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4 . Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadoéw Opieki Zdrowotnej

:, } “gZPITAL MIEJSKI” w Sosnowcu

ul. Szpitalna 1, 41-219 Sosnowiec

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

o udzielenie zaméwienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego
o wartosci szacunkowej ponizej 206 000 euro

art. 10, 39 — 46 w powiazaniu z art. 6a ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamOwien publicznych

(Dz. U. z2007r. Nr 223, poz. 1655 z p6zn. zm.)
na dostawe sprzetu i aparatury medycznej
w celu zwigkszenia bezpieczenstwa mieszkancow — sprzet ratujgcy zycie I1.
33100000-1 Urzadzenia medyczne

Znak sprawy: ZP/37/2009

SPIS TRESCI:

I;
I1.

[1.

NAZWA I ADRES ZAMAWIAJACEGO.

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA, WARUNKI DOTYCZACE PRZEDMIOTU I REALIZACII
ZAMOWIENIA.

TERMIN REALIZACII ZAMOWIENIA.

V. OPIS WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY
SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

V. WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU
POTWIERDZENIA SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ WYMAGANYCH
WARUNKOW DOTYCZACYCH PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA 1 REALIZACII ZAMOWIENIA.
ZAWARTOSC OFERTY.

VI. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM.

VI INFORMACJA O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI ORAZ
PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN 1 DOKUMENTOW, WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO
POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI.

VIII.  OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY.

IX. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA.

X. MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT.

XI. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY.

XII. OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BFDZIL SIE KIEROWAL PRZY WYBORZE OFERTY
WRAZ 7 PODANIEM ZNACZENIA TYCH KRYTERIOW ORAZ SPOSOBU OCENY OFERT.

XIII. ZABEZPIECZENIE NALEZYTEGO WYKONANIA UMOWY.

XIV.  POZOSTALE REGULY POSTEPOWANIA.

XV.  ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTANA WPROWADZONE DO TRESCI
ZAWIERANE] UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO.

XVI  INFORMACJE O FORMALNOSCIACH, JAKIE POWINNY BYC DOPELNIONE PO WYBORZE OFERTY W
CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO. \

XVIL. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNEJ PRZYSLUGUJACYCH WYKONAWCY W TOKU
POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA.

SPIS ZALACZNIKOW:

Zatacznik nr 1 - Formularz oferty,

Zatacznik nr 2 - Formularz o$wiadczen,

Zalacznik nr 3 - Wzo6r umowy,

Zalacznik nr 4 - Formularz asortymentowo — cenowy,
Zalacznik nr 5- Formularz warunkow gwarancji i serwisu.

Specyfikacja istotnych warunkow zamoéwienia skiada si¢ z 20 ponumerowanych stron.

Specyfikacje istotnych warunkow zamowienia
zatwierdzil w dniu 28.05.2009r.

Samodzielny Publiczny Zespot
7ak!:‘uv)w Opl()Kl 7cxr0wc tnej

"Szpital Miejski” w oosnowcu

[} =

Zhigniew Swoboda
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I. Nazwa i adres Zamawiajgcego
Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej »Szpital Miejski” w Sosnowcu

ul. Szpitalna 1
41-219 Sosnowiec

Regon: 240837054

NIP: 644-337-38-32

Tel. (032) 296 42 19

Fax (032) 263 57 19
www.szpital.sosnowiec.pl
zamowieniapubliczne@szpital.sosnowiec.pl

II. Opis przedmiotu zaméwienia, warunki dotyczace przedmiotu i realizacji

zamowienia

1.Przedmiotem zamowienia jest dostawa sprzgtu i aparatury medycznej w celu zwigkszenia

bezpieczenstwa mieszkancow — sprzgt ratujacy zycie (II). ZamoOwienie sklada si¢ z 4 czeSci

tzw. pakietow, z ktorych kazdy stanowi oddzielny przedmiot zamowienia:

Pakiet nr 1 — Pulsoksymetr stacjonarny - 5 szt., kod CPV: 33190000-8

Pakiet nr 2 — Walizka reanimacyjna — 3 szt., kod CPV: 33190000-8

Pakiet nr 3 — Respirator pneumatyczny ratunkowy - 3 szt., kod CPV: 33157400-9

Pakiet nr 4 — Eé7ka do intensywnej opieki medycznej - 6 szt., kod CPV: 33162000-3

2. Szczegdtowy opis przedmiotu zamowienia wraz z zestawieniem wymaganych parametrow

technicznych znajduje si¢ w zatacznikach 4.1 do 4.4 do SIWZ.

3. Na przedmiot zaméwienia okreslony w ust. 1 sklada si¢:

3.1. dostawa przedmiotu zaméwienia do Zamawiajacego - Samodzielny Publiczny Zespot
Zakladow Opieki Zdrowotnej ,.Szpital Miejski” ~w Sosnowcu, 41-219 Sosnowiec,
ul. Szpitalna 1, ul. Zegadlowicza 3, ul. 3-maja 33 (zgodnie z wyborem Zamawiajacego).

3.2. montaz i uruchomienie urzadzenia;

3.3. przeprowadzenie szkolenia pracownikow Zamawiajacego w zakresie eksploatacji urzadzenia;

3.4. dostarczenie instrukcji obstugi w jezyku polskim;

3.5. przediozenie dokumentu okreslajacego zasady Swiadczenia ustug przez autoryzowany serwis
w okresie gwarancyjnym i pogwarancyjnym.

4. Przedmiot i warunki realizacji niniejszego zaméwienia winny by¢ zgodne z ustawg o wyrobach
medycznych z dnia 20 kwietnia 2004r. (Dz. U. Nr 93, poz. 896) oraz z innymi obowiazujacymi
przepisami prawnymi w tym zakresie.

5. Termin platnosci: do 30 dni od daty otrzymania przez Zamawiajacego prawidlowo wystawionego
oryginatu faktury.

6. Wymagane warunki gwarancji:

- szczeg6towe warunki gwarancji i serwisu okresla Zatacznik nr 5 do SIWZ.

II1. Termin realizacji zamoéwienia

1. Realizacja przedmiotu zamowienia nastapi w terminie:
do 28 dni od daty zawarcia umowy — Pakiet nr 1,
do 21 dni od daty zawarcia umowy — Pakiet nr 2,
do 42 dni od daty zawarcia umowy — Pakiet nr 3, Pakiet nr 4.
2. Miejsce dostawy: SP ZZOZ ,,Szpital Miejski” w Sosnowcu, 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1,
ul. Zegadlowicza 3, ul. 3-maja 33 (zgodnie z wyborem Zamawiajacego).
(w godz. 8% “14% w dni pracy Zamawiajacego tj. od poniedziatku do piatku).

IV. Opis warunkéw udzialu w postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spelniania
tych warunkow

1, O udzielenie zaméwienia moga ubiegac si¢ Wykonawcy ktorzy:
a. posiadaja uprawnienie do wykonywania okreslonej dziatalnos$ci lub czynnosci, jezeli ustawy
nakladaja obowiazek posiadania takich uprawnien.
b. posiadaja niezbedna wiedz¢ i doswiadczenie oraz dysponuja potencjatem technicznym i
osobami zdolnymi do wykonania zamowienia lub przedstawig pisemne zobowigzanie innych
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podmiotéw do udostepnienia potencjatu technicznego i osob zdolnych do wykonania
zamowienia.
c. znajdujg si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zamowienia.
d. nie podlegaja wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamoéwienia publicznego.
2. Spehnienie przez Wykonawce warunkéw udzialu w postgpowaniu, Zamawiajacy bedzie
ocenial na podstawie dokumentow i o$wiadczen zawartych w ofercie, przy zastosowaniu
zasady ,,spelnia/nie spetnia”.

V. Wykaz o$wiadczen i dokumentéw, jakie majg dostarczy¢ Wykonawcey w celu potwierdzenia
spelniania warunkéw udzialu w postgpowaniu oraz wymaganych warunkow dotyczacych
przedmiotu zamowienia i realizacji zamowienia

1. W celu potwierdzenia, ze Wykonawcy posiadaja uprawnienia do wykonywania okreslonej
dzialalnoéci lub czynno$ci oraz nie podlegaja wykluczeniu na podstawie art. 24 ustawy z dnia 29
stycznia 2004r. - Prawo zamdwien publicznych, nalezy przedtozy¢ nastgpujace dokumenty:

a) Aktualny odpis z wiasciwego rejestru albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji
dziatalnosci gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub zgloszenia do
ewidencji dzialalnosci gospodarczej, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesigcy przed uptywem
terminu sktadania ofert.

- o$wiadczenie wedlug zatacznika nr 2 do SIWZ.

- Dla Wykonawcow majacych siedzibg lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej stosuje sie odpowiednio § 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 19 maja 2006r. w
sprawie rodzajow dokumentéw, jakich moze zada¢ Zamawiajacy od wykonawey 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 posiadaja niezbedng wiedze¢ i doswiadczenie oraz dysponuja
potencjatem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia nalezy:
- ztozy¢ oswiadczenie wedlug zatacznika nr 2 do SIWZ.

3. W celu potwierdzenia, ze Wykonawcy znajduja si¢ w_sytuacji ekonomicznej i finansowej
zapewniajacej wykonanie zamowienia nalezy:
- zZtozy¢ oswiadczenie wedlug zatacznika nr 2 do SIWZ.

4. W_ celu potwierdzenia, ze oferowany przedmiot zamdwienia odpowiada wymaganiom
Zamawiajacego nalezy:

- przedtozy¢ Katalog producenta lub inny dokument potwierdzajacy spetnienie warunkow
granicznych i proponowanych w ofercie,

- dostarczy¢ Zaswiadczenie podmiotu uprawnionego do kontroli jakosci, potwierdzajace, ze
dostarczany sprzet oraz aparatura medyczna odpowiadaja okreslonym normom lub
specyfikacjom technicznym (zgodnie z wymaganiami dotyczacymi poszczegdlnych pakietow,
okreslonymi w Zalgcznikach 4.1 do 4.4 )

Zamawiajgcy uzna za spelnienie tego wymogu jezeli Wykonawca dostarczy dokumenty

dopuszczajgce zgodne z ustawq 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 réwniez wpis do rejestru wyrobow medycznych
zgodnie z art. 52 i 54 cytowanej ustawy.

5. Dla Wykonawcow wystepujacych wspolnie (spotka cywilna, konsorcjum) ma w szczegdlnosci
zastosowanie art. 23 Prawa zamoOwien publicznych. Oferta winna zawiera¢ dokument
potwierdzajacy ustanowienie pelnomocnika do reprezentowania ich w niniejszym postgpowaniu o
udzielenie zamdéwienia publicznego albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w
sprawie zamdwienia publicznego. Warunki okreslone w art. 22 ust. 1 pkt 2 i 3 Prawa zamowien
publicznych moga by¢ spetione przez jednego z Wykonawcow lub Wykonaweow
lacznie. Pozostate warunki dotyczace Wykonawcy stosuje si¢ odpowiednio do Wykonawcow.

6. Pelnomocnictwo — jesli Wykonawce reprezentuje petnomocnik. Forma petnomocnictwa:
oryginal lub kopia po$wiadczona za zgodno$¢ z oryginalem przez notariusza.

7. Wypelnione czytelnie, podpisane i opieczgtowane przez osobg/osoby uprawnione do
reprezentowania Wykonawcy :

formularz ofertowy wg wzoru stanowigcego zalacznik nr 1 do SIWZ.

formularz o$wiadczen wg wzoru stanowiacego zatacznik nr 2 do SIWZ.

formularz asortymentowo — cenowy wg wzoru stanowiacego zatacznik nr 4.1+ 4.4 do SIWZ,

formularz warunkéw gwarancji i serwisu wg wzoru stanowigcego zatacznik nr 5 do SIWZ.
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Dokumenty o ktérych mowa w pkt. 1 i 4 moga by¢ przedstawione w formie oryginatu albo kserokopii
poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginalem przez osobg/osoby uprawniong/e do reprezentowania
Wykonawcy i opatrzone pieczgcia imienna.

Zamawiajacy wymaga, aby dokumenty okreslone w pkt. 7 sporzadzone byly zgodnie z zatacznikami
w pelnym brzmieniu. Tym samym zaleca si¢ wypetnienie Zalacznikow nr 1, 2, 4.1 = 4.4 oraz 5 na
drukach stanowiacych zataczniki do niniejszej SIWZ.

VI. Wymagania dotyczace wadium
Zamawiajacy nie przewiduje obowigzku wniesienia wadium.

VII. Informacja o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajacego z Wykonawcami oraz
przekazywania o$wiadczen i dokumentéw, wskazanie os6b uprawnionych do
porozumiewania si¢ z Wykonawcami

1. Postepowanie o udzielenie zamoOwienia, z zastrzezeniem wyjatkow okreslonych w ustawie,
prowadzi si¢ z zachowaniem formy pisemne;.

2. Zamawiajacy dopuszcza elektroniczna forme porozumiewania si¢ z Wykonawcami za pomocg
e-maila, oraz faxu. Jezeli Zamawiajacy lub Wykonawca przekazuja oswiadczenia, wnioski,
zawiadomienia oraz informacje faxem lub droga elektroniczna, kazda ze stron na zadanie drugiej
potwierdza fakt ich otrzymania.

3. Wykonawca moze zwroci¢ si¢ do Zamawiajacego o wyjasnienie tresci specyfikacji istotnych
warunkéw zamowienia. Zamawiajacy jest zobowigzany niezwlocznie udzieli¢ wyjasnien, chyba,
ze prosba o wyjasnienie specyfikacji wplyneta do Zamawiajacego na mniej niz 6 dni przed
terminem otwarcia ofert.

Do kontaktu z Wykonawcami w sprawach jw. upowazniony jest Dzial Zaméwien Publicznych

tel. (032) 296-42-98, 296-41-18

e — mail: zamowieniapubliczne@szpital.sosnowiec.pl,

fax: (032) 263-57-19,

VIII. Opis sposobu przygotowania oferty

1. Wykonawca winien zapozna¢ si¢ ze wszystkimi rozdziatami oraz zatgcznikami skladajacymi si¢
na Specyfikacje¢ Istotnych Warunkéw Zamowienia.

2. Wykonawca ma prawo zlozy¢ tylko jedna oferte, zgodnie z wymaganiami okreslonymi w nin.
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia (SIWZ) na catos¢ przedmiotu zamowienia.

3. Formularz ofertowy nalezy wypelni¢ wedlug warunkéw i postanowieft SIWZ. W przypadku, gdy
jakakolwiek czes$¢ z tych dokumentéw nie dotyczy Wykonawcy Zamawiajacy zaleca wpisanie:
,,hie dotyczy”.

4. Oferte nalezy sporzadzi¢ czytelnie w jezyku polskim w formie pisemne;.

Oferta, a takze wszelkie skiadane oswiadczenia musza by¢ podpisane przez osobg lub osoby

upowaznione do reprezentowania Wykonawcy. Kazda strona oferty powinna by¢ parafowana

przez osobe podpisujaca oferte. Podpisy powinny by¢ czytelne lub opatrzone imienng pieczatka.

6. Wszystkie dokumenty i oswiadczenia w jezykach obcych nalezy dostarczy¢ przettumaczone na
jezyk polski.

7. Oferta wraz z wszystkimi zalagczonymi dokumentami i o$wiadczeniami powinna stanowi¢ jedna
cato$é. Wszystkie strony nalezy polaczy¢ z soba (np. zszy¢, spiac, zbindowac).

8. Wszelkie poprawki lub zmiany dokonane w tresci oferty musza by¢ parafowane przez osoby
wskazane w pkt. 5. Brak parafy powoduje uznanie poprawki za nieistniejaca.

9. Dokumenty stanowigce tajemnicg przedsigbiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia
1993r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2003r. Nr 153, poz. 1503 z p6zn. zm.)
powinny by¢ umieszczone w kopercie z napisem ,,Tajemnica przedsigbiorstwa”.

10. Oferte nalezy umiesci¢ w zamknietej kopercie, opisanej w nastepujacy sposob:

W

,,Oferta do postepowania o udzielenie zamowienia w trybie przetargu nieograniczonego
na dostawe sprzetu i aparatury medycznej, w celu zwigkszenia bezpieczenstwa
mieszkancow — sprzet ratujacy zycie I1.

Znak sprawy: ZP/37/2009, Nie otwiera¢ przed: 08.06.2009r., godz. 10:30”.

Koperta powinna zawiera¢ nazwg i adres Wykonawcy.
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1.

IX.

X.
l.

2.

3.

XI.
1.

2.

XII.

Adres dorgczenia oferty:
Samodzielny Publiczny Zespol Zakladéw Opieki Zdrowotnej ,,Szpital Miejski” w
Sosnowcu, 41-219 Sosnowiec, ul. Szpitalna 1 - sekretariat ( Il pigtro ).

Wycofanie oferty lub jej zmiany:
a) Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do ztozonej oferty badz wycofa¢ oferte pod
warunkiem, ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniu zmian
badz wycofaniu oferty przed uptywem terminu skfadania ofert.
b) Koperty oznaczone napisem ,wycofanie” zostang odczytane w pierwszej
kolejnosci i nie beda otwierane.
¢) Powiadomienie o wprowadzeniu zmian musi by¢ zlozone na takich samych
zasadach jak skladana oferta — w zamknigtej kopercie odpowiednio oznakowanej
napisem ,,zmiana’.
d) Koperty oznaczone napisem ,zmiana” zostang otwarte przy otwieraniu oferty
Wykonawcy, ktory wprowadzit zmiang i po stwierdzeniu poprawnosci procedury
dokonania zmian zostang dotagczone do oferty.

Termin zwigzania oferta

Termin zwiazania oferta wynosi 30 dni, liczac od uptywu terminu sktadania ofert.

Miejsce i termin skladania i otwarcia ofert

Oferty nalezy zlozy¢ w Sosnowcu przy ul. Szpitalnej 1, Sekretariat 11l pietro do
dnia 08.06.2009r. do godz. 10:00.

Oferta ztozona po terminie zostanie zwrécona Wykonawcy bez otwierania po uplywie
terminu przewidzianego na wniesienie protestu.

Zamawiajacy otworzy oferty w dniu 08.06.2009r. o godzinie 10:30 w sali
konferencyjnej SP ZZOZ ,Szpital Miejski” w Sosnowcu, ul. Szpitalna 1, III pigtro.
Otwarcie ofert jest jawne.

Opis sposobu obliczenia ceny

Wykonawca poda ceng ofertowa na Formularzu ofertowym (wg Zalacznika nr 1 do
SIWZ).

Cena ofertowa wyliczona bedzie na podstawie Formularza asortymentowo-cenowego
(wg Zalacznikow nr 4.1 + 4.4 do SIWZ).

Oferta musi zawiera¢ ostateczng, sumaryczng cen¢ obejmujaca wszystkie koszty z
uwzglednieniem wszystkich optat i podatkow.

Cena oferty powinna by¢ skalkulowana w sposob jednoznaczny (obejmujacy wartosc
oferty, koszty dostawy do Zamawiajacego, ubezpieczenia na czas transportu i itp.)

Ceny jednostkowe, cena laczna, podatek VAT nalezy poda¢ do dwoch miejsc po
przecinku.

Cena ma by¢ wyrazona w ztotych polskich.

Opis kryteriow, ktérymi Zamawiajacy bedzie si¢ kierowal przy wyborze oferty
wraz z podaniem znaczenia tych kryteriéw oraz sposobu oceny ofert

Cena —100%

Sposob obliczania liczby punktéw badanej oferty za cene:

Cpmin— cena najnizsza sposrod badanych ofert
C, —cena badanej oferty
100 — staty wspdtczynnik
P —liczba punktow
P =(Cuin/ Ca) x 100 x 100%
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Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta z najwigkszg liczbg punktow.

XIII. Zabezpieczenie nalezytego wykonania umowy

Zamawiajagcy nie wymaga zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

XIV. Pozostale reguly postepowania

1.  Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej, nie ustanawia
dynamicznego systemu zakupow oraz nie zamierza zawrze¢ Umowy ramowej.

2. Zamawiajacy zada wskazania przez Wykonawce w ofercie cze$ci zamowienia, ktorej
wykonanie powierzy podwykonawcom.

3.  Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci skladania ofert wariantowych.
4.  Zamawiajacy dopuszcza skladanie ofert czgsciowych: 4 czgsci — Pakietow.
5. Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zamowien uzupetniajacych okreslonych w art. 67 ust. 1,

pkt. 7 ustawy Pzp.

XV. Istotne dla stron postanowienia, ktére zostana wprowadzone do tre$ci zawieranej
umowy w sprawie zamowienia publicznego

Wzor umowy stanowi Zatacznik nr 3.

XVI. Informacje o formalnosciach, jakie powinny by¢ dopelnione po wyborze oferty w celu
zawarcia umowy w sprawie zaméwienia publicznego.

1. Zamawiajacy zawrze umowg z wybranym Wykonawca — nie wezesniej niz 7 dni od dnia
przekazania informacji o wyborze oferty — na warunkach bedacych istotnymi postanowieniami, a
stanowigcymi wzor umowy — Zatacznik nr 3 do niniejszej specyfikacji.

2. Zamawiajacy moze zawrze¢ umowe przed terminem 7 dni od dnia przekazania informacji o
wyborze oferty, jezeli w postgpowaniu zostata ztozona tylko jedna oferta.

3. Miejsce i termin podpisania umowy Zamawiajacy wskaze wybranemu w wyniku niniejszego
postepowania Wykonawcy.

4. Jezeli wybrana oferta zostala zlozona przez Wykonawcéw, o ktérych mowa w art. 23 Prawa
zamowien publicznych, Zamawiajacy bedzie zadal przed zawarciem umowy w sprawie
niniejszego zamowienia umowy regulujacej wspolprace tych Wykonawcow.

XVII. Pouczenie o $Srodkach ochrony prawnej przystugujacych Wykonawcy w toku
postepowania o udzielenie zaméwienia

W toku postepowania o udzielenie zamowienia publicznego Wykonawcy przystuguja srodki ochrony
prawnej przewidziane w Dziale VI, rozdziat 1 i 2 ustawy Prawo zamdéwien publicznych (Dz.U. z
2007r. Nr 223, poz. 1655 z p6zn. zm.).



7P/37/2009
Zalgcznik nr 1

(pieczg¢ firmowa )
Formularz oferty

Nazwa i adres WYKONAWCY: ....coveuiuiiiiiriiiniereeenisiss et

Z SIEAZIDA W .vieiieieci e

1. Przystepujac do postepowania o udzielenie zamowienia publicznego w trybie przetargu
nieograniczonego na dostawe sprzetu i aparatury medycznej w celu zwigkszenia
bezpieczenstwa mieszkancéw — sprzet ratujacy zycie IL oferuje wykonanie
przedmiotowej dostawy na warunkach okreslonych w SIWZ w czesci dotyczacej pakietu:

Pakiet nr 1 — Pulsoksymetr stacjonarny -5 szt.

k) COMBTNOED 5.5 » » s misimiominns ¥ ¥ Vg wammmasens « sxmiswrmm smas Sbdivi & ¢ SAWETEHS 7t

podatek VAT .. .. SRR . |

Cena ofertowa z podatklem VAT prsrrs » samom smcnn w3 § 5 A

(STOWIIE: vt eeeeeee e e et e e e e e st s s e e e s s e z})

zgodnie z formularzem asortymentowo-cenowym wg zalacznika nr 4.1

Dostawa przedmiotu zaméwienia w terminie: do 28 dni od daty zawarcia umowy.

Pakiet nr 2 — Walizka reanimacyjna — 3 szt.

p7 0= | LB 1 1= 11 D TR ERERT: zt

podatek VAT .. cerrrereeenenenee 2

Cena ofertowazpodatklem VAT RRRRPPPNMRNONII, , |

(SMOWIHE: .. e emimis i s amsssinns s s 5 ominomsmes s s vammmspnes copmsamane o swmnanaoi 48 14 FSRESERAALS S S5 XaHDES 8 LEVET zh)

zgodnie z formularzem asortymentowo-cenowym wg zalgcznika nr 4.2

Dostawa przedmiotu zamdwienia w terminie: do 21 dni od daty zawarcia umowy.

Pakiet nr 3 — Respirator pneumatyczny ratunkowy - 3 szt.

ZACENE NEO. .. euvniieiniitineer et er sttt na s zt

podatek VAT .. sihsmeerisanan vewmmesZ

Cena ofertowazpodatklem VAT SSPUUPUPPPPRPP . |

(STOWHE: ... cseouimsainiioss s susmamemonnns susmmmanres s srmmsnnons rmunnensns osasmhsssnssss s nsaonsass s sonvassensye zh)

zgodnie z formularzem asortymentowo-cenowym wg zalacznika nr 4.3

Dostawa przedmiotu zaméwienia w terminie: do 42 dni od daty zawarcia umowy.

Pakiet nr 4 E6zka do intensywnej opieki medycznej - 6 szt.

ZA CEME MELO. ..vueernenenenrnreniesernsesrunnnnsssussesamsssonssnsens z

podatek VAT .. ISURTRORRRRRPRPR . |

Cena ofertowazpodatklem VAT TR/ |

(SOWIMI: «vvvensssvnssennsnnnsesssnnnnnseenensensommmnneessoescrmssesssssstanesssrmnssessnsntnsssssttssssensess zh)
7
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zgodnie z formularzem asortymentowo-cenowym wg zalacznika nr 4.4

Dostawa przedmiotu zaméwienia w terminie: do 42 dni od daty zawarcia umowy.

2. Warunki platnosci:

Akceptujemy termin platnosci do 30 dni od daty otrzymania przez Zamawiajacego przedmiotu
3. Okres gwarancji - zgodnie z wypelnionym Zafgcznikiem nr 5 do SIWZ.

Oferujemy okres gwarancji:

... miesiace (min. 24 miesigce) liczac od dnia uruchomienia sprzgtu i podpisania protokotu

zdawczo-odbiorczego,

4. O$wiadczam(-y), e nastgpujaca cze$¢ zamowienia :

...................................................................................... bedzie powierzona podwykonawcom.

Niniejszym o$wiadczam(-y), ze:

L.

Zapoznalem (zapoznalam, zapoznalismy si¢) z SIWZ i postawionymi W niej
wymaganiami i nie wnosz¢ (wnosimy) do niej zastrzezen oraz, ze uzyskalem
(uzyskatam, uzyskalismy) informacje konieczne do przygotowania oferty.

Projekt umowy zostal przeze mnie (nas) zaakceptowany. Przedmiot umowy jest
zgodny z przedmiotem zamdéwienia. Zobowiazuj¢ si¢ (zobowigzujemy) w przypadku
wyboru mojej (naszej) oferty do zawarcia umowy na okre$lonych w niej warunkach,
miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

Jestem (jeste$my) zwiazany (-i) niniejsza oferta przez czas wskazany w SIWZ, tj.
przez okres 30 dni, liczac od terminu skladania ofert.

Przedmiot i warunki realizacji niniejszego zamoOwienia sg zgodne z ustawa z dnia
20.04.2004r. 0 wyrobach medycznych (Dz. U. z 2004r., Nr 93 poz. 896) oraz z innymi
obowiazujacymi przepisami prawymi w tym zakresie.

*Posiadamy niezbedna wiedz¢ i doswiadczenie oraz dysponujemy potencjalem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia.

*Przedstawiamy pisemne zobowigzanie innych podmiotéow do udostepnienia
potencjatu technicznego i 0s6b zdolnych do wykonania zamowienia.

* niepotrzebne skresli¢ ( pkt. 5, 6)

Podpis i Piecze¢ osoby/osob wskazanych w dokumencie
uprawnionej/uprawnionych do wystgpowania w obrocie prawnym
reprezentowania Wykonawcy i skladania o$wiadczen woli

w jego imieniu
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7P/37/2009
Zalacznik nr 2

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

o spelnianiu warunkéw udzialu w post¢powaniu

Oswiadczamy, ze:

1.

2.

Posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci.

Posiadamy niezbedng wiedzg i doswiadczenie oraz dysponujemy potencjalem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia lub przedstawimy
pisemne zobowigzanie innych podmiotéw do udostgpnienia potencjatu technicznego i
0s6b zdolnych do wykonania zamowienia.

Znajdujemy si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie
zamowienia.

Nie podlegamy wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia, z ktorego
wyklucza sig:

wykonawcow, ktdrzy wyrzadzili szkode, nie wykonujac zamdéwienia lub wykonujac je
nienalezycie, jezeli szkoda ta zostala stwierdzona prawomocnym orzeczeniem sadu
wydanym w okresie 3 lat przed wszczgciem postgpowania;

wykonawcow, w stosunku do ktorych otwarto likwidacj¢ lub ktérych upadtos¢
ogloszono, z wyjatkiem wykonawcow ktorzy po ogloszeniu upadlosci zawarli uktad
zatwierdzony prawomocnym postanowieniem sadu, jezeli uklad nie przewiduje
zaspokojenia wierzycieli poprzez likwidacj¢ majatku upadlego;

wykonawcow, ktorzy zalegaja z uiszczeniem podatkow, oplat lub skladek na
ubezpieczenie spoteczne lub zdrowotne, z wyjatkiem przypadkow kiedy uzyskali oni
przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie, roztozenie na raty zaleglych platnosci
lub wstrzymanie w catosci wykonania decyzji wlasciwego organu;

osoby fizyczne, ktore prawomocnie skazano za przestgpstwo popetnione w zwigzku z
postepowaniem o udzielenie zamOwienia, przestgpstwo przeciwko prawom o0sob
wykonujgcych prace zarobkowa, przestgpstwo przekupstwa, przestgpstwo przeciwko
obrotowi gospodarczemu lub inne przestgpstwo popetnione celu osiggnigcia korzysci
majatkowej, a takze za przestgpstwo skarbowe lub przestgpstwo udzialu w
zorganizowanej grupie, albo zwigzku majacych na celu popetnienie przestepstwa lub
przestepstwa skarbowego;

spotki jawne, ktorych wspolnika prawomocnie skazano za przestgpstwo popetnione w
zwigzku z postgpowaniem o udzielenie zamdowienia, przestgpstwo przeciwko prawom
0sob wykonujgcych prace zarobkowa, przestgpstwo przekupstwa, przestepstwo
przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestgpstwo popelnione w celu
osiggniecia korzysci majatkowej, a takze za przestgpstwo skarbowe lub przestgpstwo
udzialu w zorganizowanej grupie, albo zwigzku majacych na celu popelnienie
przestepstwa lub przestepstwa skarbowego;

spotki partnerskie, ktorych partnera lub cztonka zarzadu prawomocnie skazano za
przestepstwo popelnione w zwiazku z postgpowaniem o udzielenie zamoOwienia,
przestepstwo przeciwko prawom o0sob wykonujacych prace zarobkowa, przestgpstwo
przekupstwa, przestepstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestgpstwo
popetnione w celu osiagniecia korzy$ei majatkowej, a takze za przestepstwo skarbowe
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lub przestepstwo udzialu w zorganizowanej grupie, albo zwigzku majacych na celu
popelnienie przestgpstwa lub przestgpstwa skarbowego;

. spotki komandytowe i komandytowo-akcyjne, ktérych komplementariusza

prawomocnie skazano za przestgpstwo popelnione w zwigzku z postgpowaniem o
udzielenie zamowienia, przestepstwo przeciwko prawom o0séb wykonujacych prace
zarobkowa, przestepstwo  przekupstwa, przestgpstwo  przeciwko  obrotowi
gospodarczemu lub inne przestgpstwo popetnione w celu osiggnigcia korzysci
majatkowej, a takze za przestgpstwo skarbowe lub przestgpstwo udzialu w
zorganizowanej grupie, albo zwigzku majacych na celu popelnienie przestgpstwa lub
przestepstwa skarbowego;

. osoby prawne, ktorych urzedujacego czlonka organu zarzadzajacego prawomocnie

skazano za przestgpstwo popelnione w zwiazku z postgpowaniem o udzielenie
zamoOwienia, przestepstwo przeciwko prawom osob wykonujacych prace zarobkows,
przestepstwo przekupstwa, przestepstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne
przestepstwo popetnione w celu osiagnigcia korzysci majatkowej, a takze za
przestepstwo skarbowe lub przestgpstwo udzialu w zorganizowanej grupie, albo
zwigzku majgcych na celu popelnienie przestepstwa lub przestepstwa skarbowego;

. podmioty zbiorowe, wobec ktorych sad orzekl zakaz ubiegania si¢ 0 zamOwienia, na

podstawie przepisow o odpowiedzialnosci podmiotéw zbiorowych za czyny
zabronione pod grozba kary;

10. wykonawcow, ktorzy nie spelniaja warunkéw udziatu w postgpowaniu, okreslonych w

art. 22 ust. 1 pkt 1-3

(miejscowos¢ i data) (pieczatka i podpis osoby uprawnionej)
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ZP/37/2009
Zalgcznik nr 3

UMOWA nr.................... WZOR
zawartaw dniu ...........oooiiiiiiiiann.
pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zespolem Zakladow Opieki Zdrowotnej ,,Szpital Miejski” w
Sosnowcu

41 —219 Sosnowiec

ul. Szpitalna 1

zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym w Katowicach, Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod nr KRS 0000298176,

posiadajacym:

NIP: 644 337 38 32,

Regon: 240837054, bedacego platnikiem VAT,

reprezentowanym przez:

Dyrektora Szpitala — Zbigniewa Swobodg¢
zwanym w dalszej czgsci umowy ,,Zamawiajgcym”

a firmg .. z 5iedZiba W ssmsesmmmmanTaseT zarejestrowang = w
Kapitat zaktadowy: .........................
posiadajacg NIP: «.ci.essscssmasssossssasssnes Regon nr ......cccceveeieinenns

reprezentowang przez:

Zwang w dalszej czgsci umowy ,, Wykonawcg”.

W rezultacie przeprowadzenia przez Zamawiajacego — zgodnie z ustawa Prawo zamowien
publicznych z dnia 29 stycznia 2004r (Dz. U. z 2007r Nr 223 poz. 1655 z p6zn. zm.) przetargu
nieograniczonego znak sprawy ZP/37/2009 zostata zawarta umowa o nastgpujace;j tresci:

§1
PRZEDMIOT UMOWY
Przedmiotem umowy jest zakup wraz dostawa sprzetu i aparatury medycznej w celu
zwi¢kszenia bezpieczenstwa mieszkancoéw — sprzet ratujacy zycie IL. Pakiet nr .... (nazwa
pakietu) .ivssssisvsssosesssnne , zwanego w dalszej czgSci przedmiotu umowy urzadzeniem, o
parametrach technicznych i uzytkowych szczegélowo okreslonych w Zalaczniku nr 1 do umowy,
sporzagdzonym zgodnie z oferta Wykonawcy.

§2
WYNAGRODZENIE
1. Calkowita warto$¢ przedmiotu umowy ustala si¢ w oparciu o przedstawiony do przetargu
nieograniczonego formularz oferty oraz formularz asortymentowo - cenowy na kwote w

wysokosci :
Pakiet nr 1:

........................................ zinetto + ................ zZt VAT co stanowi ...........................z1 brutto
UBIORTINR . s csninswms « o3 comisomatsios s § § FREEESS Y § ¥ PYAREIANY 3 HERaararas » # Hmrewrermains o 8410004 rns 3 wdsn S 00/100 zt)
Pakiet nr 2:

........................................ zh netto + ................ zZt VAT co stanowi ...........................z1 brutto
GHHOWEER: ..« v cnermwns b mmamcmnmsmnns ¢ § S5aSINRaSS & RATFTTAS S 5 SRS § 4 KOTHCARAES § ETUFVONAES § SRR 00/100 zt)

2. Wartos¢ brutto przedmiotu umowy zawiera koszt przedmiotu umowy oraz wszelkie koszty
zwigzane z dostarczeniem urzadzenia do siedziby Zamawiajacego, uruchomieniem,
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przeszkoleniem uzytkownikow urzadzenia, zaktadany zysk, nalezne podatki, koszt ubezpieczenia
obowiazkowego, opakowania i inne koszty jesli wystepuja.

.33 ,
SPOSOB PLATNOSCI

. Naleznoé¢ za zrealizowana dostawe platna bedzie w zlotych polskich na podstawie prawidlowo

wystawionej faktury VAT (opisanej numerem umowy), dostarczonej Zamawiajagcemu wraz z
urzadzeniem oraz podpisanym przez obie strony protokotem zdawczo-odbiorczym.

Zaplata za przedmiot umowy nastapi po dokonaniu czynnosci, o ktérych mowa w § 4 umowy, po
podpisaniu protokotu zdawczo — odbiorczego w terminie do 30 dni od daty dostarczenia
Zamawiajacemu prawidlowo wystawionego oryginatu faktury.

. Za date zaptaty strony przyjmuja datg obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.
. Upowaznia si¢ Wykonawce do wystawienia faktury VAT bez podpisu Zamawiajacego.

§4
TERMINY I SPOSOB REALIZACJI

. Wykonawca zobowigzuje si¢ dostarczy¢ urzadzenie okreSlone w § 1 w terminie do ...........

(21 dni, 28 dni, 42 dni —w zaleznosci od pakietu) od daty zawarcia umowy. Miejsce dostawy: SP
7Z70Z ,Szpital Miejski” w Sosnowcu, 41-219 Sosnowiec, ul. Zegadlowicza 3 (zgodnie z
wyborem Zamawiajacego).

. Wraz z urzadzeniem Wykonawca dostarczy Zamawiajgcemu:

- instrukcje obstugi w jezyku polskim,

- karty gwarancyjne.
Brak wymienionych powyzej dokumentéw spowoduje, ze Zamawiajacy nie podpisze protokotu
zdawczo-odbiorczego, nie przyjmie dostawy oraz dokona jej zwrotu na koszt Wykonawcy.

. Termin dostawy urzadzenia winien by¢ uprzednio uzgodniony telefonicznie z Zamawiajacym

(z osobami sprawujacymi nadzor nad prawidlowg realizacja umowy).

. Dostawa, montaz i uruchomienie urzadzenia nastapi na koszt i ryzyko Wykonawcy.

Odpowiedzialno§¢ za urzadzenie spoczywa na Wykonawcy do czasu zakonczenia jego
prawidlowego zamontowania, uruchomienia i sprawdzenia dziatania.

. Wykonawca dostarczy urzadzenie we wskazane przez Zamawiajacego miejsce, w terminie

okreslonym w pkt 1 niniejszego paragrafu.

. Wykonawca o$wiadcza, ze dostarczone urzadzenie jest fabrycznie nowe (rok produkcji 2009),

kompletne i gotowe do uzytku bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji, gwarantuje
bezpieczenstwo pacjentéw oraz personelu medycznego, a takze zapewniaja wymagany poziom
$wiadczonych usthug medycznych.

. Ze strony Zamawiajacego nadzor nad prawidiowa realizacja umowy pefni:

§5
GWARANCJA
Wykonawca udziela Zamawiajacemu pelnej bezplatnej gwarancji na okres:

......... miesiace liczac od dnia uruchomienia sprzgtu i podpisania protokotu zdawezo-dbiorczego,
Wykonawca ustala, ze w okresie gwarancji, w przypadku wystapienia jakichkolwiek awarii i

usterek w urzadzeniu, osobami reprezentujacymi Wykonawce odpowiedzialnymi za prawidlowa
reakcje na zgloszenie awarii s3:

a) W ZAKEESIE .......c.coisssmasssssosmminssssssisnisss P el
(5] (6 |
b) W ZAKIESIE ...venernermrenessmiinissminm sisessanssnss 0 RSP tel.ooeeeene
tel. kom.....comsmses

Warunki gwarancji oraz serwisu okresla Formularz warunkéw gwarancji i serwisu — w
Zalgczniku nr 1 do umowy.

W przypadku wystapienia réznic w zapisach pomigdzy karta gwarancyjna, a  zapisami
dotyczacymi gwarancji i serwisu, przedtozonymi w ofercie, jako obowiazujace uznaje si¢ zapisy
znajdujace sie w ofercie przedstawionej do postgpowania przetargowego.
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§6
KARY UMOWNE

. Strony zastrzegaja sobie prawo do naliczania kar umownych w przypadkach i wysokosciach
okreslonych umowa.

. Wykonawca zaptaci Zamawiajacemu kar¢ umowna:

- z tytulu odstgpienia od umowy przez Zamawiajacego z przyczyn, za ktore odpowiedzialnos¢
ponosi Wykonawca - w wysokosci 30% wynagrodzenia umownego brutto, okreslonego w § 2
pkt.1,

- z tytutu odstapienia od umowy przez Wykonawce z przyczyn, niezaleznych od Zamawiajacego
- w wysokosci 30% wynagrodzenia umownego brutto, okreslonego w § 2 pkt.1,

- za zwloke w terminie wykonania przedmiotu umowy - w wysokosci 0,5% wynagrodzenia
umownego brutto, okreslonego w § 2 pkt.1, za kazdy dzien zwloki,

- za zwloke w usunieciu wad lub brakow stwierdzonych przy odbiorze - w wysokosci 1,5 %
wynagrodzenia umownego brutto, okreslonego w § 2 pkt.1, za kazdy dzien zwloki, liczonej od
dnia wyznaczonego na usuniecie wad.

. Kary umowne, dotyczace zwloki w oddaniu przedmiotu umowy oraz za zwlok¢ w usunigciu wad
stwierdzonych przy odbiorze, naliczone zgodnie z postanowieniami umowy s3 platne na
podstawie noty obciazeniowej, w terminie 7 dni od daty dorgczenia noty stronie zobowiazane;j.

. W przypadku, gdy szkoda spowodowana niewykonaniem obowiazku wynikajacego z niniejszej
umowy przekracza wysokos¢ kar umownych, poszkodowana tym strona moze, niezaleznie od kar
umownych, dochodzi¢ odszkodowania na zasadach ogdlnych Kodeksu Cywilnego.

§7
SPORY

. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa stosuje si¢ przepisy ustawy Prawo zamdwien
publicznych i Kodeksu cywilnego

. Spory, mogace wynikna¢ przy wykonywaniu niniejszej umowy, strony zobowiazuja si¢ rozstrzygac
polubownie. W razie braku mozliwosci polubownego zatatwienia sporéw, beda one rozstrzygane
przez sad wlasciwy dla siedziby Zamawiajacego.

. W przypadku podjecia rokowan w celu wyjasnienia kwestii spornych lub zawarcia ugody strona
kierujaca rozstrzygnigcie sporu na drogg sadowa zobowiazuje si¢ do pisemnego powiadomienia
drugiej strony wraz z dokladnym okresleniem warunkoéw, od ktérych spetnienia uzaleznia
odstgpienie od wniesienia pozwu.

§8

POSTANOWIENIA KONCOWE
. Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajacego przenosi¢ wierzytelnosci wynikajacych
z niniejszej umowy na osoby trzecie, ani rozporzadza¢ nimi w jakiejkolwiek prawem
przewidzianej formie. W szczegdlnosci wierzytelnos¢ nie moze by¢ przedmiotem zabezpieczenia
zobowigzan Wykonawcy (np. z tytutu umowy kredytu, pozyczki). Wykonawca nie moze réwniez
zawrze¢ umowy z osobg trzecia o podstawienie w prawa wierzyciela (art. 518 Kodeksu
cywilnego).
Wszelkie zmiany i uzupelnienia niniejszej umowy moga by¢ dokonywane wylacznie w formie
pisemnego aneksu, podpisanego przez obie strony pod rygorem niewaznosci i beda dopuszczalne
w granicach unormowania artykutu 144 powotanej ustawy Prawo zamowien publicznych
. W przypadku wystapienia trudnos$ci z interpretacja postanowien niniejszej umowy Zamawiajacy i
Wykonawca beda si¢ positkowac postanowieniami SIWZ.
Umowa zostala sporzadzona w 3-ch jednobrzmigcych egzemplarzach: 2 egzemplarze dla
Zamawiajacego i 1 dla Wykonawcy.

ZAMAWIAJACY: WYKONAWCA:

Zakacznik nr 1 — Formularz asortymentowo — cenowy, warunki gwarancji i serwisu.

mgr [g18
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ZP/37/2009 Zatacznik 4.1 - Formularz asortymentowo - cenowy

ZESTAWIENIE WYMAGANYCH PARAMETROW TECHNICZNYCH
Przedmiot zamoéwienia: Pulsoksymetr stacjonarny - 5 szt.

LP Parametry Wymagane Warunek Opisa¢
1 Pulsoksymetr stacjonarny Podac¢
/model typ/
1.1 Producent Podac¢
1.2 Kraj pochodzenia Podac¢
1.3 Rok produkcji 2009 Tak
21 Zasilanie 230 V 50 Hz Tak
2.2 Oprogramowanie w jezyku polskim Tak
2.3 Wielorazowy czujnik saturacji na palec dla dorostych Tak
2.4 Mozliwo$¢ regulacji kata ustawienia urzadzenia Tak
2.5 Wyswietlane warto$ci pulsu i saturacji oraz krzywej Tak
pletyzmograficznej
2.6 Odczyt podczas ruchu i niskiej perfuzji Tak
2.7 Wskaznik odtgczenia czujnika saturacji oraz inne Tak, podac
komunikaty zwigzane
z czujnikiem saturacji
2.8 Mozliwo$¢ zapisu pomiaréw min. 24h Tak, podac
29 Mozliwo$¢ regulacji jasnosci wyswietlacza Tak
31 Alarm dzwiekowy i wizualny Tak
3.2 Mozliwo$é¢ regulacji gtosnosci alarmow Tak
33 Mozliwo$¢ regulaciji dolnej i gérnej granicy alarmoéow Tak

Ch

Szczegotowe warunki dotyczace gwarancji okresla zalacznik nr 5

W kolumnie ,, Oferowane parametry” nalezy wpisa¢ ,,TAK", brak wypelnienia lub wpisanie ,, NIE"
spowoduje odrzucenie oferty jako niespelniajgcej wymaganych warunkéw. W miejscach oznaczonych
napisem ,, poda¢” nalezy wpisac¢ wartos¢ oferowanego parametru.

Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamowienia spelnia wszystkie ww. warunki.

Os$wiadczam, ze oferowane, powyzej wyspecyfikowane, urzadzenie jest fabryczmie nowe,
kompletne i po zainstalowaniu bedzie gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez zadnych
dodatkowych zakupow inwestycyjnych.

Oferujemy wykonanie przedmiotowej dostawy w cenie:

wartos¢ Podatek VAT wartos¢ Kod, model /
I przedmiot ilos¢ netto od wartosci z kol. brutto producent/
P zamowienia szt. 4 kol. 4+6 kraj
% 7k
1 2 3 4 5 6 7 8
1 Pulsoksymetr 5
stacjonarny
RAZEM XXXXX XXXXXXXXXXXX
Warto§¢ zamowienia netto: ...............coceeeeennn. zt.
Wartos¢ zamowienia brutto: ............................ zt.
SHOWIIE: et e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e b e aeeeeeennnnnnes zi.

(miejsce i data)

Podpis i Piecze¢ osoby/os6b wskazanych w dokumencie
uprawnionej/uprawnionych do wystepowania w obrocie prawnym
reprezentowania Wykonawcy i sktadania oswiadczen woli

W jego imieniu
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ZPI37/2009 Zalacznik 4.2 - Formularz asortymentowo - cenowy

ZESTAWIENIE WYMAGANYCH PARAMETROW TECHNICZNYCH
Przedmiot zamoéwienia: Walizka reanimacyjna — 3 szt.

LP Parametry Wymagane Warunek Opisac
1 Walizka reanimacyjna Podac¢
/model typ/
1.1 Producent Podac¢
1.2 Kraj pochodzenia Poda¢
1.3 Rok produkcji 2009 Tak
1.4 Walizka reanimacyjna wykonana 2z tworzywa
sztucznego, dwuczesciowa, bez elementéw ktore tak
nasigkajg ptynami
1.5 Resusctator silikonowy wielorazowy z maska rozmiar tak
5 i rezerwuarem tlenu, autoklawowalny w temp. 134
°C bez rezerwuaru tlenu
1.6 Komplet rurek ustno — gardtowych — 4 szt. tak
1.7 Reduktor tlenu z przeptywomierzem 0 — 25 I/min., Tak podac
reduktor z szybkozitgczem typu AGA
1.8 Butla tlenowa min.2 | Tak podac
1.9 Filtry antybakteryjne — 5 szt. tak
1.10 Ssak reczny tak
1.11 Maska silikonowa rozmiar 4 tak
1.12 Maska silikonowa rozmiar 3 tak
1.13 Maska tlenowa dla dorostych tak
1.14 Maska tlenowa dla dzieci tak

(rn

Szczegolowe warunki dotyczace gwarancji okresla zalacznik nr 5

W kolumnie ,, Oferowane parametry” nalezy wpisac ,, TAK", brak wypetnienia lub wpisanie ,,NIE"
spowoduje odrzucenie oferty jako niespetniajgcej wymaganych warunkéw. W miejscach oznaczonych
napisem ,, poda¢’” nalezy wpisa¢ wartos¢ oferowanego parametru.

Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamoéwienia spelnia wszystkie ww. warunki.

Oswiadezam, ze oferowane, powyzej wyspecyfikowane, urzadzenie jest fabryczmie nowe,
kompletne i po zainstalowaniu bedzie gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez zadnych
dodatkowych zakupow inwestycyjnych.

Oferujemy wykonanie przedmiotowej dostawy w cenie:

wartos¢ Podatek VAT wartosc Kod, model /
I przedmiot ilo§¢ | netto | od wartosci z kol. brutto producent/
P zamowienia szt. 4 kol. 4+6 kraj
% z1
1 2 3 4 5 6 7 8
1 Walizka 3
reanimacyjna
RAZEM XXXXX XXXXXXXXXXXX
Wartos¢ zamowienia netto: .............................. zt.
Wartos¢ zamowienia brutto: ............................ zt.
S OWIIIC .ottt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aaaaes zt.

(miejsce i data)

Podpis i Pieczg¢ osoby/osob wskazanych w dokumencie
uprawnionej/uprawnionych do wystgpowania w obrocie prawnym
reprezentowania Wykonawcy i sktadania o$wiadczen woli

W jego imieniu
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ZP/37/2009 Zatacznik 4.3 - Formularz asortymentowo - cenowy

ZESTAWIENIE WYMAGANYCH PARAMETROW TECHNICZNYCH
Przedmiot zamowienia: Respirator pneumatyczny ratunkowy - 3 szt.

LP Parametry Wymagane - Warunek Opisac
1.1 Respirator pneumatyczny ratunkowy Podac¢
‘ ~ Imodel typ/
1.2 Producent Podac
1.3 Kraj pochodzenia . Podaé
1.4 Rok produkcji 2009 | Tak
1.5 Zasilanie i sterowanie parametrami wentylacji [ Tak

i pneumatyczne z przeno$nego i stacjonarnego zrodtfa
tlenu o cisnieniu min. 3,0 — 6,0 bar - respirator nie
wymagajacy zasilania elektrycznego

o Oy

1.6  Maksymalna waga (bez butli) <3,5 kg
2.1 IPPV (CMV) Tak
| |
2.2 | Objetos¢ oddechowa min.3- 20 L/min ~ Tak, poda¢
23 | Czestos¢ oddechowa min.10-20/min _ Tak, podac¢
2.4 | Zakres regulacji stezenia tlenu przy wytgczonym Tak
~mieszaczu 21% — 100% _
2.5 Zakres regulacji stezenia tlenu z mieszaczem Tak
do min. 50%
2.6 | Manometr zegarowy (mechaniczny) cisnienia w Tak
ukfadzie pacjenta min. od -10 do +80 mmHg
| 2.7 | Alarmy dzwiekowe i wizualne Tak
2.8 Alarm dzwiekowy wysokiego ciSnienia szczytowego | Tak
| | w ukiadzie pacjenta ‘
2.9 | Alarm niskiego ci$nienia gazu zasilajgcego . Tak
3.1 | Ukiad pacjenta silikonowy, do sterylizaciji Tak
' w autoklawie min. 120 cm '
3.2 | Przewdd zasilajgcy zakonczony wtykiem ‘ Tak
_ szybkoztgcza AGA, dtugos¢ min. 120 cm
3.3 | Respirator oraz wszystkie elementy zestawu majg Tak
by¢ zamocowane w sposéb umozliwajgcy ich
transport
| 3 ' Butla tlenowa min. 2,0 L ' Tak
t |
3.5 | Reduktor tlenowy z manometrem ci$nienia Tak

roboczego w ostonie zabezpieczajgczej przed
uszkodzeniem mechanicznym oraz dodatkowym
wyjsciem do biernej tlenoterapii \

Szczegolowe warunki dotyczace gwarancji okresla zalacznik nr 5

W kolumnie ,, Oferowane parametry” nalezy wpisa¢ ,,TAK”, brak wypelnienia lub wpisanie ,, NIE”
spowoduje odrzucenie oferty jako niespetniajgcej wymaganych warunkow. W miejscach oznaczonych
napisem ,, poda¢” nalezy wpisa¢ wartos¢ oferowanego parametru.

Os$wiadczam, ze oferowany przedmiot zamowienia spelnia wszystkie ww. warunki.

Oswiadczam, ze oferowane, powyzej wyspecyfikowane, urzadzenie jest fabrycznie nowe,
kompletne i po zainstalowaniu bedzie gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez zadnych
dodatkowych zakupow inwestycyjnych.
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Oferujemy wykonanie przedmiotowej dostawy w cenie:

wartos¢ Podatek VAT wartos¢ Kod, model /
I przedmiot ilos¢ netto od wartosci z kol. brutto producent/
P zamowienia szt. 4 kol. 4+6 kraj
% z1
1 2 3 4 5 6 7 8
Respirator
1 |pneumatyczny 3
ratunkowy
RAZEM XXXXX XXXXXXXXXXXX
Warto$¢é zamowienia netto: ..................cccceee. zt.
Wartos¢ zamowienia brutto: ............................ z1.
SHOWIITES .vonsarensanmersaseneasas sangmonngase s sannsssunniinga oo sia o5 570 00 85 3 VAT 8 ST TN SRR 0 zt.

(miejsce i data)

Podpis i Piecze¢ osoby/osob wskazanych w dokumencie

uprawnionej/uprawnionych do wystepowania w obrocie prawnym

reprezentowania Wykonawcy i sktadania o§wiadczen woli
W jego imieniu
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ZPI37/2009 Zatacznik 4.4 - Formularz asortymentowo - cenowy
ZESTAWIENIE WYMAGANYCH PARAMETROW TECHNICZNYCH

Przedmiot zamoéwienia: L6zka do intensywnej opieki medycznej - 6 szt.

LP Parametry Wymagane Warunek Opisac
1 Loézko do intensywnej opieki Podac¢
medycznej /model
typ/
1.1 Producent Podac¢
1.2 | Kraj pochodzenia Podac
1.3 | Rok produkcji 2009 Tak
1.4 Konstrukcja lakierowana proszkowo oparta na
tak
dwéch kolumnach
1.5 Leze czterosegmentowe tak
1.6 Regulacja elektryczna segmentoéw: plecow, tak
uda, przechytéw wzdtuznych, krzesta
kardiologicznego, wysokosci przy pomocy
pilota oraz panelu centralnego
1.4 Funkcja autoregresiji i autokonturu tak
1.8 CPR (pozycja zerowa) tak
1.9 Regulacja podudzia tak
1.10 | Pozycja antyszokowa tak
1.11 | Lé6zko powinno by¢ wyposazone w: krgzki tak
odbojowe, szyny boczne, wieszak kroplowki,
uchwyt pompy infuzyjnej, materac
przeciwodlezynowy wysokoplastyczny w
tkaninie wodoodpornej
1.12 | Kota wyposazone w blokade centralng tak
1.13 | Zasilanie awaryjne tak
1.14 | Szczyty i porecze wykonane z tworzywa tak
sztucznego
1.15 | Udzwig min. 220 kg tak

o+ Oy

Szczegolowe warunki dotyczace gwarancji okresla zalaeznik nr 5

W kolumnie ,, Oferowane parametry” nalezy wpisa¢ ,,TAK”, brak wypelnienia lub wpisanie ,, NIE”
spowoduje odrzucenie oferty jako niespetlniajgcej wymaganych warunkow. W miejscach oznaczonych
napisem ,, podac¢”’ nalezy wpisac wartos¢ oferowanego parametru.

Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamoéwienia spelnia wszystkie ww. warunki.

Oswiadczam, ze oferowane, powyzej wyspecyfikowane, urzadzenie jest fabrycznie nowe,
kompletne i po zainstalowaniu bedzie gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez zadnych

dodatkowych zakupow inwestycyjnych.
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W

Oferujemy wykonanie przedmiotowej dostawy w cenie:

wartos¢ Podatek VAT wartosé Kod, model /
I przedmiot ilos¢ netto od wartosci z kol. brutto producent/
P zaméwienia szt. 4 kol. 4+6 kraj
% z1
1 2 3 4 5 6 7 8
Lézko do
1 |intensywnej 6
opieki medycznej
RAZEM XXXXX XXXXXXXXXXXX
Warto$¢ zamowienia netto: ...............ccceeennee. zt.
Wartos¢ zamowienia brutto: ............................ zt.
3 (0154 1 (USRS zt.

(miejsce i data)

Podpis i Pieczg¢ osoby/osob wskazanych w dokumencie
uprawnionej/uprawnionych do wystgpowania w obrocie prawnym
reprezentowania Wykonawcy i sktadania o§wiadczen woli
W jego imieniu
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ZP/37/2009 - Zatacznik nr 5 - Formularz warunkéw gwarancji i serwisu (dotyczy wszystkich pakietow)

Dotyczy pakietu/pakietow (podac) ................. P L
LP Wyszczegolnienie warunkéw Gwaranciji i Warunki wymagane Oferowane
Serwisu
i Okres petnej gwarancji Min 24 miesigce Podac¢
1.1 Gwarancja liczona od Dnia protokolarnego odbioru przedmiotu przez | Tak
Zamawiajgcego
1.2 Wymiana przedmiotu zamoéwienia na nowy w Stwierdzenia uszkodzenia zamoéwienia w Tak
przypadku: trakcie odbioru
Wystgpienia max 5 awarii przedmiotu w ciggu | Tak
pierwszych 12 miesiecy eksploatacji
1.3 Wymiana elementu/ podzespotu na nowy w Braku mozliwosci naprawy Tak
przypadku: elementu/podzespotu
Dwukrotnej naprawy tego samego Tak
elementu/podzespotu
14 Okres gwarancji w przypadku wymiany Tak jak oferowany w ofercie, liczony od Tak
przedmiotu zamoéwienia na nowy momentu wymiany przedmiotu na nowy
1.6 Sposéb zgtoszenia awarii przedmiotu Zamawiajacy zgtasza awarie telefonicznie do | Tak
zamoéwienia serwisu wskazanego przez Wykonawce
potwierdzajac zgtoszenie faksem
1.7 Czas reakgji na zgloszenie awarii = przyjazd Max 48h od momentu zgtoszenia Tak-podac

serwisanta do Zamawiajgcego

1.8 Miejsce wykonywania naprawy W pierwszej kolejnosci u Zamawiajgcego, Tak
jezeli nie jest to mozliwe w serwisie
autoryzowanym Wykonawcy

1.9 Termin zakonczenia naprawy wykonywanej w Max 96h od momentu zgtoszenia Tak- poda¢
siedzibie Zamawiajgcego

1.10 Termin zakonczenia naprawy wykonywanej w Max 14 dni od momentu zgtoszenia Tak- podac

serwisie autoryzowanym Wykonawcy

1.1 Na czas naprawy przedmiotu zaméwienia w Wykonawca zobowigzuje sig do wstawienia Tak
autoryzowanym serwisie Wykonawcy urzadzenia zastepczego — tego samego typu

1.12 Przedtuzenie gwaranciji O czas napraw wykonywanych w Tak

autoryzowanym serwisie WWykonawcy

1.13 W okresie gwarancji , w przypadku koniecznosci Koszt transportu do i z serwisu pokrywa Tak
naprawy w autoryzowanym serwisie WWykonawcy Wykonawca

1.14 Zagwarantowanie dostepnosci czesci Min 10 lat Tak- podac
zamiennych

1.15 Lokalizacja gwarancyjnego serwisu WWykonawcy Podac
(adres , nr telefonu )

1.16 Lokalizacja pogwarancyjnego serwisu Podac¢
Wykonawcy (adres, nr telefonu)

117 lloé¢ serwiséw na terenie Polski, , ilo$¢ Podac
serwisantow

1.18 Dane serwisanta uprawnionego do odebrania i Podaé
przyjecia do realizacji ewentualnych zgtoszen
awarii

1.19 Przeglady techniczne bezptatne w okresie Tak-Podac

gwarancji — ilo$¢ przegladoéw zgodnie z
zaleceniami producenta, nie mniej niz jeden w
roku.

* w przypadku réznych oferowanych warunkéw gwarancji i serwisu dla poszczegolnych pakietow, do ktorych
Wykonawca przystepuje, nalezy ztozy¢ odpowiednia ilo$¢ Formularzy warunkow gwarancji i serwisu
(Zatacznik nr 5).

(miejsce i data)

Podpis i Piecz¢é osoby/osob wskazanych w dokumencie
uprawnionej/uprawnionych do wystgpowania w obrocie prawnym
reprezentowania Wykonawcy i skladania oswiadczen woli

W jego imieniu
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