DZPZ /333/191/2019 Olsztyn, dnia 17-09-2019 r.

ZAPROSZENIE
DO ZL.OZENIA OFERTY CENOWEJ

Przedmiot zapytania dotyczy: Produkty lecznicze.

1. Zamawiajacy:

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny
ul. Zokierska 18

10 — 561 Olsztyn

Strona: www.wss.olsztyn.pl

E-mail: zamowienia@wss.olsztyn.pl
Godziny urzedowania: 7.00 — 14.35
Telefon / fax: 89 53 86 228

I1. Opis przedmiotu zamowienia:

Przedmiotem zamowienia jest sukcesywna dostawa produktéw leczniczych w ramach
programéw lekowych. Zamawiajacy nie podzielif przedmiotowego zamodwienia na czeSci.
Wykonawca moze zlozy¢ tylko jedna oferte.

1.

W ztozonych ofertach nalezy poda¢ nazwe handlowg preparatu, nazwe producenta oraz wielkosé¢
opakowania. W przypadku, gdy oferowane opakowanie leku zawiera inng ilo$¢ jednostek
(tabletek, amputek itp.) Wykonawca zobowigzany jest do przeliczenia iloSci opakowan. Jezeli po
przeliczeniu otrzymana zostanie niepetna ilo$¢ opakowan - oferowang ilos¢ opakowan nalezy
zaokragli¢ do pelnego opakowania - w gore.

W zakresie postaci leku dopuszcza si¢ zamiang tabletek na kapsutki lub drazetki (i odwrotnie)
oraz zamian¢ ampulek na fiolki lub ampulkostrzykawki (lecz nie odwrotnie). Nie dopuszcza si¢
zamiany lekéw o przedtuzonym dziataniu i zmodyfikowanym uwalnianiu na lek w postaci
klasycznej tabletki, drazetki, kapsutki 1 in.

Transport cytostatykow musi odbywac si¢ w osobnych opakowaniach zbiorczych oznaczonych
etykieta z napisem ,,Uwaga! Preparat cytotoksyczny"

Opakowama transportowe lekow wymagajacych przechowywania w chtodnym miejscu
(2-8° C) powinny byé oznaczone, wewnatrz opakowania wymagane jest umieszczenie
jednorazowego wskaznika temperatury, umozhw1ajqcego potw1erdzeme wiasciwych
warunkow transportu, badz transport odbywac si¢ powinien przy uzyciu urzadzen do
tego przeznaczonych z mozliwoscig potwierdzenia wlaSciwych warunkoéw transportu.
Wykonawca zobowigzuje si¢ do przekazywania danych dotyczacych transportu na adres
email: apteka@wss.olsztyn.pl po kazdej zrealizowanej dostawie.

W trakcie obowigzywania umowy, w przypadku braku zaoferowanego preparatu na rynku
dostawca jest zobowigzany do zastapienia go lekiem synonimowym w cenie nie wyzszej niz
przetargowa (po konsultacji z kierownikiem Apteki). Jezeli opakowanie leku synonimowego
zawiera inng ilo$¢ jednostek (tabletek, ampulek itp.), nalezy przeliczy¢ jego ceng tak, aby cena 1
jednostki (tabletki, ampuiki itp.) w opakowaniu byta nie wyzsza niz cena 1 jednostki wg umowy
przetargowej. Za preparat synonimowy uwaza si¢ lek zawierajacy tg sama substancj¢ czynng, w
tej samej dawce, majacy te same wskazania do stosowania oraz t¢ sama posta¢ farmaceutyczna.
Jezeli dostarczenie preparatu synonimowego nie jest mozliwe lub niemozliwe jest dostarczenie
brakujgcego leku w ciggu 48h, dostawca jest zobowigzany do wystawienia pisemnej noty (ktéra
bedzie podstawg do zakupu leku w innej hurtowni farmaceutycznej) oraz do pokrycia réoznicy w
kosztach zakupu.
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6. W przypadku zmiany wielkosci opakowania leku w trakcie trwania umowy, dostawca
zobowigzany jest dostarczy¢ lek w nowym opakowaniu. Cena leku w przeliczeniu na jednostke
nie moze by¢ wyzsza niz przetargowa.

7. W trakcie trwania umowy zamawiajacy chce by¢ informowany o okresowych obnizkach cen
lekéw objetych umowa oraz mie¢ mozliwos¢ zakupu leku po nizszej cenie (np. promocje cenowe,
obnizenie ceny przez producenta itp.).

II1. Termin wykonania zamdwienia :
Termin wykonania zamdwienia: od dnia podpisania umowy, do dnia 31-12-2019

IV. Kryterium oceny ofert :
100 % cena

V. Informacje o oSwiadczeniach i dokumentach, jakie maja dostarczy¢ wykonawcy:

1. Sporzadzony przez wykonawce, wedlug wzoru stanowigcego zalacznik nr 1 do zaproszenia ,
Formularz ofertowy.

2. Sporzadzony przez wykonawce, wedlug wzoru Zamawiajacego stanowigcego zalacznik nr 2
do zaproszenia , Formularz cenowy.

3. Aktualny odpis z wlasciwego rejestru albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji
dzialalno$ci gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja wpisu do rejestru Iub
zgloszenia do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej, wystawionego nie wczesniej niz 6
miesi¢cy przed uptywem terminu sktadania ofert.

4. Koncesja, zezwolenie, licencja lub dokument potwierdzajacy, ze Wykonawca jest wpisany
do jednego z rejestrow zawodowych lub handlowych, prowadzonych w panstwie
cztonkowskim Unii Europejskiej, w ktorym wykonawca ma siedzibe lub miejsce
zamieszkania.

5. Pelnomocnictwo do podpisywania oferty i sktadania ewentualnych wyjasnien, jezeli osoba
podpisujaca nie jest osoba upowazniona na podstawie dokumentu wymienionego w pkt. 3.

V1. Osoby uprawnione do porozumiewania sie z wykonawcami:

Osoba upowazniong ze strony Zamawiajacego do kontaktowania si¢ z wykonawcami jest: Stanistawa
Mastowska — Kierownik Dziatu Zamowien Publicznych i Zaopatrzenia, tel. 89 53 86 228.

Skan oferty cenowej nalezy przesta¢ do dnia 20-09-2019 2019 r. roku do godziny 09,00 na adres

email: zamowienia@wss.olsztyn.pl wpisujac w temacie - DZPZ/333/191/2019 Produkty lecznicze.

Adres poczty elektronicznej, adres strony internetowej niezbedny do porozumiewania sie droga
elektroniczna.

1. Adres poczty elektronicznej: zamowienia@wss.olsztyn.pl
2. Adres strony internetowej: www.wss.olsztyn.pl

VII. Informacje dodatkowe:

Zamawiajacy w ramach prowadzonego postgpowania zastrzega mozliwo$¢ przeprowadzenia
negocjacji w zakresie ceny.
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Zamawiajacy zastrzega mozliwo$¢ uniewaznienia prowadzonego postepowania bez podania
przyczyny.

Wykonawca moze zwrocié sie do Zamawiajacego z wnioskiem o wyjasSnienie tresci Zaproszenia
do zlozenia oferty cenowej . Zamawiajacy udzieli odpowiedzi w dniu 19-09-2019, pod
warunkiem, ze wniosek wplynie do Zamawiajacego do dnia 18-09-2019 do godziny 10,00.

Zamawiajacy informuje, ze posiada konto przeznaczone do -elektronicznego fakturowania na
PEFexpert Platforma Elektronicznego Fakturowania, ktére umozliwia Wykonawcy ztozenie faktury
elektroniczne;j.

Zasada zastosowania klauzuli informacyjnej z art. 13 RODO.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 1 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27

kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych

i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne

rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”,

informuje, ze:

= administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojewodzki Szpital Specjalistyczny, ul.
Zotnierska 18, 10-561 Olsztyn;

» inspektorem ochrony danych osobowych w Szpitalu Pani Beata Jastrzgbowska
bjastrzebowska@wss.olsztyn.pl tel. 89 53 86 353;

» Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bgda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu
zwigzanym z przedmiotowym postgpowaniem;

»  odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktorym udostepniona
zostanie dokumentacja postgpowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. — Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 i 2018), dalej
,ustawa Pzp”;

»  Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez okres 4
lat od dnia zakonczenia postgpowania o udzielenie zamdowienia, a jezeli czas trwania umowy
przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caly czas trwania umowy;

*=  obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczacych
jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udzialem w
postgpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych
danych wynikajg z ustawy Pzp;

» w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bgda podejmowane w sposob
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

=  posiada Pani/Pan:

— na podstawie art. 15 RODO prawo dostgpu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych *;

— na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO ***;

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, Ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy
RODO;

* nie przystuguje Pani/Panu:

— w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuni¢cia danych osobowych;

— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktorym mowa w art. 20 RODO;

— na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz
podstawa prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

VIII. Zalaczniki:

Zalgcznik nr 1 — formularz ofertowy
Zalgcznik nr 2 — formularz cenowy
Zalacznik nr 3 — projekt umowy
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DYREKTOR WOJEWODZKIEGO SZPITALA
SPECJALISTYCZNEGO W OLSZTYNIE

Irena Kierzkowska



