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Sosnowiec: Dostawa sprz etu i aparatury medycznej w celu zwi  ekszenia
bezpiecze nstwa mieszka AcOw - sprz et ratuj gcy zycie
Numer ogtoszenia: 96519 - 2009; data zamieszczenia: 23.06.2009
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy

Zamieszczanie ogloszenia: obowigzkowe.

Ogtoszenie dotyczy: zamowienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJ ACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Samodzielny Publiczny Zesp6t Zaktadéw Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski w
Sosnowcu , ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec, woj. slaskie, tel. 0-32 2964219, 3630479, faks 0-32
2964219.

Adres strony internetowej zamawiaj gcego: www.szpital.sosnowiec.pl

[. 2) RODZAJ ZAMAWIAJ ACEGO: Samodzielny publiczny zakiad opieki zdrowotne;j.

SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

[1.1.1) Nazwa nadana zamowieniu przez zamawiaj gcego: Dostawa sprzetu i aparatury medycznej w celu
zwiekszenia bezpieczenstwa mieszkancow - sprzet ratujgcy zycie.

[1.1.2) Rodzaj zamowienia: dostawy.

[1.1.3) Okre slenie przedmiotu oraz wielko $ci lub zakresu zaméwienia: 1.Przedmiotem zamdwienia jest
dostawa sprzetu i aparatury medycznej w celu zwiekszenia bezpieczenstwa mieszkancéw - sprzet ratujgcy
zycie. Zamoéwienie sklada sie z 3 czesci tzw. pakietow, z ktdrych kazdy stanowi oddzielny przedmiot
zamoéwienia: Pakiet nr 1 - Monitor parametrow zyciowych modutowy, EKG/ST/RESP., NIPC, Sp0O2, temp. -
dwa kanaty, modut telemetryczny, z wézkiem - 2 szt., kod CPV: 33195000-3 Pakiet nr 2 - Monitor
parametréw zyciowych modutowy, EKG/ST/RESP., NIPC, SpO2, temp. - dwa kanaly, z wozkiem - 6 szt.,
kod CPV: 33195000-3 Pakiet nr 3 - Defibrylator dwufazowy z kardiowersja i elektrostymulacjg z
wyposazeniem - 4 szt., kod CPV: 33182100-0. 2. Szczego6towy opis przedmiotu zaméwienia wraz z
zestawieniem wymaganych parametréw technicznych znajduje sie w zalgcznikach 4.1 do 4.3 do SIWZ. 3.
Na przedmiot zamoOwienia okreslony w ust. 1 sklada sie: 3.1. dostawa przedmiotu zaméwienia do
Zamawiajgcego - Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadow Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski w Sosnowcu,
41-219 Soshowiec, ul. Szpitalna 1, ul. Zegadiowicza 3, ul. 3-maja 33 (zgodnie z wyborem Zamawiajgcego).
3.2. montaz i uruchomienie urzgdzenia; 3.3. przeprowadzenie szkolenia pracownikéw Zamawiajgcego w
zakresie eksploatacji urzadzenia; 3.4. dostarczenie instrukcji obstugi w jezyku polskim; 3.5. przediozenie

dokumentu okreslajgcego zasady swiadczenia ustug przez autoryzowany serwis w okresie gwarancyjnym i
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pogwarancyjnym. 4. Przedmiot i warunki realizacji niniejszego zamowienia winny by¢ zgodne z ustawg o
wyrobach medycznych z dnia 20 kwietnia 2004r. (Dz. U. Nr 93, poz. 896) oraz z innymi obowigzujgcymi
przepisami prawnymi w tym zakresie. 5. Termin ptatnosci: do 30 dni od daty otrzymania przez
Zamawiajgcego prawidtowo wystawionego oryginatu faktury. 6. Wymagane warunki gwarancji: -
szczegOtowe warunki gwarancji i serwisu okresla Zatacznik nr 5 do SIWZ..

11.1.4) WspOlny Stownik Zaméwie n (CPV): 33.10.00.00-1.

[1.1.5) Czy dopuszcza si ¢ zlozenie oferty cz esciowej: tak, liczba czesci: 3.

11.1.6) Czy dopuszcza si e ztozenie oferty wariantowej: nie.

11.1.7) Czy przewiduje si e udzielenie zamowie n uzupetniaj gcych: nie.

11.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w dniach: 28.

SEKCJA lIIl: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONO MICZNYM,

FINANSOWYM | TECHNICZNYM

l11.1) WARUNKI DOTYCZ ACE ZAMOWIENIA
Informacja na temat wadium: Zamawiajacy nie przewiduje obowigzku wniesienia wadium.

[11.2) WARUNKI UDZIALU
Opis warunkéw udziatlu w post  epowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spetnia nia tych
warunkéw: 1. O udzielenie zaméwienia mogg ubiegac sie Wykonawcy ktorzy: a. posiadaja uprawnienie
do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy naktadajg obowigzek posiadania
takich uprawnien. b. posiadajg niezbedng wiedze i doswiadczenie oraz dysponujg potencjalem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamdéwienia lub przedstawig pisemne zobowigzanie
innych podmiotéw do udostepnienia potencjatu technicznego i oséb zdolnych do wykonania zaméwienia.
c. znajduja sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zamowienia. d. nie
podlegajg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia publicznego. 2. Spetnienie przez
Wykonawce warunkéw udziatu w postepowaniu, Zamawiajgcy bedzie oceniat na podstawie dokumentéw
i oswiadczeh zawartych w ofercie, przy zastosowaniu zasady (spetnia/nie spetnia).
Informacja o0 o $wiadczeniach i dokumentach, jakie maj g dostarczy ¢ wykonawcy w celu
potwierdzenia spetniania warunkow udzialu w post ~ epowaniu: 1. W celu potwierdzenia, ze
Wykonawcy posiadajg uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynno$ci oraz nie
podlegajg wykluczeniu na podstawie art. 24 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. - Prawo zaméwien
publicznych, nalezy przedtozyé nastepujgce dokumenty: a) Aktualny odpis z wtadciwego rejestru albo
aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej, jezeli odrebne przepisy
wymagajg wpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziatalnosci gospodarczej, wystawiony nie

wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu skladania ofert. - oSwiadczenie wedtug zatgcznika nr 2
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do SIWZ. - Dla WykonawcOw majacych siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej stosuje sie odpowiednio § 2 rozporzgdzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 19
maja 2006r. w sprawie rodzajow dokumentéw, jakich moze zgda¢ Zamawiajgcy od wykonawcy oraz form
w jakich te dokumenty mogg by¢ sktadane (Dz. U. z 2006r. Nr 87, poz. 605 p6zn. zm.). 2. W celu
potwierdzenia, ze Wykonawcy posiadajg niezbedng wiedze i doswiadczenie oraz dysponujg potencjatem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia nalezy: - zlozy¢ oswiadczenie wedhug
zalgcznika nr 2 do SIWZ. 3. W celu potwierdzenia, ze Wykonawcy znajdujg sie w sytuacji ekonomicznej i
finansowej zapewniajgcej wykonanie zamdéwienia nalezy: - ztozy¢ oswiadczenie wedtug zalgcznika nr 2
do SIWZ. 4. W celu potwierdzenia, ze oferowany przedmiot zamowienia odpowiada wymaganiom
Zamawiajgcego nalezy: - przedtozy¢ Katalog producenta lub inny dokument potwierdzajacy spetnienie
warunkow granicznych i proponowanych w ofercie, - dostarczy¢ Zaswiadczenie podmiotu uprawnionego
do kontroli jako$ci, potwierdzajgce, ze dostarczany sprzet oraz aparatura medyczna odpowiadaja
okreslonym normom lub specyfikacjom technicznym (zgodnie z wymaganiami dotyczgcymi
poszczegoblnych pakietow, okreslonymi w Zatgcznikach 4.1 do 4.3 ) Zamawiajgcy uzna za spetnienie
tego wymogu jezeli Wykonawca dostarczy dokumenty dopuszczajgce zgodne z ustawg z dnia z dnia
20.04.2004r. o wyrobach medycznych Dz.U.93 z 2004r. poz. 896 tj. certyfikat CE lub deklaracja
zgodnosci, a w przypadku gdy wyréb medyczny jest wprowadzany po raz pierwszy na terenie Polski
rowniez wpis do rejestru wyrobow medycznych zgodnie z art. 52 i 54 cytowanej ustawy. 5. Dla
Wykonawcow wystepujacych wspélnie (spétka cywilna, konsorcjum) ma w szczegélnosci zastosowanie
art. 23 Prawa zamoéwien publicznych. Oferta winna zawiera¢ dokument potwierdzajgcy ustanowienie
petnomocnika do reprezentowania ich w niniejszym postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego
albo reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego. Warunki
okreslone w art. 22 ust. 1 pkt 2 i 3 Prawa zamodwien publicznych moga by¢ spetnione przez jednego z
Wykonawcow lub Wykonawcow tgcznie. Pozostate warunki dotyczgce Wykonawcy stosuje sie
odpowiednio do Wykonawcow. 6. Petnomocnictwo - jesli Wykonawce reprezentuje petnomocnik. Forma
petnomocnictwa: oryginat lub kopia poswiadczona za zgodno$¢ z oryginatem przez notariusza. 7.
Wypetnione czytelnie, podpisane i opieczetowane przez osobe/osoby uprawnione do reprezentowania
Wykonawcy : - formularz ofertowy wg wzoru stanowigcego zalgcznik nr 1 do SIWZ. - formularz
oswiadczen wg wzoru stanowigcego zatgcznik nr 2 do SIWZ. - formularz asortymentowo - cenowy wg
wzoru stanowigcego zatgcznik nr 4.1+ 4.3 do SIWZ, - formularz warunkéw gwarancji i serwisu wg wzoru
stanowigcego zatgcznik nr 5 do SIWZ. Dokumenty o ktérych mowa w pkt. 1 i 4 mogg by¢ przedstawione
w formie oryginatu albo kserokopii poswiadczonej za zgodnos$c¢ z oryginatem przez osobe/osoby
uprawniong/e do reprezentowania Wykonawcy i opatrzone pieczecig imienng. Zamawiajgcy wymaga,
aby dokumenty okreslone w pkt. 7 sporzadzone byly zgodnie z zatgcznikami w petnym brzmieniu. Tym
samym zaleca sie wypetienie Zatgcznikéw nr 1, 2, 4.1 + 4.3 oraz 5 na drukach stanowigcych zalgczniki

do niniejszej SIWZ..

http://bzpl.portal .uzp.gov.pl/index.php?ogl oszenie=show& pozycja=96519& rok=200... 2009-06-23



Strona4z5

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zamowienia: przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT
IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

IV.2.2) Wykorzystana b edzie aukcja elektroniczna: nie.

IV.3) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.3.1) Adres strony internetowej, na ktorej dost  epna jest specyfikacja istotnych warunkow

zamoOwienia: www.szpital.sosnowiec.pl.

Specyfikacj e istotnych warunkéw zamowienia mo  zna uzyska € pod adresem: Samodzielny Publiczny
Zespot Zaktadoéw Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski w Sosnowcu ul. Szpitalna 1 41-219 Sosnowiec.

IV.3.4) Termin sktadania wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w post epowaniu lub ofert: 02.07.2009
godzina 10:00, miejsce: Sosnowcu przy ul. Szpitalnej 1, Sekretariat Il pietro.

IV.3.5) Termin zwi gzania ofert g: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania ofert).

ZALACZNIK I - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CZESCIOWYCH

CZESC Nr: 1 NAZWA: Pakiet nr 1.
1) Kroétki opis ze wskazaniem wielko  $ci lub zakresu zaméwienia:  Monitor parametrow zyciowych
modutowy, EKG/ST/RESP., NIPC, Sp0O2, temp. - dwa kanaty, modut telemetryczny, z wozkiem - 2 szt..
2) Wspolny Stownik Zaméwie n (CPV): 33.19.50.00-3.
3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w dniach: 28.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 2 NAZWA: Pakiet nr 2.
1) Krotki opis ze wskazaniem wielko  $ci lub zakresu zamo6wienia:  Monitor parametréw zyciowych
modutowy, EKG/ST/RESP., NIPC, SpO2, temp. - dwa kanaty, z wézkiem - 6 szt..
2) Wspolny Stownik Zaméwie n (CPV): 33.19.50.00-3.
3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w dniach: 28.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 3 NAZWA: Pakiet nr 3.

1) Kroétki opis ze wskazaniem wielko  $ci lub zakresu zaméwienia:  Defibrylator dwufazowy z
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kardiowersjg i elektrostymulacjg z wyposazeniem - 4 szt..
2) Wspolny Stownik Zaméwie n (CPV): 33.18.21.00-0.
3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w dniach: 42.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.
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