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ZAPYTANIE OFERTOWE

Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med. Jerzego Nofera z siedzibą w Łodzi przy

ul. Św. Teresy od Dzieciątka Jezus 8 

zwraca się z prośbą o złożenie oferty w postępowaniu, prowadzonym w trybie art. 4 d ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych (Dz. U. 2019 r., poz. 1843):
Zakup i dostawa odczynników przeznaczonych do celów badawczych dla Zakładu Genetyki Molekularnej i Epigenetyki Instytutu Medycyny Pracy w Łodzi 

Znak: AZAPUZA/8/20/WO
§ 1 

Postanowienia ogólne
1. Zamawiający: 
Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med. Jerzego Nofera

ul. św. Teresy od Dzieciątka Jezus 8, 91-348 Łódź

NIP: 724-00-03-125, REGON: 000288528, KRS: 0000011997 

Tel. 42 63 14 573, 881,872            Fax. 42 63 14 573

2. Informacja o postępowaniu została zamieszczona na stronie internetowej Zamawiającego: www.imp.lodz.pl  
3. W korespondencji kierowanej do Zamawiającego, Wykonawca winien się posługiwać numerem sprawy wskazanym w SIWZ (AZAPUZA/8/20/WO)
4. Zawiadomienia, oświadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawcę drogą elektroniczną winny być kierowane na adres email: zamowienia.publiczne@imp.lodz.pl
5. Wnioski o wyjaśnienie do treści ogłoszenia o zamówieniu (pytania) należy kierować do Zamawiającego na adres email: zamowienia.publiczne@imp.lodz.pl do dnia 17 lutego 2020 r. do godz. 12:00. Pytania, które wpłyną po upływie w/w terminu, Zamawiający może pozostawić bez odpowiedzi.
6. Zamawiający zastrzega sobie prawo do unieważnienie postępowania na każdym jego etapie.
§ 2 
Opis przedmiotu zamówienia
1. Przedmiotem zamówienia jest Zakup i dostawa odczynników laboratoryjnych przeznaczonych do realizacji celów badawczych (analizy ekspresji genów) dla Zakładu Genetyki Molekularnej i Epigenetyki Instytutu Medycyny Pracy w Łodzi 
2. Wskazane nr katalogowe materiałów wskazują na specyfikę produktu. Metoda badania została opracowana i zwalidowana z uwzględnieniem w/w materiałów.
3. Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia stanowi: Załącznik nr 1 – formularz asortymentowo-cenowy 
4. Wykonawca zobowiązany jest dostarczyć przedmiot zamówienia na swój koszt i ryzyko do siedziby Zamawiającego do miejsca wskazanego przez Zamawiającego. Materiały należy dostarczyć w opakowaniach zabezpieczających przed uszkodzeniem, a w przypadku gdy muszą być spełnione odpowiednie warunki przechowywania (w szczególności zachowanie określonej temperatury), zabezpieczenia przed uszkodzeniem Wykonawca zobowiązany jest do zapewnienia odpowiednich warunków przechowania i zabezpieczenia materiałów na czas transportu i dostawy.
5. Wskazana przez Wykonawcę cena zawiera wszelkie koszty jakie poniesie zamawiający w związku z realizacją przedmiotowego zamówienia, w szczególności: koszty dostawy do siedziby Zamawiającego do miejsca wskazanego przez Zamawiającego. 

6. Termin płatności: 30 dni od dnia prawidłowo wystawionej faktury VAT

7. Data wystawienia faktury nie może być wcześniejsza niż data dostawy.

8. Wykonawca zobowiązany jest do realizacji przedmiotu zamówienia z zachowaniem należytej staranności, z uwzględnieniem zawodowego charakteru prowadzonej działalności.

9. Wykonawca zobowiązany jest powiadamiać o wszelkich przeszkodach w realizacji niniejszego zamówienia, niezwłocznie po ich wystąpieniu.
§ 3 
Warunki udziału i  kryterium wyboru Wykonawcy

1. Zamawiający wybierze Wykonawcę na podstawie kompletnych ofert, przygotowanych i złożonych zgodnie z wymaganiami określonymi w niniejszym zapytaniu ofertowym – formularz ofertowy, stanowiącym załącznik nr 2 do niniejszego zapytania ofertowego. 

2. Wykonawca zostanie wybrany nie później niż po upływie 15 dni kalendarzowych od daty wskazanej jako termin otwarcia ofert.
§ 4 

Termin realizacji zamówienia
Wykonawca jest zobowiązany do realizacji zamówienia w terminie: do 3 tygodni od dnia złożenia zamówienia przez Zamawiającego.

Zamawiający złoży zamówienie w  formie pisemnej lub elektronicznie – email albo faksem
§ 5 

Zasady przeprowadzenia postępowania o udzielenie zamówienia 
1. Przy wyborze oferty Zamawiający będzie się kierował następującymi kryteriami, którym przypisano znaczenie:

1) formalnym, tj. spełnienie warunków podanych w zapytaniu ofertowym (wymagane dokumenty i oświadczenia);

2) merytorycznym, tj. wyboru najkorzystniejszej oferty zgodnie z podanym kryterium.

Kryterium: Cena – waga kryterium – 100 % (C) 
Cena = Cn/Cbn x C
gdzie :

Cn – najniższa cena ofertowa 

            Cbn –  cena oferty badanej 

C – waga procentowa dla kryterium „cena”

Wykonawca może podać tylko jedną cenę (wartość) netto i brutto (tj. z podatkiem od towarów i usług VAT naliczonym zgodnie z obowiązującymi przepisami). Wszelkie rabaty, upusty, współczynnik waloryzacji itp. Wykonawca winien uwzględnić w trakcie kalkulacji ceny oferty. 

Cena (wartość) netto i brutto musi zawierać wszelkie koszty konieczne do realizacji zamówienia. Cenę należy zaokrąglić do dwóch miejsc po przecinku (tzn. zaokrąglając do pełnych groszy w ten sposób, że końcówki poniżej 0, 5 grosza pomija się, a końcówki 0, 5 grosza i wyższe zaokrągla się do 1 grosza).

Rozliczenia między Zamawiającym a Wykonawcą będą prowadzone wyłącznie w PLN. Zamawiający nie dopuszcza możliwości prowadzenia rozliczeń w walutach obcych.


Jeżeli złożono ofertę, której wybór prowadziłby do powstania obowiązku podatkowego Zamawiającego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług w zakresie dotyczącym wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów, Zamawiający w celu oceny takiej oferty dolicza do przedstawionej w niej ceny podatek od towarów i usług, który miałby obowiązek wpłacić zgodnie z obowiązującymi przepisami.

Jeżeli Zamawiający nie może dokonać wyboru oferty najkorzystniejszej ze względu na to, że dwie lub więcej ofert zawiera taką samą cenę - Zamawiający wezwie Wykonawców, którzy złożyli takie same oferty do złożenia ofert dodatkowych. Cena wskazana w ofercie dodatkowej nie może być wyższa niż cena wskazana w ofercie pierwotnej.

§ 6 
Miejsce, sposób, zasady i termin składania ofert
Oferty należy składać w siedzibie Zamawiającego tj. Instytut Medycyny Pracy w Łodzi, ul. Św. Teresy od Dzieciątka Jezus Nr 8 w pokoju 81 – Kancelaria Główna w terminie do 20 lutego 2020 roku do godziny 10:00  w nieprzejrzystej kopercie oznaczonej: 
OFERTA  NA:

Zakup i dostawa odczynników przeznaczonych do celów badawczych dla Zakładu Genetyki Molekularnej i Epigenetyki Instytutu Medycyny Pracy w Łodzi
AZAPUZA/8/20/WO

Nie otwierać przed 20 luty 2020 roku do godz. 11:00
Na odwrocie koperty należy podać adres i nazwę firmy składającej ofertę.

Komisyjne otwarcie ofert nastąpi 20 lutego 2020 roku o godz. 11:00 w siedzibie Zamawiającego – pokój 384 Dział Zamówień Publicznych i Zaopatrzenia.
Oferty złożone po terminie nie będą rozpatrywane i zostaną niezwłocznie zwrócone Wykonawcy.
Do oferty należy dołączyć wypełniony załącznik nr 1. 

Wykonawca może zmodyfikować lub wycofać swoją ofertę za pomocą pisemnego zawiadomienia przekazanego do Zamawiającego przed terminem składania ofert. 

Żadna oferta nie może być zmodyfikowana lub cofnięta po terminie składania ofert.
W toku badania i oceny ofert Zamawiający może żądać od oferentów wyjaśnień dotyczących treści złożonych ofert.
Oferta Wykonawcy, która nie będzie zgodna z treścią ogłoszenia o zamówieniu i jego załącznikami zostanie odrzucona. 
§ 7 
Informacje dotyczące wyboru najkorzystniejszej oferty
O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiający zawiadomi Wykonawców drogą elektroniczną (e-mail). Ogłoszenie o wyborze najkorzystniejszej oferty zostanie zamieszczone również na stronie www.imp.lodz.pl oraz na tablicy ogłoszeń w siedzibie Zamawiającego.

Załączniki: 
Załącznik nr 1 – Formularz asortymentowo-cenowy 
Załącznik nr 2 – Formularz ofertowy

Łódź, dnia 13 lutego 2020 roku
  ..................................……………….……………………...

                                                                akceptacja Dyrektora IMP lub osoby działającej w jego imieniu
Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego 
AZAPUZA/8/20/WO

Formularz asortymentowo-cenowy 
	Lp.
	Produkt wymagany / nr katalogowy
	Ilość 
	Produkt oferowany / nr katalogowy produktu
	Cena jednostkowa netto 
	Wartość ogółem netto 
	Wartość ogółem brutto

	1.
	miRNeasy FFPE Kit (50) / 217504
	3 szt.
	
	
	
	

	2.
	Deparaffinization Solution (16 ml) / 19093
	3 szt.
	
	
	
	


……………………………………………

Podpis osoby upoważnionej do złożenia oferty
*Wskazane nr katalogowe materiałów wskazują na specyfikę produktu. Metoda badania została ustawiona z uwzględnieniem w/w materiałów. 

Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego

AZAPUZA/8/20/WO

…………………………………………………………..

Nazwa 

…………………………………………………………..

Siedziba (adres) Wykonawcy

NIP …………………………………………………….

REGON ………………………………………………

Telefon kontaktowy ……………………………..

Faks ………………………………………………….

E-mail ……………………………………………….

INSTYTUT MEDYCYNY PRACY 

                                                                                      ul. Św. Teresy od Dzieciątka Jezus Nr 8

                 91-348 Łódź
OFERTA
Odpowiadając na postępowanie prowadzone w trybie wyboru ofert na :

Zakup i dostawa odczynników przeznaczonych do celów badawczych dla Zakładu Genetyki Molekularnej i Epigenetyki Instytutu Medycyny Pracy w Łodzi 

AZAPUZA/8/20/WO
Oświadczamy, że akceptujemy w całości wszystkie warunki zawarte w Zapytaniu ofertowym.
SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w Zapytaniu ofertowym 

Wartość netto: ………………………………………. zł

Wartość brutto: ……………………………………… zł

Słownie złotych: ……………………………………………………………………

1. Oświadczamy, że powyższe ceny brutto zawierają wszystkie koszty, jakie ponosi Zamawiający w przypadku wyboru niniejszej oferty. 

2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią zapytania ofertowego i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nim zawarte.

3. W przypadku udzielenia nam zamówienia należność za wykonanie dostawy uregulowana będzie w formie przelewu na konto wskazane na fakturze 

4. Oświadczamy, że następujące informacje stanowią tajemnice przedsiębiorstwa w rozumieniu  przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Integralną częścią niniejszej oferty są: DOKUMENTY, OŚWIADCZENIA i ZAŁĄCZNIKI:

	Lp.
	Załącznik / Oświadczenie

	Strona oferty

	1.
	
	

	2.
	
	

	itd.
	
	


Złożona oferta zawiera …………… kolejno ponumerowanych stron.
Miejsce i data ……………………………………………..


……………………………………………………                    
  (Podpis osoby (osób) uprawnionych  do podpisania oferty)  
 * niepotrzebne skreślić
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