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WOJEWODZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY

im. Sw. Rafata w Czerwonej Gorze®

Chgciny, dnia 2017-08-29

Znak sprawy: ZP-1295-2017

Uczestnicy postepowania przetargowego

Dyrekcja Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. §w. Rafata ul. Czerwona Gora nr 10, 26-

060 Checiny dziatajac w oparciu o art. 38 ust. 1, 1a, 1b, 2, 4 Ustawy Prawo Zamowien Publicznych.

Art. 38. ust 1, 1a, 1b, 2, 4 Ustawy Prawo zamowien publicznych.

1.

la

Wykonawca moze zwrocic sie do zamawiajgcego o wyjasnienie tresci SIWZ. Zamawiajgcy jest zobowigzany udzieli¢ wyjasnien niezwlocznie,
Jednak nie pozniej niz:
1) na 6 dni przed upltywem terminu skladania ofert;
2) na 4 dni przed uptywem terminu skladania ofert - w przetargu ograniczonym oraz negocjacjach z ogloszeniem, jezeli zachodzi pilna
potrzeba udzielenia zamowienia,
3) na 2 dni przed uptywem terminu skladania ofert - jezeli wartos¢ zamowienia jest mniejsza niz
kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie art.11 ust.8
- pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wplynql do zamawiajgcego nie pozniej niz do konca dnia, w ktorym uptywa polowa
wyznaczonego terminu sktadania ofert
Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptyngt po uplywie terminu sktadania wniosku, o ktorym mowa w ust.1, lub dotyczy udzielonych
wyjasnien, zamawiajqcy moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania
Przedtuzenie terminu skladania ofert nie wplywa na bieg terminu sktadania wniosku, o ktorym mowa w ust.1
Tres¢ zapytan wraz z wyjasnieniami zamawiajqcy przekazuje wykonawcom, ktorym przekazat specyfikacje istotnych warunkéw zamowienia,

bez ujawniania zrédla zapytania, a jezeli i specyfikacja jest udostgpniana na stronie internetowej zamieszcza na tej stronie.

W uzasadnionych przypadkach zamawiajgcy moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmienic¢ tres¢ specyfikacji istotnych warunkéw
zamowienia. Dokonang zmiang specyfikacji zamawiajgcy przekazuje niezwlocznie wszystkim wykonawcom, ktorym przekazano specyfikacje
istotnych warunkow zamowienia, jezeli specyfikacja jest udostgpniona na stronie internetowej, zamieszcza jq takze na tej stronie.

Informuje, ze:

Z dniem 29-08-2017 zmianie ulegaja zapisy:

OPISU PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA dla zadania nr 1, nr 2 i nr 3, ktére otrzymuja nastepujace brzmienie:

1.1.

Zadanie nr 1- Dostawa i montaz zbiornika na tlen ciekty oraz dostawa tlenu medycznego ciektego do
zbiornika.
Zakres zadania:

a) dostarczenie na swoj koszt do siedziby Zamawiajacego zbiornika na tlen ciekly o pojemnosci
minimum 9 000 litrow, wyposazonego w parownice atmosferyczna, w ciggu 1 dnia, liczac od
daty zawarcia umowy,

b) wykonawca zamontuje zbiornik na tlen ciekly w miejscu, w ktorym aktualnie znajduje si¢
dzierzawiony zbiornik tlenu oraz przeprowadzi probe przesyhu tlenu ciektego na oddziaty,

¢) koszt montazu i demontazu zamontowanego zbiornika pokrywa Wykonawca,

d) na czas montazu zbiornika Wykonawca zapewni nieprzerwang dostawe tlenu medycznego do
centralnej instalacji szpitalnej na koszt wlasny, poprzez podiaczenie zbiornika rezerwowego
dostarczonego przez Wykonawce, w ilosciach zabezpieczajacych potrzeby Zamawiajacego,

e) zamontowany zbiornik, przez caly okres trwania umowy, stanowi wlasnos¢ Wykonawcy,

f) Zamawiajacy o$wiadcza, ze jest wlascicielem podstawy pod zbiornik, instalacji
rozprowadzajacej tlen ciekly na terenie Szpitala, stacji redukcyjnej w rozprezalni, stacji
redukcyjnej w budynku E1 i stacji redukcyjnej w budynku E,

g) przekazanie zbiornika nastapi protokotem zdawczo-odbiorczym sporzadzonym z udziatem obu
stron,

h) Wykonawca wraz ze zbiornikiem dostarczy protokot odbioru technicznego przez Dozor
Techniczny wraz z kompletem dokumentow tj. m.in.: ksigzka rewizji urzadzenia
ci$nieniowego i ksigzka eksploatacji urzadzenia,



),

k)

)

s)
t)

Wykonawca dokona przeszkolenia pracownikdéw obstugi technicznej szpitala w zakresie
biezacej obstugi zbiornika,

Wykonawca zapewni obstuge serwisowa zbiornika na tlen ciekty przez caty okres trwania
umowy. Wykonawca zapewni przez 24 godziny na dobg¢ dostep telefoniczny, internetowy lub
inny do oséb petnigcych obstuge serwisowa,

Wykonawca w czasie trwania umowy ponosi wydatki zwigzane z eksploatacjg zbiornika m.in.
koszt wykonania badan okresowych, przegladéw technicznych, naprawy zbiornika, badan
przez Urzad Dozoru technicznego,

Wykonawca zobowigzany jest do usunigcia usterek na swoj koszt w ciggu 48 godzin od
zgloszenia oraz zabezpieczenia tlenu medycznego niezbednego do pracy Szpitala na okres
naprawy zbiornika,

Wykonawca zobowigzuje si¢ do wymiany zbiornika na inny o wigkszej pojemnosci

w przypadku zwigkszenia zapotrzebowania tlenu przez Szpital,

Zamawiajacy zobowiazuje si¢ po zakonczeniu umowy do zwrotu zbiornika na tlen ciekty w
stanie niepogorszonym ponad zuzycie wynikajace z normalnej eksploatacji,

Wykonawca ze swojej strony wyznaczy imiennie osob¢ do kontaktow ze Szpitalem
odpowiedzialng za eksploatacje, obstuge techniczng i serwis zbiornika,

orientacyjna ilo§¢ zamawianego tlenu medycznego cieklego- 600 000 kg,

dostawa planowana tlenu medycznego cieklego— w dni robocze na podstawie odczytu

z urzadzen telemetrycznych zamontowanych przy zbiorniku tlenu ciekltego, termin dostawy 2
dni robocze (Szpital obecnie posiada umowe dzierzawy na zbiornik ciektego tlenu),

dostawa tlenu medycznego cieklego powinna si¢ odbywaé cysternami wyposazonymi

w urzgdzenia pomiarowe oraz pompy o mocy nie wigkszej niz 30 kW. W okresie zimowym
dostawa tlenu powinna odbywac si¢ cysternami o pojemnosci nie wigkszej niz 9 000kg.,
koszt transportu Wykonawca wlicza w ceng tlenu,

Wykonawca w przypadku braku mozliwos$ci dostarczenia tlenu medycznego ciektego do
zbiornika tlenu zapewni dostawg potrzebnej ilosci tlenu w wigzkach lub innych pojemnikach
w ilo$ciach zabezpieczajacych potrzeby Zamawiajacego i nie bedzie zadat oplat za dzierzawe
butli za okres zabezpieczenia dostawy.

parametry, wymagania techniczne i jakosciowe:

pojemnos¢ zbiornika min.9 000 kg.,

ci$nienie gazu na wyjsciu ze zbiornika 7 MPa,

ci$nienie gazu po redukcji na sie¢ szpitalng 0,5 MPa.

Zamawiajacy bedzie pokrywat koszty dzierzawy zbiornika na tlen medyczny miesi¢cznie w
wysokosci 1/30 wynikajacej z warto$ci umowy 1 wyszczegolnionej pozycji dzierzawy na
fakturze,

faktura wystawiana bedzie jeden raz w miesigcu (ostatniego dnia miesigca) i dostarczona
Zamawiajagcemu do 5 dnia nastgpnego miesigca. Wystawione faktury majg zawiera¢ numer
umowy 1 winny by¢ dostarczone do pigtego dnia nastgpnego miesigca do siedziby
Zamawiajacego.

1.2. Zadanie nr 2- Dostawa gazéw medycznych w butlach Wykonawcy i Zamawiajacego wraz z
dzierzawa 1 legalizacja.
Zakres zadania:

a)
b)

d)
e)
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gazy medyczne beda dostarczane do siedziby Zamawiajacego,

dostawa gazow medycznych bedzie si¢ odbywac na zgtoszenie pisemne. Termin dostawy max
3 dni. Zamawiajacy wymaga, aby podczas dostawy zamoéwionych gazow medycznych
Wykonawca odbierat puste butle. Gazy medyczne winny mie¢ date wazno$ci co najmniej 6
miesi¢cy od daty dostawy,

wielko$¢ kazdorazowej partii dostawy wynika¢ bedzie z biezgcych potrzeb i niezbednego
zapasu, zabezpieczajacego przedmiot dziatania Zamawiajacego,

do kazdej dostawy winien by¢ dostarczony aktualny atest,

przedmiot zamoéwienia bedzie dostarczony transportem na koszt i ryzyko Wykonawcy. Koszt
zatadunku i roztadunku obcigza Wykonawce,

Wykonawca zobowigzuje si¢ do przyjecia zwrotu, wymiany wadliwego przedmiotu
zamoOwienia 1 pokrycia kosztéw transportu z tym zwigzanych,
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g) Wykonawca ponosi pelng odpowiedzialnos¢ za skutki wynikle z dostarczenia wadliwego
przedmiotu zamoéwienia,

h) realizacja przedmiotu zamowienia bedzie odbywac si¢ rowniez w butlach Zamawiajacego (o
pojemnosci 0,3m’, 0,5m’, 0,8 m’),

1) dostarczone butle musza spetnia¢ wszelkie wymogi prawne obowigzujace w kraju

1 EU z uwzglednieniem obowiazujgcego oznakowania butli kolorami przewidzianymi dla
okreslonych gazéw oraz dokument dostawy z rodzajem gazu,

j) Zamawiajacy oprocz kwot za gazy medyczne bedzie uiszczal oplate z tytutu uzytkowania butli
Wykonawcy zgodnie z zalacznikiem (ofertg) zatagczong do umowy. Faktura za dzierzawe butli
ma uwzglednia¢ nazwe/asortyment gazu, date dostawy/zwrotu oraz nr dokumentu na
podstawie, ktérego dokonano w/w czynnos$ci. Faktura wystawiana jeden raz w miesigcu
(ostatniego dnia miesigca) i dostarczona zamawiajacemu do 5 dnia nastgpnego miesiaca,

k) Wykonawca nie moze odmoéwi¢ dostaw przedmiotu umowy objgtego niniejszg umowa
w przypadku wystapienia zaleglo$ci platniczych u Zamawiajacego,

) 1ilos¢ i rodzaj przewidzianych gazéw medycznych moze ulec zmianie, wynikajacych
z potrzeb Szpitala,

m) dostarczone gazy medyczne powinny odpowiada¢ wymogom zgodnie z Ustawa— Prawo
Farmaceutyczne z dnia 06.09.2001r., Ustawg o Wyrobach Medycznych Dz. U. z 2010 r. Nr
107 poz. 679. 1 innymi obowigzujagcymi w tym zakresie przepisami.

n) Zamawiajagcy wymaga inwentaryzacyjnego przekazania butli bedgcego wlasnoscia
Wykonawcy na czas rozpoczgcia i zakonczenia umowy z udzialem stron. Zwrot butli w
terminie 7 dni liczac od daty zakonczenia umowy.

0) Wykonawca dokona legalizacji butli na wniosek Zamawiajacego w terminie 30 dni.

1.3. Zadanie nr 3- Dostawa gazoéw technicznych w butlach Wykonawcy i Zamawiajacego wraz z
dzierzawa 1 legalizacja.
Zakres zadania:

a) gazy techniczne begdg dostarczane do siedziby Zamawiajacego:

b) dostawa mieszanki kalibracyjnej- w terminie dostawy maksymalnie 30 dni roboczych od
pisemnego zgloszenia przez zamawiajacego.

¢) dostawa innych gazoéw technicznych na zgloszenie pisemne. Termin dostawy max 3 dni.
Zamawiajacy wymaga, aby podczas dostawy zamowionych gazdéw technicznych Wykonawca
odbierat puste butle. Gazy techniczne winny mie¢ dat¢ waznos$ci co najmniej 6 miesiecy od
daty dostawy.

d) wielkos$¢ kazdorazowej partii dostawy wynika¢ bedzie z biezacych potrzeb niezbednego
zapasu, zabezpieczajacego przedmiot dziatania Zamawiajacego.

e) do kazdej dostawy winien by¢ dostarczony aktualny atest.

f) przedmiot zamoéwienia bedzie dostarczony transportem na koszt i ryzyko Wykonawcy. Koszt
zatadunku i1 roztadunku obcigza Wykonawce.

g) Wykonawca zobowigzuje si¢ do przyjecia zwrotu, wymiany wadliwego przedmiotu
zamoOwienia i1 pokrycia kosztoéw transportu z tym zwigzanych.

h) Wykonawca ponosi pelng odpowiedzialnos¢ za skutki wynikte z dostarczenia wadliwego
przedmiotu zamowienia.

1) realizacja przedmiotu zaméwienia bedzie odbywac si¢ rowniez w butlach Zamawiajgcego
(azot ciekty- 48 kg i argon 1 m’.)

j) dostarczone butle muszg spetnia¢ wszelkie wymogi prawne obowigzujace w kraju

1 EU z uwzglednieniem obowiazujgcego oznakowania butli kolorami przewidzianymi dla
okreslonych gazéw oraz dokument dostawy z rodzajem gazu.

k) Zamawiajacy oprocz kwot za gazy techniczne bedzie uiszczal optate z tytulu uzytkowania
butli Wykonawcy zgodnie z zalacznikiem (ofertg) zataczong do umowy. Faktura za dzierzawe
butli ma uwzglednia¢ nazwe¢/asortyment gazu, date dostawy/zwrotu oraz nr dokumentu na
podstawie, ktérego dokonano w/w czynnos$ci. Faktura wystawiana jeden raz w miesiacu
(ostatniego dnia miesigca) i dostarczona zamawiajagcemu do 5 dnia nastgpnego miesiaca.

1) Zamawiajacy wymaga inwentaryzacyjnego przekazania butli bedacego wlasnoscig
Wykonawcy na czas rozpoczecia i zakonczenia umowy z udziatem stron. Zwrot butli w
terminie 7 dni liczac od daty zakonczenia umowy.

m) Wykonawca dokona legalizacji butli na wniosek Zamawiajgcego w terminie 30 dni.
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Jednocze$nie Zamawiajacy informuje, ze w wyniku zmiany w brzmieniu zapisow w ww. zadaniach,

zamieszcza:

— formularz rzeczowo- cenowy stanowigcy zatgcznik nr 1 do Formularza Ofertowego, jako plik pn. ,,ZP-
1295-2017 Zatacznik nr 1 do Formularza Ofertowego- modyfikacja”, z uwaga, o wliczeniu kosztow
transportu butli w cen¢ gazu;

— zalgcznik nr 5- Wzor umowy dla zadania nr 1, jako plik pn. ,,ZP-1295-2017 Zatacznik nr 5- Wzor
umowy Zadanie nr 1- modyfikacja”;

— zalgcznik nr 5- Wzor umowy dla zadania nr 1, jako plik pn. ,,ZP-1295-2017 Zatacznik nr 5- Wzor
umowy Zadanie nr 2 i nr 3- modyfikacja”.

Specjalista ds. Zamdwien Publicznych

Jolanta Jarzab
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