Numer sprawy nadany przez zamawiającego:  ZP.271.93.2019                        


(2019-126801)

	Biuletyn Zamówień Publicznych

Urząd Zamówień Publicznych


OGŁOSZENIE O UDZIELENIU ZAMÓWIENIA

 FORMCHECKBOX 


Zamieszczanie obowiązkowe 

 FORMCHECKBOX 


Zamieszczanie nieobowiązkowe 

	Ogłoszenie dotyczy
Zamówienia publicznego    FORMCHECKBOX 
 
Zamówień objętych dynamicznym systemem zakupów    FORMCHECKBOX 

Zawarcia umowy ramowej  FORMCHECKBOX 


	Zamówienie dotyczy projektu lub programu współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 

Nazwa projektu lub programu ______________________________________________________________

	Zamówienie było przedmiotem ogłoszenia w Biuletynie Zamówień Publicznych
tak     FORMCHECKBOX 
 nie    FORMCHECKBOX 

Numer ogłoszenia: ………..
Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia zostało zamieszczone w Biuletynie Zamówień Publicznych
tak     FORMCHECKBOX 
 nie    FORMCHECKBOX 

Numer ogłoszenia: …


SEKCJA I: zamawiający

	Postępowanie zostało przeprowadzone przez centralnego zamawiającego  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
Postępowanie zostało przeprowadzone przez podmiot, któremu zamawiający powierzył/powierzyli przeprowadzenie postępowania  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
Informacje na temat podmiotu, któremu zamawiający powierzył/powierzyli prowadzenie postępowania
______________________________________________________________

Postępowanie zostało przeprowadzone wspólnie przez zamawiających  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
Należy wymienić zamawiających, którzy wspólnie przeprowadzali postępowanie oraz podać adresy ich siedzib, krajowe numery identyfikacyjne oraz osoby do kontaktów wraz z danymi do kontaktów ____________________

Postępowanie zostało przeprowadzone wspólnie z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii Europejskiej  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
W przypadku przeprowadzenia postępowania wspólnie z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii Europejskiej – mające zastosowanie krajowe prawo zamówień publicznych: 

_______________________________________________________________________________________

	Informacje dodatkowe: ___________________________________________________________________


I.1) Nazwa i adres 
	Nazwa (firma): Miasto Rybnik


	Krajowy numer identyfikacyjny: 276255430

	Adres pocztowy:

ul. Bolesława Chrobrego 2

	Miejscowość:

Rybnik
	Kod pocztowy: 

44-200
	Państwo:

Polska
	Województwo:

śląskie

	Tel.:

32/4392302
	Fax:

32/4224124
	E-mail:

zam_pub@um.rybnik.pl

	Adres strony internetowej (URL): www.rybnik.eu
Adres profilu nabywcy (jeżeli dotyczy):

	Adres strony internetowej, pod którym można uzyskać dostęp do narzędzi i urządzeń lub formatów plików, które nie są ogólnie dostępne (jeżeli dotyczy):


I.2) Rodzaj zamawiającego 

	 FORMCHECKBOX 
 Administracja rządowa centralna

 FORMCHECKBOX 
 Administracja rządowa terenowa

 FORMCHECKBOX 
 Administracja samorządowa

 FORMCHECKBOX 
 Jednostki organizacyjne administracji samorządowej

 FORMCHECKBOX 
 Zamawiający udzielający zamówień, o którym mowa w art. 3 ust. 1 pkt 5 ustawy Pzp

 FORMCHECKBOX 
 Zamawiający udzielający zamówień sektorowych

 FORMCHECKBOX 
 Podmiot prawa publicznego

 FORMCHECKBOX 
 Inny (proszę określić)


I.3) Wspólne udzielanie zamówienia (jeżeli dotyczy)
	Podział obowiązków między zamawiającymi w przypadku wspólnego udzielania zamówienia, w tym w przypadku wspólnego przeprowadzenia postępowania z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii Europejskiej (jeżeli zamówienie zostało udzielone przez każdego z zamawiających indywidualnie informacja w sekcji I jest podawana przez każdego z zamawiających, jeżeli zamówienie zostało udzielone w imieniu i na rzecz pozostałych zamawiających w sekcji I należy wskazać, który z zamawiających zawarł umowę): ____________


SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA
	II.1) Nazwa nadana zamówieniu przez zamawiającego

Uzupełnienie stanu teczek, papieru, kopert firmowych 
i wizytówek, z podziałem na zadania:

Zad. 1:
Uzupełnienie stanu kopert firmowych.

Zad. 2:
Uzupełnienie stanu papierów firmowych oraz teczek.

Zad. 3:
Uzupełnienie stanu wizytówek.

	Numer referencyjny (jeżeli dotyczy): ZP.271.93.2019

	II.2) Rodzaj zamówienia

	Roboty budowlane  FORMCHECKBOX 
 
	Dostawy  FORMCHECKBOX 

	Usługi  FORMCHECKBOX 
 

	II.3) Krótki opis przedmiotu zamówienia (wielkość, zakres, rodzaj i ilość dostaw, usług lub robót budowlanych lub określenie zapotrzebowania i wymagań), a w przypadku partnerstwa innowacyjnego – określenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, usługę lub roboty budowlane
Przedmiotem zamówienia jest uzupełnienie stanu teczek, papieru, kopert firmowych oraz wizytówek Urzędu Miasta Rybnika, z podziałem na zadania:

Zad. 1: Uzupełnienie stanu kopert firmowych.

-
koperta DL Prezydenta Miasta Rybnika - 5000 szt.;

•
Papier niepowlekany 120g/m2

•
Zadruk arkuszowy, Pantone 658U + czarny (2+0)

-
koperta DL Rady Miasta Rybnika – 1000 szt.;

•
Papier niepowlekany 120g/m2

•
Zadruk arkuszowy, Pantone 658U + czarny (2+0)

-
koperta C4 Prezydenta Miasta Rybnika – 500 szt.

•
Papier niepowlekany 120 g/m2

•
Zadruk jednostronny czarny

Zad. 2: Uzupełnienie stanu papierów firmowych oraz teczek:

-
papier firmowy Prezydenta miasta Rybnika – 5000 szt.;

•
Papier do drukarek laserowych 100 g/m2

•
A4+spady

•
Zadruk 2+0 (Pantone)

-
papier firmowy Miasta Rybnika – 1000 szt.;

•
Papier do drukarek laserowych 100 g/m2

•
A4+spady

•
Zadruk 2+0 (Pantone)

-
papier firmowy na gratulacje (3 wzory x 1000 szt.) – 3000 szt.;

•
Papier 130 g/m2 – kreda mat

•
A4+spady

•
Zadruk 2+2 (Pantone)

-
bloczek klejony:

•
Papier offsetowy biały 90 g/m2;

•
Format 80mm x 80mm;

•
Zadruk dwustronny CMYK (1+3)

•
Kolor kleju czarny;

•
Spód podklejony kartonem w kolorze czarnym;

•
100 kartek w bloczku;

- 1 wzór x 25 bloczków;

- 1 wzór x 50 bloczków;

- 1 wzór x 100 bloczków;

-
teczka reprezentacyjna Urzędu Miasta Rybnika – 3000 szt.;

•
Karton 350 g/m2

•
Zadruk Pantone (2+1)

•
Jednostronnie folia matowa

•
Jednostronnie miejscowo błyszczący lakier (postać)

-
teczka robocza Urzędu Miasta Rybnika – 5000 szt.;

•
Karton 350 g/m2

•
Zadruk Pantone (2+1)

•
Spinane czarną gumką zakuwaną o długości 34 cm

-
teczka robocza Urzędu Stanu Cywilnego – 1000 szt.

•
Karton 350 g/m2;

•
Zadruk Pantone (2+1)

•
Spinane czarną gumką zakuwaną o długości 34 cm

Zadanie 3. Uzupełnienie stanu wizytówek.

- 60 wzorów x 50 szt. – razem 3000 szt. (zamówienie realizowane w maksymalnie 4 partiach – zleceniach częściowych)

•
Papier kreda matowa 350 g/m2;

•
Format 90mm x 55mm;

•
Zadruk offsetowy dwustronny

Szczegółowy zakres zamówienia precyzuje specyfikacja kolorów oraz wizualizacja elementów zamówienia, które stanowią załącznik do SIWZ.

Stosownie do treści art. 29 ust. 3a ustawy PZP, Zamawiający poniżej określa czynności w zakresie realizacji zamówienia przez osoby zatrudnione przez wykonawcę lub podwykonawcę na podstawie umowy o pracę:

-
czynności drukowania

-
czynności introligatorskie

W odniesieniu do Wykonawców mających siedzibę poza granicami Polski Zamawiający dopuszcza zatrudnienie pracowników na podstawie równoważnych regulacji prawnych kraju macierzystego.

	II.4) Informacje o częściach zamówienia:

Zamówienie było podzielone na części 
tak  FORMCHECKBOX 
 nie FORMCHECKBOX 


	II.5) Główny kod CPV
	79810000-5

	Dodatkowe kody CPV
	79820000-8


SEKCJA III: PROCEDURA

III.1) tryb udzielenia zamówienia 

	Przetarg nieograniczony       FORMCHECKBOX 
 

Przetarg ograniczony            FORMCHECKBOX 

Negocjacje z ogłoszeniem     FORMCHECKBOX 

Dialog konkurencyjny         FORMCHECKBOX 

Partnerstwo innowacyjne     FORMCHECKBOX 

	
	Negocjacje bez ogłoszenia 
Zamówienie z wolnej ręki

Zapytanie o cenę

Licytacja elektroniczna
	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	III.2) Ogłoszenie dotyczy zakończenia dynamicznego systemu zakupów  FORMCHECKBOX 


	III.3) Informacje dodatkowe:


SEKCJA IV: UDZIELENIE ZAMÓWIENIA

CZĘŚĆ nr 1 (jeżeli dotyczy) 
NAZWA: (jeżeli dotyczy) Uzupełnienie stanu kopert firmowych
	 FORMCHECKBOX 
 Postępowanie / część zostało unieważnione

Należy podać podstawę i przyczynę unieważnienia postępowania ____________________________

	IV.1) Data udzielenia zamówienia:     17/09/2019 (dd/mm/rrrr)

	IV.2) Całkowita wartość zamówienia
Wartość bez VAT: 4 600,00         Waluta: PLN
(w przypadku umów ramowych lub dynamicznego systemu zakupów – szacunkowa całkowita maksymalna wartość w całym okresie obowiązywania umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów)

	IV.3) Informacje o ofertach (jeżeli dotyczy): 

liczba otrzymanych ofert: 3
w tym:

liczba otrzymanych ofert od małych i średnich przedsiębiorstw: 3
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw członkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw niebędących członkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogą elektroniczną: 0

	IV.4) Liczba odrzuconych ofert (jeżeli dotyczy): 1

	IV.5) Nazwa i adres wykonawcy, któremu udzielono zamówienia 

	Zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie zamówienia tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 


	Nazwa: 
FHU BONITAS Łukasz Undas

	Adres pocztowy: 
	E-mail:

	ul. Polna 18b
	biuro@kopertafirmowa.pl 

	Miejscowość:
	Kod pocztowy:
	Kraj/województwo

	Szczerbice
	44-293
	śląskie

	Wykonawca jest małym/średnim przedsiębiorcą tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Wykonawca pochodzi z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________
Wykonawca pochodzi z innego państwa nie będącego członkiem Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________

	IV.6) Informacja O CENIE WYBRANEJ OFERTY / WARTOŚCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O OFERTACH Z NAJNIŻSZĄ I NAJWYŻSZĄ CENĄ/KOSZTEM

	Cena wybranej oferty / wartość umowy 5 410,00
Oferta z najniższą ceną / kosztem        4 480,00       Oferta z najwyższą ceną / kosztem    7 020,00
Waluta: PLN

	IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa (jeżeli dotyczy)
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia podwykonawcy/podwykonawcom  FORMCHECKBOX 

Wartość lub procentowa część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom ____

	IV.8) Informacje dodatkowe: 


CZĘŚĆ nr 2 (jeżeli dotyczy) 
NAZWA: (jeżeli dotyczy) Uzupełnienie stanu papierów firmowych oraz teczek
	 FORMCHECKBOX 
 Postępowanie / część zostało unieważnione

Należy podać podstawę i przyczynę unieważnienia postępowania ____________________________

	IV.1) Data udzielenia zamówienia:     19/09/2019 (dd/mm/rrrr)

	IV.2) Całkowita wartość zamówienia

Wartość bez VAT: 19 950,00         Waluta: PLN
(w przypadku umów ramowych lub dynamicznego systemu zakupów – szacunkowa całkowita maksymalna wartość w całym okresie obowiązywania umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów)

	IV.3) Informacje o ofertach (jeżeli dotyczy): 

liczba otrzymanych ofert: 3
w tym:

liczba otrzymanych ofert od małych i średnich przedsiębiorstw: 3
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw członkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw niebędących członkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogą elektroniczną: 0

	IV.4) Liczba odrzuconych ofert (jeżeli dotyczy): 0

	IV.5) Nazwa i adres wykonawcy, któremu udzielono zamówienia 

	Zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie zamówienia tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 


	Nazwa: 

Infopakt D. Stańczyk, M. Padewski Spółka Jawna

	Adres pocztowy: 
	E-mail:

	ul. Przewozowa 4
	biuro@infopakt.pl 

	Miejscowość:
	Kod pocztowy:
	Kraj/województwo

	Rybnik
	44-206
	śląskie

	Wykonawca jest małym/średnim przedsiębiorcą tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Wykonawca pochodzi z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________
Wykonawca pochodzi z innego państwa nie będącego członkiem Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________

	IV.6) Informacja O CENIE WYBRANEJ OFERTY / WARTOŚCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O OFERTACH Z NAJNIŻSZĄ I NAJWYŻSZĄ CENĄ/KOSZTEM

	Cena wybranej oferty / wartość umowy 22 227,50
Oferta z najniższą ceną / kosztem        22 227,50       Oferta z najwyższą ceną / kosztem    25 846,00
Waluta: PLN

	IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa (jeżeli dotyczy)
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia podwykonawcy/podwykonawcom  FORMCHECKBOX 

Wartość lub procentowa część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom ____

	IV.8) Informacje dodatkowe: 


CZĘŚĆ nr 3 (jeżeli dotyczy) 
NAZWA: (jeżeli dotyczy) Uzupełnienie stanu wizytówek
	 FORMCHECKBOX 
 Postępowanie / część zostało unieważnione

Należy podać podstawę i przyczynę unieważnienia postępowania ____________________________

	IV.1) Data udzielenia zamówienia:     19/09/2019 (dd/mm/rrrr)

	IV.2) Całkowita wartość zamówienia

Wartość bez VAT: 3 000,00         Waluta: PLN
(w przypadku umów ramowych lub dynamicznego systemu zakupów – szacunkowa całkowita maksymalna wartość w całym okresie obowiązywania umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów)

	IV.3) Informacje o ofertach (jeżeli dotyczy): 

liczba otrzymanych ofert: 2
w tym:

liczba otrzymanych ofert od małych i średnich przedsiębiorstw: 2
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw członkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw niebędących członkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogą elektroniczną: 0

	IV.4) Liczba odrzuconych ofert (jeżeli dotyczy): 0

	IV.5) Nazwa i adres wykonawcy, któremu udzielono zamówienia 

	Zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie zamówienia tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 


	Nazwa: 

ARP-POL Piotr Jurasz

	Adres pocztowy: 
	E-mail:

	ul. Kadłubka 33
	arp@arp-pol.pl

	Miejscowość:
	Kod pocztowy:
	Kraj/województwo

	Rybnik
	44-270
	śląskie

	Wykonawca jest małym/średnim przedsiębiorcą tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Wykonawca pochodzi z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________
Wykonawca pochodzi z innego państwa nie będącego członkiem Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________

	IV.6) Informacja O CENIE WYBRANEJ OFERTY / WARTOŚCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O OFERTACH Z NAJNIŻSZĄ I NAJWYŻSZĄ CENĄ/KOSZTEM

	Cena wybranej oferty / wartość umowy 1 800,00
Oferta z najniższą ceną / kosztem        1 800,00       Oferta z najwyższą ceną / kosztem    2 400,00
Waluta: PLN

	IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa (jeżeli dotyczy)
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia podwykonawcy/podwykonawcom  FORMCHECKBOX 

Wartość lub procentowa część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom ____

	IV.8) Informacje dodatkowe: 


IV.9) Uzasadnienie udzielenia zamówienia w trybie negocjacji bez ogłoszenia, zamówienia z wolnej ręki albo zapytania o cenę

	IV.9.1) Podstawa prawna
Postępowanie prowadzono w trybie zapytania o cenę na podstawie art. 70 ustawy Pzp

	IV.9.2) Uzasadnienie wyboru trybu:

Należy podać uzasadnienie faktyczne i prawne wyboru trybu oraz wyjaśnić, dlaczego udzielenie zamówienia jest zgodne z przepisami
Uzasadnienie prawne:

Zgodnie z art. 70 ustawy Prawo zamówień publicznych Zamawiający może udzielić zamówienia w trybie zapytania o cenę, jeżeli przedmiotem zamówienia są dostawy lub usługi powszechnie dostępne o ustalonych standardach jakościowych, a wartość zamówienia jest mniejsza niż kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8.

Uzasadnienie faktyczne: 

Przedmiotem zamówienia są dostawy powszechnie dostępne o ustalonych standardach jakościowych, a wartość zamówienia jest mniejsza niż kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8.








Urząd Miasta Rybnika
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