
OGŁOSZENIE O ZAMÓWIENIU - ZAMOWIENIE ZDZIEDZINY NAUKI

Numer postępowaniaz 7 16[D l20t9

ZAPROSZENIE DO ZŁOŻENIA OFERTY

Zamawiający: Instytut Medycyny Wsi im. Witolda Chodźki
ul. Jaczewskiego 2, 20-090 Lublin
REGON:000288521
NIP: 712-010-37-81
Osoba do kontaktu: Marta Lemieszek
tel. 81 7I84 5l3
e-mail : 1emięszek.marta@imw. lublin.pl

1. TRYB UDZIELENIA ZAMÓwrnNrł.

Przediriotęm zamówienia jest dostawa, o której mowa w art. 4d ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia}9 sĘczniaż}}4 r. -
prawo zamówień publicmych (tekst jednolity - Dz. U. z ż0I5 r., poz. 2164 z późn. zm., dalej jako ,,PZP"), tj.
sfużąca wyłącznie do celów prac badawcrych, eksperymentalnych, naukowych lub ronvojowych, które nie sfużą
prowadzeniu przez zamawiającego produkcji masowej sfużącej osiągnięciu rentowności rynkowej lub pokryciu
kosźów badań lub rozwoju.
Postępowanie o zamówienie publiczne jest nvią7ane zręalizacjąbadń naukowych o wartości nieprzekraczającej
wyrżonej w złotych równowartości kwoĘ o któĘ mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8
PZP.
Podstawa prawna ogłoszenia to art. 30a ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki (tekst
j ednolity - Dz. IJ . z 20 I 6, poz. 2045 z późn. zm., dalej j ako,,Ustawa").

2. oPIs PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA.
Przedmiotem zamówienia jest: Zakap i dostawa odcrynników oraz linii komórkowej.

3. TERMIN WYKONANIA ZAMÓWIENIA.

1) Dostawa do 2l dni od dnia ńożęnia zamówienia przezZamawiającego.

2) Dostawa w dni roboczew godzinach od 7,30 do 15.00.

4. WYMAGAIYIA sTA\ilIANE wYKoNA\ilcY.

Zamawiający nie stawia wymagań wobec Wykonawcy.

5. oPIs sPosoBU PRzYGoTowA§nA oFERT.

1) oferta powinna byó sporządzona w formie pisemnej na formularzu, którego treść stanowi Załącmik Nr 1 do

niniejszego ogłoszenia, oraz powinna zawieraó numer postępowania, którego doĘczy.
2) Oferta powinna zawieruó następuj ące informacj e :

a) dokładne dane Wykonawcy składającego ofertę, w tym m.in. dane teleadresowe, NIĘ REGON oraz
wskazanie osoby do kontakfu w sprawie oferty wrazzbezpośrednim numerem telefonu i adresem e-mail;

b) cenę brutto oraz wartość brutto całej oferty;

c) termin rea|izacji zamówienia;
d) informację o kosźach dostawy;

e) termin obowiąrywania ofeńy,

3) oferta musi byó tak skalkulowana, aby zawieraŁa całkowitą cenę realizacji przedmiotu zamówienia za cĘ
zakres i czas realizacji zamówienia. Cena musi zawieraó wszystkie elemenĘ cęnotwórcze realizacji
zamówięnia, w szczęgólności: wszystkie koszty Wykonawcy rcalizacji zamówienia (m.in. transpoń z
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abezpieczeniem, transport w suchym lodzie), zysk Wykonawcy, podatki, opłaĘ oraz ewentualne pozostałe
elementy. Ustalona wartość musi gwarantować pełne wykonanie zakresu objętego przedmiotem zamówienia.

4) Cena winna byó wyrńona w złotych polskich. Rozliczenia finansowe między Zamawiającym a Wykonawcą
dokonywane będąw polskich złoĘch.

5) Jeżeli zostanie ńożona oferta, której wybór prowadziłby do powstania u Zamańającego obowiąpku
podatkowego zgodnie zprzepisarti o podatku od towarów i usług, Zanawiający w celu oceny takiej
oferty dolicza do przedstawionej w niej ceny podatek od towarów i usfug, który miałby obowiąek
rozliczyć zgodnie zĘmi przepisami. Wykonawca, składając ofertę, informuje Zanawiąącego, czy
wybór oferty będzie prowadzić do powstaniauZarnawiającego obowiązku podatkowego, wskazując
nazwę (todzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego
powstania, orazwskazując ich wartość bez kwoty podatku.

6) Oferta wrzzzŃącznikarti powinna zostaó podpisana przez osobę (osoby) uprawnione do składania
oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy.

7) Kńdy Wykonawca może ńożyć tylko jedną ofertę, która musi obejmować całość oferowanego
przedmiotu zamówienia.

6. WYKAZ DoKUMENToW, JAKm MAJĄ DosTARcZYĆ WYKoNA\rycY.

Kompletna ofeńa podpisana przez osobę (osoby) uprawnione do składania oświadczeń woli w imieniu
Wykonawcy.

7. WARUNKIPŁATNoŚCI

1) Wynagrodzenie zostanie wypłacone w formię przelewu bankowego w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
od Wykonawcy prawidłowo wystawionej faktury oraz po dokonaniu odbioru przedmiotu umowy
potwierdzonego protokołem zdawczo-odbiorcrym podpisanego przez przedstawicieli Zamavłiającego i
Wykonawcy.

2) Za dzień zapłaĘ uznĄe się dzień obciąlenia rachunku bankowego Zamawiającego.

8. INFORMACJA O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA.

1) Wykonawcamożę przekazywaó Zamawiającemu informacje, oświadczenia, pytania oraz dokumenty:

a) w postaci elektronicznej na adres wskazany w zaproszeniu;

b) faksem na nr (81) 7184496;
c) pocńą przesyłką kurierską
d) osobiście w Kancelarii,mieszczącej się w siedzibie Zamautiającego.

ż) Zamawiający będzie kontaktował się z Wykonawcąw postaci elektroniczrrej lub faksem. Jezeli zaś wskazane

sposoby komunikacji będą niemożliwe, Zamawiający będzie przesyłał informacje, zawiadomienia i
oświadczenia pod adres, wskazany w ofercie.

3) W korespondencji Wykonawca zobowiązanyjest do kużńorazowego powoływania się na numer postępowania.

9. WYJAŚNIENIA TREŚcr ornnr

1) W toku badania i oceny ofert Zamawiający może żądaó od Wykonawców wyjaśnień dotyczących treści

ńożonychofert w określonym przez siebie terminie.
2) Procedura uzupełniania dokumentów odbywać się będzie drogą elektroniczną lub faksem.

10. KRYTERIA OCEI\-Y OFERT

t) Prry wyborze najkorrystniejszej ofeĘ Zamawiający będzie kierowaó się kryterium: cena 100%.

2) Za najkorzystniejszą zostanie vmtana oferta, która przedstawia najniższą cenę, po spółnieniu wymagań

Zamavłiającego określonych w niniejszym zaproszeniu do złożenia ofeffy, a w szczególności dotyczących

przedmiotu zamówienia.

11. WYKLUCZENIEWYKoNA\rycY
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1) Zanaw iĄący wyklucz a z ldziału w postępowaniu Wykonawców, lśór zy :

a) nie ńożryli żądanych dokumentów w wznaczonymprzezZamawiającego terminie;
b) nie wykazali spełnienia warunków udziŃaw postępowaniu.

2) Ofertę Wykonawcy wykluczonego uznaje się za odrzuconą.

12. oDRZUCE§IIE oFERT

Zamawiający odrzuci ofertę w przypadku gdy:

1) została ńożonapo upływie terminu składania ofert.
2) jej heść nie odpowiada treści zaproszenia do złożenia ofer§ oraz opisowi przedmiotu zamówienia

przedstawio nemu pr zez Zamaw iaj ące go,

13. UN-IEWAŻ]\IIENIEPosTĘPowAIYIA

Zarnawiający może uniewaznió postępowanie na kźdym etapie oraz gdy
1) nie zostanie ńożonażadna oferta;
2) wsŁystki e ńożone oferty zostaną odrzucone;
3) cena najkorzystrriejszej ofeĄ lub oferta z najniższą ceną przewyższa kwotę, jaką Zamawiający zamierza

przentaczyó na sfinansowanie zamówienia, chyba że będzie mógł tę kwotę zwiększyć do ceny
naj korzystn iej szej oferty.

4) Zamawiający zrezyglluje z zakupu;
5) postępowanie obarczone jest wadą która uniemożliwia zawarcie umowy zgodnie z prawem.

14. TERMIN I FoRMA SKŁADA}IA OFERT

1) Oferty należy w terminie do dnia 18-12-2019 r. do godziny 12.00
a) składać w wersji papierowej w siedzibie Zamańającego osobiście lub za pomocąpełnomocników

lub
b) przesłać w wersji papierowej na adres: Instytut Medycyny Wsi im. Witolda Chodźki, ul.

Jaczewskiego 2, 20-090 Lublin, z dopiskiem Kancelaria or^z wskazaniem numeru
postępowania na kopercie lub

c) przesłać na adres lemieszek.marta@imw.lublin.pl podpisany skan.
2) Oferty przesłane po terminie nie będą rozpatrywane.
3) Zaofertę przesłanąpo terminie uznaje się ofertę, która:

a) zostńadostarczona do siedziby Zamavłiającego po terminie, o którym mowa w pkt. I,niezaleimie od tego
czy Wykonawca dostarczńjąosobiście czy za pośrednictwem innych podmiotów;

b) została przesłana w wersji elektronicznej w ten sposób, iżZamawiający mógł sięzapoznaó z jej treścią
najwcześniej dopiero po terminie, o któr5łn mowa w pkt. l.

15. TAJEMNICAPRZEDSIEBIORSTWA

Zamawiający nie udostępnia informacji rwiązanych z udzieleniem zamówienia z dziedziny nauki
stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczariu
nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity - Dz. U. z2003 r., Nr I53, poz. 1503 z późn. zm.), jeżeIi
podmiot zainteręsowany wykonaniem zarnówienia nie pózniej ńZ ptzed zawarciem umowy o
wykonanie tego zamówi eńą zastrzegł, że nie mogą być one udostępniane.

16. INFORMACJE DOTYCZĄCEWYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFĘRTY

O wyborze najkorzystniejszej oferty, wykluczeniu z postępowania wykonawcóą którzy nie wykazali
spełniania warunków udziału w postępowaniu określonych w ogłoszeniu, ofertach odrzuconych z
powodu niezgodności ich treści z v{Wagarliami określonymi w ogłoszeniu, Zattańający zańadomi
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wykonawców za pośrednictwem pocźy elektronicznej oraz poprzez umieszczeńe informacji w
Biuletynie Informacji Publicznej zgodnie z Ustawą.

17. KLAUZaLA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Administratorem Danych jest Instytut Medycyny Wsi im. Witolda Chodźki, ul. Jaczewskiego 2,20-090
Lublin, NIP 712010378l, REGON 000288521.

FuŃcję Inspektora Ochrony Danych pełni p. Artur Szczupakowski, adres e-mail:
szczupakowski. artur@imw. lublin.pl

CeI przetwarzania danych jest związany z postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego z
dziedziny nauki.

Podstawą prawlą przetwarzartia danych jest art. 6 lit c Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 20161679 z dńa27 kwiętńa2}t6 r. w sprawie ochrony osob ftzycznych w zńązku z
ptzetwaruaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepłyrvu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95l46lWE (ogólne rozpotządzenie o ochronie danych).

Dane.osobowe będą przechowywane w czasie: 4 |ń od dnia zakoficzeńa postępowania o udzielenie
zamówienia,

Informujemy o prawie do żądania od administratora dostępu do danych osobowych dotyczących osoby,
której dane dotyczą ich sprostowania, lub ograniczęńa przefulłatzarlia, z zastrzeżeniem iż
skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaó zmiarlą wyniku postępowania o
udzielenie zamówienia publicznego ani nnianą postanowień umowy w zakresie ńezgodnym z
ustawąPzp oraznie moze naruszaó integralności protokołu oraz jego załączńków.

Informujemy o prawie wniesienia skargi do organu nńzorczego - Prezesa Urzędu Ochrony Danych
Osobowych.

Informujemy, że podanie danych osobowych jest obowiąkowym wymogiem ustawowym określonym
w przepisach ustawy Prp, związanym z udzińem
w postglowaniu o udzielenie zamówienia publicznego. Konsekwencje niepodania określonych
danych wynikająz ustawy Pzp.

Informujemy, iż odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą osoby lub podmioty, którym
udostępniona zostanie dokumentacja postępowania w oparciu o art. 8 oruz art.96 ust. 3 ustawy z
dnia29 stycznia 2004 r. - Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z2017 r. poz. 1579 i 2018), dalej
,,ustawa Pzp".

Informujemy, iZ nię przysfuguje Pani/Panu w zwią_zku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do
usunięcia danych osobowych, prawo do przenoszenia danych osobowych, o którym mowa w art.20
RODO, na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec ptzetwatzania danych osobowych,
gdyż podstawąprawnąprzetwałzania PanilPana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

Pracownicy przetwarzający dane osobowę nie korzystają z mechanizmów zautomatyzowanego
podejmowani a decyzji w tym profilowania.

Załącznik 1: Formularz ofertowy
Załącznk 2 : Zńączńk do postępowania 7 t 6 lD l 20 19

DYREKToR
lnstvtutu Medvcvnv wsi im. witolda chodźki

Ca ?cłr,
prof. nzw, dr hab. n. mea, tecn
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