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ZAPROSZENIE DO ZŁOŻENIA OFERT  
na dostawę rękawic, ochraniaczy na buty i chusteczek do dezynfekcji powierzchni.  

 

 

 Wojewódzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Opolu zaprasza do złożenia oferty 

na dostawę rękawic, ochraniaczy na buty i chusteczek do dezynfekcji powierzchni, wg ilości 

i wymagań określonych w wykazie załączonym do niniejszego ogłoszenia - załącznik nr 2.  

Zamówienie jest podzielone na zadania: 

 zadanie nr 1 - rękawice nitrylowe, kod CPV: 18424300-0 rękawice jednorazowe, 

 zadanie nr 2 – ochraniacze na buty, kod CPV: 35113410-6 odzież ochrony 

biologicznej i chemicznej, 

 zadanie nr 3 – chusteczki do dezynfekcji powierzchni, kod CPV: 33631600-8.  

Zamawiający dopuszcza możliwość składania ofert częściowych na poszczególne ww. 

zadania. Zamawiający odrzuci oferty, które będą dotyczyły tyko niektórych pozycji  

w ramach jednego zadania.  

Wymagany termin realizacji do dnia 18.06.2021 r.   

Oferta musi zawierać następujące dokumenty w języku polskim: 

 aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji  

o działalności gospodarczej,  

 wypełniony załącznik nr 1 i 2, 

 certyfikaty jakości oraz inne dokumenty, które potwierdzą jakość oferowanych 

produktów (wymagania opisane w załączniku nr 2 do niniejszego ogłoszenia). 

Przy dostawie ww. produktów, wykonawca zobowiązuje się dostarczyć zamawiającemu 

certyfikaty jakości.  

 Koszt transportu będzie ponosić wykonawca z którym zostanie podpisana umowa na 

dostawę.  
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Ofert należy składać do dnia 28 maja 2021 r.  do godz. 1200 na e-mail: 

przetargi@wsseopole.pl. 

   

     

                                                                                     Z-ca Dyrektora          

     

                                              Grażyna Morawa-Skrzydeł 

                                      
                                             

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

W załączeniu: 

1. druk oferty, 

2. wykaz rękawic, ochraniaczy i chusteczek, 

3. informacja o ochronie danych osobowych, 

4. projekt umowy. 
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Załącznik nr 1 

 

Formularz oferty  

sygn. sprawy OA.2600.740.2021.BL 

 
Nazwa Wykonawcy: 
……….………………………………..…………………………………. 
 
Adres Wykonawcy: 
………..…………………………….…………………………………….. 

e-mail Wykonawcy: 
…………………………………………………………………………….. 
 
 
1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za wynagrodzenie:  

nr zadania wartość brutto na rok 

1  

2  

3  

 

2. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub 

art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub 

pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w 

niniejszym postępowaniu.  

 

 

…………………………………………………. 

Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania wykonawcy 

 

 

 

 

 

 



 

Załącznik nr 3 

 

Klauzula informacyjna dotyczą przetwarzania danych osobowych 

1. 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:  

 administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojewódzka Stacja Sanitatrno-

Epidemiologiczna w Opolu; 

 inspektorem ochrony danych osobowych w Wojewódzkiej Stacji Sanitatrno-

Epidemiologicznej w Opolu jest Pani Alicja Kaliciak, kontakt: iodo@wsseopole.pl,  

tel. 77 44 26 960; 

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

związanym z postępowaniem sygn. sprawy OA.2600.740.2021.BL; 

 Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane, przez okres 5 lat od dnia zakończenia 

postępowania o udzielenie zamówienia, 

 w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie będą podejmowane w sposób 

zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO; 

 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; 

 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.  

2. Jednocześnie Zamawiający przypomina o ciążącym na Pani / Panu obowiązku 

informacyjnym wynikającym z art. 14 RODO względem osób fizycznych, których dane 

przekazane zostaną Zamawiającemu w związku z prowadzonym postepowaniem i które 

Zamawiający pośrednio pozyska od wykonawcy biorącego udział w postepowaniu, chyba że 

ma zastosowanie jeno z włączeń, o których mowa w art. 14 ust. 5 RODO.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Załącznik nr 3 



 

Załącznik nr 4 

 
Projekt Umowy 

na dostawę ………………. 

sygn. sprawy OA.2600.740.2021.BL 

 

Zawarta w dniu ………………… pomiędzy:  

Firmą ……………. z siedzibą ……………………. zarejestrowaną w Krajowym Rejestrze 

Sądowym - Rejestrze Przedsiębiorców pod numerem ………………., zwaną dalej 

WYKONAWCĄ, którą reprezentuje: 

1. ................................................... 

2. ................................................... 

a 

Wojewódzką Stacją Sanitarno-Epidemiologiczną, 45-367 Opole, ul. Mickiewicza 1 zwaną 

dalej ZAMAWIAJĄCYM, którą reprezentuje: 

Grażyna Morawa – Skrzydeł – Z-ca Dyrektora 

§ 1 

Wykonawca zobowiązuje się do sprzedaży ………………., wymagania techniczne zgodnie  

z załącznikiem nr 1 do niniejszej umowy.  

 § 2 

1. Wartość umowy netto wynosi …………. zł (słownie: …………….. zł). Do ceny doliczony 

zostanie podatek VAT. Wartość brutto umowy wynosi ……………. zł (słownie: ……… zł).  

§ 3 

1. Dostawa przedmiotu zamówienia nastąpi do dnia 18.06.2021 r.  

2. Wykonawca zobowiązuje się do dostarczenia towaru zamawiającemu od poniedziałku do 

piątku w godz. od 730 do 1400, do jego siedziby w Opolu ul. Mickiewicza 1, transportem na 

koszt wykonawcy. 

3. Przyjęcie przedmiotu umowy odbędzie się na podstawie protokołu zdawczo - odbiorczego.  

§ 4 

1. Odbiór ilościowy nastąpi w dniu dostarczenia towaru . 

2. Reklamacja z powodu braku ilościowego lub jakościowego składana będzie natychmiast 

przy dostawie. Rozpatrzenie reklamacji przez wykonawcę nastąpi w terminie 5 dni roboczych 

od dnia jej złożenia na koszt wykonawcy. Przekroczenie terminu rozpatrzenia reklamacji, 



 

spowoduje naliczenie kar umownych w wysokości 1 % wartości brutto umowy za każdy 

dzień zwłoki. 

§ 6 

1. W razie niewykonania lub nienależytego wykonania umowy wykonawca zobowiązuje się 

zapłacić zamawiającemu karę umowną w wysokości 1% wartości umowy w wypadku zwłoki 

w dostarczeniu towaru, za  każdy dzień zwłoki. 

2. Zamawiający może dochodzić odszkodowania przewyższającego wartość kar umownych 

na zasadach ogólnych określonych w przepisach kodeksu cywilnego.  

§ 7 

Okres zdatności do użycia produktów nie może być krótszy niż ¾ określonego dla niego 

okresu przydatności licząc od dnia dostawy do siedziby zamawiającego. 

§ 8 

1. Zapłata wynagrodzenia za zrealizowaną dostawę nastąpi przelewem na rachunek bankowy 

Wykonawcy w terminie 10 dni kalendarzowych od dnia otrzymania przez Zamawiającego 

prawidłowo wystawionej faktury VAT.  

2. Fakturę VAT należy doręczyć Zamawiającemu w jednej z trzech podanych poniżej 

możliwości: 

 pod adres: Wojewódzka Stacja Sanitarno-Epidemiologiczną w Opolu, ul. Mickiewicza 

1, 45-367 Opole, Nr NIP: 754-11-37-056, 

 przesłać w formie elektronicznej na adres mailowy Zmawiającego: 

faktury@wsseopole.pl, 

 przesłać za pośrednictwem Platformy Elektronicznego Fakturowania (adres PEF 

Zamawiającego: NIP – 7541137056). 

3. Jako dzień zapłaty Strony ustalają dzień wydania dyspozycji przelewu z rachunku 

bankowego Zamawiającego. 

4. Zamawiający nie wyraża zgody na przelew (cesję) wierzytelności Wykonawcy z tytułu 

realizacji niniejszej umowy na osoby trzecie. 

§ 9 

Sprawy sporne mogące wyniknąć w związku z realizacją umowy podlegają rozpoznaniu przez 

sąd właściwy dla zamawiającego. 
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§ 10 

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze 

stron. 

 

WYKONAWCA:          ZAMAWIAJĄCY: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


