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Załącznik Nr 3 do Regulaminu 

 

Radomsko, dn. 20.11.2020 r. 

Samodzielny Publiczny 
Zakład Opieki Zdrowotnej 
PRO FAMILIA w Radomsku 
ul. Armii Krajowej 34; 97-500 Radomsko   

     

ZAPROSZENIE DO SKŁADANIA OFERT 

 

Znak sprawy: ZP.III.  .…… .   2020 
 

Zamawiający Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej PRO FAMILIA 

w Radomsku zaprasza do złożenia oferty w postępowaniu o udzielenie zamówienia 

publicznego o wartości szacunkowej poniżej 30 000,00 EURO na:  

 

 

....................................................................................................................................................... 
(nazwa rodzaju zamówienia) 

 

 
1. Opis przedmiotu zamówienia:  

Zakup i sukcesywna dostawa szczepionek (CPV 33.65.16.00-4 – SZCZEPIONKI) do siedziby 

Zamawiającego, wg  II pakietów (zestawów) stanowiących Załącznik: Nr 1 do Formularza 

Ofertowego, tj. Formularz asortymentowo-cenowy szczepionek, w okresie od 01.01.2021 r. do 

31.12.2021 r. włącznie. Przedmiot zamówienia powinien posiadać najwyższe standardy 

jakościowe oraz wszelkie dokumenty zezwalające na stosowanie w jednostkach służby 

zdrowia. 

Dostawa obejmuje: 

a. Zakup i sukcesywną dostawę do siedziby Zamawiającego wskazanych szczepionek  

w okresie od 01.01.2021 r. do 31.12.2021 r. włącznie, przy czym: 

 dostawa zakupionego materiału będzie następować w ilości i asortymencie 

każdorazowo na podstawie złożonego zamówienia. 

 wyszczególniony asortyment powinien posiadać najwyższe standardy jakościowe, 

oraz posiadać wszelkie dokumenty zezwalające na stosowanie w jednostkach służby 

zdrowia. 

Określenie przedmiotu oraz wielkości lub zakresu zamówienia: Zamówienie z podziałem na II 

pakiety. 

5 

ZAKUP I SUKCESYWNA DOSTAWA SZCZEPIONEK DLA PACJENTÓW 

SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKŁADU OPIEKI ZDROWOTNEJ PRO FAMILIA W RADOMSKU 



2 

 

Czy dopuszcza się złożenie oferty częściowej?: tak, liczba części: II. Zamówienie podzielono na 

II pakiety (zestawy).  

Dopuszcza się składanie ofert częściowych na poszczególne pakiety. W ramach zestawu należy 

zaoferować wszystkie wymienione pozycje. 

2. Termin realizacji zamówienia: 12 miesięcy, tj. od 01.01.2021 r. do 31.12.2021 r. włącznie. 

3. Warunki gwarancji: - 

4. Termin płatności: 14 dni od dostarczenia prawidłowo wystawionej faktury VAT, przelewem 

na konto, zgodnie z zawartą umową. 

5. Kryteria wyboru ofert: 

 najniższa cena, 

 doświadczenie w zakresie wykonywania usług. 

6. Wymagania, jakie powinni spełniać Wykonawcy zamówienia, w zakresie dokumentów 

i oświadczeń: 

O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy złożą ważną ofertę.  

Zamawiający dokona wyboru oferty spośród ofert odpowiadających warunkom formalnym  

i merytorycznym, ważnych i odpowiednich. 

O udzielenie zamówienia może się ubiegać Wykonawca, który spełnia następujące warunki: 

a. zaakceptuje warunki umowy, 

b. nie zalega z opłacaniem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie zdrowotne lub 

społeczne. 

 

Na potwierdzenie spełnienia powyższych warunków Wykonawca ma obowiązek dołączyć do 

oferty: 

a. podpisany formularz ofertowy/odpowiedź na zaproszenie w postępowaniu 

o udzielenie zamówienia publicznego o wartości szacunkowej poniżej 30 000,00 EURO 

netto (do pobrania ze strony internetowej www.spzoz-radomsko.pl), 

b. podpisany formularz asortymentowo-cenowy szczepionek – załącznik nr 1 do 

Formularza Ofertowego (do pobrania ze strony internetowej www.spzoz-radomsko.pl), 

c. podpisany wzór umowy – załącznik nr 2 do Formularza Ofertowego (do pobrania ze 

strony internetowej www.spzoz-radomsko.pl), 

d. podpisane oświadczenie o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu – załącznik nr 

3 do Formularza Ofertowego (do pobrania ze strony internetowej www.spzoz-

radomsko.pl), 

e. podpisane oświadczenie, że Wykonawca nie zalega z opłacaniem podatków, opłat oraz 

składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne, lub że uzyskał przewidziane prawem 
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zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie 

w całości wykonania decyzji właściwego organu podatkowego lub ZUS/KRUS – załącznik 

nr 4 do Formularza Ofertowego (do pobrania ze strony internetowej www.spzoz-

radomsko.pl), 

f. odpis z właściwego rejestru albo aktualne zaświadczenie o wpisie do ewidencji 

działalności gospodarczej (wydruk z CEIDG). 
 

Warunkiem ważności oferty jest dołączenie do oferty wszystkich wskazanych wyżej  

dokumentów.  

Dokumenty muszą być dołączone w oryginałach lub kopiach poświadczonych za zgodność przez 

Wykonawcę.  

Oferta, oświadczenia, wzór umowy i wszystkie załączniki muszą być podpisane przez 

Wykonawcę. 

7. Sposób przygotowania oferty.  

Ofertę należy sporządzić na Formularzu Ofertowym stanowiącym załącznik do niniejszego 

Zaproszenia w formie pisemnej i umieścić w zabezpieczonej kopercie opisanej w następujący 

sposób: nazwa i adres Zamawiającego, nazwa i adres Wykonawcy z dopiskiem:  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

8. Miejsce i termin składania ofert.  

1) Oferty należy składać do dnia 30.11.2020 r. do godz. 1200 w siedzibie Zamawiającego 

(Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej PRO FAMILIA w Radomsku ul. Armii 

Krajowej 34), w sekretariacie (pokój nr 16). 

2) Rozstrzygnięcie konkursu ofert zostanie wywieszone na tablicy ogłoszeń 

Zamawiającego, nie później niż w terminie 3 dni od dnia rozstrzygnięcia konkursu. 

Niezwłocznie po wyborze oferty Zamawiający zawiadamia o tym Oferentów. 

 

 

 

 

OFERTA w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.: 

 „ZAKUP I SUKCESYWNA DOSTAWA SZCZEPIONEK DLA PACJENTÓW 

SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKŁADU OPIEKI ZDROWOTNEJ PRO FAMILIA W RADOMSKU” 

SP ZOZ PRO FAMILIA w Radomsku  
ul. Armii Krajowej 34 

97-500 Radomsko 

Nazwa i adres Wykonawcy  
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3) Osoba upoważniona do kontaktu z oferentami: Z-ca Dyrektora SP ZOZ PRO FAMILIA 

w Radomsku – Justyna Stawczyk, tel. (44) 683 15 51, wew. 25. 

9. Zamawiający unieważnia postępowanie o udzielenie zamówienia, jeżeli: 

1) Nie złożono żadnej oferty niepodlegającej odrzuceniu. 

2) Cena najkorzystniejszej oferty lub oferta z najniższą ceną przewyższa kwotę, którą 

Zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia, chyba, że 

Zamawiający może zwiększyć tę kwotę do ceny najkorzystniejszej oferty. 

3) Wystąpiła zmiana okoliczności powodująca, że prowadzenie postępowania lub 

wykonanie zamówienia nie leży w interesie publicznym. 

10. Zamawiający przewiduje możliwość prowadzenia negocjacji z Oferentami, o których 

miejscu i czasie zawiadomi Oferentów.  

11. Zamawiający ma prawo unieważnić postępowanie bez podania przyczyn. 

 
 
 
 
 
 

Dyrektor SP ZOZ PRO FAMILIA  

w Radomsku 

/-/ dr n. med. Jerzy Skwira. 

Radomsko, 20.11.2020 r. 

 
 


