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Warszawa, dnia 24.10.2024
ZAPYTANIE CENOWE NR NUSI/87/PR81347/2024

W zwigzku z realizacjg projektu pn. ,, Development of a universal fast-response platform, based on RNA
technology, ensuring the national drug and epidemiological safety ” wspotfinansowanego ze srodkow
budzetu panstwa od Agencji Badan Medycznych, Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A., prosza o
ztozenie ofert na zakup i dostawe myjki przemystowej przeznaczonej do mycia komponentéw i

narzedzi wykorzystywanych w farmaceutycznej linii rozlewu pracujacej w warunkach
kontrolowanych zgodnie z GMP.

NAZWA | ADRES KUPUJACEGO

Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A.
ul. Pelplinska 19
83-200 Starogard Gdanski

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.
3.9.

TRYB UDZIELENIA ZAPYTANIA

Niniejsze zapytanie nie podlega przepisom ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r. Prawo zamowien
publicznych (t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 2019).

Postepowanie prowadzone w trybie rozeznania rynku, w sposob celowy i oszczgdny z zachowaniem
zasad:

1) uzyskiwania najlepszych efektow z danych naktadow;

2) optymalnego doboru metod i $rodkéw stuzacych osiagnieciu zatozonych celow;

3) jawnosci, uczciwej konkurencji i rdwnego traktowania wykonawcow.

OPIS PRZEDMIOTU ZAPYTANIA

Przedmiotem niniejszego zapytania ofertowego jest dostawa myjki przelotowej do czesci i
narzedzi wykorzystywanych w aseptycznej linii rozlewu pracujacej w $cisle kontrolowanym
srodowisku izolatora klasy A wg GMP farmaceutycznego.

Myjka bgdzie uzywana do mycia czesci, ktore maja kontakt z produktem wewnatrz izolatora
linii rozlewu wykonujacej napetnianie i zamykanie (fiolek, amputkostrzykawek i wktadow) w
izolowanym $rodowisku klasy A w otoczeniu klasy C. Myciu zostana poddane takze dodatkowe
narzedzia pomocnicze.

Funkcjonalnosci opisane w pkt. 5.2 sa traktowane jako krytyczne. Niespetnienie przez
Wykonawce tych wymagan spowoduje odrzucenie oferty przez Kupujacego.

Wykonawca bedzie odpowiedzialny za przeprowadzenie testow opisanych szczegbétowo w
Specyfikacji Wymagan Uzytkownika oraz dostarczenie raportow z tych testow.

Dokumentacje¢ wymieniong w Specyfikacji Wymagan Uzytkownika nalezy traktowac jako
element dostawy.

Szkolenie personelu Kupujacego jest objete zakresem dostawy.

Myjka zostanie obj¢ta gwarancja mechaniczng na okres 24 miesiecy liczone od daty Odbioru
Koncowego, ale nie dtuzej jak 30 miesiecy od daty fizycznej dostawy, jesli opdznienie w
Odbiorze Koncowym nastgpito z winy Kupujacego.

Kupujacy nie dopuszcza sktadania ofert czeSciowych lub wariantowych.

Szczegotowy opis przedmiotu zaméwienia (Zalgczniki nr 4A-4D zawierajace Specyfikacje
Wymagan Uzytkownika wraz z zalgcznikami do wypetnienia przez Wykonawce) zostanie
przekazany Wykonawcom po podpisaniu Umowy o zachowaniu poufnosci (Zalgcznik nr 3).
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Wykonawca powinien przesta¢ wypetniong umowe o poufnosci w wersji edytowalnej na adres
email barbara.wendolowska@polpharma.com. Po otrzymaniu umowy o poufnosci, podpisy
przez uprawniong do tego osobe (lub osoby), zgodnie z zasadami reprezentacji danego
Wykonawcy zostang zebrane przez platform¢ DocuSign. Kupujacy udostepni
Zalgczniki nr 4A-4D do niniejszego Zapytania ofertowego kanatami cyfrowymi, nie pdzniej
niz w ciggu dwoch dni roboczych od daty podpisania umowy o poufnosci.

IV. MIEJSCE | TERMIN REALIZACJI ZAPYTANIA CENOWEGO

4.1. Termin realizacji przedmiotu zamdwienia:

4.1.1. Fabryczny Test Akceptacji (FAT) odbedzie sie w hieprzekraczalnym terminie 7
miesiecy, liczac od daty zawarcia umowy. Oferty z terminem dluzszym zostana
odrzucone.

4.2.  Myjka bedaca przedmiotem zapytania cenowego zostanie dostarczona i zainstalowana w
obszarze o charakterze badawczo — produkcyjnym, zlokalizowanym w Starogardzie Gdanskim
przy ul. Pelplinskiej 19 na terenie Zakladéw Farmaceutycznych Polpharma SA. — Zaktad
Produkcji Form Parenteralnych.

4.3.  Wykonawca zobowigzuje si¢ do transportu przedmiotu zamowienia opisanego w pkt. 3 pod
adres wskazany w pkt. 4.2 oraz do nadzoru nad roztadunkiem i posadowieniem linii w miejscu
instalacji.

V. WYMAGANIA OD WYKONAWCOW

5.1. O udzielenie zamoéwienia moga ubiega¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy spetniaja nastepujace warunki:

5.1.1. posiadaja doswiadczenie w realizacji podobnych projektéw, tzn. moga potwierdzi¢ w
formie o$wiadczenia wyprodukowanie, dostawe oraz instalacje przynajmniej czterech
myjek przemystowych o zblizonej charakterystyce w ciggu ostatnich 5 lat,

5.1.2. podpisza umowe 0 zachowaniu poufnosci przed rozpoczgciem realizacji prac
(Zatgcznik nr 3),

5.1.3. Zadeklaruja przestrzeganie Klauzuli Sankcyjnej (Zalacznik nr 5)

5.1.4. potwierdza spelnienie wymagan Kupujacego poprzez odestanie wypelionych i
podpisanych dokumentoéw stanowiacych Zalgczniki nr 1, 2, 44-4D do Zapytania
Cenowego.

Sposéb oceny warunku:

Kupujgcy uzna, ze Wykonawca speinia powyzsze warunki, jezeli Wykonawca zlozy oswiadczenie o
spetnieniu warunkow udziatu w postepowaniu (Zatgeznik nr 2) oraz Wypetnione i podpisane formularze
(Zatgczniki nr 1, 4A-4D).

Kupujgcy zastrzega sobie mozliwos¢ weryfikacji speitnienia warunkow w siedzibie Wykonawcy lub
wezwania do przedstawienia stosownej dokumentacji.

5.2. Oferty Wykonawcow, ktorzy wykazg spetnianie wymaganych warunkow zostang dopuszczone
do badania i oceny. Ocena spelnienia przedstawionych powyzej warunkow zostanie dokonana
wg formuty: ,,spetnia — nie spetnia”. Wykonawca, ktory nie spetni ktoregokolwiek z warunkow,
zostanie odrzucony w postepowaniu. KRYTYCZNE FUNKCJONALNOSCI MYJKI
ZOSTALY SZCZEGOLOWO OPISANE I WSKAZANE W ZAEACZNIKACH nr  4B-1 —
4B-6:

5.2.1 Zalacznik nr 4B-1: pkt. | poz. 1, 2
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5.2.2 Zalacznik nr 4B-2: pkt. | poz. 3,6,7, pkt. IV poz. 1 -5,
5.2.3 Zalacznik nr 4B-3: pkt. | poz. 1, 4;
5.2.4 Zalacznik nr 4B-6: pkt. | poz. 1, 2, 4, 5.

Zaznaczenie NIE w pozycjach krytycznych spowoduje odrzucenie oferty.
Z udziatu w postepowaniu wykluczone sg rowniez podmioty, w stosunku do ktorych zachodza
okolicznosci:

a) opisane w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. 0 szczegdlnych rozwigzaniach
w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraing oraz stuzacych ochronie
bezpieczenstwa narodowego;

b) opisane w art. 5k rozporzadzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r.
dotyczace $rodkéw ograniczajacych w zwiazku z dziataniami Rosji destabilizujacymi
sytuacje na Ukrainie.

Sposob weryfikacji podstaw/braku podstaw wykluczenia:

Weryfikacja nastgpi na podstawie oswiadczenia Wykonawcy. (Zatgceznik nr 1)

VI.

6.1.
6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

6.7.

VII.

7.1.

7.2.

7.3.

OPIS SPOSOBU OBLICZANIA CENY

Sposob obliczenia ceny oferty: cen¢ nalezy obliczy¢ netto i brutto.

Oferty ztozone w walucie innej niz PLN zostang przeliczone na walut¢ PLN po $rednim Kkursie
NBP (https://www.nbp.pl/) z dnia zakonczenia terminu sktadania ofert.

Cena powinna obejmowaé wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i wykonaniem
przedmiotu zapytania.

Wszelkie ptatnosci wymagane do daty fizycznej dostawy linii pod adres wskazany w pkt. 4.2
bedg zabezpieczone Gwarancja Zwrotu Zaliczki (gwarancja pozostanie wazna do daty dostawy
+ 1 miesigc).

Platno$¢ w wysokosci nie mniejszej niz 10% catkowitej warto§ci umowy nastagpi dopiero po
Odbiorze Koncowym.

Wymagana jest Bankowa Gwarancja Dobrego Wykonania (wystawiana po Odbiorze Koncowym
1 wazna przez okres gwarancji) w wysokosci 5% catkowitej warto$ci umowy.

Cena ujeta w protokole z Postepowania Przetargowego oraz zapisana w umowie pomiedzy
Kupujacym a Wykonawca nie moze ulec zmianie w trakcie realizacji tej umowy.

OPIS KRYTERIOW, KTORYMI KUPUJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY
WYBORZE OFERTY

Przy ocenianiu ofert Kupujacy bedzie kierowat si¢ podanymi kryteriami:
- Technicznymi - 50%,
- Cenowymi — 50%.
Ocena punktowa oferty nastapi zgodnie ze wzorem:
Op =P+ Py

gdzie:

Op - ocena punktowa oferty

P - liczba punktow uzyskanych w kryteriach technicznych

P, - liczba punktow uzyskanych w Kryterium cenowym

Liczba punktéw (Pc) w kryteriach technicznych obliczana bedzie wedlug wzoru:
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Pc = — % 50 pkt
Cn
gdzie:
Pc - liczba punktow za Kryteria techniczne
Cn - sposrod ofert nie odrzuconych, oferta o najwyzszej tacznej ilosci
punktéw przyznanych za kryteria techniczne
Cs - lgcznailo$¢ punktow przyznanych za kryteria techniczne badanej oferty

W ramach kryterium technicznego oferty zostang zweryfikowane pod katem zgodnosci
z zapisami zawartymi w URS. Weryfikacja ta odbedzie si¢ poprzez oceng ekspercka wykonang
przez przedstawicieli Kupujacego. Efektem tej oceny bedzie raport z oceny eksperckiej.

Liczba punktéw (PB,,) w kryteriach cenowych obliczana bgdzie wedtug wzoru:

Wy
PW = W* 50 pkt

B
gdzie:
Pw - liczba punktow za kryteria handlowe
Wh - sposrod ofert nie odrzuconych, oferta o najnizsza taczna cena netto
Weg - lgczna cena netto badanej oferty

Oferty ztozone w walucie innej niz PLN zostang przeliczone na walut¢ PLN po $rednim
kursie NBP z dnia zakonczenia terminu sktadania ofert.

Za najkorzystniejsza oferte uznana zostanie oferta sposrod ofert nie odrzuconych, ktora w sumie
uzyska najwigksza liczbe punktéw. Maksymalnie Wykonawca moze uzyska¢ 100 punktow.
Obliczenia b¢dg dokonywane z doktadnoscig do dwdch miejsc po przecinku.

VIIl. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

8.1.

8.2.
8.3.
8.4.
8.5.

IX.

9.1.

9.2.
9.3.

Oferty nalezy ztozy¢ w nieprzekraczalnym terminie do dnia 08.11.2024r.
- w formie elektronicznej na adres: barbara.wendolowska@polpharma.com w postaci
dokumentow podpisanych elektronicznie lub skanéw dokumentow.

O zachowaniu terminu decyduje data i godzina wptywu oferty do Kupujacego.

Oferty ztozone po terminie nie beda rozpatrywane.

Kupujacy nie przewiduje publicznego otwarcia Ofert.

Wykonawca moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmieni¢ lub wycofa¢ swoja oferte.

OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

Wykonawca musi sporzadzi¢ jedna oferte cenowa zgodnie ze wzorem formularza stanowigcym
Zalgcznik nr 1. Ztozenie wiecej niz jednej oferty dla danej cze$ci spowoduje odrzucenie
wszystkich ofert ztozonych przez Wykonawce.

Oferte nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim lub angielskim.

Oferta wraz z zatgcznikami musi by¢ podpisana przez osoby upowaznione do reprezentowania
Wykonawcy zgodnie z reprezentacja wynikajaca z wlasciwego rejestru lub na podstawie
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9.4.

9.5.
9.6.

9.7.

9.8.

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

10.6.
10.7.

10.8.

10.9.

XI.

11.1.

11.2.

XII.
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udzielonego pelnomocnictwa. Jesli osoba (osoby) podpisujaca oferte (reprezentujgca
Wykonawce) dziata na podstawie petnomocnictwa, petnomocnictwo to musi by¢ zataczone do
oferty.

Oferenci sg zobowiazani do doktadnego zapoznania si¢ z informacjami zawartymi w Zapytaniu
Cenowym oraz w Specyfikacji Wymagan Uzytkownika (Zalgczniki 4A-4D), potwierdzajac
spetnienie wymagan TAK lub NIE (w przypadku wpisania NIE konieczny jest komentarz
Wykonawcy).

Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

Do uptywu terminu sktadania ofert Kupujacy zastrzega sobie prawo zmiany lub uzupetnienia
tresci niniejszego zapytania cenowego.

Wykonawca sktadajacy oferte pozostaje nig zwigzany przez okres 90 dni kalendarzowych liczac
od dnia uplywu terminu sktadania ofert.

Jezeli dochdd dostawcy osiggniety W zwigzku z wykonaniem projektu podlega w Polsce
opodatkowaniu podatkiem u zrodta, wowczas Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. sg
zobowigzane przepisami prawa do potrgcenia podatku u zrédta z wynagrodzenia dostawcy
i wplacenia go polskim organom podatkowym (wynagrodzenie zawiera podatek u zrodla).

SPOSOB POROZUMIEWANIA SIE KUPUJACEGO Z WYKONAWCAMI, OSOBY
UPOWAZNIONE DO KONTAKTU

W postgpowaniu o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Kupujacy i Wykonawca
przekazuja w jezyku angielskim.

Wszelkie zawiadomienia, o$wiadczenia, wnioski oraz informacje przekazane w formie
elektronicznej wymagaja na zadanie kazdej ze stron niezwtocznego potwierdzenia faktu ich
otrzymania.

W przypadku braku potwierdzenia otrzymania korespondencji przez Wykonawce, Kupujacy
domniema, ze korespondencja wystana przez Kupujacego na adres email podany przez
Wykonawce zostata mu dorgczona w sposdb umozliwiajacy zapoznanie si¢ z jej trescia.
Korespondencje zwigzang z niniejszym zapytaniem nalezy kierowa¢ na adres e-mail:
barbara.wendolowska@polpharma.com.

W korespondencji zwiazanej z niniejszym zapytaniem Wykonawca powinien postugiwaé sig
numerem postepowania: Zapytanie Cenowe nr NUSI/87/PR81347/2024.

Osobg uprawniong do porozumiewania si¢ z Wykonawcg jest Barbara Wendotowska.

Nie udziela si¢ zadnych ustnych i telefonicznych informacji, wyjasnieh czy odpowiedzi
na kierowane do Kupujacego zapytania.

Ewentualne pytania dotyczace niniejszego zapytania nalezy sktada¢ mailowo na adres wskazany
powyzej nie pozniej niz na 3 dni przed terminem sktadania ofert.

Odpowiedzi na pytania oraz doszczegdétowienie Zapytania wynikajace z pytan potencjalnych
Wykonawcow zostang wystane do podmiotu, ktory wystat pytanie.

TRYB OCENY OFERT I OGLOSZENIA WYNIKOW

W toku badania i oceny ofert Kupujgcy moze zada¢ od Wykonawcy uzupetnien (jezeli nie naruszy
to konkurencyjnosci) i wyjasnien dotyczacych tresci ztozonych ofert. Moze réwniez zwracac si¢
z prosbami o poprawienie oczywistych omytek i btedow rachunkowych.

Kupujacy zastrzega sobie prawo sprawdzenia w toku oceny oferty wiarygodnosci
przedstawionych przez Wykonawce dokumentow, oswiadczen, wykazoéw, danych i informacji.

ZMIANA TRESCI UMOWY
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Kupujacy zastrzega sobie mozliwo$¢ dokonania istotnych zmian postanowien Umowy na
oferowane ushugi w stosunku do tresci oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru
Wykonawcy, w nastepujacym zakresie i sytuacjach:

zmiany przepisow prawa, w zakresie majacym wptyw na realizacje Umowy (w szczegdlnosci

zmiany stawek podatku VAT);

poprawienia parametréw technicznych przedmiotu Umowy, wynikajacych z aktualizacji

rozwigzan z uwagi na postep technologiczny, bez wptywu na cene ryczattowa brutto

przediuzenia terminu realizacji Umowy na skutek koniecznosci wykonania prac dodatkowych,
ktorych wykonanie jest niezbedne dla nalezytego wykonania Umowy, a ktérych wykonania

Kupujacy, dzialajac z nalezyta starannoscia, nie mogt wezedniej przewidzie€, z zastrzezeniem

ppkt. 12.1.6 ponizej;

przedtuzenia terminu realizacji Umowy na skutek dziatania sity wyzszej wraz ze wszystkimi

konsekwencjami wystgpujacymi w zwigzku z przedtuzeniem tego terminu;

zmiany parametréw przedmiotu Umowy, nie prowadzace do zmiany charakteru Umowy -

zmiany technologiczne, w szczegdlnosci: konieczno$¢ realizacji Umowy przy zastosowaniu

innych rozwigzan technicznych/technologicznych, materiatowych niz wskazane w Zapytaniu
ofertowym, w sytuacji, gdy zastosowanie przewidzianych rozwigzan grozitoby niewykonaniem
lub wadliwym wykonaniem Umowy, z zastrzezeniem ppkt. 12.1.7. ponizej;

zmiany dotycza realizacji dodatkowych dostaw lub ustug Wykonawcy, nieobjetych Umowa, o

ile staty sie niezbedne i zostaty spetnione tacznie nastepujace warunki:

- zmiana Wykonawcy nie moze zosta¢ dokonana z powodow ekonomicznych lub technicznych,
w szczegolnosci dotyczacych zamienno$ci lub interoperacyjno$ci sprzetu, ustug lub instalacji,
zamowionych w ramach podstawowego przedmiotu Umowy,

- zmiana Wykonawcy spowodowataby istotng niedogodno$¢ Iub znaczne zwigkszenie kosztow
dla Kupujacego,

- warto$¢ kazdej kolejnej zmiany nie przekracza 50% netto wartosci pierwotnego przedmiotu
Umowy netto;

zmiana nie prowadzi do zmiany charakteru Umowy i zostaly spelione tacznie nastgpujace

warunki:

- konieczno$¢ zmiany Umowy spowodowana jest okoliczno$ciami, ktorych Kupujacy, dziatajac
z nalezyta starannoscia, nie mogt przewidziec,

- warto$¢ zmiany nie przekracza 50% wartosci pierwotnego przedmiotu Umowy netto;

Wykonawce ma zastapi¢ nowy wykonawca:

- w wyniku potaczenia, podziatu, przeksztalcenia, upadtosci, restrukturyzacji lub nabycia
Wykonawcy lub jego przedsiebiorstwa, o ile nowy wykonawca speinia warunki udziatu w
postgpowaniu, nie zachodza wobec niego podstawy wykluczenia oraz nie pocigga to za soba
innych istotnych zmian Umowy,

-w wyniku przejecia przez Kupujacego zobowigzan Wykonawcy wzgledem jego
podwykonawcow.

Kupujacy przewiduje rowniez mozliwo$¢ dokonywania nieistotnych zmian postanowien

zawarte] Umowy w stosunku do tresci oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru

Wykonawcy.

Zmiany Umowy wprowadzane bedg w formie aneksow podpisywanych przez obie Strony,

a mozliwo$¢ ich wprowadzenia uzalezniona jest od akceptacji przez Kupujacego.

POZOSTALE INFORMACJE
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Wykonawca sktadajac ofert¢ pozostaje nig zwigzany przez okres 90 dni kalendarzowych liczac
od dnia uptywu terminu sktadania oferty. W wyniku postepowania Kupujacy moze zawrzec
Umowe na realizacje przedmiotu zamowienia z Wykonawca, ktorego oferta zostanie uznana za
najkorzystniejsza. Wybor oferty najkorzystniejszej nie oznacza zaciggni¢cia zobowigzania przez

Kupujacego do zawarcia Umowy z Wykonawca.

W stosunku do Postepowania Przetargowego Kupujacy zastrzega, ze:

e ma prawo nie dokona¢ wyboru zadnej ze ztozonych Ofert;

e ma mozliwos¢ odwotania Postgpowania Przetargowego w dowolnym terminie bez podania
przyczyny lub uprzedniego poinformowania Wykonawcow;

e ma prawo zmieni¢ lub uzupetni¢ dokumenty wchodzace w sktad Zapytania Cenowego, ktore
stang si¢ jego integralng czgscia;

e moze przedluzy¢ termin sktadania ofert,

przy czym z powyzszych tytuldw nie przystuguja Wykonawcy w stosunku do Kupujacego zadne

roszczenia.

Kupujacy zastrzega sobie:

e mozliwo$¢ rozwigzania umowy w przypadku negatywnych wynikow testow FAT (Factory
Acceptance Test), co jest jednoznaczne ze zwrotem przez Wykonawceg wczesniej zaptaconych
kwot,

e mozliwo$¢ rozwigzania umowy w przypadku negatywnych wynikow testow SAT (Site
Acceptance Test), co jest jednoznaczne ze zwrotem przez Wykonawcg wezesniej zaptaconych
kwot.

OCHRONA DANYCH OSOBOWYCH.

W odniesieniu do danych osobowych zawartych w ofertach, Kupujacy z chwilg ztozenia oferty

stanie si¢ administratorem tych danych w rozumieniu art. 4 pkt 7 Rozporzadzenia Parlamentu

Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob

fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepltywu

takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (,,RODO”). Kupujacy bedzie przetwarzat te
dane w celu oceny ofert, zawarcia umowy z wybranym wykonawca oraz na potrzeby realizacji
zawartej umowy, tj. na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b) RODO.

Kupujacy bedzie przekazywal dane osobowe zawarte w ztozonych ofertach, na podstawie

wlasciwych przepisOw prawa, upowaznionym organom i instytucjom uprawnionym do

dokonywania kontroli projektow wspodtfinansowanych ze Srodkdéw pochodzacych z budzetu

Agencji Badan Medycznych. Informacja dotyczaca zakresu przetwarzania danych przez wlasciwe

instytucje znajduje si¢ na stronie: https://abm.gov.pl/pl/wolnytekst/198,Polityka-dotyczaca-

cookies.html

Kupujacy bedzie przetwarzat dane osobowe w okresie, w jakim jest on zobowigzany z mocy

wlasciwych przepiséw prawa do przechowywania catej dokumentacji zwiazanej z projektem

wspotfinansowanym z budzetu Agencji Badan Medycznych.

XIV. WYKAZ ZALACZNIKOW
Zatacznikami do niniejszego Zapytania Cenowego sa nastgpujace dokumenty:

Oznaczenie Zalacznika Nazwa Zalacznika
Zatacznik nr 1 Wzor formularza cenowego
Zalacznik nr 2 Oswiadczenie Wykonawcy
Zatacznik nr 3 Umowa o zachowaniu poufnosci
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AGENCIA

BADAKN w» Polpharma

MEDYCZNYCH

Specyfikacje Wymagan Uzytkownika:

ZALACZNIK NR 4A_DSCURS003_3_URS_Washer

ZALACZNIK NR 4B_DSCURS003_3_URS_Washer Attl

- Zalacznik 4B-1 Materialy

- Zalacznik 4B-2 Wymagania Techniczne

- Zalacznik 4B-3 System sterowania

- Zalacznik 4B-4 Wymagania kwalifikacyjne

- Zalacznik 4B-5 Dokumentacja

- Zalacznik 4B-6 Dostawa urzadzenia i systemu

ZAL.ACZNIK NR 4C_DSCURS004 3 URS_ Washer_rysunek
ZALACZNIK NR 4D-2_DSCURS004_3 _URS_Washer_SYRINGE_PARTS
ZALACZNIK NR 4D-3_DSCURS004_3_URS_Washer_VIAL_PARTS

Zatacznik nr 4

Zatgcznik nr 5 Klauzula sankcyjna
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AGENCJA
BADAN w» Polpharma

MEDYCZNYCH

Zalgcznik nr 1 do Zapytania Cenowego nr NUSI/87/PR81347/2024
FORMULARZ CENOWY
Skladajacy oferte:

Pelna nazwa (firma) lub imie i nazwisko

Siedziba/miejsce zamieszkania/adres
glownego miejsca wykonywania

dzialalnosci

Adres e —mail, na ktory Kupujacy
powinien przesylaé¢ korespondencje

zwigzang z zapytaniem cenowym

NIP

REGON

Telefon

Osoba do kontaktéw z Kupujacym

Oferujemy wykonanie przedmiotu zamowienia dostawe myjki przemyslowej przeznaczonej do
mycia komponentow i narzedzi wykorzystywanych w farmaceutycznej linii rozlewu wraz z
wykonaniem niezbednych czynno$ci w siedzibie Kupujacego i dostarczeniem wymaganej
dokumentacji, zgodnie z wymogami Zapytania Cenowego i dotaczonymi wypetnionymi zatacznikami,
za laczng ceng:

kwota netto: ......cocevviieiniineinnnnen. PLN/EUR/USD*

obowigzujacy podatek VAT (jesli dotyczy): ......... Q0 e PLN/EUR/USD*
kwota brutto: ...........oeviiiiiiiininna. PLN/EUR/USD*

(BB ..o e )

*niepotrzebne skresli¢, nalezy wybra¢ odpowiednia walute
Fabryczny Test Akceptacji (FAT) odbedzie si¢ nie pozniej niz ................ miesiecy od dnia

podpisania umowy (maksymalnie 7 miesiecy)

Myjka zostanie obje¢ta gwarancja mechaniczng na okres 24 miesiecy liczone od daty Odbioru
Koncowego, ale nie dtuzej jak 30 miesiecy od daty fizycznej dostawy, jesli opdznienie w Odbiorze
Koncowym nastgpito z winy Kupujacego.
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AGENCJA
BADAN w» Polpharma

MEDYCZNYCH

Jednocze$nie o§wiadczamy, ze:

a. zapoznaliSmy si¢ z Zapytaniem Cenowym wraz z zatacznikami oraz zdobyliSmy konieczne
informacje do przygotowania oferty,

b. cena obejmuje wynagrodzenie ryczattowe za wszystkie obowiazki Wykonawcy, niezbgdne do
zrealizowania przedmiotu Zapytania Cenowego,

C. uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg oferta przez okres 90 dni kalendarzowych od uptywu terminu
sktadania ofert,

d. nie zachodza wobec nas okolicznosci:

a) opisane w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. 0 szczeg6élnych rozwigzaniach w
zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji na Ukraing oraz stuzacych ochronie
bezpieczenstwa narodowego;

b) opisane w art. 5k rozporzadzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczace
srodkdw ograniczajacych w zwiazku z dziataniami Rosji destabilizujacymi sytuacje
na Ukrainie.

(miejscowos¢ 1 data) (podpis 0sob(-y) uprawnionej do sktadania
o$wiadczenia woli w imieniu Wykonawcy)
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AGENCJA
BADAN w» Polpharma

MEDYCZNYCH

Zalgcznik nr 2 do Zapytania Cenowego nr NUSI/87/PR81347/2024

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Przystepujac do zlozenia oferty na zakup dostawe myjki przemyslowej przeznaczonej do mycia
komponentow i narzedzi wykorzystywanych w farmaceutycznej linii rozlewu wraz z wykonaniem
niezbednych czynnosci w siedzibie Kupujacego i dostarczeniem wymaganej dokumentacji,
o$wiadczamy, ze:

1)  posiadamy do$wiadczenie w realizacji podobnych projektow, tzn. w ciagu ostatnich 5 lat
wyprodukowali$my, dostarczyliSmy oraz zainstalowali$my przynajmniej cztery myjki o
zblizonej charakterystyce,

2)  zobowigzujemy si¢ do przestrzegania zasad okreslonych w Klauzuli dotyczacej etyki i zasad

spotecznej odpowiedzialno$ci biznesu oraz w Klauzuli antykorupcyjnej dostepnych pod
linkiem: https://polpharma.pl/klauzule/compliance/,

3) sktadamy oswiadczenia zawarte w Klauzuli Sankcyjnej, zgodnie z Zalgcznik nr5 i
zobowiazujemy si¢ do stosowania zawartych tam zasad.

(miejscowos$¢ i data) (podpis 0sob(-y) uprawnionej do sktadania
o$wiadczenia woli w imieniu Wykonawcy)
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