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   Stargard, 05.11.2020 r. 

    

Dotyczy: zapytania ofertowego na zakup, dostawę, montaż i uruchomienie 2 klimatyzatorów dla 

Samodzielnego Publicznego Wielospecjalistycznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie. 

 

ZAPROSZENIE NR 20/ZO/2020 

 

Dyrekcja Samodzielnego Publicznego Wielospecjalistycznego Zakładu Opieki Zdrowotnej 

w Stargardzie zaprasza do złożenia oferty w trybie postępowania przeprowadzonego z pominięciem 

procedury udzielania zamówień publicznych wynikającej z ustawy Prawo zamówień publicznych, ze 

względu na podstawy do zastosowania art. 4 pkt. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo 

zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1843). 

Przedmiotem zamówienia jest zakup, dostawa, montaż i uruchomienie 2 klimatyzatorów dla 

Samodzielnego Publicznego Wielospecjalistycznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie. 

 

Kod CPV: 39717200-3 Urządzenia klimatyzacyjne 

Kod CPV: 45331220-4 Instalowanie urządzeń klimatyzacyjnych 

 

1. Szczegółowy opis wymaganych parametrów funkcjonalno - użytkowych i warunków dotyczących 

2 klimatyzatorów zawarty jest w Załączniku A do zaproszenia do złożenia oferty.  

2. Cena każdego z klimatyzatorów obejmuje koszt jego zakupu, dostawy, montaży oraz wszelkie inne 

prace i materiały niezbędne do ich działania, w tym w szczególności: 

1) urządzenie klimatyzacyjne o parametrach określonych w Załączniku A, 

2) rurociąg chłodniczy  – szacowana wielkość do 10 mb instalacji chłodniczej, 

3) instalacja elektryczna  – szacowana wielkość do 10 mb instalacji elektrycznej 

4) instalacja wodna   – szacowana wielkość do 10 mb  instalacji wodnej  

5) koryto instalacyjne, 

6) konstrukcję nośną jednostki zewnętrznej, 

7) montaż do najbliższego przygotowanego zasilania przez SPW ZOZ (rozdzielnia w budynku K i 

2B), uzupełnienie czynnika chłodniczego, 

8) pompę skroplin – w przypadku braku możliwości odprowadzenia skroplin grawitacyjnie, 

9) dokumenty związane z urządzeniami (instrukcję obsługi, kartę techniczną w języku polskim, 

kartę gwarancyjną), 

10) szkolenie personelu. 

3. Gwarancja na klimatyzatory i wykonane prace: min. 36 miesięcy. 

4. Przegląd: 3 razy w okresie trwania gwarancji, co 12 miesięcy w miesiącu maju. 

5. Miejsce realizacji zamówienia - Samodzielny Publiczny Wielospecjalistyczny Zakład Opieki 

Zdrowotnej - przy ul. Wojska Polskiego 27 w Stargardzie. 

6. Montaż klimatyzatorów nastąpi w miejscach wskazanych przez Zamawiającego. 

7. Termin wykonania zamówienia nastąpi w terminie nie dłuższym niż 14 dni od podpisania  

umowy. 

8. W sprawie ewentualnej wizji lokalnej należy skontaktować się z Pracownikiem Działu Techniczno 

- Gospodarczego, Panem Markiem Komornickim, tel. 533 367 013. 
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9. Oferty oceniane będą według poniższych kryteriów oceny ofert: 
 

Kryterium 
Waga 

kryterium  

Max. ilość punktów jaką może 

uzyskać oferta za dane kryterium  

Cena 100% 100 pkt 

 

Kryterium ceny zostanie obliczone według następującego wzoru:                                               

     Cena oferty najniższej  

Liczba punktów oferty badanej =  -----------------------------    x   100 = liczba punktów za   

          Cena oferty badanej               kryterium cena 

                                                         

10. Warunkiem wzięcia udziału w zapytaniu ofertowym jest złożenie następujących 

dokumentów: 

1) Oferty cenowej (załącznik nr 1) 

2) Oświadczenia (załącznik nr 2)  

3) Wypełnionego i podpisanego Załącznika A – Parametry techniczno – użytkowe 

11. Sposób przygotowania oferty: 

1) Ofertę należy złożyć w języku polskim w formie pisemnej. 

2) Oferta musi być sporządzona na formularzu stanowiącym Załącznik nr 1 do niniejszego 

zaproszenia do złożenia oferty. 

3) Oferta, a także wszelkie składane oświadczenia muszą być podpisane przez osobę lub osoby 

upoważnione do reprezentowania oferenta. 

4) W przypadku podpisania oferty, oświadczeń i dokumentów przez osobę lub osoby inne niż 

wskazane w odpowiednim rejestrze, do oferty należy dołączyć oryginalne pełnomocnictwo dla 

tych osób podpisane przez osoby wskazane w ppkt. 3. 

5) Podpisy na ofercie, oświadczeniach i dokumentach powinny być czytelne albo opatrzone 

imienną pieczątką. 

6) Wszelkie poprawki/zmiany dokonywane w treści oferty powinny być parafowane przez osoby 

wskazane w ppkt. 3 albo 4. Brak parafki powoduje uznanie poprawki za nieistniejącą. 

7) Dokumenty stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 

1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2019 r. poz. 1010 ze zm.) powinny 

być umieszczone w kopercie z napisem „Tajemnica przedsiębiorstwa”. 

12. Zamawiający zastrzega sobie prawo do unieważnienia postępowania na każdym jego etapie, bez 

podania przyczyn. 

13. Oferty należy składać do dnia 13.11.2020 r. do godz. 11:00 za pośrednictwem poczty 

elektronicznej zaopatrzenie@zozstargard.pl w formie podpisanego skanu, w temacie poczty 

należy wpisać „20/ZO/2020 – klimatyzatory”. 

14. Z oferentem, którego oferta uzyska największą liczbę punktów zostanie podpisana umowa na 

realizację zamówienia, której projekt stanowi Załącznik nr 3 do niniejszego zapytania 

ofertowego.  

mailto:zaopatrzenie@zozstargard.pl
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KLAUZULA INFORMACYJNA Z ART. 13 RODO W CELU ZWIĄZANYM  

Z POSTĘPOWANIEM O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO 

 

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

kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych 

i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne 

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

informuję, że:  

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Samodzielny Publiczny 

Wielospecjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Stargardzie, ul. Wojska Polskiego 27, 73-

110 Stargard. 

2. Inspektorem ochrony danych osobowych w Samodzielnym Publicznym Wielospecjalistycznym 

Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Stargardzie jest Pan Patryk Tomczak kontakt: adres e-mail: 

iod@zozstargard.pl. 

3. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu 

związanym z Zaproszeniem nr 21/ZO/2020 r. 

4. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą osoby lub podmioty, którym udostępniona 

zostanie dokumentacja postępowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 

stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2019 r., poz. 1843 ze zm.), dalej 

„ustawa Pzp”. 

5. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez 

okres 4 lat od dnia zakończenia postępowania o udzielenie zamówienia, a jeżeli czas trwania 

umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje cały czas trwania umowy. 

6. Obowiązek podania przez Panią/Pana danych osobowych bezpośrednio Pani/Pana dotyczących 

jest wymogiem ustawowym określonym w przepisach ustawy Pzp, związanym z udziałem w 

postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego; konsekwencje niepodania określonych 

danych wynikają z ustawy Pzp. 

7. W odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie będą podejmowane w sposób 

zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO. 

8. Posiada Pani/Pan: 

  na podstawie art. 15 RODO prawo dostępu do danych osobowych Pani/Pana dotyczących, 

  na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych, 

  na podstawie art. 18 RODO prawo żądania od administratora ograniczenia przetwarzania 

danych osobowych z zastrzeżeniem przypadków, o których mowa w art. 18 ust. 2 RODO, 

  prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna 

Pani/Pan, że przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy 

RODO. 

9. Nie przysługuje Pani/Panu: 

  w związku 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, 
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  na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, 

gdyż podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c 

RODO. 

 

 

 

Załącznikami do zaproszenia do złożenia oferty są : 

1. Oferta cenowa (załącznik nr 1) 

2. Oświadczenie (załącznik nr 2) 

3. Projekt umowy (załącznik nr 3) 

4. Załącznik A - Parametry techniczno – użytkowe 

 

   

…………………………………… 

                 (Data i podpis) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 


