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Strzelce Op., dnia 23.0l.20l8r.
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Tablica ogłoszeń/ strona internetowa

Dom Pomocy Społecznej w Strzelcach Op. z filią w Srymiszowie i filią w LeŚnicY
ul. Strażacka 8, 47,100 Strzelce Op.

tel. 77 t461,_34_80 dps.strzelceopolskie@,wp.rll lub przetargi@dpq.strzelceorr.pl

Dom Pomocy Społecznęj w Strzelcach Op. z filią w Szymiszowie i filią
w Leśnicy, ul. Strażacka 8, 47-100 Strzelce Opolskie informuje, że zgodnie
z regulaminem udzielania zarnowień, których wartość nie przekraaza wyrażonęj
w złotych kwoty 30 000 euro przeprowńza się rozpoznanie cenowe dotyczące zadania:

,,Sukcesyłna dostawa pieluchomajtęk, anatomicznych majtek chłonnych i
anatomicznych wkładek urologiczrlyah (dla dorosłych) dla Domu Pomocy Społecznej w

Strzelcach Op. z filią w Szymiszowie i filią w Leśnicy ul. Strażacka 8."

Wszelkich informacji udzielają:
o w sprawie procedury wyboru - Teręsa Kunert - Inspektor ds. zam. publicznych -

tel. 77146I-34-80 wew. 403
budynek DPS w Strzelcach op. ul. Strazacka 8, 47-100 Strzelce op.

. w sprawie przedmiotu zamówienia -kierownicy Domów:
-DPS Strzelce Op. -Teresa Słonina - tel. 77l461-34-80 węw. 424 budynek
DPS w Strzelcach Op. , ul. Strażacka 8, 47-100 Strzelce Op.
- DPS Filia Szymiszów - Anna Migoń-Wirska tel. 771462-38-45 wew. 21

budynek DPS Filia Szymiszów, ul. Strzelecka 2, 47-I00 Szymiszów
-DPS Filia Leśnica - Lucyna Cisińska - tel.771463-98-30 wew. 55

budynek DPS Filia Leśnica, ul. Szpitalna ż0 47-150 Leśnica
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Strzelce Op., dnia 23.0l20l8r.

Zaproszenie do składania ofert

Dom Pomocy Społecznej w Strzelcach Op. z filą w Sąrmiszowie i filią w Leśnicy
ul. Strażacka 8, 47-100 Strzelce Op. w imieniu którego działa Dyrektor DPS Pani
Jolanta Osuch zaprasza do złożęnia ofert na realizację zadania, którego wartość nie
ptzehacza wyrazonej w złotych równowartości kwoty 30 000euro, wyłączonej ze
stosowania przepisów ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. (tj.Dz.U z 20l7r.poz.1579)
Prawo zamówień publicznych, zgodnie z art. 4 ust. 8.

Przedmiotem zamówienia jest sukcesywna dostawa pieluchomajtek, anatomicznych
majtek chłonnych i anatomicznych wkładek urologicznych (dla dorosĘch) dla

Domu Pomocy Społecznej w Strzelcach Op. z fiIią w Szymiszowie i filią w Leśnicy
ul. Strażacka 8".

1.1. Przedmiotem zamówienia jest sukcesywna dostawa pieluchomajtek, anatomicznych
majtek chłonnych i anatomicznychwkładek urologicznych (dla dorosłych) dla Domu
Pomocy Społecznej w Strzelcach Op. z f:Jią w Szymiszowie i filią w Leśnicy
ul, Strażacka 8" zgodnie parametrami podanymi niżej w ilościach zgodnie
z zńącznikami I,2,3,4,5:
a) pieluchomajtki rozmiar M nocne o obwodzie od 73cm do I22 cm - 14220 szt
b)pieluchomajtki rozmiar M dziennę o obwodzie od 73cm do 122 cm - 14220 szt
c)pieluchomajtki rozmiar L nocne o obwodzie od9}cm do 155 cm - 24990 szt
d)pieluchomajtki rozmiarL dzienrte o obwodzie od92cm do 155 cm - 24990 szt
e)pieluchomajtki rozmiar XL nocne o obwodzie od 105cm do 170 cm - 2970 szt
f)pieluchomajtki rozmiar XL dzienne o obwodzie od 105cm do 170 cm - 2970 szt
g)anatomicznemajtkichłonne rozmiar Mobwód od 80cm do 110cm - 6900szt
h) anatomiczne majtki chłonne rozmiar L obwód od 100 cm do 135cm -10860 szt
i) anatomiczne majtki chłonnę rozmiar XL obwód od 120cm do 160cm- 660 szt
j) anatomiczne wkładki urologiczne dł. min.27,5cm szer. 10,5cm - 3180 szt
k) anatomiczne wkładki urologiczne dŁ. min. 40cm szer. min. 19cm - 960 szt
Zamawiający dopuszcza składanie ofert częściowych, obejmujących jedną, dwie, trzy,
cztery lub pięó części zadania.

1.2. Pieluchomajtki -przęz obwód należy rozumieć obwód pasa.
1.3.Pieluchomajtki-minimalna chłonnośó odpowiada ma co najmniej normie ISO
1 1948-1.
1.4. Wszystkie produkty muszą posiadać atęst lub certyfikat CE, który na|eży wskazaó
w ofercie.
1.5. Pieluchomaitki - nocne o parametrach:
- nĄv,ryższa chłonność M min. 2800ml, L min. 3000ml, XL min. 3200ml
- pieluchomajtki wykonane zmateriału w I00% oddychającego na całej powierzchni
pieluchomajtek,
- dobre i sprawdzone zabezpieczenie przęznaczone dla osób z najcięższym nie trzymaniem



mocZu,
- możliwość wielokrotnego zapinania i odklejania przylepców bezryzykarozerwania
warstwy zewnętrznej pieluchy,
- bez elemęntów lateksowych,
- ściągaczetaliowe zprzoduiztyłu lub jeden ściągacz taliowy,
- wewnętrzne hydrofobowe falbanki bocznę zapobiegające wyciekom,
- indykator wilgotności - informacja o potrzebie zmiany pieluchy,
- warstwa kierująca wilgoć do wnętrza wkładki i chroniące przed zawilgoceniem,
- podwójny wkład chłonny.

1.6. Pieluchomaitki - dzienne o parametrach:
- najwyższa chłonność M min. 2300ml, L min. 2600ml, XL min. 2600ml
- pieluchomajtki wykonanę zmatęriału w I00% oddychającęgo na całej powierzchni

pieluchomajtek,
- dobre i sprawdzone zabezpieczęnię ptzęznaczone dla osób z najcięższym nie trąłrnaniem

moczu,
- możliwość wielokrotnego zapinania i odklejania przylepców bezryzyka rozerwania

warstwy zewnętrznej p ieluchy,
- bęz elementów lateksowych,
- ściągacze taliowe zptzoduiztyłu lub jeden ściągacz taliowy,
- wewnętrzne hydrofobowe falbanki boczne zapobiegające wyciekom,
- indykator wilgotności - informacja o potrzebie zmiany pieluchy,
- warstwa kierująca wilgoć do wnętrza wkładki i chroniące przed zawilgoceniem.
- podwójny wkład chłonny.

1.7. Anatomiczne maitki chłonne
- dla osób prowadzących aktywny tryb życia oraz dla uczęstników zajęó rehabilitacji
ruchowej,

- chłonność - podwójny wkład chłonny z superabsorbentem,
- za\<ładane jakzwyHabielizna, rozrywane szwy boczne,
- wewnętrzne hydrofobowe falbanki boczne zapobiegające wyciekom.

1.8. Anatomiczne wkładki urologiczne
-wkładki dla kobiet z paskiemklejowym zabezpieczającym wkładkę przedprzemieszczartiem,
- dopasowany anatomicznie wkład,
- chłonnośó - wkład chłonny z superabsorbentem,
- superabsorbent neutralizuj ący zapach,
- szeroki pasek klejowy co zapewrria łatwe i pewne mocowanię do bielizny,
- elastyczne wykończenie brzegów,
- całkowicie oddychająca warstwa wierzchnia,
- anatomiczne wkładki urologiczne dł. min.27,5cm szer. l0,5cm
- anatomiczne wkładki urologiczne dł. min. 40cm szer. min. 19cm

1.9. Realżacja zamówienia będzie następować zgodnie z zasadami:
l.Wykonawca zobowiązuje się dostarczyó asortyment własnym transportem do:
1.1 DPS w Strzelcach Op. ul. Strażacka 8,
1.2 DPS Filia Szymiszów ul. Strzelecka 2,
1.3 DPS Filia Leśnica ul. Szpitalna 20
w ilościach podanych w zńączniku nr I,2,3, 4, 5 na zasadach:
a) asortyment zamawianej dostawy będzie uzgadniany sukcesywnie telefonicznie



nie rzadziej niż raz w miesiącu_do 15 dniakażdego kolejnego miesiąca,
b) przedmiot zamówienia dostarczany będzie przez Wykonawcę w opakowaniu
producenta, na koszt i ryzyko wykonawcy. Opłata za opakowanie wliczona
jest w cenę towaru.
c) wykonawca powinien posiadać umowę z NFZ na czas trwania zamówienia,
d) ilośó, rodzaj lub rozmiar pieluchomajtek określonych w zńącznikach do oferty,

moze ulec zmianie w trakcie kolejnych, poszczególnych dostaw, zgodnie
z zamówieniem dotyozącym kolejnej dostawy, z zastrzężęniem, żę nie spowoduje

to przekroczenia kwoty łącznej zamówienia, określonej umową.
Wykonawca zobowiązany będzie prowadzió na bieżąco ewidencję dostarczanych
pieluchomajtek, z uwzględnieniem zmian ilości, rozmiarów i rodzajów, zgodnie
z kolejnymi zamówieniami na poszczególne dostawy (powiadomienie).

Wykonawca zobowiązany jest z co najmniej tygodniowym w;,przedzeniem
powiadomić Załnawiającego faxem lub mailem o wyczerpaniu się kwoty łącznej
zamówienia , określonej umową.
e) wykonawca zapewnia dobrą jakośó asortymentu,
f) wykonawca zobowiązany jest w treści oferty i faktlry za dostarczone pieluchomajtki
uwzględnió:
1)kwotę dozapłaty przez DPS,
2) kwotę do zapłaty przęz mieszkńca DPS, zgodnie z przepisami art. 58 ust. 3 ustawy
z dnia I2marca 2004r. - o pomocy społecznej (..).
Należy przęz to rozumieć: podziŃ kwoty ceny na część płatną bezpośrednio przez DPS
i część pŁatną przez mieszkńca (ponad limit refundacji z NFZ),
g) fakturowanie odbywaó się będzie po kaZdorazowej dostawie,
h) wykonawca gwarantuje niezmienną cenę przedmiotu zamówienia w okresie

obowiązywania umowy,
i) zamawiaj ący zastrzega sobie możliwośó
j) Zanówienie dokonywane jest zgodnie z

Kryterium oceny ofert: cena I00%

nie zręalizowania umowy w całości.
art. 4 ust. 8 ustawy Pzp.

Oferta powinna zawieraó następujące dokumenty:
l.druk - formularz oferty,
2. wykonawca możę złożyć ofertę na całość jak również na jedną

zamówienia (zŃ,ącznik nr 1, 2, 3,4, 5)

3.aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji

z wlw części

i informacji o

działalności gospodarczej.
4.Wykonawca zobowiązany jest do przedstawięnia w ofercie atestu i certyfikatu
CE na oferowany produkt, które nalezy dołączyó w formie kserokopii do oferty.

Zamawiający dokonuje wyboru oferenta stosując kryterium najnższej ceny
jednostkowej brutto za 1 sztukę.

Termin składania ofert upływa z dniem 29,01.2018r. do
Oferty należy złożyc w sekretariacie DPS w Strzelcach Op.
pocztą, faxem lub pocźą elektroniczną.

godz. 15.00 ł
ul. Strżacka 8 osobiś,bie,
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