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Zatgcznik nr 2 do Procedury udzielania zamoéwien publicznych
o warto$ci nieprzekraczajgcej 130 000 ztotych netto
w Domu Pomocy Spotecznej ,Przystan” w Katowicach

Katowice, dnia 18.12.2024r.
DAG.261.1.18.2024

ZAPYTANIE OFERTOWE NR DAG.261.1.18.2024
na zakup lekéw dla Domu Pomocy Spotecznej ,,Przystan”

Zamowienie bedzie realizowane ponizej kwoty 130 000 zt netto
okreslonej na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1 ustawy PZP z dnia 11.09.2019r

I. ZAMAWIAJACY
Dom Pomocy Spoteczne;j ,,Przystan”
Ul. Adamskiego 22
40-069 Katowice

www.domprzystan.org.pl

Il.  OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Zakup lekow i lekédw robionych zgodnie z zatgczonym wzorem umowy.
Szczegdtowq specyfikacje i zakres umowy okresla formularz ofertowy i cenowy.

1. Wykonawca zobowigzany jest do realizacji przedmiotu zamdwienia wraz z
informacjg, opisem zawierajgcym wskazania producenta co do wtasciwosci
przedmiotu zamdwienia, zasad bezpieczenistwa uzytkowania i terminu waznosci.
Wymagania te musza znajdowac sie na/lub w opakowaniu w formie ulotki, zgodnie
z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami.

2. Oferowane produkty muszg posiada¢ aktualne sSwiadectwo rejestracji, atest,
Swiadectwo jakosci, deklaracje zgodnosci lub zezwolenie dopuszczajgce do obrotu
i stosowania w zakfadach stuzby zdrowia, a ponadto wtasciwe oznakowanie
opakowan zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami.

3. Wykonawca jest zobowigzany na kazde pisemne zgdanie Zamawiajgcego
niezwtocznie dostarczy¢ swiadectwa dopuszczenia wyrobu do stosowania na
rynku polskim w zakresie przedmiotu zamédwienia.

4. Termin waznosci oferowanych produktéw nie moze by¢ krétszy niz 6 miesiecy
liczac od daty dostawy, a oferowany termin pfatnosci nie krétszy niz 14 dni.
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5. Wykonawca pokrywa koszty transportu oraz odpowiada za prawidtowe warunki
przewozu przedmiotu zamdwienia do siedziby Zamawiajgcego.

6. Wykonawca zobowigzuje sie do zrealizowania zamdwienia zgodnie z odebranymi
receptami lub dostarczonymi kodami (e-recepty)

7. Realizacja zamoéwienia:

a) Wykonawca swiadczy ustugi catodobowo, siedem dni w tygodniu,
b) Wykonawca zobowigzuje sie do zrealizowania zamdéwionego asortymentu:
— leki potrzebne niezwtocznie — do 2 godzin od zgtoszenia zapotrzebowania
( podania kodu e-recepty )
— pozostate leki na dzien nastepny po zgtoszeniu zapotrzebowania do
godziny 09:00

8. Wykonawca zagwarantuje niezmienno$¢ cen przez caty okres obowigzywania
umowy za wyjatkiem § 3 pkt 3 umowy.

9. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do niewykorzystania petnego limitu
ilosSciowego przedmiotu zamoéwienia, bez prawa do roszczen z tego tytutu przez
Wykonawce.

10. Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwo$¢ zmiany wielkosci dostaw lub rezygnacji z
wczesdniej ztozonego zamowienia, a zmiana ta nie bedzie powodowac
roszczen odszkodowawczych ze strony Wykonawcy.

11. Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos¢ zmiany ilosci zamawianego przedmiotu
umowy - miedzy poszczegdlnymi pozycjami przedmiotu zamdéwienia oraz zmiany
asortymentu, ze wzgledu na zmiany osobowe wsrdod mieszkancéw DPS

12. Zamawiajgcy dopuszcza mozliwosé realizowania produktéw réwnowaznych, t;j.
produktow, ktdre sg bezposrednimi odpowiednikami produktow przedstawionych
w zatgczniku nr 1 do zapytania ofertowego, o tej samej nazwie miedzynarodowej,
postaci farmaceutycznej idawce oraz w cenie nie wyzszej od leku zamawianego.
Wykonawca ma obowigzek poinformowania zamawiajgcego o istnieniu taiszego
»,zamiennika” leku. Zamawiajgcy moze sam zyczy¢ sobie ,zamiennika” pomimo
wskazanego na recepcie innego leku.

13. W przypadku zaprzestania lub braku produkcji danego preparatu w okresie
trwania umowy Wykonawca zobowigzuje sie niezwtocznie o tym fakcie
zawiadomi¢ Zamawiajgcego.

14. Za kazdym razem kiedy w zatgczniku nr 1 w postaci leku wpisana jest tabletka,
oznacza to postac leku w tabletce, drazetce, kapsutce.

[m] Ry =]
PRZYSTAN | Dom Pomocy Spotecznej w Katowicach _ ¥
ul. Adamskiego 22 40-069 Katowice by’
telefon | +48.32 2515 216  fax | +48.32 2515 224
e-mail | info@domprzystan.org.pl =
NIP 6341937136 REGON 000873047 s




A www.domprzystan.org.pl
dom pomocy spolecznej w katowicach

* PRZYSTAN IS

15. Wykonawca zobowigzuje sie do realizacji lekéw i preparatéw farmaceutycznych
kazdorazowo oddzielnie zapakowanych dla kazdego mieszkarica z oznaczeniem
jego imienia i nazwiska, zgodnie ze wskazaniem zawartym w recepcie i
zamoéwienia.

16. Faktury muszg by¢ bezwzglednie wystawiane wraz z zamoéwionym towarem, a
kazda faktura w okresleniu nabywcy musi zawiera¢ dane mieszkanca jako
bezposredniego nabywcy lekow wskazanych na fakturze tj. imie, nazwisko, pesel
oraz adres Domu.

Dodatkowo w fakturze musi byé wyszczegdlniona odptatno$é: Odptatnosé
mieszkanca (powyzej wysokosci limitu ceny lub ryczattu) i/lub Odptatnosé DPS (do
wysokosci limitu ceny lub ryczattu).

Zgodnie z art. 58 ust. 3 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz.
U.z 2019 poz. 1507 z pdéz. zm.) Dom Pomocy Spotecznej pokrywa optaty ryczattowe
i cze$ciowg odptatnos¢ do wysokosci limitu ceny przewidzianej w przepisach o
powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia. Ceny za
poszczegdlne leki nie mogg przekraczaé wysokosci optat ryczattowych lub kwot
ponad ustawowy limit.

17. W przypadku wejscia w Zzycie zmiany ustawy ws. zasad sprzedazy lekow
refundowanych przez NFZ, umowa na realizacje niniejszego zamodwienia
publicznego moze zostac rozwigzana z dniem obowigzywania nowych przepiséw,
bez jakichkolwiek roszczen odszkodowawczych ze strony Wykonawcy.

18. Wykonawca odpowiedzialny bedzie za catoksztatt realizacji przedmiotu
zamodwienia, w tym za przebieg oraz terminowe wykonanie zamdwienia w okresie
obowigzywania umowy.

19. Wykonawca odpowiedzialny bedzie za zgodno$é z wymaganiami jakosciowymi
okres$lonymi dla przedmiotu zaméwienia.

20. Wymagana jest nalezyta starannos¢ przy realizacji zamdwienia, rozumiana jako
staranno$¢ profesjonalisty w dziatalnosci objetej przedmiotem zamdwienia.

21. Ustalenia i decyzje dotyczace wykonywania zamdwienia uzgadniane bedg
wytgcznie przez ustanowionych przedstawicieli Zamawiajgcego i Wykonawcy.

22. Reklamacje dotyczace stwierdzonych nieprawidtowosci, wad zatatwiane bedg
niezwtocznie, z nalezytg starannoscig rozumiang jako starannos$¢ profesjonalisty w
dziatalnosci objetej przedmiotem zamowienia.

23. Apteka nie moze sie znajdowac dalej niz w odlegtosci 600 metréw od Domu
Pomocy Spotecznej,,Przystan” w Katowicach.
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IIl.  TERMIN REALIZACJI ZAMOWIENIA
1 styczen 2025 roku do 31 grudzien 2025 roku.

IV.  OPIS PRZYGOTOWANIA OFERTY
Wykonawca powinien stworzy¢ oferte na formularzu zatgczonym do niniejszego
zapytania.
Oferta powinna by¢:
- opatrzona pieczatka firmowa,
- posiadac date sporzadzenia,
- zawierac adres lub siedzibe oferenta, nr telefonu, numer NIP
- podpisana czytelnie przez oferenta,
- zawiera¢ oferte cenowg zgodnie z zatgcznikiem nr 1 (prosimy o czytelne wypetnienie
w formie elektronicznej w zatgczonym arkuszu)
Jesli w formularzu cenowym wystgpi jakis lek jako urzedowy lub zostat wycofany
ewentualnie nie istnieje w hurtowniach itp. nalezy umiesci¢ odpowiednig adnotacje w
rubryce i nie wyceniac tej pozycji. Do badania ofert dana pozycja zostanie odrzucona u
wszystkich oferentdéw a cena zostanie ponownie przeliczona.

V. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKtADANIA OFERT
Oferte nalezy dostarczy¢ osobiscie, kurierem lub pocztg w kopercie (liczy sie data
wptywu) na adres Dom Pomocy Spotecznej Przystan, ul. Adamskiego 22, 40-069
Katowice, pokdj nr 2, do dnia 27.12.2024 roku godz. 09.00 i oznakowana w
nastepujgcy sposéb: ,Oferta na zakup lekéw na rok 2025” nr DAG.261.1.18.2024 — lub
mailem na adres : administracja@domprzystan.org.pl w postaci skanu.

VL. OCENA OFERT
Zamawiajgcy dokona oceny waznych ofert na podstawie nastepujgcych kryteriow.

K 1 —cena brutto oferty 100 %.

Wartos¢ punktowa poszczegélnych kryteriow bedzie wyliczana na podstawie
nastepujacych wzordéw:

Cena liczona jako: (C minimalna : C oferty) X 100 punktow

gdzie:

C minimalna— Najnizsza cena z wszystkich ztozonych waznych ofert,
C oferty— CENA Zaproponowana w ocenianej ofercie.
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Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta z najkorzystniejszym bilansem punktowym
odpowiadajgca wszystkim warunkom przedstawionym w niniejszym zapytaniu
ofertowym.

VIl. INFORMACIJE DOTYCZACE WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY
1. O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajgcy zawiadomi wykonawcéw za
posrednictwem poczty elektronicznej na adresy mailowe podane przez Oferenta.
2. Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos¢ odrzucenia ofert skrajnie odbiegajgcych
od cen rynkowych i wstepnych szacunkéw cenowych (oferty najtansze i
najdrozsze).
3. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do:

a) zmiany tresci przedmiotowego zamdwienia przed uptywem terminu sktadania
ofert przewidzianym w niniejszym postepowaniu. W takim przypadku
zamawiajacy przedfuza termin skfadania ofert o czas niezbedny do
wprowadzenia zmian w ofertach, jezeli jest to konieczne z uwagi na zakres
wprowadzonych zmian.

b) odstgpienia z waznych powoddéw od dokonania wyboru oferty na kazdym etapie
prowadzonego postepowania, w szczegdlnosci jezeli oferta nie bedzie spetniacd
oczekiwan merytorycznych lub mozliwosci finansowych zatozonych przez
Zamawiajgcego. W przypadku uniewaznienia postepowania lub jego czesci
Zamawiajgcy nie przewiduje zwrotu wykonawcom kosztdw udziatu w
postepowaniu.

c) zadania od Oferenta wyjasnien w celu weryfikacji informacji zawartych w
ofercie.

W przypadku wyboru oferty do realizacji z Wykonawcg zostanie podpisana

umowa.

5. W przypadku, gdy wybrany Wykonawca odstgpi od podpisania umowy z
Zamawiajgcym, mozliwe jest podpisanie umowy z kolejnym Wykonawca, ktéry w
postepowaniu o udzielenie zamdéwienia podat najkorzystniejszg oferte cenowa.

6. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do niedokonania wyboru Wykonawcy,
szczegblnie jesli przedstawione oferty nie bedg spetnialy oczekiwan
merytorycznych lub mozliwosci finansowych okreslonych przez Zamawiajacego.

7. Informacje o wyborze najkorzystniejszej oferty lub uniewaznieniu postepowania
Zamawiajacy przekaze wszystkim Wykonawcom biorgcym udziat w postepowaniu.

8. Wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem oferty i udziatem w postepowaniu
ponosi Wykonawca.

9. Wszystkie zatgczniki do niniejszego Zapytania ofertowego stanowig jego
integralng czesé.

10. Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane.

E
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Vill. DODATKOWE INFORMACIE
Dodatkowych informacji udziela P. Kamil Nachlik pod nr telefonu 32 2515 216 w. 27,
oraz adresem email administracjia@domprzystan.org.pl

IX. Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODQO”, informuje, ze:

e administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Dom Pomocy Spotecznej ,Przystan”
w Katowicach, ul. Adamskiego 22, 40-069 Katowic, reprezentowany przez Dyrektora Anne
Piotrowskgq;

e inspektorem ochrony danych osobowych w Domu Pomocy Spotecznej ,Przystan” w
Katowicach jest Pan Pawet Wierzbicki, kontakt: iod@domprzystan.org.pl, tel.
+48513616000 *;

e Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢
RODO w celu zwigzanym z prowadzonym postepowaniem o udzielenie zamdwienia

publicznego w trybie zapytania ofertowego;

e odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bedg osoby Ilub podmioty, ktérym
udostepniona zostanie dokumentacja postepowania w oparciu o art. 18 oraz art. 74 ust.
1 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. — Prawo zamowien publicznych, dalej ,,ustawa Pzp”;

e Pani/Pana dane osobowe nie beda przekazywane do panstwa trzeciego/organizacji
miedzynarodowej

e Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane, zgodnie z art. 78 ust. 1 ustawy Pzp, przez
okres 4 lat od dnia zakonczenia postepowania o udzielenie zaméwienia, a jezeli czas
trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caty czas trwania
umowy;

e obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana
dotyczacych jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp,
zwigzanym z udziatem w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego;
konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikajg z ustawy Pzp;

e w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposdéb
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

e posiada Pani/Pan:

— na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana
dotyczacych;
— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **
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— na podstawie art. 18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia
przetwarzania danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktédrych mowa w art.
18 ust. 2 RODO ***

— na podstawie art. 77 RODO prawo do ztozenia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych (PUODO) z siedzibg w Warszawie (00-193), ul. Stawki 2;

— " Wyjasnienie: informacja w tym zakresie jest wymagana, jezeli w odniesieniu do danego
administratora lub podmiotu przetwarzajgcego istnieje obowigzek wyznaczenia
inspektora ochrony danych osobowych.

— " Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowac zmiang wyniku
postepowania o udzielenie zamowienia publicznego ani zmianq postanowiert umowy w
zakresie niezgodnym z ustawq Pzp oraz nie moze naruszac integralnosci protokotu oraz
jego zatqcznikow.

— " Woyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu
do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze srodkéow ochrony prawnej lub w
celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazne wzgledy
interesu publicznego Unii Europejskiej lub paristwa cztonkowskiego.

X. ZALACZNIKI
1. Wzér formularza ofertowego wraz ze wzorem oferty cenowe;.
2. Wzdér umowy.

Podpisata :
Anna Piotrowska
Dyrektor DPS ,,Przystan”
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