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· Dostawa aparatury medycznej.
I. Informacje ogólne
Podstawa prawna:
Ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo Zamówień Publicznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 907, 984, 1047 i 1473 oraz z 2014 r. poz. 423)
Słowniczek:

Art. 2 Ustawy  Prawo zamówień publicznych

Postępowanie:

Art. 39 Ustawy Prawo zamówień publicznych

Tryb zamówienia: 
Art. 39 Ustawy. Postępowanie o udzielenie zamówienia prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego powyżej 209 000 Euro oraz z zachowaniem zasad określonych Ustawą 

Zamawiający:
Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. św. Rafała w Czerwonej Górze

Adres zamawiającego: 

ul. Czerwona Góra 10, 26-060 Chęciny 
                                              NIP: 959-12-89-964, Regon: 000296213
Prowadzący sprawę: 
         Sekcja Zamówień Publicznych - e-mail: przetargi@czerwonagora.pl
                                               www.bip.czerwonagora.pl
Język i forma:
Art. 9 ust. 1 i 2 Ustawy. Postępowanie o udzielenie zamówienia, z zastrzeżeniem wyjątków określonych w Ustawie, prowadzi się z zachowaniem formy pisemnej. Postępowanie o udzielenie zamówienia prowadzi się w języku polskim. 

II. Przedmiot zamówienia
Dostawa aparatury medycznej– szczegółowy opis zawiera Formularz ofertowy (Załącznik nr 1 do SIWZ).
1. Aparat do znieczulania ogólnego – 1 szt.

2. Kardiomonitor – 1 szt. 

3. Kapnograf – 1 szt.
4. Ssak elektryczny – 1 szt.
5. Dźwignia Albarrana – 1 szt.
6. Urządzenie do zamgławiania – 1 szt.
Środek dezynfekcyjny do zamgławiania – 10 l 

7. Przenośnik taśmowo rolkowy do przenoszenia pacjenta – 2 szt.
8. Aparaty do pomiaru ciśnienia - 16 szt.

9. Inhalatory – 14 szt.
10. Elektroda bipolarna do wapolaryzacji wielorazowa – 4 szt.
11. Czujniki do polisomnografu Alice 6 – 10 szt.

Kody CPV

33.10.00.00-1 - urządzenia medyczne

33.16.21.00-4 - urządzenia używane na salach operacyjnych

33.19.51.00-4 - monitory
33.15.78.10-6 - urządzenia do terapii tlenowej

33.17.21.00-7-  urządzenia do anestezji

III. Termin wykonania zamówienia
14 dni od następnego dnia po podpisaniu umowy
IV. Oferty wariantowe i częściowe oraz zamówienia uzupełniające

Zamawiający dopuszcza składanie ofert częściowych. Liczba zadań – 11.
Zamawiający nie dopuszcza składania ofert wariantowych.

Zamawiający nie przewiduje udzielenia zamówień uzupełniających.

V. Dynamiczny system zakupów, umowa ramowa , aukcja elektroniczna.
Dynamiczny system zakupów nie zostaje ustanowiony. Umowa ramowa nie zostanie zawarta. Przy wyborze najkorzystniejszej oferty nie będzie miała zastosowanie aukcja elektroniczna.
VI. Oferty wspólne
1. Wykonawcy mogą wspólnie ubiegać się o udzielenie zamówienia. 

2. W przypadku, o którym mowa w ust. 1, wykonawcy ustanawiają pełnomocnika do reprezentowania ich w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego. 

VII. Informacje o walutach.

Rozliczenia prowadzone będą w PLN.

VIII. Informacja o podwykonawcach
1. Zamawiający dopuszcza powierzenie wykonania zamówienia podwykonawcom. W takim przypadku zamawiający żąda wskazania przez wykonawcę w ofercie (Formularz ofertowy) części zamówienia, której wykonanie powierzy podwykonawcom. 

2. W przypadku nie dopełnienia w/w obowiązku oznaczać będzie, iż wykonawca wykona przedmiot zamówienia samodzielnie.
IX. Informacja o sposobie porozumiewania się zamawiającego z Wykonawcami
Porozumiewanie się zamawiającego z Wykonawcami i Wykonawców z zamawiającym:

1. W niniejszym postępowaniu o udzielenie zamówienia oświadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje zamawiający i Wykonawcy przekazują faksem na nr (41) 34-655-67 lub drogą elektroniczną na adres: przetargi@czerwonagora.pl , przy czym zawsze dopuszczona jest forma pisemna.
2. Jeżeli zamawiający lub Wykonawca przekazują oświadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje faksem, drogą elektroniczną, każda ze stron na żądanie drugiej niezwłocznie potwierdza fakt ich otrzymania. Dowód transmisji danych potwierdzający przesłanie korespondencji faksem lub mailem oznacza, że Wykonawca otrzymał korespondencję w momencie jej przekazania przez zamawiającego, niezależnie od ewentualnego potwierdzenia faktu jej otrzymania. Wykonawca odpowiada za sprawne działanie faksu lub adresu mailowego, którego numer/adres podany jest w formularzu ofertowym.
X. Warunki udziału w postępowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spełnienia tych warunków
A. O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się wykonawcy, którzy spełniają warunki dotyczące:
1. posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli  przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania - do potwierdzenia oświadczeniem,
2. posiadania  wiedzy i doświadczenia - do potwierdzenia oświadczeniem,
3. dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia - do potwierdzenia oświadczeniem,
4. sytuacji ekonomicznej i finansowej - do potwierdzenia oświadczeniem.
B. Wykonawca może polegać na wiedzy i doświadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do wykonania zamówienia, zdolnościach finansowych lub ekonomicznych innych podmiotów, niezależnie od charakteru prawnego łączących go z nimi stosunków. Wykonawca w takiej sytuacji zobowiązany jest udowodnić zamawiającemu, iż będzie dysponował tymi zasobami w trakcie realizacji zamówienia, w szczególności przedstawiając w tym celu pisemne zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby wykonywaniu zamówienia.
C. Zamawiający będzie dokonywał oceny spełniania warunków udziału w postępowaniu na podstawie przedłożonych w ofercie przez wykonawcę wymaganych dokumentów i oświadczeń oraz zawartych w nich informacji wg zasady: spełnia/nie spełnia.
D. Podmiot, który zobowiązał się do udostępnienia zasobów zgodnie z art. 26 ust. 2b Ustawy, odpowiada solidarnie z wykonawcą za szkodę zamawiającego powstała wskutek nieudostępnienia tych zasobów, chyba że za nieudostępnienie zasobów nie ponosi winy.
XI. Wadium
1. Jeżeli wartość zamówienia jest równa lub przekracza kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art.11 ust.8 ustawy, zamawiający żąda od wykonawców wniesienia wadium.

2. Zamawiający określa kwotę wadium w wysokości nie większej niż 3 % wartości zamówienia, wadium wnosi się przed upływem terminu składania ofert.
3. Każda oferta musi być zabezpieczona wadium w wysokości jak niżej. Potwierdzenie wniesienia wadium należy dołączyć do oferty. 
Zadanie nr 1 - 3 000,00 zł
Zadanie nr 2 -    700,00 zł
Zadanie nr 3 - 1 000,00 zł
Zadanie nr 4 -    100,00 zł
Zadanie nr 5 -      50,00 zł
Zadanie nr 6 -    300,00 zł
Zadanie nr 7 -      50,00 zł
Zadanie nr 8 -      30,00 zł
Zadanie nr 9 -      80,00 zł
Zadanie nr 10 -  100,00 zł
Zadanie nr 11 -  300,00 zł
4. Wadium może być wnoszone w jednej lub kilku następujących for​mach:

4.1. Pieniądzu,

4.2. Poręczeniach bankowych lub poręczeniach spółdzielczej kasy oszczęd​nościowo-kredytowej, z tym, że poręczenie kasy jest zawsze poręczeniem pieniężnym,

4.3. Gwarancjach bankowych,

4.4. Gwarancjach ubezpieczeniowych, 

4.5. Poręczeniach udzielanych przez podmioty, o których mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiębiorczości (Dz. U. Nr 109, poz. 1158, z późn. zm.).

5. Poręczenie bankowe, gwarancja bankowa, gwarancja ubezpieczeniowa lub poręczenie udzielane przez podmioty, o których mowa w art. 6b ust. 5 pkt. 2 ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiębiorczości złożone jako zabezpieczenie wadium musi posiadać okres ważności nie krótszy niż okres związania ofertą,

6. Wadium wnoszone w pieniądzu wpłaca się przelewem na rachunek depozytowy BGK Oddział w Kielcach, numer: 15 1130 1192 0027 6001 1320 0011. Na dowodzie wpłaty określić, czego dotyczy dokonywana wpłata to jest, jakiego przetargu i nr zadania.

7. Wadium wniesione w pieniądzu zamawiający przechowuje na rachunku bankowym.

8. Wadium wniesione w pieniądzu zamawiający uważa za wniesione skutecznie wówczas, gdy przed upływem terminu do składania ofert (data i godzina) nastąpi uznanie na rachunku Zamawiającego,

9. Wadium wnoszone w innych akceptowanych przez Zamawiającego formach niż pieniądz musi być złożone w terminie składania ofert w kasie Zamawiającego, kopia dokumentu załączona do oferty,

10. Wykonawca który złoży ofertę niezabezpieczoną akceptowalną formą wadium zostanie wykluczony art.24 ust.2 pkt.2 a oferta odrzucona art. 24 ust 4 w związku z art. 89. ust.1 pkt.5. 
XII. Zwrot wadium
Zamawiający zwraca niezwłocznie wadium, jeżeli:

1. Zamawiający zwraca wadium wszystkim wykonawcom niezwłocznie po wyborze oferty najkorzystniejszej lub unieważnieniu postępowania, z wyjątkiem wykonawcy, którego oferta została wybrana jako najkorzystniejsza, z zastrzeżeniem punktu 6 

2. Wykonawcy, którego oferta została wybrana jako najkorzystniejsza, zamawiający zwraca wadium niezwłocznie po zawarciu umowy w sprawie zamówienia publicznego oraz wniesieniu zabezpieczenia należytego wykonania umowy, jeżeli jego wniesienia żądano. 

3. Zamawiający zwraca niezwłocznie wadium, na wniosek wykonawcy, który wycofał ofertę przed upływem terminu składania ofert. 

4. Zamawiający żąda ponownego wniesienia wadium przez wykonawcę, któremu zwrócono wadium na podstawie punktu 1, jeżeli w wyniku rozstrzygnięcia odwołania jego oferta została wybrana jako najkorzystniejsza. Wykonawca wnosi wadium w terminie określonym przez zamawiającego. 

5. Jeżeli wadium wniesiono w pieniądzu, zamawiający zwraca je wraz z odsetkami wynikającymi z umowy rachunku bankowego, na którym było ono przechowywane, pomniejszone o koszty prowadzenia rachunku bankowego oraz prowizji bankowej za przelew pieniędzy na rachunek bankowy wskazany przez wykonawcę.

6. Zamawiający zatrzymuje wadium wraz z odsetkami, jeżeli wykonawca w odpowiedzi na wezwanie, o którym mowa w art. 26 ust. 3 Ustawy Pzp., z przyczyn leżących po jego stronie, nie złożył dokumentów lub oświadczeń, o których mowa w art. 25 ust. 1, pełnomocnictw, listy podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5, lub informacji o tym, że nie należy do grupy kapitałowej, lub nie wyraził zgody na poprawienie omyłki, o której mowa w art. 87 ust. 2 pkt 3, co powodowało brak możliwości wybrania oferty złożonej przez wykonawcę jako najkorzystniejszej

7. Zamawiający zatrzymuje wadium wraz z odsetkami, jeżeli wykonawca, którego oferta została wybrana:

7.1. Odmówił podpisania umowy w sprawie zamówienia publicznego na warunkach określonych w ofercie,
7.2. Zawarcie umowy w sprawie zamówienia publicznego stało się niemożliwe z przyczyn leżących po stronie wykonawcy
XIII. Wyjaśnienia i zmiana treści SIWZ 

1. Wykonawca może zwrócić się do zamawiającego o wyjaśnie​nie treści SIWZ. Zamawiający jest obowiązany udzielić wyjaśnień niezwłocznie, jednak nie później niż na 6 dni przed upływem terminu składania ofert - jeżeli wartość zamówienia jest większa lub równa niż kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art.11 ust. 8 Ustawy:
   - pod warunkiem, że wniosek o wyjaśnienie treści SIWZ wpłynął do zamawiającego nie później
     niż do końca dnia, w którym upływa połowa wyznaczonego terminu składania ofert

2. Jeżeli wniosek o wyjaśnienie treści SIWZ wpłynął po upływie terminu składania wniosku, o którym mowa w punkcie 1, lub dotyczy udzielonych wyjaśnień, zamawiający może udzielić wyjaśnień albo pozostawić wniosek bez rozpoznania

3. Przedłużenie terminu składania ofert nie wpływa na bieg terminu składania wniosku, o którym mowa w punkcie 1
4. Treść zapytań wraz z wyjaśnieniami zamawiający przekazuje wykonawcom, którym przekazał SIWZ, bez ujawniania źródła zapytania, a jeżeli specyfikacja jest udostępniana na stronie internetowej zamieszcza na tej stronie. 

5. W uzasadnionych przypadkach zamawiający może przed upływem terminu składania ofert, zmienić treść SIWZ. Dokonaną zmianę specyfikacji zamawiający przekazuje niezwłocznie wszystkim wyko​nawcom, którym przekazano SIWZ, a jeżeli specyfikacja jest udostępniana na stronie internetowej zamieszcza ją także na tej stronie. 

Dodatkowe wyjaśnienia i informacje dotyczące SIWZ można otrzymać w Sekcji Zamówień Publicznych. Osoba uprawnioną do kontaktowania się z Wykonawcami jest Cezary Kozioł 
- tel./fax. (41) 346-52-40 w godz. od 700 do 1400
XIV. Treść i  forma oferty, możliwość złożenia jednej oferty.
1. Wykonawca może złożyć jedną ofertę, Złożenie przez jednego Wykonawcę lub podmioty występujące wspólnie więcej niż jednej oferty lub oferty zawierającej rozwiązania alternatywne spowoduje jej odrzucenie.
2. W niniejszym postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego składane przez wykonawców oferty wraz z załącznikami (w tym dokumenty i oświadczenia składane na wezwanie zamawiającego w trybie  art. 36  ust 3 ustawy), zmiana oferty, powiadomienie zamawiającego o wycofaniu złożonej przez wykonawcę oferty wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności. Zamawiający nie wyraża zgody na składanie ofert w formie elektronicznej opatrzonych bezpiecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym przy pomocy ważnego kwalifikowanego certyfikatu.
3. Zamawiający wymaga, aby załączone do oferty dokumenty sporządzone w języku obcym złożone zostały wraz z tłumaczeniem na język polski.
4. Treść oferty musi odpowiadać treści Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia,

5. Ofertę stanowi druk „Formularz ofertowy”z załącznikami i wymaganymi dokumentami. Oferta wraz z załącznikami powinna być trwale zespolona, w sposób uniemożliwiający jej zdekompletowanie. 

6. Treść oferty musi odpowiadać treści SIWZ Art. 82 ust 3. Zalecane jest, aby wszystkie strony oferty były kolejno ponumerowane a wszystkie zapisane strony oferty parafowane. Osoby uprawnione do reprezentacji wykonawcy lub posiadające pełnomocnictwo muszą złożyć podpisy na wszystkich stronach oferty w miejscach w których jest to wymagane, załącznikach, oraz w miejscach, w których wykonawca naniósł zmiany.
7. Niniejsza SIWZ oraz wszystkie dokumenty do niej dołączone mogą być użyte jedynie w celu sporządzenia oferty.

8. Wykonawca przedstawia ofertę zgodnie z wymaganiami określonymi w niniejszej SIWZ.

9. Wykonawca ponosi wszystkie koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty.

XV. Informacja stanowiąca tajemnicę przedsiębiorstwa

Nie ujawnia się informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, jeżeli wykonawca, nie później niż w terminie składania ofert lub wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, zastrzegł, że nie mogą być one udostępnione oraz wykazał, iż zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa. Wykonawca nie może zastrzec informacji, o których mowa w art. 86 ust. 4 Ustawy Pzp.
XVI. Termin związania ofertą
Termin związania ofertą upływa po 60 dniach od daty składania ofert.
XVII. Dokumenty potwierdzające spełnianie warunków

Zamawiający żąda od wykonawców dokumentów potwierdzających spełnianie warunków udziału w postępowaniu, jeżeli wartość zamówienia jest równa lub przekracza kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust.8 Ustawy. 

A. Oferta musi zawierać następujące dokumenty:
1. Formularz ofertowy
   (forma dokumentu - oryginał)
2. Dowód wniesienia wadium. 

   (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)
3. Oświadczenie wykonawcy o spełnianiu warunków w związku z art. 22 ust.1 Ustawy.

     (forma dokumentu - oryginał)
4. Oświadczenie wykonawcy o braku przynależności lub przynależności do grupy kapitałowej.

    (forma dokumentu - oryginał)
5. Dokumenty wymienione w punkcie B.

B. Dokumenty żądane od Wykonawcy Dz. U. Nr 33 poz.231 z 19 lutego 2013

W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia wykonawcy w okolicznościach, o których mowa w art. 24 ust. 1 ustawy, zamawiający żąda następujących dokumentów:
1. Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia w związku z art.24 ust.1 Ustawy,

  (forma dokumentu - oryginał)
2. Aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed  upływem terminu składania  ofert;
  (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)
3. Aktualne zaświadczenie właściwego naczelnika urzędu skarbowego potwierdzające, że wykonawca nie zalega z opłacaniem podatków, lub zaświadczenie, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu – wystawione nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert;

  (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)
4. Aktualne zaświadczenie właściwego oddziału Zakładu Ubezpieczeń Społecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego potwierdzające, że wykonawca nie zalega z opłacaniem składek na ubezpieczenia zdrowotne i społeczne, lub potwierdzenia, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu – wystawione nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert;
  (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)
5. Aktualna informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 4–8 ustawy, wystawiona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert;

   (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)
6. Aktualna informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 9 ustawy, wystawiona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert;

  (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)
7. Aktualna informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 10 i 11 ustawy, wystawiona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert;

  (forma dokumentu – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez wykonawcę lub upoważnionego
    przedstawiciela wykonawcy)

         W celu potwierdzenia, że oferowane dostawy odpowiadają określonym wymaganiom należy

       przedłożyć:

8. Certyfikat CE dla zadania nr 1,3,4, 5,6,9. 
9. Świadectwo CE dla zadania nr 2. 
10. Instrukcja obsługi w wersji elektronicznej  do zadania nr 3.
11. Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodności dla zadania 7,8,10,11.
12. Zgłoszenie lub wpis do rejestru wyrobów medycznych dla zadania nr 9.
C. Wymienione w niniejszej SIWZ dokumenty powinny być oryginałami albo kopiami potwierdzonymi za zgodność z oryginałem przez upoważnionych przedstawicieli wykonawcy. Pełnomocnictwo powinno być złożone w oryginale lub w formie kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem przez notariusza.

D. Jeżeli, w przypadku Wykonawcy mającego siedzibę na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, osoby, o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt 5–8, 10 i 11 ustawy, mają miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, Wykonawca składa w odniesieniu do nich zaświadczenie właściwego organu sądowego albo administracyjnego miejsca zamieszkania, dotyczące niekaralności tych osób w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 5–8, 10 i 11 ustawy, wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert, z tym że w przypadku gdy w miejscu zamieszkania tych osób nie wydaje się takich zaświadczeń – zastępuje się je dokumentem zawierającym oświadczenie złożone przed właściwym organem sądowym, administracyjnym albo organem samorządu zawodowego lub gospodarczego miejsca zamieszkania tych osób lub przed notariuszem;

E. Jeżeli Wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, zamiast dokumentów:

1. o których mowa w punkcie B ppkt. 2, 3, 4 i 6 – składa dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w którym ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, potwierdzające odpowiednio, że:

a. nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości,

b. nie zalega z uiszczaniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne albo że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu,

c. nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania się o zamówienie,

2. o którym mowa w punkcie B ppkt. 5 i 7 – składa zaświadczenie właściwego organu sądowego lub administracyjnego miejsca zamieszkania albo zamieszkania osoby, której dokumenty dotyczą, w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 4–8,10 i 11 ustawy;﻿
F. Dokumenty, o których mowa w punkcie E ppkt. 1a i 1c oraz ppkt. 2 powinny być wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert. Dokument, o którym mowa w punkcie E ppkt. 1b, powinien być wystawiony nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert.

G. Jeżeli w kraju miejsca zamieszkania osoby lub w kraju, w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, nie wydaje się dokumentów, o których mowa w punkcie E, zastępuje się je dokumentem zawierającym oświadczenie, w którym określa się także osoby uprawnione do reprezentacji Wykonawcy, złożone przed właściwym organem sądowym, administracyjnym albo organem samorządu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio kraju miejsca zamieszkania osoby lub kraju, w którym Wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, lub przed notariuszem – oryginał lub kopia poświadczona za zgodność z oryginałem przez Wykonawcę. Dokumenty powinny być wystawione z zachowaniem wymaganych terminów, odpowiednio wg zasad określonych dla dokumentów wymienionych w punkcie F niniejszego rozdziału.

H. Podmioty występujące wspólnie zobowiązane są do złożenia wraz z ofertą pełnomocnictwa do reprezentowania wszystkich Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia. Do wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie publiczne stosuje się przepisy dotyczące wykonawców, tj. wykonawcy łącznie muszą spełnić warunki udziału w postępowaniu, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy oraz każdy z wykonawców oddzielnie nie może podlegać wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy.

I. Zamawiający wzywa wykonawców, którzy w określonym terminie nie złożyli wymaganych przez zamawiającego oświadczeń lub dokumentów, o których mowa w art. 25 ust. 1, lub którzy nie złożyli pełnomocnictw, albo którzy złożyli wymagane przez zamawiającego oświadczenia i dokumenty, o których mowa w art. 25 ust. 1, zawierające błędy lub którzy złożyli wadliwe pełnomocnictwa, do ich złożenia w wyznaczonym terminie, chyba że mimo ich złożenia oferta wykonawcy podlega odrzuceniu albo konieczne byłoby unieważnienie postępowania. Złożone na wezwanie zamawiającego oświadczenia i dokumenty powinny potwierdzać spełnianie przez wykonawcę warunków udziału w postępowaniu oraz spełnianie przez oferowane usługi wymagań określonych przez zamawiającego, nie później niż w dniu, w którym upłynął termin składania ofert. 

J. Zamawiający wzywa także, w wyznaczonym przez siebie terminie, do złożenia wyjaśnień dotyczących oświadczeń lub dokumentów, o których mowa, w art. 25 ust. 1.

XVIII. Sposób składania ofert.

Ofertę należy złożyć w zamkniętej kopercie, zapieczętowanej w sposób gwarantujący zachowanie w poufności jej treści oraz zabezpieczającej jej nienaruszalność do terminu otwarcia ofert. Oferta powinna być umieszczona w kopercie oznakowanej w sposób następujący:

1. Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. św. Rafała w Czerwonej Górze ul. Czerwona Góra 10, 26-060 Chęciny 

2. Nazwa Wykonawcy i jego adres: ……………………………………………
3. Przetarg nieograniczony Art. 39 Ustawy.
4. Znak postępowania DZ-580-2016
5. Nazwa postępowania: Dostawa aparatury medycznej. Zadanie nr …
6. Nie otwierać przed: 2016-06-17 godz. 10:30

XIX. Miejsce oraz termin składania i otwarcia ofert.

1. Oferty należy składać w siedzibie zamawiającego w Sekretariacie w terminie do dnia 
2016-06-17 do godziny 10:00.
2. Z zawartością ofert nie można zapoznać się przed upływem terminu otwarcia ofert.
3. Otwarcie ofert jest jawne i następuje bezpośrednio po upływie terminu do ich  składania, z tym, że dzień, w którym upływa termin składania ofert, jest dniem ich otwarcia.

4. Bezpośrednio przed otwarciem ofert zamawiający podaje kwotę, jaką zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia. 

5. Oferty zostaną otwarte w siedzibie zamawiającego w Sekcji Zamówień Publicznych w dniu 2016-06-17 o godz. 10:30.

XX. Sposób obliczenia ceny oferty i rażąco niska cena
1. Oferta musi zawierać sumaryczną cenę obejmującą wszystkie koszty związane z realizacja zamówienia z uwzględnieniem wszystkich opłat i podatków (także podatku od towarów i usług).
2. Cena musi być podana w złotych polskich cyfrowo i słownie.
3. Jeżeli cena oferty wydaje się rażąco niska w stosunku do przedmiotu zamówienia i budzi wątpliwości zamawiającego co do możliwości wykonania przedmiotu zamówienia zgodnie z wymaganiami określonymi przez zamawiającego lub wynikającymi z odrębnych przepisów, w szczególności jest niższa o 30% od wartości zamówienia lub średniej arytmetycznej cen wszystkich złożonych ofert, zamawiający zwraca się o udzielenie wyjaśnień, w tym złożenie dowodów, dotyczących elementów oferty mających wpływ na wysokość ceny, w szczególności w zakresie:
1) oszczędności metody wykonania zamówienia, wybranych rozwiązań technicznych, wyjątkowo sprzyjających warunków wykonywania zamówienia dostępnych dla wykonawcy, oryginalności projektu wykonawcy, kosztów pracy, których wartość przyjęta do ustalenia ceny nie może być niższa od minimalnego wynagrodzenia za pracę ustalonego na podstawie art. 2 ust. 3-5 ustawy z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę (Dz. U. Nr 200, poz. 1679, z 2004 r. Nr 240, poz. 2407 oraz z 2005 r. Nr 157, poz. 1314);

2) pomocy publicznej udzielonej na podstawie odrębnych przepisów.
4. Obowiązek wykazania, że oferta nie zawiera rażąco niskiej ceny, spoczywa na wykonawcy.
5. Zamawiający odrzuca ofertę wykonawcy, który nie złożył wyjaśnień lub jeżeli dokonana ocena wyjaśnień wraz z dostarczonymi dowodami potwierdza, że oferta zawiera rażąco niską cenę w stosunku do przedmiotu zamówienia.
XXI. Omyłki pisarskie i rachunkowe.

1. Zamawiający poprawia w ofercie: 

a. oczywiste omyłki pisarskie – przez oczywistą omyłkę pisarską, a więc zapis podlegający poprawieniu, należy rozumieć omyłkę, co do której nie zachodzą żadne wątpliwości, że błędny zapis jest wynikiem przeoczenia lub niewłaściwego doboru słów, 

b. oczywiste omyłki rachunkowe, z uwzględnieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek – przez oczywistą omyłkę rachunkową należy rozumieć taki błąd popełniony przez wykonawcę w obliczeniu ceny, który polega na uzyskaniu nieprawidłowego wyniku działania arytmetycznego przy założeniu jednak, że składniki działania są prawidłowe, i który można jednoznacznie poprawić, znając reguły arytmetyczne, w przypadku rozbieżności w podaniu wartości cyfrowo i słownie, za prawidłową uznaje się wartość podaną cyfrowo 

c. inne omyłki polegające na niezgodności oferty ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, nie powodujące istotnych zmian w treści oferty

- niezwłocznie zawiadamiając o tym wykonawcę, którego oferta została poprawiona.

2. Jeżeli w ciągu 3 dni od dnia doręczenia zawiadomienia wykonawca nie zgodzi się na poprawienie omyłki wymienionej  w punkcie 1 lit. c, jego oferta zostanie przez zamawiającego odrzucona.
XXII. Zmiana, wycofanie oferty, zwrot oferty złożonej po terminie.
1. Wykonawca może, przed upływem terminu do składania ofert, zmienić lub wycofać ofertę.

2. W postępowaniu o udzielenie zamówienia o wartości równej lub przekraczającej kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8, zamawiający niezwłocznie zawiadamia wykonawcę o złożeniu oferty po terminie oraz zwraca ofertę po upływie terminu do wniesienia odwołania.
XXIII. Kryteria oceny ofert .
1. Kryteriami którymi zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty w zadaniu nr 1, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11 są:

	Nr
	Nazwa kryterium
	Znaczenie

	1
	Cena
	90%

	2
	Okres gwarancji
	10%


2. Ocena ofert będzie dokonywana według następujących zasad:

Kryterium ceny - wskaźnik C liczony ze wzoru:
C  =   EQ \F(Najniższa oferowana cena spośród ważnych ofert;Cena badanej oferty)  X  90%  X  100

Kryterium okres gwarancji - wskaźnik G liczony ze wzoru:

[image: image1.wmf]
G  =  EQ \F(Liczba punktów przyznanych badanej ofercie ;Najwyższa liczba punktów sposród ważnych ofert )  X  10%  X  100
	L.p.
	Parametr oceniany
	Liczba punktów 

	1.
	Okres gwarancji poniżej 24 m-cy 
	0 punktów

	2.
	Okres gwarancji 24 miesiące 
	5 punktów

	3.
	Za każde dodatkowe 3 miesiące powyżej 24 m-cy, maksymalnie do terminu wynoszącego 48 m-cy 
	1 punkt


UWAGA: W przypadku zaoferowania przez Wykonawcę okresu gwarancji wynoszącego powyżej 48 miesięcy, zamawiający będzie brał pod uwagę przy ocenie tego kryterium tylko okres 48 m-cy.
3. Kryteriami którymi zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty w zadaniu nr 2 są:

	Nr
	Nazwa kryterium
	Znaczenie

	1
	Cena
	70%

	2
	Parametry techniczne
	20 %

	3
	Okres gwarancji
	10%


4. Ocena ofert będzie dokonywana według następujących zasad:

Kryterium ceny - wskaźnik C liczony ze wzoru:
C  =   EQ \F(Najniższa oferowana cena spośród ważnych ofert;Cena badanej oferty)  X  70%  X  100

Kryterium okres gwarancji - wskaźnik G liczony ze wzoru:

[image: image2.wmf]
G  =  EQ \F(Liczba punktów przyznanych badanej ofercie ;Najwyższa liczba punktów sposród ważnych ofert )  X  10%  X  100
Kryterium parametry techniczne - wskaźnik T liczony ze wzoru:

[image: image3.wmf]
T =  EQ \F(Liczba punktów przyznanych badanej ofercie ;Najwyższa liczba punktów sposród ważnych ofert )  X  20 %  X  100
	L.p.
	Parametr oceniany
	Liczba punktów 

	1.
	Okres gwarancji poniżej 24 m-cy 
	0 punktów

	2.
	Okres gwarancji 24 miesiące 
	5 punktów

	3.
	Za każde dodatkowe 3 miesiące powyżej 24 m-cy, maksymalnie do terminu wynoszącego 48 m-cy 
	1 punkt


UWAGA: W przypadku zaoferowania przez Wykonawcę okresu gwarancji wynoszącego powyżej 48 miesięcy, zamawiający będzie brał pod uwagę przy ocenie tego kryterium tylko okres 48 m-cy.
LP – całkowita liczba punktów

LP = C + J
5. Zamawiający udzieli zamówienia wykonawcy, którego oferta odpowiada wszystkim wymaganiom określonym w niniejszej SIWZ i została oceniona jako najkorzystniejsza 
w oparciu o podane kryteria wyboru (uzyskała najwyższy wynik).
XXIV. Istotne warunki umowy.

Umowa o wykonanie zamówienia publicznego zostanie zawarta stosowanie do zapisów Ustawy Prawo zamówień publicznych oraz wzoru umowy dołączonego do  SIWZ.
XXV. Zabezpieczenie należytego wykonania umowy.
Zamawiający nie będzie żądał zabezpieczenia należytego wykonania umowy.

XXVI. Informacja o formalnościach, jakie powinny zostać dopełnione po wyborze oferty w celu zawarcia umowy.

1. Niezwłocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty zamawiający zawiadomi wykonawców, którzy złożyli oferty, o:

a) wyborze najkorzystniejszej oferty, podając nazwę (firmę), siedzibę i adres wykonawcy, którego ofertę wybrano oraz uzasadnienie jej wyboru, a także nazwy (firmy), siedziby i adresy wykonawców, którzy złożyli swoje oferty wraz ze streszczeniem oceny i porównania złożonych ofert zawierającym punktację przyznaną ofertom w kryterium ceny (łączną punktację),

b) wykonawcach, których oferty zostały odrzucone, podając uzasadnienie faktyczne i prawne,

c) wykonawcach, którzy zostali wykluczeni z postępowania o udzielenie zamówienia, podając uzasadnienie faktyczne i prawne,

d) terminie w którym umowa w sprawie udzielenia zamówienia publicznego może zostać zawarta.

2. Informacje, o których mowa w punkcie 1 lit. a, zamawiający zamieści niezwłocznie na stronie internetowej – www.bip.czerwonagora.pl oraz w siedzibie zamawiającego – Tablica Ogłoszeń

XXVII.  Pouczenie o środkach ochrony prawnej przysługujących wykonawcy w toku postępowania o udzielenie zamówienia
A. Odwołanie

1. Odwołanie przysługuje wyłącznie od niezgodnej z przepisami ustawy czynności zamawiającego podjętej w postępowaniu o udzielenie zamówienia lub zaniechania czynności, do której zamawiający jest zobowiązany na podstawie ustawy. 

2. Odwołanie powinno wskazywać czynność lub zaniechanie czynności zamawiającego, której zarzuca się niezgodność z przepisami ustawy, zawierać zwięzłe przedstawienie zarzutów, określać żądanie oraz wskazywać okoliczności faktyczne i prawne uzasadniające wniesienie odwołania. 

3. Odwołanie wnosi się do Prezesa Izby w formie pisemnej albo elektronicznej opatrzonej bezpiecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym za pomocą ważnego kwalifikowanego certyfikatu. 

4. Odwołujący przesyła kopię odwołania zamawiającemu przed upływem terminu do wniesienia odwołania w taki sposób, aby mógł on zapoznać się z jego treścią przed upływem tego terminu. Domniemywa się, iż zamawiający mógł zapoznać się z treścią odwołania przed upływem terminu do jego wniesienia, jeżeli przesłanie jego kopii nastąpiło przed upływem terminu do jego wniesienia za pomocą jednego ze sposobów określonych w art. 27 ust. 2. 

5. Wykonawca może w terminie przewidzianym do wniesienia odwołania poinformować zamawiającego o niezgodnej z przepisami ustawy czynności podjętej przez niego lub zaniechaniu czynności, do której jest on zobowiązany na podstawie ustawy, na które nie przysługuje odwołanie na podstawie art. 180 ust. 2.

6. W przypadku uznania zasadności przekazanej informacji zamawiający powtarza czynność albo dokonuje czynności zaniechanej, informując o tym wykonawców w sposób przewidziany w ustawie dla tej czynności.

7. Na czynności, o których mowa w punkcie 6, nie przysługuje odwołanie, z zastrzeżeniem 
art. 180 ust. 2.

8. Odwołanie wnosi się:

· w terminie 10 dni od dnia przesłania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia - jeżeli zostały przesłane w sposób określony w art. 27 ust. 2, albo w terminie 15 dni - jeżeli zostały przesłane w inny sposób - w przypadku gdy wartość zamówienia jest równa lub przekracza kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8. 

9. Odwołanie wobec treści ogłoszenia o zamówieniu, a jeżeli postępowanie jest prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego, także wobec postanowień specyfikacji istotnych warunków zamówienia, wnosi się w terminie:

· 10 dni od dnia publikacji ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia specyfikacji istotnych warunków zamówienia na stronie internetowej – jeżeli wartość zamówienia jest równa lub przekracza kwoty określone w przepisach wydanych na  podstawie art. 11 ust. 8;


10. Odwołanie wobec czynności innych niż określone w punkcie 8 i 9 wnosi się:

· w przypadku zamówień, których wartość jest równa lub przekracza kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 - w terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia;

11. W przypadku wniesienia odwołania wobec treści ogłoszenia o zamówieniu lub postanowień specyfikacji istotnych warunków zamówienia zamawiający może przedłużyć termin składania ofert. 

12. W przypadku wniesienia odwołania po upływie terminu składania ofert bieg terminu związania ofertą ulega zawieszeniu do czasu ogłoszenia przez Izbę orzeczenia. 

B. Skarga
1. Na orzeczenie Izby stronom oraz uczestnikom postępowania odwoławczego przysługuje skarga do sądu, którą wnosi się do sądu okręgowego właściwego dla siedziby zamawiającego. Skargę może wnieść również zamawiający.

2. Skargę wnosi się za pośrednictwem Prezesa Izby w terminie 7 dni od dnia doręczenia orzeczenia Izby, przesyłając jednocześnie jej odpis przeciwnikowi skargi. 

3. Prezes Izby przekazuje skargę wraz z aktami postępowania odwoławczego sądowi w terminie 7 dni od dnia jej otrzymania.

4. W postępowaniu toczącym się wskutek wniesienia skargi stosuje się odpowiednio przepisy ustawy z dnia 17 listopada 1964 r. – Kodeks postępowania cywilnego o apelacji, jeżeli przepisy zawarte w Rozdziale 3 ustawy nie stanowią inaczej.

5. W terminie 21 dni od dnia wydania orzeczenia skargę może wnieść także Prezes Urzędu Zamówień Publicznych. Prezes Urzędu może także przystąpić do toczącego się postępowania. Do czynności podejmowanych przez Prezesa Urzędu stosuje się odpowiednio przepisy ustawy a dnia 17 listopada 1964 r. – Kodeks postępowania cywilnego o prokuratorze.

6. Skarga powinna czynić zadość wymaganiom przewidzianym dla pisma procesowego oraz zawierać oznaczenie zaskarżonego orzeczenia, przytoczenie zarzutów i ich zwięzłe uzasadnienie, wskazanie dowodów, a także wniosek o uchylenie orzeczenia lub o zmianę orzeczenia w całości lub części.

7. Od wyroku sądu lub postanowienia kończącego postępowanie w sprawie nie przysługuje skarga kasacyjna. Przepisu nie stosuje się do Prezesa Urzędu.
ZAŁĄCZNIKI DO SIWZ:
1. Formularz ofertowy – Załącznik nr 1
2. Oświadczenie wykonawcy o spełnianiu warunków w związku z art. 22 ust.1 Ustawy – Załącznik nr 2
3. Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia w związku z art. 24 ust.1 Ustawy – Załącznik 
nr 3
4. Oświadczenie wykonawcy o braku przynależności lub przynależności do grupy kapitałowej – Załącznik nr 4
5. Wzór umowy  - Załącznik nr 5
6. Wzór umowy  - Załącznik nr 6

Załącznik nr 1

………….…….………..                                                                                           
      Pieczęć Wykonawcy 

Znak sprawy: DZ-580-2016
FORMULARZ OFERTOWY

Pożądane jest złożenie oferty na druku jak niżej przedstawiono w formie pisemnej

I. Dane wykonawcy: 

Pełna nazwa: ...................................................................................................................

Adres, ulica: .....................................................................................................................

Kod, miejscowość: ...........................................................................................................

Województwo: .................................................................................................................. 

Tel.
:.......................................................................

Faks: ..................................................................... 

REGON: ...............................................................

NIP: ......................................................................

Internet http://........................................................

e-mail: .................................................................. 

II. Oferujemy przyjęcie do wykonania przedmiotu zamówienia, którego zakres określono 

w SIWZ na: Dostawę aparatury medycznej.

UWAGA: Formularz Ofertowy w punkcie nr II należy wypełnić tylko w tych zadaniach, w których Wykonawca składa  ofertę.

Zadanie nr 1 – Aparat do znieczulania ogólnego – 1 szt.
1. Producent: ……………………………………………………………………

2. Kraj pochodzenia:………………………………………………………………..
 

3. Urządzenie typ: ……………………………………………………………

4. Rok produkcji: ……………………………….. 
                     Parametry graniczne bezwzględnie wymagane

	L.p.
	OPIS PARAMETRÓW TECHNICZNYCH, ORAZ FUNKCJI URZĄDZENIA:
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	I
	WARUNKI OGÓLNE
	x
	x

	1. 
	Producent/model/typ
	
	

	2. 
	Certyfikat CE
	Tak
	

	3. 
	Zasilanie sieciowe AC 230 V 50 Hz
	Tak
	

	4. 
	Minimum 2 szuflady na drobne akcesoria, w tym jedna zamykana na klucz
	Tak
	

	5. 
	Aparat do znieczulenia ogólnego na podstawie jezdnej z blokadami na wszystkich kołach
	Tak
	

	6. 
	Blat do pisania oświetlony światłem  LED (diody LED’owe).
	Tak
	

	7. 
	Zasilanie gazowe (N2O, O2, powietrze) z sieci centralnej . ze złączami dostosowanymi do instalacji gazowej
	Tak
	

	8. 
	Awaryjne zasilanie elektryczne aparatu na minimum 80 minut
	Tak
	

	9. 
	Przepływ wdechowy o dużym zakresie min 190 l/min
	Tak
	

	10. 
	Ssak injektorowy napędzany powietrzem z regulacją siły ssania z mocowaniem do zbiorników o pojemności min 1,0 l na wydzieliny - możliwość zastosowania butli ssaków różnych producentów
	Tak
	

	11. 
	Niezależny przepływomierz do tlenoterapii biernej zintegrowany z aparatem, do podaży O2 przez maskę lub kaniulę nosową
	Tak
	

	II
	SYSTEM DYSTRYBUCJI GAZÓW
	x
	x

	12. 
	Precyzyjne, elektroniczne przepływomierze dla tlenu, podtlenku azotu, powietrza, liczbowa prezentacja wartości przepływów, wirtualne przepływomierze prezentowane na ekranie respiratora (prezentacja liczbowa i graficzna) na obrotowym monitorze obsługowym
	Tak
	

	13. 
	Precyzyjny elektroniczny mieszalnik świeżych gazów
	Tak
	

	14. 
	Możliwość zapamiętywania i eksportu danych dotyczących znieczulenia do komputera osobistego poprzez pamięć USB
	Tak
	

	15. 
	System automatycznego utrzymywania minimalnego stężenia tlenu w mieszaninie oddechowej z N2O na poziomie minimum 23% lub wyższym
	Tak
	

	16. 
	Układ bezpieczeństwa automatycznie podający tlen w przypadku nadmiernego przecieku w układzie rur pacjenta
	Tak
	

	17. 
	Przepływ bezpieczeństwa O2 
	Tak
	

	18. 
	Kalibracja przepływomierzy dostosowana do znieczulania z niskimi i minimalnymi przepływami.  Przepływ świeżych gazów od minimum 300 ml/min. 
	Tak
	

	19. 
	Czujniki przepływu niezużywalne, wewnętrzne, nie wymagające okresowej wymiany
	Tak
	

	III
	UKŁAD ODDECHOWY
	x
	x

	20. 
	Kompaktowy układ oddechowy okrężny  
	Tak
	

	21. 
	Obejście tlenowe o dużej objętości – min. 50 l/min
	Tak
	

	22. 
	Niezależny przepływomierz do tlenoterapii biernej zintegrowany z aparatem, do podaży O2 przez maskę lub kaniulę nosową 
	Tak
	

	23. 
	Regulowana ciśnieniowa elektroniczna zastawka APL z odczytem cyfrowym wartości na monitorze
	Tak
	

	24. 
	Pochłaniacz dwutlenku węgla o obudowie przeziernej i pojemności maksymalnej 1,2 litra. Wymiana pochłaniacza możliwa podczas pracy. Możliwość pracy z obejściem pochłaniacza. 
	Tak
	

	25. 
	Możliwość eliminacji gazów anestetycznych poza salę operacyjną
	Tak
	

	IV
	RESPIRATOR ANESTETYCZNY
	x
	x


	26. 
	Ekran monitora respiratora o przekątnej min. 15”, dotykowy, w zakresie rozdzielczości min. 1024 x 768 pikseli, z pokrętłem i przyciskami szybkiego dostępu do regulacji, z możliwością obrotu monitora min 150 stopni. Monitor respiratora umieszczony na obrotowym ramieniu o regulacji ramienia min. 150 stopni.
	Tak
	

	27. 
	Ekran monitora umożliwiający prezentację parametrów: min. 6 krzywych dynamicznych i 2 pętli spirometrycznych, trendów, przepływomierzy, ustawień i pomiarów wentylacji, frakcji oddechu zwrotnego w procentach.
	Tak
	

	28. 
	Możliwość wentylacji noworodków, dzieci i dorosłych 
	Tak
	

	V
	TRYBY WENTYLACJI
	x
	x

	29. 
	Tryb ręczny
	Tak
	

	30. 
	VC – wentylacja kontrolowana objętością
	Tak
	

	31. 
	PC – wentylacja kontrolowana ciśnieniem
	Tak
	

	32. 
	Wentylację SIMV oraz PRVC
	Tak
	

	33. 
	Wentylację PSV
	Tak
	

	34. 
	Możliwość rozbudowy o funkcję automatycznej regulacji przepływu świeżych gazów w celu osiągniecia zakładanego końcowo wydechowego poziomu środka anestetycznego w określonym przez użytkownika czasie i automatycznego ustawienia przepływu gazów do pracy z minimalnymi przepływami
	Tak
	

	VI
	REGULACJE
	x
	x

	35. 
	Regulacja stosunku wdechu do wydechu przy wentylacji CMV 4:1 do 1:8
	Tak
	

	36. 
	Regulacja częstości oddechu minimum od 4 do100 1/min (podać zakres)
	Tak
	

	37. 
	Regulacja objętości oddechowej minimum 20 do 2000 ml w trybie objętościowym (podać zakres)
	Tak
	

	38. 
	PEEP -  dodatnie ciśnienie końcowo wydechowe w zakresie minimum od 0 do 50 cmH2O  (podać zakres)
	Tak
	

	39. 
	Regulacja ciśnienia wdechu przy PCV minimum:  od 1 do 100 cmH2O (podać zakres)
	Tak
	

	40. 
	Automatyczne, wstępne ustawienie parametrów wentylacji na podstawie wprowadzonej masy ciała i wzrostu pacjenta
	Tak
	

	41. 
	Regulacja czasu plateau wdechu w zakresie minimum: 0-1,5 s (podać zakres)
	Tak
	

	VII
	ALARMY
	x
	x

	42. 
	Niskiej objętości minutowej 
	Tak
	

	43. 
	Wysokiej objętości minutowej
	Tak
	

	44. 
	Alarm ciśnienia wdechowego
	Tak
	

	45. 
	Alarm braku zasilania w energię elektryczną
	Tak
	

	46. 
	Alarm braku zasilania w gazy
	Tak
	

	47. 
	Alarm Apnea 
	Tak
	

	VIII
	POMIAR I OBRAZOWANIE
	x
	x

	48. 
	Parametry wentylacji: ustawiane, mierzone i monitorowane, pomiary gazowe prezentowane na ekranie aparatu do znieczulania
	Tak
	

	49. 
	Wdechowe i wydechowe stężenie tlenu w gazach oddechowych, pomiar paramagnetyczny  (nie dopuszcza się czujników galwanicznych)
	Tak
	

	50. 
	Pomiar objętości oddechu Vt
	Tak
	

	51. 
	Pomiar objętości minutowej  MV
	Tak
	

	52. 
	Pomiar objętości minutowej MV spont
	Tak
	

	53. 
	Pomiar częstotliwości oddechowej 
	Tak
	

	54. 
	Ciśnienia szczytowego 
	Tak
	

	55. 
	Ciśnienia średniego 
	Tak
	

	56. 
	Ciśnienia PEEP 
	Tak
	

	57. 
	Ciśnienia PEEP całkowitego 
	Tak
	

	58. 
	Ciśnienia plateau 
	Tak
	

	59. 
	Pomiar podatności statycznej 
	Tak
	

	60. 
	Pomiar podatności dynamicznej
	Tak
	

	61. 
	Moduł gazowy - pomiar anestetyków CO2 i N2O i O2 w aparacie do znieczulania. 
	Tak
	

	62. 
	Zasilanie awaryjne modułu gazowego
	Tak
	

	63. 
	Analiza MAC z uwzględnieniem wieku pacjenta w aparacie do znieczulania  
	Tak
	

	64. 
	Kapnografia i kapnometria w aparacie do znieczulania 
	Tak
	

	65. 
	Stężenia lotnych anestetyków z automatyczną detekcją zastosowanego środka, pomiar w strumieniu bocznym w aparacie do znieczulania, powrót próbki gazowej do układu
	Tak
	

	66. 
	Kalibracja modułu gazowego automatyczna
	Tak
	

	67. 
	Trendy stężenia zastosowanych lotnych środków anestetycznych – minimum 12 godzin 
	Tak
	

	68. 
	Komunikacja zewnętrzna przez złącza RS232, USB, VGA, Ethernet
	Tak
	

	69. 
	Dostępna możliwość kopiowania zdjęć z ekranu respiratora oraz trendów i zdarzeń do zewnętrznej pamięci USB
	Tak
	

	IX
	PAROWNIKI
	x
	x

	70. 
	Aparat przystosowany do podłączenia minimum dwóch parowników mocowanych jednocześnie, elektronicznie sterowanych z poziomu monitora. System podaży anestetyku elektronicznie sterowany.
	Tak
	

	71. 
	Aparat przystosowany do parowników z zabezpieczeniem przed przelaniem, z podświetleniem poziomu środka anestetycznego na parowniku i wyświetleniem poziomu środka na ekranie aparatu, oraz z alarmem zbyt niskiego poziomu środka anestetycznego.
	Tak
	

	72. 
	W zestawie z aparatem parownik do Sevofluranu i Desfluranu
	Tak
	

	X
	INNE
	x
	x

	73. 
	Zawieszenie monitora pacjenta umożliwiające Astabilne przymocowanie monitora z możliwością szybkiego zdjęcia– 1 szt. 
	Tak
	

	74. 
	Dostępność części zamiennych przez min.  8 lat
	Tak
	

	75. 
	Okres gwarancji min  36 m-cy
	Tak
	


1. Wartość netto:……………………….………………………..…………...zł
2. Wartość netto słownie: ………….………………………………………………………………….zł
3. VAT......%, tj. .................................................………………….………zł 

4. VAT słownie:………………………………..………………………………………………………...zł
5. Wartość brutto:…………………….…………………….…………...……zł
6. Wartość brutto słownie:…………………………………………..………………………………….zł
7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.

Zadanie nr 2 – Kardiomonitor -1 szt.

	L.p.
	Opis
	
	Parametry oferowane
(podać)

	1.
	Wykonawca/Producent
	Podać
	

	2.
	Nazwa-model/typ
	Podać
	

	3.
	Kraj pochodzenia
	Podać
	

	4.
	Rok produkcji
	min. 2016
	


Parametry graniczne bezwzględnie wymagane

	Lp.
	Opis parametru, funkcji
	Parametr punktowany 
	Wymogi graniczne TAK/NIE
	Parametry oferowane


	I.
	Certyfikaty jakości
	x
	x
	x

	1. 
	Certyfikat lub zgłoszenie do Urzędu Rejestracji Produktów Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych (podać nr certyfikatu lub zgłoszenia)
	
	TAK
	

	2. 
	Świadectwo CE (podać nr certyfikatu) załączyć kopię świadectwa
	
	TAK
	

	3. 
	Serwis autoryzowany
	
	TAK
	

	II.
	Parametry ogólne
	x
	x
	x

	4. 
	Instrukcja obsługi w języku polskim przy dostawie
	
	TAK
	

	5. 
	Szkolenie personelu.
	
	TAK
	

	6. 
	Monitor o konstrukcji modułowej z wymiennymi modułami możliwość rozbudowy monitora o dodatkowe funkcje w postaci wymiennych modułów 
	
	TAK
	

	7. 
	Waga monitora z akumulatorem max. 8 kg. 
	Waga z akumulatorem <=7 kg – 1pkt.
	TAK

PODAĆ
	

	8. 
	Możliwość rozbudowy o zdalny, bezprzewodowy sterownik monitorów, pozwalający na obsługę monitorów z odległości kilku metrów
	
	TAK
	

	9. 
	Chłodzenie konwekcyjne 

(bez użycia wentylatorów) 
	
	TAK
	

	10. 
	Tryb „Stand by” 
	
	TAK
	

	11. 
	Funkcja „stoper”
	
	TAK
	

	III.
	Ekran
	x
	x
	x

	12. 
	Ekran kolorowy, pojedynczy z aktywną matrycą TFT. Przekątna ekranu min. 12”
	
	TAK

PODAĆ
	

	13. 
	Prezentacja min. 12 krzywych dynamicznych na ekranie bez użycia funkcji wyświetlania 12 odpr. EKG. Możliwość wybierania kolorów przez użytkownika. 
	>=14 krzywych 2 – pkt.
	TAK

PODAĆ
	

	14. 
	Rozdzielczość ekranu : min. 800 x 600 dpi
	
	TAK

PODAĆ
	

	15. 
	„Duże Liczby”
	
	TAK
	

	IV.
	Obsługa
	x
	x
	x

	16. 
	Komunikacja z użytkownikiem w języku polskim
	
	TAK
	

	17. 
	Komunikacja z użytkownikiem poprzez ekran dotykowy 
	Obsługa bez użycia pokrętła – 1pkt.
	TAK
	

	V.
	Zasilanie
	x
	x
	x

	18. 
	Monitory zasilane elektrycznie 

230 VAC/50 Hz ±10% 
	
	TAK
	

	19. 
	Zasilanie z wbudowanego akumulatora min. 90 minut pracy.
	
	TAK

PODAĆ
	

	VI.
	Praca w sieci
	x
	x
	x

	20. 
	Monitor z funkcją pracy w sieci LAN. 

Komunikacja pomiędzy monitorami: podgląd krzywych oraz danych cyfrowych z poszczególnych stanowisk.

Komunikacja pomiędzy monitorami bez użycia specjalnych serwerów i centrali z możliwością podglądu wszystkich stanowisk
	
	TAK
	

	21. 
	Wydruki na drukarce laserowej podłączonej do sieci monitorowania dostępne w monitorze lub centrali
	
	TAK
	

	22. 
	Możliwość rozbudowy o przesyłanie danych do sieci informatycznej szpitala poprzez protokół HL7
	
	TAK
	

	VII.
	Alarmy
	x
	x
	x

	23. 
	Wszystkie mierzone parametry, alarmy i nastawy dla różnych kategorii wiekowych
	
	TAK
	

	24. 
	Alarmy min. 3 stopniowe (wizualne i akustyczne), rozróżnialne kolorem oraz tonem, wszystkich mierzonych parametrów z możliwością ustawiania granicy alarmów przez użytkownika.
	
	TAK


	

	25. 
	Min. 3 stopniowy system zawieszenia alarmów. Alarmy techniczne z podaniem przyczyny alarmu.
	
	TAK
	

	26. 
	Historia alarmów min. 800 przypadków wraz z min. 4 krzywymi.
	>=1500 przypadków z min. 4 krzywymi przypadków – 1pkt.
	TAK

PODAĆ
	

	27. 
	Możliwość ustawienia eskalacji alarmów dla saturacji tj. po przekroczeniu ustawionych kryteriów alarm zmienia się z „ostrzeżenia” na krytyczny 
	
	TAK
	

	28. 
	Automatyczne ustawianie granic alarmowych 
	
	TAK
	

	VIII.
	Zapamiętywanie danych
	x
	x
	x

	29. 
	Pamięć i prezentacja trendów tabelarycznych i graficznych mierzonych parametrów min. 24 godzin 
	
	TAK

PODAĆ
	

	30. 
	Jednoczasowa prezentacja min. 5 parametrów w trendzie graficznym.
	Jednoczasowa prezentacja >=6 parametrów – 1pkt. 
	TAK

PODAĆ
	

	31. 
	Funkcja „holterowska” min. 4 różnych krzywych dynamicznych z ostatnich min. 24 godzin. Długość wyświetlanej  krzywej min. 60sek
	Prezentacja w funkcji „holterowskiej” >=5 krzywych – 1pkt. 
	TAK

PODAĆ
	

	32. 
	Funkcja wyświetlania krótkich odcinków trendów obok odpowiadających im krzywych dynamicznych. 
	
	TAK
	

	33. 
	Synchronizacja czasowa pomiędzy trendami: tabelarycznymi, graficznymi i funkcja holterowską

Tj. zaznaczone zdarzenie na jednym z rodzajów trendów jest automatycznie zaznaczone przy przejściu na pozostałe bez konieczności wyszukiwania na skali czasu
	
	TAK
	

	IX.
	Mierzone parametry
	x
	x
	x

	34. 
	EKG 
- Możliwość ciągłej rejestracji i równoczasowej prezentacji na ekranie monitora 12 odprowadzeń EKG (I, II, III, aVL, aVR, aVF, V1-V6) po podłączeniu kabla 10 odprowadzeniowego.

- Monitor wyposażony w funkcję analizy 12 odprowadzeniowego EKG z opisem wraz z tworzeniem raportów   

- Automatyczna zmiana monitorowanego odprowadzenia w razie uszkodzenia lub odłączenia.

- Pomiar częstości pracy serca w zakresie: min. 15-300 ud/min.

- Zakres alarmów min.: 15-300 ud./min
	
	TAK

PODAĆ
	

	35. 
	Wybór rodzaju wykrywanego QRS dla  noworodków, dzieci i dorosłych
	
	TAK
	

	36. 
	Analiza odcinka ST 

Ciągła analiza odcinka ST. Możliwość prezentacji analizy ST w czasie rzeczywistym, jednoczasowo (krzywe oraz wartości odcinka ST) z min. 12 odprowadzeń. Trendy ST z min. 24 godzin. 

Zmiana punktów pomiarowych odcinka ST. 

Min. zakres pomiarowy: -20 ÷ (+)20 mm.
	
	TAK

PODAĆ
	

	37. 
	Analiza arytmii 

Rozpoznawanie  min. 22 rodzajów zaburzeń w monitorze.
	
	TAK

PODAĆ
	

	38. 
	Oddech 

Pomiar oddechu metodą impedancyjną. Prezentacja krzywej oddechowej i ilości oddechów na minutę.

Zakres pomiarowy częstości oddechów min.: 0-150 odd./min.

Pomiar bezdechu w zakresie 

min. 10 – 40 sekund.
	
	TAK

PODAĆ
	

	39. 
	Nieinwazyjny pomiar 

ciśnienia krwi 

Nieinwazyjny pomiar ciśnienia tętniczego metodą oscylometryczna. 

Pomiar automatyczny, co określony czas, regulowany w zakresie min. 0 – 4 godzin. Pomiar ręczny i pomiar ciągły.

Prezentacja wartości: skurczowej, rozkurczowej oraz średniej - alarmy dla każdej wartości.

Zakres pomiarowy min:
20 – 270 mmHg
	Pomiar automatyczny >= 0 - 5h – 1pkt.
	TAK

PODAĆ
	

	40. 
	Tryb Stazy Żylnej
	
	TAK
	

	41. 
	Funkcja automatycznego wyzwolenia pomiaru NIBP w przypadku wykrycia przez monitor przekroczenia granic alarmowych ciśnienia skurczowego
	TAK – 5 pkt
	TAK/NIE
	

	42. 
	Pomiar saturacji 

Pomiar SpO2, z prezentacją krzywej pletyzmograficznej, wartości SpO2 oraz tętna.

Zakres pomiarowy SpO2 min: 1 – 100%

Zakres pomiarowy pulsu min.: 30 – 300 ud./min.
	
	TAK

PODAĆ
	

	43. 
	Wodoszczelny wielorazowy czujnik typu klips do pomiaru SpO2
	
	TAK
	

	44. 
	Pomiar temperatury

Pomiar temperatury obwodowej (powierzchniowej) i centralnej (wewnętrznej).

Jednoczesne wyświetlanie 2 wartości temp. T1 i T2, oraz różnicy temperatur.

Zakres pomiarowy min.: 0 – 45ºC.
	
	TAK

PODAĆ
	

	45. 
	Inwazyjny pomiar ciśnienia krwi 

Pomiar ciśnienia: tętniczego, OCŻ, PA, RA, LA. Możliwość podłączenia czujnika do ICP.

Prezentacja krzywych dynamicznych ciśnienia na ekranie monitora. Prezentacja wartości: skurczowej, rozkurczowej oraz średniej dla ciśnień: tętniczego, PA lub wartości średniej dla ciśnień: OCŻ, RA, LA, ICP. Alarmy dla każdej wartości ciśnienia. Min. zakres pomiarowy: 

– 40 – (+) 300 mmHg.
	
	TAK

PODAĆ
	

	46. 
	Pomiar wartości PPV oraz SPV. Wyświetlanie na ekranie głównym min. jednego z podanych parametrów w postaci liczbowej. Możliwość zmiany przez użytkownika w dowolnym momencie wyświetlanego parametru z PPV na SPV lub odwrotnie
	
	TAK
	

	47. 
	Pomiar NMT 

w postaci modułu lub urządzenia zewnętrznego wraz z niezbędnymi akcesoriami do realizacji pomiaru
	
	TAK
	

	48. 
	Możliwość rozbudowy o oprogramowanie wspomagające terapię sepsy poprzez narzędzia do wizualizacji EGDT w postaci wykresów z obszarami docelowymi lub protokołu badań przesiewowych w kierunku ciężkiej posocznicy i monitorowaniu jej terapii
	
	TAK
	

	49. 
	Możliwość rozbudowy o ciągły pomiar rzutu minutowego serca CCO bez udziału serwisu. .  Pomiar możliwy z jednego dostępu naczyniowego, nie wymagający kalibracji
	
	TAK
	

	50. 
	Możliwość rozbudowy pomiar EEG.

Monitorowanie min.4 kanałów EEG jednocześnie z użyciem elektrod podskórnych, miseczkowych i możliwością dowolnego rozmieszczenia elektrod na głowie pacjenta. Pomiar  i prezentacja co najmniej :

SEF, MDF, TP, CSA, PPF %Delta, %Theta, %Alfa, %Beta
	
	TAK
	

	51. 
	Możliwość rozbudowy monitora o wyświetlanie danych z respiratorów stacjonarnych. Możliwość podłączenia  min.  5 różnych producentów respiratorów. Podać obsługiwane urządzenia
	Możliwość podłączenia  >= 9 różnych  producentów respiratorów – 1pkt.
	TAK
	

	52. 
	Wszystkie akcesoria kompatybilne z posiadanymi monitorami serii BSM 3000
	
	TAK
	

	X.
	Wyposażenie monitora
	x
	x
	x

	53. 
	- Kabel EKG - 1 szt.

- EKG, przewody pacjenta min. 3 żyłowe - 1 szt.

- zestaw min. 150 jednorazowych elektrod do pomiaru EKG - 1 szt.

- wężyk łączący mankiet z monitorem, dla dorosłych/dzieci – 1szt.

- mankiety wielorazowe (standard dla dorosłych oraz duży rozmiar) po 1szt. z każdego rozmiaru 

- wielorazowy wodoszczelny czujnik do pomiaru saturacji na palec typu klips – 1 szt.

- przewód do podłączenia czujnika saturacji - 1 szt. 

- czujnik do pomiaru temp.  powierzchniowej – 1 szt. 

- interfejs/adapter do podłączenia jednorazowych przetworników IBP – 1 szt. 

- moduł lub urządzenie pomiarowe do realizacji pomiaru NMT  – 1 szt.

- adapter do zamocowania monitora na wysięgniku
	
	TAK

PODAĆ
	

	XI.
	Gwarancja i inne
	x
	x
	x

	54. 
	Min. 24 miesiące  z wyłączeniem akcesoriów
	
	TAK

PODAĆ
	

	55. 
	Bezpłatne przeglądy w trakcie trwania gwarancji 
	
	TAK
	

	56. 
	Dostępność części zamiennych min 8 lat.
	
	TAK
	


1. Wartość netto:……………………….………………………..…………...zł

2. Wartość netto słownie: ………….………………………………………………………………….zł

3. VAT......%, tj. .................................................………………….………zł 

4. VAT słownie:………………………………..………………………………………………………...zł

5. Wartość brutto:…………………….…………………….…………...……zł

6. Wartość brutto słownie:…………………………………………..………………………………….zł

7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
Zadanie nr 3- Kapnograf – 1 szt.
1. Producent: ……………………………………………………………………

2. Kraj pochodzenia:………………………………………………………………..
 

3. Urządzenie typ: ……………………………………………………………

4. Rok produkcji: ……………………………….. 
Parametry graniczne bezwzględnie wymagane

	Lp.
	OPIS PARAMETRÓW tj.  Funkcje lub parametry graniczne ustalone przez Zamawiającego
	Wartość graniczna/ WARTOŚĆ WYMAGANA
	WARTOŚĆ OFEROWANA

	1. 
	Producent, rok produkcji 
	min. 2015
	

	2. 
	Nazwa i typ urządzenia
	Kapnograf
	

	3. 
	Wyposażenie: moduł i elektroda umożliwiająca jednoczesny pomiar saturacji oraz ciśnienia parcjalnego dwutlenku węgla.
	Tak


	

	4. 
	Parametry mierzone: SpO2, tcpCO2, i moc stosowana do 

nagrzewania elektrody.  
	Tak


	

	5. 
	Pomiar  SpO2 oparciu o technologię MasimoSet®
	Tak


	

	6. 
	Zakres wyświetlania : tcpCO2:0-200 mmHg lub 0,0-26,7 kPa

SpO2: 0-100 %

Częstość tętna: 0-300 skurczów na minutę (bpm)
	Tak


	

	7. 
	 Zakres pomiarowy:
	x
	

	8. 
	Tcp CO2:   5-200 mmHg lub 0,7-26,7 kPa
	Tak


	

	9. 
	Sp O2: 0-100 % (70-100 % z ±3 cyframi)
	Tak


	

	10. 
	Częstość tętna: 25-240 bpm
	Tak
	

	11. 
	Ustawienie temperatury w °C - 37,0-45,0 °C, skokowo co 0,5 °C
	Tak


	

	12. 
	Ustawienia czasu pomiaru: 0,5h-24h, skokowo co 0,5 godziny
	Tak


	

	13. 
	Barometr: wbudowany: 375-825 mmHg lub 50-110 kPa 

Dokładność: ±5 mmHg lub 0,67 kPa 
	Tak


	

	14. 
	Kalibracja: Gaz kalibracyjny (7,5 % CO2, 20,9 % O2, reszta N2)
	Tak, 
	

	15. 
	Wilgotność względna otoczenia: 20-80 % 
	Tak, 
	

	16. 
	Zapis danych: do 48 godzin monitorowanych danych w odstępach co najmniej 10 i 60-sekundowych 
	Tak, 
	

	17. 
	 EKRAN: kolorowy o przekątnej min. 6”, dotykowy, w technologii TFT, pełna rozdzielczość VGA (640 × 480) 
	Tak, 
	

	18. 
	Oprogramowanie: komunikacja z użytkownikiem w języku polskim
	Tak


	

	19. 
	Wyjście szeregowe: EIA232, (RS232)
	Tak
	

	20. 
	Wyjście drukarkowe: USB 2.0
	Tak
	

	21. 
	Akumulator: w normalnych warunkach akumulator gwarantuje zasilanie przez jedna godzinę
	Tak
	

	22. 
	Zasilanie: 100-240 V 50-60 Hz
	Tak
	

	23. 
	Oprogramowanie komputerowe z min. 2 licencjami użytkownika, pozwalające na analizę  danych z urządzenia oraz tworzenie raportów pacjenta
	Tak
	

	24. 
	System gotowy do pracy wraz z tzw. pakietem startowym materiałów zużywalnych.
	Tak
	

	25. 
	Do zakupionych urządzeń Wykonawca obowiązany jest założyć paszport aparatu.
	Tak
	

	26. 
	Wykonawca gwarantuje szkolenie (przeprowadzane na koszt Wykonawcy) personelu Użytkownika dla obsługi urządzenia w zależności od potrzeb. Przeprowadzone szkolenia udokumentowane zostaną stosownym zaświadczeniem.
	Tak
	

	27. 
	Przeglądy gwarancyjne zgodnie z dokumentacją producenta dokonywane na koszt Wykonawcy, po uprzednim uzgodnieniu z Użytkownikiem.
	Tak
	

	28. 
	Dostępność części zamiennych - min. 8 lat
	Tak
	

	29. 
	Certyfikat CE
	Tak
	

	30. 
	Okres gwarancji min. 24 m-ce
	Tak
	

	31. 
	Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych  
	Tak, Podać
	

	32. 
	Wykaz serwisów lub serwisantów, którzy mogą  serwisować zaoferowany sprzęt medyczny podać dane teleadresowe, sposób kontaktu (dotyczy serwisu własnego lub podwykonawcy, pracownika czy firmy serwisowej posiadającej uprawnienia do tego typu czynności) 
	Tak, Podać
	

	33. 
	Wykonawca zobowiązuje się zapewnić ciągłą dostępność do serwisu, tak by Zamawiający miał możliwość zgłoszenia awarii przez 24 godz./dobę, 7 dni w tygodniu, za pośrednictwem faksu lub e-maila.
	Tak


	

	34. 
	Czas reakcji Wykonawcy na zgłoszenie awarii  -  12 godzin w dni robocze, licząc od daty telefonicznego wezwania potwierdzonego faksem, telefonicznie  przy czym za czas reakcji uważa się czas od wezwania do momentu przyjazdu serwisanta. Jeżeli zgłoszenie  usterki będzie miało miejsce w piątek, czas reakcji może być wydłużony do 48 godzin, po uzgodnieniu ze zgłaszającym. 
	Tak


	

	35. 
	Termin usunięcia awarii 72 godziny. W  okresie naprawy  trwającej dłużej niż 3 dni robocze Wykonawca zapewnia Zamawiającemu urządzenie zastępcze.
	Tak


	

	36. 
	Instrukcja obsługi w języku polskim w formie elektronicznej załączona do oferty a w formie elektronicznej i drukowanej  przy dostawie 
	Tak
	

	37. 
	Przewód do podłączenia polisomnografu kompatybilny z polisomnografem Alice 6

(Respironics)
	Tak
	

	38. 
	Statyw na kółkach, płyta montażowa, koszyczek na akcesoria
	Tak
	


1. Wartość netto:……………………….………………………..…………...zł

2. Wartość netto słownie: ………….………………………………………………………………….zł

3. VAT......%, tj. .................................................………………….………zł 

4. VAT słownie:………………………………..………………………………………………………...zł

5. Wartość brutto:…………………….…………………….…………...……zł

6. Wartość brutto słownie:…………………………………………..………………………………….zł

7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
Zadanie nr 4 – Ssak elektryczny – 1 szt. 

1. Producent: …………………………………………………………………………

2. Kraj pochodzenia:………………………………………………………………..
 

3. Urządzenie typ: ……………………………………………………………

4. Rok produkcji: ……………………………….. 
Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	Nazwa parametru
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1
	Pompa próżniowa bezolejowa, membranowa
	TAK
	

	2
	Ssak przystosowany do pracy ciągłej 24 godziny na dobę
	TAK
	

	3
	Poziom podciśnienia maksymalny min. 93 kPa
	TAK
	

	4
	Ustawianie poziomu podciśnienia za pomocą zaworu iglicowego
	TAK
	

	5
	Zawór bezpieczeństwa chroniący przed nadmiernym ssaniem w pokrywie butli
	TAK
	

	6
	Filtr antybakteryjny, hydrofobowy
	TAK
	

	7
	Zbiornik z poliwęglanu o pojemności 2 litry. Zbiornik  z metalową pokrywą.
Temperatura sterylizacji 121 C
	TAK
	

	8
	Przewód silikonowy pacjenta dł. min. 1,5 mb
	TAK
	

	9
	Zasilanie 230 V 50/60 Hz
	TAK
	

	10
	Wydajność maksymalna min. 40 l / min powietrza
	TAK
	

	11
	Wózek jezdny z koszem na 4 kołach, minimum 2 koła z hamulcami
	TAK
	

	12
	Możliwość zdjęcia z wózka i użycia jako ssak przenośny
	TAK
	

	13
	Maksymalna waga ssaka po zdjęciu z wózka do 10 kg
	TAK
	

	14
	Możliwość rozbudowy ssaka o zbiorniki 2 lub 4 litrowe
	TAK
	

	15
	Możliwość doposażenia ssaka w sterownik nożny mocowany na przewodzie o długości minimum 3 metry
	TAK
	

	16
	Możliwość rozbudowy ssaka o system zabezpieczający przed przelaniem działający w oparciu o bezdotykowy czujnik objętościowy – automatyczne wyłącznie pompy ssaka po napełnieniu zbiornika na wydzielinę 
	TAK
	

	17
	Głośność do 45dB
	TAK
	

	18
	Wyposażenie ssaka:
- zbiornik 2 litry z pokrywą metalową przystosowany do sytemu wkładów jednorazowych – 1 sztuka
	TAK
	

	
	- wózek jezdny z koszem na akcesoria i szyną do mocowania zbiorników – 1 sztuka 
	TAK
	

	19
	Dostępność części zamiennych min. 8 lat
	TAK
	

	20
	Certyfikat CE
	TAK
	

	21
	Okres gwarancji min. 24 m-ce
	TAK
	


1.   Wartość netto: ………………..……………………………………………… zł
2. Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł
3. VAT..........%, tj:………  ……………..
………………zł
4. VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł
5. Wartość brutto:……………………………………………………….……… zł]

6. Wartość brutto słownie:………………………………………………………….……zł
7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
ZADANIE NR 5 – Dźwignia Albarrana - 1 szt.
1. Producent: …………………………………………………………………………

2. Kraj pochodzenia:………………………………………………………………..
 

3. Urządzenie typ: ……………………………………………………………

4. Rok produkcji: ……………………………….. 
Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	Nazwa parametru
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1
	Z jednym, lub dwoma kanałami roboczymi
	TAK
	

	2
	Kompatybilna z cystoskopem o rozmiarze 20 Ch, płaszczem  i optyką firmy Karl Storz
	TAK
	

	3
	Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodności
	TAK
	

	4
	Okres gwarancji min. 24 m-ce
	TAK
	


1.   Wartość netto: ………………..……………………………………………… zł
2. Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł
3. VAT..........%, tj:……………………..
………………zł
4. VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł
5. Wartość brutto:……………………………………………………….……… zł]

6.    Wartość brutto słownie:………………………………………………………….……zł
7.    Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
ZADANIE NR 6 – Urządzenie do dezynfekcji metodą zamgławiania – 1 szt.
1. Producent: …………………………………………………………………………

2. Kraj pochodzenia:………………………………………………………………..
 

3. Urządzenie typ: ……………………………………………………………

4. Rok produkcji: ……………………………….. 
Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	Nazwa parametru
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1
	Przenośne urządzenie wyposażone w uchwyt do dezynfekcji pomieszczeń metodą zamgławiania za pomocą suchej mgły
	TAK
	

	2
	Możliwość dezynfekcji pomieszczeń  wraz ze sprzętem elektronicznym - potwierdzone przez producenta.
	TAK
	

	3
	Urządzenie fabrycznie nowe, rok produkcji   min. 2015
	TAK
	

	4
	Dezynfekcja pomieszczeń o wielkości od 25 do 500 m ³. 
	TAK
	

	5
	Obudowa urządzenia wykonana z tworzywa sztucznego, waga urządzenia maksymalnie do

 6 kg.
	TAK
	

	6
	Urządzenie z turbiną o prędkości minimalnej 22000 RPM. Szybkość wyrzutu środka przez dyszę minimalnie 80 m/s. 
	TAK
	

	7
	Urządzenie rozpraszające  środek w postaci mikrokropelek do 5 mikronów.
	TAK
	

	8
	Możliwość kontroli procesu testami chemicznymi.
	TAK
	

	9
	Urządzenie wyposażone w przełącznik aktywujący opcję opóźniania czasu startu.   
	TAK
	

	10
	Automatycznie wyłączające się po etapie dyfuzji środka
	TAK
	

	11
	Zapis do pliku daty, czasu rozpoczęcia i zakończenia pracy.
	TAK
	

	12
	Komputerowa archiwizacja danych za pomocą łącza USB.
	TAK
	

	13
	Możliwość podłączenia do urządzenia elastycznego węża do dezynfekcji klimatyzacji/przewodów wentylacyjnych oraz miejsc trudnodostępnych.
	TAK
	

	14
	Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. 
	TAK
	

	15
	Certyfikat CE. 
	TAK
	

	16
	Dostępność części zamiennych min. 8 lat
	TAK
	

	17
	Okres gwarancji min. 24 m-ce
	TAK
	


	Lp.
	Asortyment
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać nazwę środka, opisać/

	1
	Środek dezynfekcyjny, nietoksyczny, niekorozyjny, biodegradowalny w 99,9%. Kompatybilny z urządzeniem oparty o nadtlenek wodoru z kationami srebra. Aktywny wobec bakterii w tym   Mycobacterium tuberculosis, grzybów, wirusów, spor. Środek gotowy do użycia w butelkach  do 1 litra. 
	TAK
	


	L.p.
	Opis asortymentu
	J.m.
	Ilość
	Wielkość opakowania
	Cena jedn. netto
	Wartość netto
	Stawka

VAT
%
	Kwota 
VAT
	Wartość brutto

	1
	Urządzenie do dezynfekcji metodą zamgławiania zamgławiania
	szt.
	1
	x
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	Środek dezynfekcyjny
	l.
	10
	
	 
	 
	 
	 
	 


 1.   Wartość netto zadania: ………………..……………………………………………… zł 

 2.   Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł
 3.   VAT..........%, tj:……………………..
………………zł
 4.    VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł
 5.   Wartość brutto zadania:……………………………………………………….……… zł
 6.   Wartość brutto zadania słownie:………………………………………………………….……zł
7.     Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
ZADANIE NR 7 – Przenośnik taśmowo rolkowy do przenoszenia pacjenta – 2 szt.
1.  Producent: …………………………………………………………………………

2. Kraj pochodzenia:………………………………………………………………..
 

3. Urządzenie typ: ……………………………………………………………

4. Rok produkcji: ……………………………….. 

Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	PARAMETRY


	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1.
	Przenośnik rolkowo – taśmowy płaski obniżający wysiłek fizyczny osoby transportującej pacjenta
	TAK
	

	2.
	Przeznaczony do transportu pacjenta z łóżka na łóżko ze stołu operacyjnego na łóżko w pozycji leżącej
	TAK
	

	3.
	Wykonany z wysokiej jakości duraluminiowej ramy
	TAK
	

	4.
	Wykonany z materiału imitującego skórę
	TAK
	

	5.
	Materiał odporny na zniszczenia i dezynfekcję
	TAK
	

	6. 
	Wymiary  760x340 mm +/- 100 mm
	TAK
	

	7. 
	Udźwig 130 kg
	TAK
	

	8.
	Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodności
	TAK
	

	9.
	Okres gwarancji min. 24 m-ce
	TAK
	


1.    Wartość netto zadania: ………………..……………………………………………… zł 

2.    Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…z
3.    VAT..........%, tj:……………………..
………………zł
4.    VAT słownie:……………………………………………………………………….……...z
5.    Wartość brutto zadania:……………………………………………………….……… zł
6.    Wartość brutto zadania słownie:………………………………………………………….……zł
7.    Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
Zadanie nr 8 - Aparaty do mierzenia ciśnienia - 16 szt.

Typ, nazwa : …………………………………………

Rok produkcji: ……………………………………….

Kraj pochodzenia: ……………………………………

Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	PARAMETRY


	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1.
	Aparat do mierzenia ciśnienia zegarowy
	TAK
	

	2.
	Mankiet do ręki o obwodzie 22-32 cm
	TAK
	

	3.
	Instrukcja obsługi w języku polskim przy dostawie
	TAK
	

	4.
	Zakres pomiaru 0- 300 mmHg,
	TAK
	

	5.
	Rozdzielczość pomiaru 2 mmHg.
	TAK
	

	6. 
	Urządzenie spełnia wymagania norm: EN1060-1:1996/EN1060-2:1996, ANSI/AAMI SP9
	TAK
	

	7. 
	W komplecie osobno stetoskop standartowy
	TAK
	

	8.
	Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodności
	TAK
	

	9.
	Okres gwarancji min. 24 m-ce
	TAK
	


1. Wartość netto zadania: ………………..……………………………………………… zł
2. Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł

3. VAT..........%, tj:……………………..
………………zł

4. VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł

5. Wartość brutto:……………………………………………………….……… zł

6. Wartość brutto zadania słownie:………………………………………………………….……zł

7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
Zadanie nr 9 - Inhalator - 14 szt.

Typ, nazwa : …………………………………………

Rok produkcji: ……………………………………….

Kraj pochodzenia: ……………………………………

 Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	PARAMETRY


	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1.
	Rodzaj inhalatora - tłokowy
	TAK
	

	2.
	Całkowita wydajność kompresora 16 l/min do 22 l/min
	TAK
	

	3.
	Przepływ przy rozpylaczu 6-8 l/min
	TAK
	

	4.
	Waga 1,5- 2,0 kg
	TAK
	

	5.
	Poziom głośności 45- 56dBa
	TAK
	

	6. 
	Szybkość inhalacji 0,25- 0,5 ml/min
	TAK
	

	7. 
	Rozmiar cząsteczek  MMAD 1,5 -2,5 nanamikronów
	TAK
	

	8.
	Frakcja oddechowa 70-90%
	TAK
	

	9.
	Ciśnienie pracy  od 2,2 bara do 3 barów
	TAK
	

	10.
	Gwarancja  min 36 miesięcy
	TAK
	

	11.
	Warunki użytkowania – Urządzenie do pracy ciągłej 
	TAK
	

	12.
	Sprzęt o gładkich powierzchniach , łatwych do czyszczenia
	TAK
	

	13.
	Sprzęt odporny na stosowanie środków dezynfekcyjnych
	TAK
	

	14.
	Filtry powietrza  dostępne w ofercie , przy zakupie dostarczone zapasowe – 5 sztuk
	TAK
	

	15.
	Inhalator współpracujący z zestawami do nebulizacji jednorazowymi
	TAK
	

	16.
	Certyfikat CE
	TAK
	

	17.
	Instrukcja obsługi w języku polskim przy dostawie
	TAK
	

	17.
	Zgłoszenie lub wpis do rejestru wyrobów medycznych
	TAK
	

	18.
	Dostępność części zamiennych  min 8 lat.
	TAK
	


1. Wartość netto zadania: ………………..……………………………………………… zł
2. Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł

3. VAT..........%, tj:……………………..
………………zł

4. VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł

5. Wartość brutto:……………………………………………………….……… zł

6. Wartość brutto zadania słownie:………………………………………………………….……zł

7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
Zadanie nr 10 – Elektroda bipolarna do wapolaryzacji wielorazowa -4 szt.

Typ, nazwa : …………………………………………

Rok produkcji: ……………………………………….

Kraj pochodzenia: ……………………………………

Parametry graniczne bezwzględnie wymagane.

	Lp.
	PARAMETRY


	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

/podać wartość , opisać/

	1.
	Elektroda bipolarna przeznaczona do wapolaryzacji
	TAK
	

	2.
	Długość 170 mm  VAP 3 mm x 4 mm
	TAK
	

	3.
	Kabel SDS 3m – przystosowany do rozpoznawania narzędzi
	TAK
	

	4.
	Kompatybilna z aparatem Emed
	TAK
	

	5.
	Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodności
	TAK
	

	6.
	Okres gwarancji min 24 m-ce
	TAK
	


1. Wartość netto zadania: ………………..……………………………………………… zł
2. Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł

3. VAT..........%, tj:……………………..
………………zł

4. VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł

5. Wartość brutto:……………………………………………………….……… zł

6. Wartość brutto zadania słownie:………………………………………………………….……zł

7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
Zadanie nr 11- Czujniki do polisomnografu Alice 6 – 10 szt.
	L.p.
	Opis asortymentu
	J.m.
	Ilość
	Cena jedn. netto
	Wartość netto
	%VAT
	Kwota VAT
	Wartość brutto

	1
	Czujnik chrapania – mikrofon kompatybilny z polisomnografem Alice 6
	szt.
	2
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	Pasy rejestrujące  wysiłek oddechowy (kl. piersiowa + brzuch) wraz z kablem łączącym kompatybilne z polisomnografem Alice 6
	szt.
	4
	
	
	
	
	

	3
	Termistor ustno -nosowy-czujnik przepływu powietrza, kompatybilny

polisomnografem Alice 6
	szt.
	2
	
	
	
	
	

	3
	Czujnik pozycji ciała kompatybilny z polisomnografem Alice 6
	szt.
	2
	 
	 
	 
	 
	 

	RAZEM
	 
	x
	 
	 


1. Wartość netto: ………………..……………………………………………… zł

2. Wartość netto słownie:…………………………………………………………….…zł

3. VAT..........%, tj:……………………..
………………zł

4. VAT słownie:……………………………………………………………………….……...zł

5. Wartość brutto:……………………………………………………….……… zł

6. Wartość brutto słownie:………………………………………………………….……zł
7. Okres gwarancji na zaoferowany sprzęt wynosi …… miesięcy.
III. Potwierdzenie spełnienia wymagań Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia 

1. Wykonawca oświadcza, że zapoznał się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia wraz z jej załącznikami i nie wnosi do niej żadnych uwag.

2. Nr konta na które zostanie zwrócone wadium:………………………………………

3. Wykonawca zamierza powierzyć cześć zamówienia podwykonawcom: Tak/Nie - wskazać którą część   ………………………………(niepotrzebne skreślić).
4. W przypadku wybrania naszej oferty jako najkorzystniejszej zobowiązujemy się do podpisania umowy na warunkach zawartych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego. 

5. Osoba Wykonawcy do realizacji umowy (imię i nazwisko, tel/fax, e-mail): …………………………………………………………………………………………

    …………………………………………………………………………………………
6. Nr konta i nazwa banku Wykonawcy na które będzie przekazywana płatność: 

……………………………………………………………………………………….…  

7. Integralną część niniejszej oferty jako załączniki stanowią poniższe oświadczenia i dokumenty:

7.1. Formularz ofertowy,
7.2. Dowód wniesienia wadium,

7.3. Oświadczenie wykonawcy o spełnianiu warunków w związku z art. 22 Ustawy,

7.4. Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia w związku z art. 24 Ustawy,

7.5. Oświadczenie o braku przynależności lub przynależności do grupy kapitałowej,

7.6. Aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji,
7.7. Aktualne zaświadczenie właściwego naczelnika urzędu skarbowego potwierdzające, że wykonawca nie zalega z opłacaniem podatków, lub zaświadczenie, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu,

7.8. Aktualne zaświadczenie właściwego oddziału Zakładu Ubezpieczeń Społecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego potwierdzające, że wykonawca nie zalega z opłacaniem składek na ubezpieczenia zdrowotne i społeczne, lub potwierdzenia, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu,

7.9. Aktualna informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 4–8 ustawy,

7.10. Aktualna informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 9 ustawy, 

7.11. Aktualna informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 10 i 11 ustawy,
7.12. Certyfikat CE dla zadania nr 1,3,4, 5,6.9. 
7.13. Świadectwo CE dla zadania nr 2. 
7.14. Instrukcja obsługi w wersji elektronicznej  do zadania nr 3.

7.15. Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodności dla zadania 7,8,10,11.
7.16. Zgłoszenie lub wpis do rejestru wyrobów medycznych dla zadania nr 9.
Inne:

7.17. ……………………………………………………………………….

7.18. ……………………………………………………………………….

OFERTA z załącznikami zawiera łącznie:…...... ponumerowanych i parafowanych stron. 

…………............................………….

              Miejsce i data                                                 …………………………………….
                                                                                       (podpisy osoby lub osób figurujących w rejestrach, 

                                                                                      uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy 

                                                                                     lub uprawnionych do reprezentowania 

                                                                                        Wykonawcy we właściwym pełnomocnictwie)

Załącznik nr 2
…….…………………………….

      Pieczęć Wykonawcy                                                                                                                                                                 
Znak sprawy: DZ-580-2016
OŚWIADCZENIE 
Art. 22 ust. 1 Ustawy Prawo zamówień publicznych
W imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy:

...............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

(Nazwa Wykonawcy, adres, ulica)
Oświadczam, że spełniam warunki określone w art. 22 ust. 1 Ustawy dotyczące: 

1) posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli  przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;

2) posiadania  wiedzy i doświadczenia:  

3) dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;

4) sytuacji ekonomicznej i finansowej.

…………............................………….

              Miejsce i data
                                                          …………………………………….

                                                                                       (podpisy osoby lub osób figurujących w rejestrach, 

                                                                                      uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy 

                                                                                     lub uprawnionych do reprezentowania 

                                                                                        Wykonawcy we właściwym pełnomocnictwie)

Załącznik nr 3
…….…………………………….

      Pieczęć Wykonawcy                                                                                                                                                                 

Znak sprawy: DZ-580-2016
OŚWIADCZENIE 

Art. 24 ust. 1 Ustawy Prawo zamówień publicznych

W imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy:

...............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

(Nazwa Wykonawcy, adres, ulica)

Oświadczam, że nie podlegam/y wykluczeniu z postępowania o udzielenie niniejszego zamówienia na podstawie przesłanek zawartych w art. 24 ust 1 Ustawy Prawo zamówień publicznych.

…………............................………….

              Miejsce i data

                                                          …………………………………….

                                                                                       (podpisy osoby lub osób figurujących w rejestrach, 

                                                                                      uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy 

                                                                                     lub uprawnionych do reprezentowania 

                                                                                        Wykonawcy we właściwym pełnomocnictwie)

Załącznik nr 4
…….…………………………….

      Pieczęć Wykonawcy                                                                                                                                                                 

Znak sprawy: DZ-580-2016
OŚWIADCZENIE 

W imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy:

...............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

(Nazwa Wykonawcy, adres, ulica)

Oświadczam, że: 

· nie należymy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 Ustawy Prawo zamówień publicznych*,

· należymy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 2 pkt Ustawy Prawo zamówień publicznych*. W przypadku przynależności Wykonawcy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy Prawo zamówień publicznych,  Wykonawca składa wraz z ofertą listę podmiotów należących do grupy kapitałowej.

* - niepotrzebne skreślić

…………............................………….

              Miejsce i data

                                                          …………………………………….

                                                                                       (podpisy osoby lub osób figurujących w rejestrach, 

                                                                                      uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy 

                                                                                     lub uprawnionych do reprezentowania 

                                                                                        Wykonawcy we właściwym pełnomocnictwie)

Załącznik nr 5
UMOWA NR …/D/2016

Dotyczy zadania nr 1,2,3,4,6,9.
Zawarta w dniu …………… w Chęcinach pomiędzy:

Wojewódzkim Szpitalem Specjalistycznym im. św. Rafała w Czerwonej Górze, ul. Czerwona Góra 10, 26-060 Chęciny wpisanym do rejestru prowadzonego przez Sąd Rejonowy w Kielcach Wydział X Gospodarczy Rejestrowy pod numerem 0000009315, NIP 959-128-99-64 Świętokrzyski Urząd Skarbowy w Kielcach, Regon 000296213, zwanym dalej „Zamawiającym” reprezentowanym przez:

Dyrektora – Youssefa Sleimana,

a 

………………………..  z siedzibą w ……………….., ul. ………….., wpisaną do rejestru prowadzonego przez Sąd Rejonowy w ……………..,  …… Wydział Gospodarczy Rejestrowy pod numerem ………………, NIP ………….., Regon ……………….., zwanym dalej „Wykonawcą” reprezentowanym przez:

…………………………

Niniejsza umowa jest następstwem wyboru przez Zamawiającego oferty Wykonawcy w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego powyżej 209 000,00 €, zgodnie z art. 39 Ustawy Prawo zamówień publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (Dz. U. z 2013 poz. 907 j. t. z późn. zm.). 
§  1

Przedmiot umowy:

1. Przedmiotem umowy jest dostawa aparatury medycznej dla Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego im. św. Rafała w Czerwonej Górze oraz ich rozładunek, montaż i bezpłatne szkolenie w zakresie obsługi w siedzibie Zamawiającego.

2. Wykonawca zapewnia, że przedmiot umowy odpowiada warunkom zawartym w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

3. Integralną częścią niniejszej umowy jest formularz ofertowy Wykonawcy.

§  2

Czas trwania umowy:

Wykonawca zobowiązuje się dostarczyć przedmiot umowy na własny koszt w terminie 14 dni, licząc od następnego dnia po podpisaniu umowy, czyli do dnia ……………….

§  3

Wartość umowy:

1. Wartość niniejszej umowy wynosi ………….. zł netto (słownie: ……………… zł 00/100) plus należny podatek VAT w wysokości … %, co daje wartość brutto: ………… zł (słownie: ………… zł 00/100).
1.1. Zadanie nr….. wynosi ………….. zł netto (słownie: ……………… zł 00/100) plus należny podatek VAT w wysokości … %, co daje wartość brutto: ………… zł (słownie: ………… zł 00/100).
2. Określona w ust. 1 wartość obejmuje wszystkie koszty związane z dostawą, a w  szczególności: koszty zakupu, transportu, ubezpieczenia (wyłącznie do momentu dostawy do siedziby Zamawiającego), podatków, opłat celnych i rozładunku.

§  4

Terminy i warunki płatności:
1. Należność z tytułu realizacji przedmiotu zamówienia określona w §  3 ust. 1, Zamawiający zapłaci Wykonawcy przelewem na rachunek bankowy nr ……………………. w terminie 30 dni od otrzymania faktury VAT wystawionej przez Wykonawcę.

2. Za dzień zapłaty faktury VAT przyjmuje się datę obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego.

§ 5
Przedstawiciele stron:

1. Do nadzoru nad realizacją umowy oraz do kontaktów z Wykonawcą, Zamawiający upoważnia Pana Szymona Gołuchowskiego, tel: (41) 34-655-45 w. 149.
2. Do kontaktów z Zamawiającym, Wykonawca upoważnia ………….. tel. ……………, e-mail: ……………………..
§ 6
Warunki realizacji umowy:

1. Wykonawca oświadcza, że dostarczony przedmiot umowy spełnia następujące wymagania:

1.1. odpowiada wszystkim wymaganiom technicznym zgodnie z załącznikiem nr 1 do umowy,

1.2. jest fabrycznie nowy, sprawny i wolny od wad,

1.3. posiada deklarację zgodności CE, oraz wymagane przepisami nadrzędnymi dopuszczenia do obrotu i używania.
2. Zamawiający wymaga: 

2.1. podania przez Wykonawcę dokładnego terminu dostawy przedmiotu zamówienia z co najmniej 3 dniowym wyprzedzeniem,

2.2. zamontowania/zainstalowania, sprawdzenia poprawności działania oraz przeszkolenia przez Wykonawcę pracowników Zamawiającego w zakresie obsługi technicznej urządzenia w dniu dostawy,

2.3. udokumentowania szkolenia, o którym mowa w ppkt 2.2 niniejszego ustępu,

2.4. aby urządzenie było kompletne i po zainstalowaniu gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez żadnych dodatkowych zakupów,
2.5. aby Wykonawca dostarczył razem z urządzeniami ich instrukcję obsługi, kartę gwarancyjną, pełną dokumentację techniczną pisaną w języku polskim .

3. Dokumentem potwierdzającym prawidłową realizację dostawy będzie protokół odbioru aparatury, sporządzony i podpisany przez obie strony w dniu dostarczenia Zamawiającemu sprawnego urządzenia.

4. W przypadku dostarczenia towaru wadliwego lub nie odpowiadającego wymaganiom SIWZ, Wykonawca zobowiązuje się do usunięcia występujących w nim wad lub wymiany na towar wolny od wad w terminie 3 dni od dnia dostawy. Nie usunięcie wad we wskazanym terminie będzie traktowane jako brak realizacji przedmiotu zamówienia. Koszty wynikające z dostarczenia wadliwego urządzenia pokrywa w całości Wykonawca.

5. W przypadku braku realizacji przedmiotu umowy przez Wykonawcę w terminie określonym w § 2 oraz braku realizacji zapisów § 6 ust. 4,  Zamawiający ma prawo odstąpienia od umowy w trybie natychmiastowym, po uprzednim wezwaniu Wykonawcy do realizacji dostawy w ciągu 3 dni roboczych, licząc od dnia wysłania faxem wezwania.

6. Zamawiający zobowiązuje się do użytkowania przedmiotu umowy zgodnie z jego przeznaczeniem i właściwościami.

§ 7

Gwarancja:

1. Wykonawca udziela na przedmiot umowy gwarancji na okres …. miesięcy, licząc od daty odbioru sprawnego sprzętu przez Zamawiającego, potwierdzonego protokołem zdawczo-odbiorczym.

2. W przypadku wystąpienia awarii zakupionego sprzętu, Wykonawca dokona naprawy  w czasie do 3 dni roboczych a w przypadku konieczności sprowadzenia części zamiennych z zagranicy do 5 dni roboczych od przyjęcia zgłoszenia telefonicznego na numer  tel. ……., faxem …… , lub drogą e-maliową ……….(W przypadku naprawy powyżej 5 dni urządzenie zastępcze – dotyczy zadania nr 3)
3. Wykonawca jest zobowiązany udostępnić Zamawiającemu (użytkownikowi), nieograniczoną możliwość zgłaszania awarii drogą telefoniczną, faksową lub elektroniczną przez 24 h/dobę, które Wykonawca przyjmie.

4. Okres niesprawności dostarczonego urządzenia przedłuża okres gwarancji o okres przestoju.

5. Wykonawca po 3 naprawach gwarancyjnych dotyczących tego samego, istotnego elementu, zobowiązuje się w okresie trwania gwarancji do wymiany tego elementu na nowy i pokrycia wszystkich kosztów  z tym związanych.

6. W okresie gwarancji Wykonawca zapewni przeprowadzanie bezpłatnych przeglądów w ilości i zakresie zgodnym z wymogami określonymi w dokumentacji  technicznej, potwierdzonymi stosownymi wpisami w paszport techniczny urządzenia.

7. Wykonawca gwarantuje dostępność do części zamiennych dla przedmiotu zamówienia przez okres minimum …. lat.

§ 8

Odstąpienie od umowy:

1. W razie wystąpienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie leży w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili zawarcia umowy, Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie 7 dni od powzięcia wiadomości o powyższych okolicznościach. 
2. Zamawiający ma prawo odstąpienia od umowy w trybie natychmiastowym w przypadku wystąpienia okoliczności i spełnieniu warunków określonych w § 6 ust. 5 umowy.
3. Odstąpienie od umowy przez którąkolwiek ze stron wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności.

§ 9
Kary umowne:

1. Wykonawca zapłaci karę umowną Zamawiającemu w wysokości 10 % wartości brutto umowy określonej w § 3 ust. 1 umowy w przypadku: 
1.1. odstąpienia od umowy przez Zamawiającego z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy,
1.2. odstąpienia od umowy przez Wykonawcę z przyczyn niezależnych od Zamawiającego.
2. Zamawiający zapłaci karę umowną Wykonawcy w wysokości 10 % wartości brutto umowy określonej w § 3 ust. 1 umowy w przypadku odstąpienia od umowy przez Wykonawcę z przyczyn leżących po stronie Zamawiającego
3. W przypadku niedotrzymania przez Wykonawcę terminu realizacji umowy określonego w § 2, Wykonawca zapłaci karę umowną Zamawiającemu w wysokości 0,1 % wartości brutto umowy za każdy dzień opóźnienia

4. Wykonawca upoważnia Zamawiającego do wystawiania pisemnego dokumentu obciążającego (noty obciążeniowej) Wykonawcę i potrącania kwot zastosowanych kar umownych z należności wynikających z umowy. 

§ 10

Postanowienia końcowe.

1. Każda zmiana postanowień niniejszej umowy wymaga formy pisemnej w postaci aneksu pod rygorem nieważności

2. Wykonawca nie może bez uprzedniej zgody Zamawiającego wyrażonej w formie pisemnej, pod rygorem nieważności:

2.1. dokonywać cesji wierzytelności wynikających z niniejszej umowy,             
2.2. przyjmować poręczeń za dług Zamawiającego od podmiotów trzecich,
2.3. dokonywać jakiejkolwiek innej czynności prawnej skutkującej zmianą podmiotu zobowiązania, w tym udzielania pełnomocnictwa do windykacji wierzytelności                       z prawem do inkasa dla podmiotów innych niż adwokat lub radca prawny.
3. W sprawach nieuregulowanych postanowieniami niniejszej umowy będą miały zastosowanie przepisy Ustawy Prawo Zamówień Publicznych i Kodeksu Cywilnego.
4. Wykonawca zobowiązuje się, że dochodzenie zaległych należności oraz wszelkie kwestie sporne dotyczące treści i realizacji  niniejszej umowy będą rozstrzygane w pierwszej kolejności w drodze polubownej. W sytuacji, gdy strony nie dojdą do porozumienia w drodze polubownej   w terminie 30 dni, spory będą rozstrzygane przez sąd właściwy miejscowo dla Zamawiającego.
§ 11

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po jednym dla każdej ze stron.
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Załącznik nr 6

UMOWA NR …/D/2016 
(dot. zadania nr 5, 7, 8, 10, 11)
Zawarta w dniu …………… w Chęcinach pomiędzy:

Wojewódzkim Szpitalem Specjalistycznym im. św. Rafała w Czerwonej Górze, ul. Czerwona Góra 10, 26-060 Chęciny wpisanym do rejestru prowadzonego przez Sąd Rejonowy w Kielcach Wydział X Gospodarczy Rejestrowy pod numerem 0000009315, NIP 959-128-99-64 Świętokrzyski Urząd Skarbowy w Kielcach, Regon 000296213, zwanym dalej „Zamawiającym” reprezentowanym przez:

Dyrektora – Youssefa Sleimana,

a 

………………………..  z siedzibą w ……………….., ul. ………….., wpisaną do rejestru prowadzonego przez Sąd Rejonowy w ……………..,  …… Wydział Gospodarczy Rejestrowy pod numerem ………………, NIP ………….., Regon ……………….., zwanym dalej „Wykonawcą” reprezentowanym przez:

…………………………

Niniejsza umowa jest następstwem wyboru przez Zamawiającego oferty Wykonawcy w postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego powyżej 209 000,00 €, zgodnie z art. 39 Ustawy Prawo zamówień publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (Dz. U. z 2013 poz. 907 j.t. z późn. zm.). 
§  1

Przedmiot umowy:

1. Przedmiotem umowy jest dostawa aparatury medycznej dla Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego im. św. Rafała w Czerwonej Górze.

2. Wykonawca zapewnia, że przedmiot umowy odpowiada warunkom zawartym w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

3. Integralnymi składnikami niniejszej umowy są następujące dokumenty:

3.1. Formularz oferty.

§  2

Czas trwania umowy:

Wykonawca zobowiązuje się dostarczyć przedmiot umowy na własny koszt w terminie 14 dni kalendarzowych, licząc od następnego dnia po podpisaniu umowy, czyli do dnia ……………….

§  3

Wartość umowy:

1. Wartość niniejszej umowy wynosi ………….. zł netto (słownie: ……………… zł 00/100) plus należny podatek VAT w wysokości … %, co daje wartość brutto: ………… zł (słownie: ………… zł 00/100), w tym wartość umowy zadania (części):

1.1. dla zadania nr … wynosi: ………. zł netto (słownie: …………. zł 00/100) plus należny podatek VAT w wysokości …. %, co daje wartość brutto: …………. zł (słownie: ……….. zł  00/100),

2. Określona w ust. 1 wartość obejmuje wszystkie koszty związane z dostawą, a w  szczególności: koszty zakupu, transportu, ubezpieczenia, podatków, opłat celnych i rozładunku.

§  4

Terminy i warunki płatności:

1. Strony ustalają, że za zrealizowanie  przedmiotu umowy  Zamawiający zapłaci Wykonawcy wynagrodzenie określone w §  3 ust. 1.

2. Należność z tytułu realizacji przedmiotu zamówienia Zamawiający zapłaci Wykonawcy przelewem na rachunek bankowy nr ……………………. w terminie 30 dni po otrzymania faktury VAT wystawionej przez Wykonawcę.

3. Za dzień zapłaty faktury VAT przyjmuje się datę obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego.

§ 5
Przedstawiciele stron:

1. Do merytorycznego nadzoru nad realizacją umowy oraz do kontaktów z Wykonawcą, 
     Zamawiający upoważnia Pana Pana Szymona Gołuchowskiego, tel:(41) 34-655-45 w. 149.
2. Do kontaktów z Zamawiającym, Wykonawca upoważnia ………….. tel. ……………, e-mail: ……………………..
§ 6
Warunki realizacji umowy:

1. Wykonawca oświadcza, że dostarczony przedmiot umowy spełnia następujące wymagania:

1.1. odpowiada wszystkim wymaganiom technicznym zgodnie z załącznikiem nr 1 do umowy,

1.2. jest fabrycznie nowy, sprawny i wolny od wad,

1.3. posiada deklarację zgodności CE, oraz wymagane przepisami nadrzędnymi dopuszczenia do obrotu i używania.
2. Zamawiający wymaga: 

2.1. podania przez Wykonawcę dokładnego terminu dostawy przedmiotu zamówienia z co najmniej 3 dniowym wyprzedzeniem,

2.2. aby urządzenie było kompletne i gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez żadnych dodatkowych zakupów,
2.3. aby Wykonawca dostarczył razem z urządzeniami ich instrukcję obsługi i kartę gwarancyjną pisane w języku polskim.

3. W przypadku dostarczenia towaru wadliwego lub nie odpowiadającego wymaganiom SIWZ, Wykonawca zobowiązuje się do usunięcia występujących w nim wad lub wymiany na towar wolny od wad w terminie 3 dni od dnia dostawy. Nie usunięcie wad we wskazanym terminie będzie traktowane jako brak realizacji przedmiotu zamówienia. Koszty wynikające z dostarczenia wadliwego urządzenia pokrywa w całości Wykonawca.

4. W przypadku braku realizacji przedmiotu umowy przez Wykonawcę w terminie określonym w § 2, Zamawiający ma prawo odstąpienia od umowy w trybie natychmiastowym, po uprzednim wezwaniu Wykonawcy do realizacji dostawy w ciągu 3 dni roboczych, licząc od dnia wysłania faxem wezwania.

5. Zamawiający zobowiązuje się do użytkowania przedmiotu umowy zgodnie z jego przeznaczeniem i właściwościami.

§ 7

Gwarancja:

1. Wykonawca udziela na przedmiot umowy gwarancji na okres …. miesięcy, licząc od daty dostarczenia sprzętu do Zamawiającego.

2. Wykonawca po 3 naprawach gwarancyjnych dotyczących tego samego, istotnego elementu, zobowiązuje się w okresie trwania gwarancji do wymiany tego elementu na nowy i pokrycia wszystkich kosztów  z tym związanych.

§ 8

Odstąpienie od umowy:

1.  W razie wystąpienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie leży w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili zawarcia umowy, Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie 30 dni od powzięcia wiadomości o powyższych okolicznościach. 

2. Zamawiający ma prawo odstąpienia od umowy w trybie natychmiastowym w przypadku wystąpienia okoliczności i spełnieniu warunków określonych w § 6 ust. 4 umowy.

3. Odstąpienie od umowy przez którąkolwiek ze stron wymaga formy pisemnej pod rygorem nieważności.
§ 9
Kary umowne:

1. Wykonawca zapłaci karę umowną Zamawiającemu w wysokości 10 % wartości brutto umowy określonej w § 3 ust. 1 umowy w przypadku: 
1.1. odstąpienia od umowy przez Zamawiającego z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy,
1.2. odstąpienia od umowy przez Wykonawcę z przyczyn niezależnych od Zamawiającego.
2. W przypadku niedotrzymania przez Wykonawcę terminu realizacji umowy określonego w § 2, Wykonawca zapłaci karę umowną Zamawiającemu w wysokości 0,1 % wartości brutto umowy za każdy dzień opóźnienia

3. Wykonawca upoważnia Zamawiającego do wystawiania pisemnego dokumentu obciążającego (noty obciążeniowej) Wykonawcę i potrącania kwot zastosowanych kar umownych z należności wynikających z umowy. 

4. Zamawiający zapłaci karę umowną Wykonawcy w wysokości 10 % wartości brutto umowy określonej w § 3 ust. 1 umowy w przypadku odstąpienia od umowy przez Wykonawcę z przyczyn leżących po stronie Zamawiającego.

§ 10

Postanowienia końcowe.

1. Każda zmiana postanowień niniejszej umowy wymaga formy pisemnej w postaci aneksu pod rygorem nieważności

2. Wykonawca nie może bez uprzedniej zgody Zamawiającego wyrażonej w formie pisemnej, pod rygorem nieważności:

2.1. dokonywać cesji wierzytelności wynikających z niniejszej umowy,             
2.2. przyjmować poręczeń za dług Zamawiającego od podmiotów trzecich,
2.3. dokonywać jakiejkolwiek innej czynności prawnej skutkującej zmianą podmiotu zobowiązania, w tym udzielania pełnomocnictwa do windykacji wierzytelności                       z prawem do inkasa dla podmiotów innych niż adwokat lub radca prawny.
3. W sprawach nieuregulowanych postanowieniami niniejszej umowy będą miały zastosowanie przepisy Ustawy Prawo Zamówień Publicznych i Kodeksu Cywilnego.
4. Wykonawca zobowiązuje się, że dochodzenie zaległych należności oraz wszelkie kwestie sporne dotyczące treści i realizacji  niniejszej umowy będą rozstrzygane w pierwszej kolejności w drodze polubownej. W sytuacji, gdy strony nie dojdą do porozumienia w drodze polubownej   w terminie 30 dni, spory będą rozstrzygane przez sąd właściwy miejscowo dla Zamawiającego.
§ 11

Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po jednym dla każdej ze stron.
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