ZAPYTANIE OFERTOWE NR 1/KWS/2022

Specyfikacja Istotnych Warunkow Zaméwienia (SIWZ)
dotyczaca zapytania ofertowego na:

Nazwa zamoOwienia:

Zakup opasek bezpieczenstwa oraz §wiadczenie kompleksowej ushugi teleopieki dla 90
osob niesamodzielnych w ramach projektu: ,,Opieka na odleglos¢”
w Gminie Golub- Dobrzyn

Szacowana warto$¢ zamowienia pow. 50.000 PLN netto

Golub-Dobrzyn , dnia 28 marca 2022 r




I. ZAMAWIAJACY:

Siedziba:

Gmina Golub-Dobrzyn

ul. Plac 1000 lecia 25
87-400 Golub-Dobrzyn

tel./ fax +56 6835401

NIP: 5030037022
Realizator programu:
Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej
ul. Plac 1000 lecia 22a
87-400 Golub-Dobrzyn
Tel.56-6835404, 570818607

I1. MIEJSCE PUBLIKACJI OGLOSZENIA O ZAMOWIENIU
1. Strona internetowa Gminy Golub-Dobrzyn : uggolub-dobrzyn.pl/Platforma zakupowa
Open Nexus

III. TRYB UDZIELANIA ZAMOWIENIA
Zapytanie ofertowe z zachowaniem zasady konkurencyjnosci, bez zachowania procedur

okreslonych w ustawie z dn. 29 stycznia 2004r. — prawo zamowien publicznych — tekst
jednolity D.U. z 2016 r. poz. 1020.

IV. OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA ORAZ WIELKOSCI
ZAMOWIENIA

IV.1.1) Nazwa nadana zamoéwieniu przez zamawiajacego:

Swiadczenie kompleksowej ustugi teleopieki nad 90 osobami niesamodzielnymi w ramach
projektu ,,Opieka na odlegtos¢” w gminie Golub-Dobrzyn .

IV.1.2) Rodzaj zaméwienia: ustugi
IV.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkosSci lub zakresu zamowienia:
Przedmiotem zamdwienia jest:
1. Zakup i dostawa 90 urzadzen — opasek telemedycznych dla 90 mieszkancow gminy
Golub-Dobrzyn
2. Swiadczenie uslugi catodobowego monitoringu 1 przyzywania natychmiastowej
pomocy w przypadku =zagrozenia zycia, zdrowia, bezpieczenstwa dla osob
niesamodzielnych objetych teleopieka.
Szczegolowe wymogi przedmiotu zamowienia
Ad. 1 Opaski telemedyczne
Opaska telemedyczna to urzadzenie teleinformatyczne umozliwiajace catodobowy kontakt

pacjenta z personelem medycznym obstugujagcym  Centrum Monitoringu. Urzadzenie
automatycznie rejestruje wskazniki, kontroluje 1 sygnalizuje sytuacje odmienne lub krytyczne
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(przycisk SOS, sygnalizator upadku), monitoruje podstawowe funkcje zyciowe np. tetno,
posiada takze lokalizator.

Obowigzkowe parametry techniczne urzadzenia:

1. Musi by¢ fabrycznie nowe, wyprodukowane na terenie Unii
Europejskiej

2. Musi posiada¢ indywidualny numer IMEI - automatyczna
identyfikacja osoby w przypadku wezwania pomocy przez przycisk
alarmowy oraz wbudowang karte SIM

3. Musi posiada¢ mozliwo$¢ anulowania wezwania alarmowego od
wywotania zgloszenia alarmowego dla alarmow wysylanych przez
pomyike,

4.  Musi by¢ dopuszczony do obrotu na terenie Polski oznaczony znakiem
CE.

5. Musi posiada¢ stopien ochrony gwarantowany przez obudowe

urzadzenia na poziomie (International Protectlon Rating) IP65 lub

wyzszym, wodoodporne ztacze tadowania opaski oraz wbudowany, zakryty
glos$nik i mikrofon uniemozliwiajacy zabrudzenie i zalanie elementow.

Czas fadowania max do 3 godzin

Czgstotliwo$¢ tadowania nie czgéciej niz co 2 dni

Pojemnos¢ baterii — co najmniej 550 mAh klasa woododpornosci IP67

Regulowany wobwodzie pasek z zapieciem.

10. Musi posiada¢ jeden ,,przycisk SOS” umozliwiajacy natychmiastowe
wezwanie pomocy, Przycisniecie ,przycisku SOS” powoduje
nawigzanie potaczenia uzytkownika opaski z centrum teleopieki.

11. Musi posiada¢ funkcj¢ detekcji omdlen lub upadku - po wykryciu
omdlenia lub upadku uzytkownika opaska wysyla automatycznie
powiadomienie alarmowe do centrum teleopieki.

12. Musi umozliwia¢ nawigzanie dwustronnej komunikacji gtosowej - nawigzanie
potaczenia glosowego z poziomu opaski do centrum teleopieki oraz odbieranie
potaczen przychodzacych na opaskg. Opaska dziata¢ musi niezaleznie od
telefonu stacjonarnego, telefonu komorkowego lub bazy, zapewniajac
mozliwos$¢ rozmowy przez opaske tak jak przez telefon.

13. Musi posiada¢ funkcje lokalizacji uzytkownika - zapewnia identyfikacje obszaru
przebywania uzytkownika w sytuacji upadku lub aktywacji ,,przycisku SOS”
przez uzytkownika.

14. Musi posiada¢ czujnik zdjecia opaski, wysytajacy komunikat do centrum
teleopieki w przypadku zdjecia lub nieprawidtlowego zatozenia opaskiprzez
uzytkownika.

© ©~N o

15. Musi posiada¢ usluge pomiaru tg¢tna ,saturacji wraz z pamigcia
pomiarow.
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16. W zestawie z teleopaska musi zosta¢ dotgczona tadowarka oraz
oryginalna instrukcja w jezyku polskim
17. Okres gwarancyjny urzadzen musi obejmowac min 24 miesiecy .

Dodatkowe parametry techniczne — dodatkowo punktowane po 1 punkcie za
parametr

1. W celu zwigkszenia doktadnosci uzyskania lokalizacji, opaska powinna
wykorzystywac jednocze$nie minimum dwie z podanych technologii lub
rownowazne: GPS/LBS/Wifi

2. Pomiar saturacji — pogladowy pomiar saturacji. Saturacja to wskaznik
nasycenia hemoglobiny tlenem. Saturacja jest jednym z podstawowych
parametrow w diagnostyce wielu schorzen pluc, niewydolnosci
oddechowej, a takze m.in. rozprzestrzenianiu si¢ wirusow grupy SARS

3. Klasa wodo-i pytoszczelnosci IP 67 zapewniajaca ochrong przed zalaniem
przy zanurzeniu na taka glebokosé, aby dolna powierzchnia obudowy
znajdowala si¢ 1 m pod powierzchnig wody, a gérna nie mniej niz 0,15 n w
czasie 30 min

4. Mozliwos¢ tadowania urzadzenia tadowaniem indukcyjnym bez
koniecznos$ci uzycia tadowarki np. typu microUSB. Brak konieczno$ci
podiaczania jakichkolwiek tadowarek dzieki czemu urzadzenie jest
maksymalnie uproszczone w obstudze tadowarek

5. Automatyczna, zdalna weryfikacja stanu technicznego urzadzenia ( np.
poziomu zywotnoS$ci baterii ) 1 stanu polaczenia

6. Adaptacja do systeméw komunikacji analogowej ( linia telefoniczna) i/lub
GSM i /lub cyfrowej ( IP)

7. Pamieg¢ trwala w urzadzeniu pozwalajagca na przechowywanie danych
takich jak dane identyfikacyjne i numery polaczenia z Centrum nadzoru
2417

8. Wszystkie dostarczone urzadzenia powinny by¢ ubezpieczone przez
Wykonawce od wszystkich ryzyk na caly czas realizacji przedmiotu
zamoOwienia

9. W przypadku awarii, fizycznego uszkodzenia lub utraty urzadzenia
Wykonawca udostepni Zamawiajacemu , w ciggu 48 godzin od zgtoszenia,
sprawne urzadzenia spetniajace wymagania okreslone w niniejszym opisie
zamoOwienia.

10. Okres gwarancyjny urzadzen powinien obejmowac c0 najmniej tj 24 m-ce
z mozliwoscig przedtuzenia na kolejne 12 m-cy

11. Przycisk SOS oznaczony alfabetem Braille’a, kolorystyka dostosowana do
0sOb z problemami Alzheimera 1 demencji

12. Polskie komunikaty glosowe: uzytkownik opaski otrzymuje komunikaty
glosowe w jezyku polskim dostosowane do percepcji 0séb z niedostuchem
0: uruchomieniu opaski, zblizajacym si¢ roztadowaniu opaski, pelnym
naladowaniu opaski, wystaniu komunikatu SOS, wystaniu komunikatu
,upadek”,

13. Obudowa wykonana z migkkiego tworzywa sztucznego uniemozlwiajgcego
zbicie lub peknigcie urzadzenia, zapewniajacego odpornos¢ na upadek. Obudowa
zewngtrzna opaski wykonana z cytotoksycznego oraz antyalergicznego
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materialu

14. Urzadzenie jest wyrobem medycznym zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady UE 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017r co potwierdza Deklaracja
Zgodnosci Producenta. Certyfikat zabezpieczenia jakos$ci wyrobu np. ISO 27001.

W ramach zamowienia urzadzen Wykonawca zrealizuje nastepujace prace

ModE

7.
8.

Konfiguracja urzadzen / teleopasek

Dostosowanie do uzywalnosci ( czyszczenie, konserwacja)

Przeglad i serwis techniczny teleopasek min. 1 x kwartat

W przypadku awarii naprawa/wymiana/ zapewnienie zastgpczego
sprzetu ( takiego samego modelu) w okreslonym czasie z dostawa i
odbiorem w czasie max 7 dni

Wskazanie numeru do zglaszania usterek, awarii 1 probleméw
technicznych

Stworzenie instrukcji obstugi dostosowanej do potrzeb o0sob
starszych ( odpowiednia czcionka, instrukcja ze zdjeciami jak
dziata¢ krok po kroku, uwzgledniajaca funkcjonalno$¢ sprzetu i
sposob pielegnacji, musi tez zawiera¢  dedykowany numer
serwisowy, zalaminowana

Przetestowanie dzialania sprzetu

Zapewnienie kart SIM

Ad. 2 Swiadczenie ustugi calodobowego monitoringu i przyzywania natychmiastowej
pomocy w przypadku zagrozenia zycia, zdrowia, bezpieczenstwa dla oséb
niesamodzielnych objetych teleopieka.

Wykonawca ustugi bedzie zobowigzany do :

1. Swiadczenia ushigi catlodobowego  monitoringu i przyznania
natychmiastowej pomocy w przypadku zagrozenia zycia, zdrowia
czy bezpieczenstwa przy wykorzystaniu opasek telemedycznych

2. Zapewnienia catodobowego dyzuru centrum teleopieki 1 jego
gotowosci do wykonania ustalonych z Zamawiajacym procedur po
otrzymaniu sygnalu za posrednictwem ,przycisku alarmowego”
opaski telemedycznej, w przypadku wystapienia zdarzenia
zagrazajagcego zdrowiu lub zyciu lub zanotowaniu zdarzenia
odbiegajacego od standardowego ( np. nagla zmiana parametrow
zyciowych, upadek)

3. W przypadku wystapienia zdarzenia zagrazajacego zdrowiu lub
zyciu powiadomienia jednej z osoéb wskazanych do kontaktu o
wywolanym alarmie 1 zaistniatym problemie, a w razie
koniecznosci wezwania karetki Pogotowia Ratunkowego i/lub
Policji i /lub Strazy Pozarnej pod adres odbiorcy ustug

4. Telefonicznego nadzorowania przebiegu sytuacji od chwili

uzyskania sygnatu o uruchomieniu alarmu do momentu przybycia
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wezwanych stuzb / 0sob

5. Zatrudnienia w odpowiedniej liczbie przeszkolonych ratownikow
medycznych do obstugi Centrum Moniotorowania teleopieki
gwarantujgcej ciggltos¢ obshugi przez 24/7/okres realizacji
teleopieki.

6. Wprowadzenia do bazy danych centrum teleopieki danych
identyfikujacych obiorcow ustug, ich opiekunow i sytuacje
zdrowotna z karty informacyjnej, w celu wlasciwej obstugi zgloszen

7. W przypadku wystapienia zmiany osoby niesamodzielnej,

aktywacj¢ ushugi u nowej osoby w ciggu 10 dni roboczych od dnia
zgtoszenia takiego przypadku Wykonawcy

8. Dostarczenie Zamawiajagcemu comiesiecznych raportdw oraz
raportu koficowego z wykonania ushugi, obejmujacych w
szczegblnosei informacje w zakresie liczby wywotanych sygnatow
za posrednictwem przycisku alarmowego 1 rodzaju podjgtej
interwencji w przypadku wywotania sygnatu.

Koszt utrzymania oraz realizacji  procedur alarmowych powinien zostac
uwzgledniony w miesigcznym abonamencie

IV.1.4) Czy przewiduje si¢ udzielenie zamowien uzupekniajgcych i dodatkowych: NIE.
IV.1.5) Wspolny Slownik Zamowien (CPV):

85000000-9  Ustugi w zakresie zdrowia i opieki spotecznej
85311100-3 - Ustugi opieki spotecznej dla osob starszych

32522000-8 - Sprzet telekomunikacyjny

IV.1.6) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty czeSciowej: NIE

IV.1.7) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty wariantowej: NIE

1V.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: 01.05.2022-
31.12.2022

V. INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM
| TECHNICZNYM
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V.1) WARUNKI UDZIAELU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU
DOKONYWANIA OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

V. 1.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnoSci, jezeli
przepisy prawa nakladaja obowiazek ich posiadania
Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku
e Oferent ustugi teleopieki, posiada status podmiotu leczniczego i figuruje w
Rejestrze Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza.
Zamawiajacy dokona oceny wymienionego warunku poprzez sprawdzenie
Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg 1 pobranie wydruku

20 pkt

V.1.2) Wiedza i doSwiadczenie
Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

e Oferent, posiada wlasne telecentrum i co najmniej 5 letnie doswiadczenie w
tworzeniu 1 dostarczaniu = rozwigzan zbieznych z rozwigzaniami bedgcymi
przedmiotem zamodwienia tj. ustuga teleopieki §wiadczona przy wykorzystaniu opasek
telemedycznych z centrum monitorowania lub dostawa urzadzen i sytemu teleopieki,
potwierdzone zrealizowane minimum 3 wdrozenia w okresie ostatnich 2 lat przed
uplywem terminu sktadania ofert, a w przypadku gdy okres dziatania jest krotszy - w
tym okresie. Oferent powinien potwierdzi¢ zatrudnienie ratownikdw medycznych i
ustug swiadczonych 27/7/365 przez jednostke.

Zamawiajacy dokona oceny spelniania tego kryterium na podstawie wykazu
zrealizowanych uslug  przygotowanego przez Oferenta wraz z dolaczonymi
referencjami, protokotami, umowami itp.- 20 pkt

V.1.3) Potencjal techniczny
Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

Zamawiajacy nie wskazuje w tym zakresie warunkow. Zastosowane zostang
dodatkowe kryteria premiujace:

e Oferent, posiada wdrozony system zarzadzania jako$cig wg normy PN-EN 13485
lub rownowazny. Zamawiajacy dokona oceny kryterium na podstawie
zalaczonego do oferty kopii Certyfikatu potwierdzonego za zgodno$¢ z oryginalem
lub réwnowaznego dokumentu — 5 pkt

e Oferent posiada odpowiednie zabezpieczenia serwerdw i systemu ISO 27001 i
ISO 27017 (zgodnie z RODO). Zamawiajacy dokona oceny kryterium na
podstawie zataczonych do oferty certyfikatow lub rownowaznych dokumentéw— 5
pkt

V.1.4) Osoby zdolne do wykonania zamo6wienia

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku
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e Oferent posiada kadre techniczng zapewniajaca wysoka jako$¢ wdrozenia i
dziatania systemu teleopieki w ramach projektu — min. 1 osoba zatrudniona na
umowe o prac¢ z wyksztatceniem wyzszym — specjalizacja informatyk, elektronik
lub pokrewna.

e Oferent zatrudnia na umowe¢ o prace min. 2 ratownikow medycznych
zatrudnionych w Centrum teleopieki.

Zamawiajacy dokona oceny kryterium na podstawie zalaczonego do oferty o§wiadczenia wraz z
data rozpoczecia umowy i wskazanym kierunkiem wyksztalcenia .

V.2) INFORMACJA O OSWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJA
DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPELNIANIA
WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

A o$wiadczenie o spetnieniu warunkow udziatu w postepowaniu (Zatgcznik nr 2)
A o$wiadczenie o braku powigzania osobowego lub kapitalowego z Zamawiajacym

(Zatacznik nr 3), przez ktdre rozumie si¢ wzajemne powigzania mi¢dzy Zamawiajacym
lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan w imieniu Zamawiajacego lub
osobami wykonujagcymi w imieniu Zamawiajacego czynno$ci zwigzane z
przygotowaniem procedury wyboru Wykonawcy, a Wykonawcg, polegajace w
szczegoOlnos$ci na:
a) Uczestniczeniu w spolce jako wspolnik spotki cywilnej lub spotki osobowe;;
b) Posiadaniu co najmniej 10% udziatow lub akcji;
c) Pehieniu czlonka organu nadzorczego lub zarzadzajgcego, prokurenta,
petnomocnika;
d) Pozostawaniu w zwigzku malzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub
powinowactwa w linii prostej, pokrewienstwa lub powinowactwa w linii boczne;j
do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia opieki lub kurateli;

A Wykaz min. 3 kompleksowych ustug w zakresie teleopieki
A Oswiadczenie o posiadaniu kadry

V.3) Czy ogranicza si¢ mozliwos¢ ubiegania si¢ 0 zamowienie publiczne tylko dla
wykonawcow, u ktorych ponad 50 % pracownikow stanowia osoby niepelnosprawne:

NIE

VI. PROCEDURA

VI.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

VI.1.1) Tryb udzielenia zamoéwienia: tryb konkurencyjnosci

V1.2) KRYTERIA OCENY OFERT

VI1.2.1) Kryteria oceny ofert oraz sposéb oceny:
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VI1.2.1.1 Sposob obliczenia ceny oferty:
1. W formularzu ofertowym nalezy poda¢ cen¢ brutto w polskich ztotych (PLN) do
dwoch miejsc po przecinku,

V1.2.1.2 Sposob uzyskania dodatkowych punktow

e Dodatkowe parametry techniczne teleopasek — max 14 pkt
e Gwarancja za kazdy dodatkowy miesigc po okresie 24 m-cy - max 10 pkt

Za ofertg najkorzystniejsza zamawiajacy uzna taka, ktora uzyskata najwigksza punktacje

sposréd ocenianych.

VI1.2.1.2 Kryterium oceny ofert, ktorymi zamawiajacy bedzie si¢ kierowat przy wyborze
oferty, wraz z podaniem znaczenia tego kryterium oraz sposobu oceny ofert:

Nr kryterium | Nazwa kryterium Waga Wzér Opis
CZESC 1
Kryterium | Cena brutto 1 opaski 50 % Ia_)p=kan/ Ch)x Lp — liczba
telemedycznej z karta Prd, punktow
SIM, abonamentem wyliczona
ora; aktywacjg k.art.y Cn — najnizsza
dla i osoby na miesigc
cena brutto
kalendarzowy o .
wsrod ztozonych
ofert
Cb- cena brutto
badanej oferty
CZESC 2
Kryterium | Posiadanie wlasnego 20pkt Za
centrum teleopieki przedstawienie
kopii wpisu do
rejestru
podmiotow
leczniczych
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Kryterium 11 Doswiadczenie w 20 pkt za kazde

$wiadczeniu ustug dodatkowe
teleleopieki - wdrozenie pow. 3
-5 pkt.

Max 4 dodatkowe
wdrozenia

5 pkt Za
przedstawienie
certyfikatu kopii
lub
rownowaznych
— 5 pkt

Kryterium Ill | Wdrozony system
zarzadzania jako$cig

5 Pkt Za
przedstawienie
certyfikatow lub
réwnowaznych
— 5 pkt

Kryterium IV | Zabezpieczenie
Serwerow

Maksymalnie 100 pkt.

Przy wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy dokona oceny ofert zgodnie z
powyzszymi kryteriami oceny i1 sposobem przyznawania punktacji — odrgbnie dla Czgsci 1,
Czesci 2 zamowienia.

Konicowa ocena ofert bedzie przyznana wg wzoru

0,5 x uzyskana ilo$¢ punktow w czesci 1 + 0,5 x uzyskana ilo$S¢ punktow w czesci 2 +
punktacja premiujaca
Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta z najwigksza liczbg punktow

W trakcie obliczania punktacji Zamawiajacy Zastosuje zaokraglanie uzyskanych wynikow
punktowych dodwochmiejscpo przecinku

V1.2) ZMIANA UMOWY
Czy przewiduje si¢ istotne zmiany postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci
oferty, na podstawie ktérej dokonano wyboru wykonawcy: tak

Zamawiajacy przewiduje mozliwo$¢ zmian umowy zawartej w wyniku przeprowadzonego

postepowania w zakresie okresu obowigzywania umowy, wynagrodzenia, a takze dokonania
W niej zmian nieistotnych
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a. Zmiana umowy moze nastapi¢ , gdy ze strony Instytucji Finansujacej pojawi si¢
potrzeba zmiany realizowanego projektu i zwigzana z tym konieczno$¢ zmiany sposobu
wykonania zamdwienia przez Wykonawce

b. Zmiana w zakresie przedmiotu umowy mozliwa jest w sytuacji zmniejszenia albo
zwigkszenia zakresu urzadzen oraz ustug okreslonych w umowie

c. Nieistotna zmiana umowy moze mie¢ na celu w szczeg6lnosci usunigcie oczywistych
omytek pisarskich lub btedéw redakcyjnych i jest rozumiana jako zmiana, ktéra w
wypadku wprowadzenia na etapie postepowania ofertowego nie wptynetaby na wynik
tego postepowania, ani na krag podmiotow mogacych ztozy¢ oferte

d. W przypadku pojawienia si¢ sity wyzszej

V1.3) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

V1.4.1) Adres strony internetowej, na ktorej jest dostepna specyfikacja istotnych
warunkow zamowienia: uggolub-dobrzyn.pl/Platforma zakupowa Open Nexus

Specyfikacje istotnych warunkow zamowienia mozna uzyska¢ pod adresem: Gminny
Osrodek Pomocy Spotecznej ul. Plac 1000 lecia 22a, 87-400 Golub-Dobrzyn tel. 570818607

V1.4.1) Termin skladania ofert:

1. Oferty nalezy sktada¢ pisemnie do 05.04.2022 r. do godziny 12:00 w siedzibie
Realizatora tj. Gminny Os$rodek Pomocy Spolecznej ul. Plac 1000 lecia 22a, 87-400
Golub-Dobrzyn — (decyduje data i godzina wptywu do siedziby Realizatora).

2. Termin otwarcia ofert 06.04.2022. godz. 11:00 w siedzibie Realizatora —.

3. Termin wyboru ofert ustalono 11.04.2020 do godz. 16:00 w siedzibie Realizatora.

4. Ofertg w wersji papierowej nalezy ztozy¢ w zamknigtej kopercie opatrzonej opisem:

Zamowienie nr 1/KWS/2022 w ramach programu ..Opieka na odleglosé”
w Gminie Golub-Dobrzyn .nie otwierac¢ przed 06.04.2022 godz. 11:00

VI1.4.3) Termin zwigzania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania
ofert).

V1.4.4) Osoby uprawnione do kontaktow z Oferentami: osobg uprawniong do
bezposredniego kontaktowania si¢ z Oferentami w sprawach merytorycznych i w sprawach
niniejszej procedury jest Anna Migtka, w dniach od poniedziatku do pigtku w godzinach od
7.30 do 15.30.

V1.4.5) Dodatkowe informacje o formalno$ciach zwigzanych z przeprowadzanym zapytaniem
ofertowym:

11 |Strona



Niezwlocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiajacy zawiadomi
wszystkich Wykonawcow, ktérzy ubiegali si¢ o udzielenie zamdwienia o wyniku
postepowania, a informacja z wyboru oferenta zostanie upubliczniona na stronie
uggolub-dobrzyn.pl

Zamawiajacy zawrze umowe z wybranym Wykonawca po upublicznieniu protokotu z
wyboru w terminie 14 dni roboczych od wyboru wykonawcy.

Jezeli Wykonawca, ktorego oferta zostala wybrana uchyli si¢ od zawarcia umowy,
Zamawiajacy wybierze kolejng ofert¢ najkorzystniejsza sposrod ztozonych ofert, bez
przeprowadzenia ponownej oceny.

Do przeprowadzonego postgpowania nie przystuguja Wykonawcy $rodki ochrony
prawnej okreslone w przepisach Ustawy Prawo Zamowien Publicznych tj. odwotanie,
skarga.

Niniejsze postgpowanie prowadzone jest na zasadach opartych na wewnetrznych
uregulowaniach organizacyjnych zamawiajacego 1 nie maja w tym przypadku
zastosowania przepisy Ustawy PZP.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zakonczenia (zamknigcia) postgpowania o
udzielenie zamowienia bez dokonania wyboru ktorejkolwiek ze zlozonych ofert, bez
podania przyczyny takiego zakonczenie postepowania. W przypadku skorzystania
przez Zamawiajacego z uprawnienia wskazanego powyzej, Oferentom nie przystuguja
zadne roszczenia z tytulu udziatu w postgpowaniu.

VL5) ZALACZNIKI ORAZ SPOSOB PRZYGOTOWANIA

1.

2.

o

Tres¢ oferty powinna zawieraé co najmniej informacje okreslone w formularzu
ofertowym ( Zal. 1)

Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim , w sposéb trwaly 1 gwarantujacy
odczytanie tresci , pod rygorem niewaznos$ci

Oferta 1 =zalaczone do niej oswiadczenia 1 dokumenty, wymagane przez
Zamawiajacego, sporzadzone przez Wykonawce, muszg by¢ podpisane. Zamawiajacy
dopuszcza przestanie skanow dokumentéw podpisanych przez osoby upowaznione do
reprezentacji wykonawcy

Za osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy uznaje si¢ osoby upowaznione
do reprezentowania Wykonawcy, wskazane we wlasciwym rejestrze badz w
stosownym pelnomocnictwie, ktore nalezy dolaczy¢ do oferty

Warto$¢ oferty powinna uwzglednia¢ wszystkie koszty zwigzane z realizacja
przedmiotu zamowienia

Koszt sporzadzenia oferty ponosi Wykonawca/oferent

Poprawki powinny by¢ naniesione czytelnie oraz opatrzone podpisem / parafg osoby
podpisujacej oferte

W przypadku gdy informacje zawarte w ofercie stanowia tajemnice przedsigbiorstwa
w rozumieniu przepisOow o zwalczaniu nieuczciwe] konkurencji, Wykonawca
powinien to wyraznie zastrzec w ofercie 1 odpowiednio oznaczy¢ zastrzezone
informacje. Wskazane jest wyodrgbnienie dokumentéw zawierajacych zastrzezone
informacje. Nie podlegaja zastrzezeniu informacje obejmujgce: nazwe ( firme) oraz
adres wykonawcy/oferenta, cen¢ oferty, okres gwarancji
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. Do oferty nalezy dotaczy¢ ponizsze zalaczniki pod rygorem odrzucenia oferty pod
wzgledem formalnym.

ZALACZNIK NR 1 - Formularz oferty

ZALACZNIK NR 2 - Oswiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w postgpowaniu
ZALACZNIK NR 3 - Oswiadczenie o braku powigzania osobowego lub kapitalowego
z Zamawiajacym

Pozostate dokumenty wymagane zapisami zapytania ofertowego.
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Zalacznik nr 1 do Zapytania ofertowego — formularz ofertowy

(pieczatka naglowkowa Wykonawcy) (miejscowosc i data)

OFERTA WYKONAWCY

Dane dotyczace Wykonawcy

I\ 74T TP P PSPPI
SIBUZIDA oo
NF ERIEFONU/TAKS ...t E-MAIL oo

NENIP e NFREGON......coooiee e

Dane dotyczace zamawiajacego

Gmina Golub-Dobrzyn
ul. Plac 1000 lecia 25, 87-400 Golub-Dobrzyn
tel. 56-6835401

1.

3.
4.

Oswiadczamy, ze zawarte w ofercie ceny zawierajg wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem zamdwienia,
zgodnie z wymogami zapytania ofertowego i sg cenami ostatecznymi.

Oswiadczamy, ze: zapoznaliSmy si¢ z treScig zapytania, nie wnosimy do niego zastrzezen, uzyskaliSmy
konieczne informacje potrzebne do przygotowania oferty.

Oswiadczamy, ze oferowane produkty odpowiadaja wymaganiom okre§lonym przez zamawiajacego.

Oswiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg oferta na czas 30 dni.

Na kazde zadanie Zamawiajacego dostarczymy niezwlocznie odpowiednie dokumenty potwierdzajace
prawdziwos¢ kazdej z kwestii zawartych w ofercie, wszystkie informacje sg zgodne z prawda.

(Czytelne podpisy 0sob uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy
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Wykaz cenowy

Cena brutto

Jedn. Tlo$¢é
Produkt miary sztuk zalszt
Opaska medyczna szt
90
Usluga teleopieki ( abonament, karta SIM) | szt
nalm-c 90

Razem kwota brutto w zlotych:
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Zakacznik Nr 2

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

Oswiadczenie wykonawcy

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU
I KRYTERIOW SELEKCJI

Na potrzeby postepowania 0 udzielenie zamowienia publicznego

pn. prowadzonego przez Gming Golub-Dobrzyn , os§wiadczam, co nastepuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postgpowaniu okreslone przez zamawiajagcego w

ZAPYTANIE OFERTOWE NR 1/KWS/2022

....................... (miejscowosé), dnia .................... I.

(podpis)
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Zalacznik nr 3 do

Miejscowos¢, data

Oswiadczenie o braku powigzan osobowych 1 kapitalowych

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr 1/KWS/2022 - Zakup opasek
bezpieczenstwa oraz Swiadczenie kompleksowej uslugi teleopieki dla 90 oséb
niesamodzielnych w ramach Programu: ,,Opieka na odleglos¢”

w Gminie Golub- Dobrzyn

os$wiadczam(y), ze nie jestem(eSmy) powigzani z Zamawiajagcym osobowo lub kapitatowo.
Przez powigzania kapitalowe lub osobowe rozumie si¢ wzajemne powigzania mig¢dzy
zamawiajagcym lub osobami upowaznionymi do zaciggania zobowigzan Ww imieniu
zamawiajacego lub osobami wykonujagcymi w imieniu zamawiajagcego czynno$ci zwigzane z
przygotowaniem i przeprowadzaniem procedury wyboru wykonawcy, a wykonawca,
polegajace w szczegblnosci na:
1) wuczestniczeniu w spoélce, jako wspdlnik spotki cywilnej lub spoétki osobowe;,
2)posiadaniu co najmniej 10 % udziatéw lub akeji,
3) pehlieniu  funkcji  cztonka  organu  nadzorczego lub  zarzadzajacego,
prokurenta,petnomocnika,

4) pozostawaniu w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w
linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii

bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

Pieczgika i podpis Oferenta
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