SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA
(SIWZ)

Dotyczy: przetargu nieograniczonego powyzej 30 000 Euro
na $wiadczenie ustug w zakresie wykonywania okresowych przegladéw technicznych
i konserwacji oraz naprawy sprz¢tu i aparatury medycznej
znajdujacych si¢ w SP ZOZ Oborniki
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L
INFORMACJE O ZAMAWIAJACYM

Zamawiajgcym jest Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki Zdrowotnej, 64-600 Oborniki, ul. Szpitalna 2,
Tel. 61/ 29 73 600, fax 61/ 29 60 079, strona internetowa: www.szpital.oborniki.info
Strona  internetowa na  ktorej  zamieszczono  specyfikacje  istotnych  warunkow  zaméwienia:

www.bip.szpital.oborniki.info
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IL.
TRYB UDZIELANIA ZAMOWIENIA

. Tryb postgpowania: postgpowanie o udzielenie zamowienia publicznego prowadzone jest w trybie przetargu
ieograniczonego powyzej 30 000 EURO art. 10 i art, 39 - 46 ustawy prawo zaméwien publicznych (tj. Dz.U. z
015, poz. 2164 z p6zn. zm.) na $wiadczenie uslug w zakresie wykonywania okresowych przegladow

technicznych i konserwacji oraz naprawy sprz¢tu i aparatury medycznej znajdujgcych si¢ w SP
ZOZ Oborniki sklasyfikowanych w CPV: 50421000-2 — ushigi w zakresie napraw i konserwacji sprzetu
medycznego; 50421200-4 — ustugi w zakresie napraw konserwatorskich sprzetu RTG.
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9.

. Na podstawie art. 36 ustawy prawo zamdwien publicznych podstawowym dokumentem jest Specyfikacja
Istotnych Warunkéw Zamowienia (SIWZ).

. Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ sktadania ofert czgsciowych — 30 Pakietow z zastrzezeniem, ze nie dopuszeza

si¢ skladania ofert czgsciowych w obrgbie danego pakietu. Dopuszczone jest skladanie ofert na dowolng itosé
pakietow.

. Zamawiajacy nie dopuszcza skiadania ofert wariantowych ani zawarcia umowy ramowej.
. Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej.

. Zamawiajacy nie przewiduje dynamicznego systemu zakupow.

. Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zaliczek na poczet wykonania zaméwienia.

Zamawiajgcy nie ogranicza mozliwosci ubiegania sig o zaméwienie publiczne tytko dia Wykonawcow, u ktérych
ponad 50% pracownikéw stanowig osoby niepelnosprawne.
Zamawiajacy nie zamierza zwotywac zebrania Wykonawcdw, o ktérych mowa w art. 38 ust. 3 Pzp.

10. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosé udzielenia zaméwien uzupeiniajacych na podstawie art. 67 ust, | pkt 6

ustawy prawo zamowien publicznych.

111
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem niniejszego zamowienia jest $wiadczenie uslug w zakresie wykonywania okresowych

~

przegladow technicznych i konserwacji oraz naprawy sprzgtu i aparatury medycznej znajdujacej sig w SP
Z0OZ w Obornikach zgodnie z ustawg z dnia 20 maja 2010r o wyrobach medyeznych (tj. Dz U. Z 2015r,
poz. 679 z péZn, zm.) i zaleceniami producenta.

Zaméwienie obejmuje 30 Pakietow:

Pakiet nr | — Defibrylatory

Pakiet nr 2 — Defibrylatory

Pakiet nr 3 — Aparaty EKG, zestawy wysitkowe

Pakiet nr 4 — Aparat EKG, kardiografy

Pakiet nr 5 — Kardigmonitory, monitory

Pakiet nr 6 - Kardiomonitory, monitory

Pakiet nr 7 - Kardiomonitory, monitory

Pakiet nr 8 — Respiratory wraz z osprzetem

Pakiet nr 9 — Respiratory wraz z osprzetem

Pakiet nr 10 — Aparaty USG, videolaryngoskop

Pakiet nr 11 — Urzadzenia ssace

Pakiet nr 12 — Inkubatory, aparat Cepap, stanowisko do resuscytacji, ogrzewacz

Pakiet nr {3 — Diatermia chirurgiczna

Pakiet nr 14 - Pompy infuzyine

Pakiet nr 15 — Pompy infuzyjne

Pakiet nr 16 — Aparaty RTG wraz z osprzgtem



Pakiet nr 17 — Kapnometr, puloksymetry, lampy do fototerapii i inne
Pakiet nr 18 -- Lozko elektryczne

Pakiet nr 19 — Aparaty endoskopowe
Pakiet nr 20 — Zestawy laparoskopowe, artroskopowe
Pakiet nr 21 ~ Wyposazenie wozkdéw endoskopowych
Pakiet nr 22 — Aparaty do znieczulania

Pakiet nr 23 — Kolumny anestezjologiczne

Pakiet nr 24 — Urzadzenia myjaco — dezynfekujace
Pakiet nr 25 — Urzadzenia myjaco — dezynfekujace
Pakiet nr 26 - Urzadzenia myjaco — dezynfekujace
Pakiet nr 27 - Stoly operacyjne
Pakiet nr 28 - Lampy operacyjne
Pakiet nr 29 - Aparat do hemodializy
Pakiet nr 30 - Autoklaw kasetowy

3. Szczegdtowy wykaz sprzet
Pakiet nr 1
Lp Nazwa sprzgtu

1 Defibrylator
2 Defibrylator
3

*
|
|
:

Akumulatorki

u i aparatury:
Typ Wc_w
. produkciji
Lifepak 12 Mooo o
MRx 2009
X ‘x |

Ilos¢ szt

Producent | Tlogé
Medtronic |3
Philips 3
X 12

Ilos¢
przegladéw

Realizacja wymiany akumulatorow nastapi zgodnie z potrzebami (jezeli wynika z zalecen producenta), w przypadku, gdy

urzadzenie nie bedzie wymagalo wymiany —Zamawiajacy poniesie jedynie koszt samego przegladu.

Pakiet nr 2

Lp Nazwa sprzetu

1 Defibrylator

Defibrylator
Defibrylator

) Defibrylator
| Defibrylator
Defibrylator

G & o B W o

Akumulatorki

Realizacja wymiany akumulatoréw nastapi zgodnie z potrzebami (jezeli

Typ

Medic 5

PIC-50
AED LP 1000

BLCD
Powerheart G3 AED

Cardio Serw

X

Rok Producent
produkeiji
1995  |Burdick Inc. Milton

WI

2002 |Welch Allyn |
2009 Medtronic
2000 |Aspel
mo_mw ;‘mm&_.mo mowosom
1996 Hellige =~
X i X |

f—

Tlos&é
szt

1
12

urzgdzenie nie bedzie wymagalo wymiany — Zamawiajacy poniesie jedynie koszt samego przegladu.
Zg ¢ Ymag hd Y jacy p jeday £0 przegla

Pakiet nr 3

Lp Nazwa sprz¢tu

Elektrokardiograf
'2  Elektrokardiograf
3 Elektrokardiograf

4 Zestaw do
_ wystkowych z bieznia

préb

Typ

M -TRACE
MAC 400

Smart ECG
1200 Express

TMX 425

SE

Rok wz‘u‘m_‘_nmi‘
produkcji
2012 |M4 Medical
N wo:.. GE Medical m%%aSm |
2009 Margot Medical
2009 |Fulllsion

Tosé
szt

1osé
przegladow

1

X

wynika z zalecen producenta), w przypadku, gdy

Ilosé
przegladéw
1




S Ergometrrowcrowy  [SanaBike320F 2013 |Margot Medical |1 N
Pakiet or 4
W :u. Nazwa sprzetu Typ Rok ‘ —w..cn__.nm.: Tlosé | :%m
produkcji szt | przegladow

__ Mm_o_ao_ﬂm..&omﬂmw Fucuda 1996 Fucuda ‘ ] _ N H# “ 1
;2 Kardiotokograf FM 7 1990 Indchem Electronics | | 1
3 Kardiotokograf AvalonEM20 12007 |Philps |1l
T_ Kardiotokograf BTL FC 7000 2005 Bionet O.n _L,Eu- H. L
|5 Kardiotokograf BD 4000xs 2011 Huntleigh Heatlhcare || 1
Pakiet nr 5 o
Lp Nazwa sprzetu Typ ~ Rok Producent Hos¢ Ilosé

. produkcji szt | przegladéw
| “Kardiomonitor STARS000 (2013  |Comen T F
2 Kardiomonitor M8000A 2013  |BLTPolska b
'3 Monitor PM-9000 2001 Caymans Mindray o
Pakiet nr 6 N L
L, Lp Nazwa sprzetu Typ . Rok Producent Tosé Ilosé
_ . produkeji szt | przegladow
1 ,_Amamoz_ozxoq m.mg 12009 ‘ Z:Er Kohdem - # ‘m ]
2 System monitorowania|CNS 9701 2009 |Nihon Kohdem |1 |1 -
pacjenta
mu Aparat do rzutu serca 1CG .wooo Philips 1 | !
Pakiet nr 7 o . o i o
Lp Nazwa sprze¢tu Typ . Rok Producent Tos¢ Hos¢

' produkcji szt | przegladow
"I Kardiomonitor CM 4211 SA. 1995  |TemedSA. oo
2 Kardiomonitor UT 7000C 2009 Goldway 2 _
3 Kardiomonitor |Mec 1200 2008 |Mindray 2 .
4 Monitor pacjenta PropagLT 12008  |Welch Allyn o
5 _Km_,n:OwQE:_EQ ?._?-mo_ .. No: - :m:_ - i T

zewnetrzny

,1»52 nr§ S
? Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Tlos¢ Los¢
| produkeji szt | przegladow
” 1 .. Respirator E 360 wooo o ..Zm..é.non Medical lnst. 15 |1
2 Respirator HT 50 2000 [Flight Medical Ld. |1 |1
Pakiet nr 9 .
7 Lp Nazwa sprzetu _ Typ Rok Producent Ilosé Tlo&¢
| produkeji szt | przegladow
1 Respirator Vela 2005 |Dutchmed |1 |1
2 Respirator HFS 3000 2000 |Herwam Huiru Medical |1 !




'3 Respirator | Osiris 2002 |Taema

A Respirator ﬁ Para Pac 200 D ”mcow waxrw ._ .

.5 Zestaw respiracyjny _Omaw Vent ATV ‘wocm Medline 1

Pakiet nr 10 - o - ‘ .

Lp Nazwa sprzetu Typ - Rok Producent Tosé

_ produkceji szt

' Aparat USG ALOKA SSD4000 2006  |AlokaCoLTD |1

2 Aparat USG ALOKA SSD-610M 1989  |AlokaCoLTD |1

3 Aparat USG DC-6 Expert | Amoy T ?m_\zﬂw.wu\ - ;_ ;

4 | .>_umqmﬁ USG przenosny Zm. o N\oM_l - Mindray 1 ‘

5 .<_.ﬁ_mo_mQ:momrou Cobalt .Noco “/\‘mmﬁro: Medical ! 1

,E_Eﬁ nr 1l o

'Lp  Nazwa sprzgtu Typ Rok Producent Hos¢

, produkcji szt

., 1 Ammmw elektryczny  Elite high ESS 200 :Nool\ | OVQ_:R‘ imlo: House 1

.m Ssak elektryczny  Victoria Versa | 2009 Tehand - - m

3 Swkelokipemy  VictoriaVersa 2009 |Teband |2

4 Ssak elektryczny =~ Mevacs M 20 :2003 Medist Medical 1

5 .mmmx o_m_aa\nm:w ”UO womi .. mooo | Asskea - _

'6 .mmmr Qmﬁ@nm:« ‘Ow 1000 ‘ ;moom : Oscar m.m.m.mw.mow.wm_.\.|.- o .H

:7  Ssak elektryczny  Atmos LC 16 _wooh maﬁwmi.o.w I.mr mcm.ﬁ.mo.z, 1

8 - Ssak elektryczny  Clements 1996 | ?.:maN:_ ,_Jmo_._s_w 1

9 | ‘mmmr elektryczny ‘>no:<mo No_m . >ooc<mmWom|o=n .. 1

Pakiet nr 12

| Lp Nazwa sprzetu Typ Rok ,ﬁ Producent Hos¢
produkcji szt

1 ‘_:_E_umﬁoq Vv 80 1993 mqm.m. Medical 1

2 ..._.Hrccmﬁoq Vv 80 wcoo ‘H:wmrmb‘ﬁoa 1

3 Inkubator ~ |AtomV-2100G |2008  |DutchmedPL |1

4 Inkubator AirShilds 2000 HilRom |1

] .>nmqm~ Cepap K-4001 _cow ._Aimﬁmm.w | 1

6  Stanowisko do resuscytacji |SRN 10 2001 .Csm.?..oa. : 1

7  Stanowisko do resuscytacji |SRN 10 woou . ..C::.:.ma - 1

8 Stanowisko do resuscytacji | SRN 10 2013 |Unimed I

19 _Om_,moémnm | ‘=~‘ _o?:w ‘ ‘ mooH - Csynﬂ| o 1 ‘

Pakiet nr 13

W-L_u | Nazwa sprzgtu Typ Rok Producent Ilos¢

v produkeji szt

I Diatermia ES 120 2000 |[MetumMed. |1

12 ,Ummﬁm::_m Erbotorm 50 woo N wcm@||- .m..&a - _‘

3 Diatermia ICC300 2009 |Erbe I

Tlosé
przegladéw
1
]

Hlos¢
przegladow
1

|

Iloéé
przegladow
1
1

I

Ilosé
przegladow
1
1




4 Diatermia _ﬁ ICC 200 Erbe I ]

3 Diatermia

Pakiet nr 14

Lp Nazwa sprzetu

1 Pompa infuzyjna
jednostrzykawkowa

Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

3 Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

5  Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

Pompa infuzyjna
Jjednostrzykawkowa

Pompa infuzyjna
Jjednostrzykawkowa

Pompa infuzyjna
jednostrzykawkowa

Pompa infuzyjna
jednostrzykawkowa

Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

Pompa infuzyjna
dwustrzykawkowa

13

Akumulatorki do pomp

|AP 22

Typ
AP 14

AP 31

AP 22

AP 22

Pilot A2
Duet

| AP 12 W
AP23
AP 24
AP 24

X

CONMED SARBE 1802001

2009
j2001  fsarbe
Rok ‘ T-.o._ =nm=~ N
produkcji
.mooo Ascor
2009 Ascor
2008 |Ascor
2008 | Medima
2009 Ascor -
2008 |Medima
m.oou N .ﬂ.:wmn:_.:m
1998 Kwapisz
2004 |Ascor
moom lAscor
20012 |Ascor
wwo_w lasor
.x x )

08

Ilosé
szt
25

| Tose
przegladow
1

X

Realizacja wymiany akumulatoréw nastapi zgodnie z potrzebami (jezeli wynika z zalecen producenta), w przypadku, gdy

urzadzenie nie bgdzie wymagato wymiany — Zamawiajacy poniesie jedynie koszt samego przegladu.

vmuEmﬂ nr 15
Nazwa sprzetu

i1 Pompa infuzyjna
jednostrzykawkowa

Pompa infuzyjna
Jjednostrzykawkowa

Akumulatory do pomp

Realizacja wymiany akumulatorow nastapi zgodnie z potrzebami (jezeli wynika z zalecen producenta), w przypadku,

Typ
Perffusor Space

Perffusor Space

X

Rok Producent
produkeji
2009 Braun
12013 Braun
X X N

Tlos¢
szt

.m .

urzadzenie nie bgdzie wymagato wymiany — Zamawiajacy poniesie jedynie koszt samego przegladu.

Tlosé
przegladow
1

X

gdy




Pakiet nr 16

Lp Nazwa sprzetu ,—,uﬁ Rok
produkcji
.1 Aparat RTG =z zawieszeniem|EV-650 2009 Villa System Medical
sufitowym + system posredniej
radiofogii cyfrowej Konica
Minolta
2 Aparat RTG z ramieniem C Zichm 2009 Smogimg GMBH
3 Zestaw RTG typu MU 125 MU 125 1996 Schimazu
Pakiet nr 17 o
_ Lp Nazwa sprzgtu Typ Rok Producent
m produkeji
I Kapnometr Emma 2009 Medical Technologies
2 System dostgpu doszpikowego ZNT 2009 Vidacare Cooperation
3 -Pulsoksymetr Novametrix |1994 Novametrix  Medical
'LPRX System
4 Pulsoksymetr Novametrix | 1995 Novametrix ~ Medical
,ﬁ LPRX System
W 5  Pulsoksymetr CX 100 2009 Chamcare C.O
6  Pulsoksymetr N-935 2003 Nellcor
7 Pulsoksymetr NTID 2013 Redicalus
8  Fotel ginekologiczny BTL 1500 2009 Elecpol
‘9 Lampa do fototerapii AirSchilds 1 [ 1995 Sv Vickers
10 Lampa do fototerapii LF-01B 2007 Unimed
11 Lampa do fototerapii LF-0iB 2013 i Unimed
12 “Amnioskop A5 150 1995 ZTM Bydgoszcz
13 Kolposkop ‘BTL 30002009 Karl Kaps GMBH
KPS
14 Lézko elektryczne Hopefull 2008 Zhongshan Hopelfuull
15  Lézko porodowe Bad 1995 Stierlen Maquet
Recihenkoll
|16 Lozko porodowe - Affinity 11 1995 Hill Rom
Pakiet nr 18 . ) o
,_ Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent
m “ produkgji
| Loiko elektryczne | Hopefuli 2009 Zhongshan Hopelfuull
Pakiet nr 19 o
Lp Nazwa sprzetu Typ . Rok Producent
. produkceji
1 Videogastroskop 'GIF-Q165 2006 Olympus Polska
2z Videogastroskop GIF-Q165 2009 Olympus Polska
3 Videokolonoskop CF-Qté5L 2011 Olympus Polska
‘4 Videokolonoskop CF-Q165L 2011 Olympus Polska
|5 Bronchofiberoskop LF-TP 12009 Olympus Polska

Producent

2

Tlo§¢
szt

Hosé
szt

—_— o —

—

—

Tlosé
szt

Tlosé
Szt

Ilosé
przegladdw

Hosé
przegladdow
!
]

Tlos¢
przegladow

l

Tlosé
przegladow
I
1




intubacyjny
Pakiet nr 20 ) o
| Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Ilos¢ Tlosé¢
produkcji szt | przegladow
1 Zestaw laparoskopowy (monitor, 2001 Meden Inmed 1 I
: zrodlo swiatta, kamery, insuflator,
_ projektor swiatla)
2 Zestaw artroskopowy (monitor, 2008 Stryker Polska 1 1
zrodbo $wiatla, kamera)
3  Zestaw artroskopowy do|Crossfire 2011 Stryker Polska 1 1
koagulacji tkanek migkkich
Pakiet nr 21 ‘ ‘
'Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Itosé 1losc
produkcji szt | przegladow
1 Wozek do zestawow endoskopowych | WM-NP.-1 |2006 Olympus ] |
12 Monitor OEV-160 [2006 Olympus 1 1
3 Zrodio $wiatla CLV-160 [2006 Olympus 1 1
4  Procesor CV-160 2006 Olympus 1 1
5  Wozek do zestawdow endoskopowych | WM-NP.-1 2009 Olympus 1 1
6  Monitor OEV-191 12009 Olympus I 1
7 Zrodio swiatta CLE-165 2009 Olympus 1 1
8 Procesor CK-165 2009 Olympus 1 1
Pakiet or 22 S
‘Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Tlosé Hlosé
. produkcji szt | przegladdw
¢l Aparat do znieczulenia | Aestiva 2002 Datex Ohmeda I t
{2 Aparat do znieczulenia | Alys 2000 2000 Taema | 1
3 Aparat do znieczulenia z | ITS 12012 Viridian 1 1
kardiomonitorem MO 50
Pakiet nr 23
Lp Nazwa sprze¢tu Typ Rok Producent Ilosé Ilosé
produkeji szt | przegladow
I Kolumny anestezjologiczne 640 2002 Kendro 2 1
Pakiet nr 24 S o
Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent DNoa¢ Hos¢
| produlkcji szt | przegladow
| Myjnia automatyczna  |MINI-ETD-2 GA 2007 Olympus Polska |1 ]
Pakiet or 25 . o o ) o
Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Hosé Tlosé
produkeji szt | przegladéw
'l Myjnia endoskopowa MERIT 9000 2011 Sonologistic 1 |




Pakiet nr 26

Tlosé Tlosé

Lp Nazwa sprzetu ,—Jui o wo—n ‘ ‘an._‘_‘.‘nw‘:‘q
M produkcji szt | przegladow
" 1 Myjnia ultradzwickowa |Sonic 3 mmooo Polsonic 1 1 ‘
Pakiet nr 27 _ . ) . ) . ‘

‘Lp  Nazwa sprzetu | Typ Rok Producent Hosé Ilosé

| produkceji szt | przegladow
1 Sttoperacyjny  |OPX Mobilis 300CE 2002 |Schmitz GmbH Niemey |2 [1
Pakiet nr 28 e o ]

“ Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Ilosé Tlo&¢

m ‘ . produkeji . szt | ?..uan._m&i

1 Lampy operacyjne Mach 500 F 2002 Mach GmbH Niemcy P {

2 Lampy operacyjne Mach 380 F woom o ..Z.mo_._ OE.EM .T.m.maow 2 1 -
u ._LNEE\ oum.wmn&.:a ~..<_mn_,_ 130 F .mcou | ‘_.‘&wo: QEW@\Z_m&nW - w L
Pakiet nr 29 o ‘ ‘ -
| Lp Nazwa sprzetu Typ Rok Producent Tlos¢ Tlosé
_ produkcji szt | przegladow
1 Aparat do hemodializy | Diapact CRRT  |2009 ‘Braun | I
,m.u_mﬁ nr 30 L . - o S
Lp Nazwa sprzetu Typ © Rok Producent Tlosé Tlos¢
| o cprodukgi) sut | przegladéw
|1 Autoklaw kasetowy Statim 5000 1996 Medilab i |

4. Naprawa sprzgtu medycznego polega na:
a} przywroceniu sprawnosci aparatu po awarii;

b) legalizacjach;
c) kalibracjach oraz regulacje wymagane przez producenta i obowigzujace w tym zakresie przepisy;

5. Przeglad sprzetu medycznego polega na:
a) czynnosciach konserwacyjno-przegladowych a w szczegolnosei: zebrania informacji o zaobserwowanych przez
uzytkownika usterkach, ogledzin aparatu, usunigcia zauwazonych usterek, prac konserwacyjnych okreslonych
przez producenta, regulacji i pomiardw kontrolnych, sprawdzenia dzialania aparatu napraw biezacych,
b) zakres czynnosci wykonywanych w ramach przegladow i terminy ich wykonania powinny by¢ zgodne z
zaleceniami producenta i ocbowiazujacymi przepisami; w szczegdlnosci winien uwzgledniaé wymiang wszystkich
podzespolow/czesci zuzywalnych lub wymagajacych wymiane — zgodnie z zaleceniami producenta.
c) przeglad zakonczony zostaje raportem serwisowym i wpisem do dokumentacji eksploatacyjnej aparatu;
d) wydawanie orzeczenia o stanie urzadzen nie nadajacych si¢ do naprawy;
e) podczas pierwszego przegladu pracownik serwisu sprawdza kompletnoéé dokumentacji aparatu. W miare
potrzeby dokumentacja aparatu uzupeiniana jest przez serwis;
f) w miarg potrzeby w ramach przegladéw bgdg prowadzone bezplatne instruktaze dla uzytkownika jednak nie

wigcej niz 2 godziny w ciggu | roku trwania umowy;

6.Ustugi przewidziane w przedmiotowym postgpowaniu, musza byé¢ realizowane przez osoby posiadajace




udokumentowane kwalifikacje i uprawnienia do ich wykonywania, zgodnie z ustawa o wyrobach
medycznych (Dz. U. Nr 107, poz. 679 z poézn. zm.) oraz wymogami producenta tj. przeszkolenie w zakresie
aparatury wspomagajgacej, uruchamiajacej lub zastepujacej funkcje zyciowe (np. respiratory, pompy infuzyjne,
defibrylatory); specjalistyczne w zakresie obslugi i naprawy sprzetu (np. aparaty do dializ) oraz w zakresie
aparatury monitorujacej (np. holtery, kapnografy) i aparatury chirurgicznej (np. aparaty do znieczulen i diatermie).
Zamawiajacy dopuszcza rowniez zlozenie oferty przez osoby, ktore posiadaja wieloletnia praktyke w przegladach i
naprawie sprz¢tu medycznego - dowodem na to beda referencje ze szpitali w ktdrych osoba wykonywata ushuge,

zalaczone do oferty, zgodnie z wymogiem SIWZ czesé VIII ust. 2 lit, a).

6. Wykonawca winien w ofercie uwzglgdni¢ wymiang akumulatoréw {catych zestawow) dla kazdej pompy, podajac
osobno koszt przegladu oraz koszt pakietu akumulatoréw odrgbnie — realizacja wymiany akumulatoréw nastapi
zgodnie z potrzebami (jezeli wynika z zalecen producenta), w przypadku gdy urzadzenie nie bedzie wymagato
wymiany — Zamawiajacy poniesie jedynie koszt samego przegladu.

7. Przedmiotowe uslugi beda wykonywane w obecnosci przedstawicieli Zamawiajacego tzn. uzytkownika lub
inspektora ds mienia zaktadu.

8. Uslugi bedace przedmiotem niniejszego postgpowania Wykonawca wykona przy uzyciu wiasnej aparatury
kontrolno-pomiarowej, narzgdzi i materiatdw,

9. Przedmiotowe ustugi Wykonawca bedzie wykonywaé w oparciu o zgloszenia dokonane przez Zamawiajacego
faksem Hub e-mailem na numer lub adres poczty elektronicznej wskazany przez Wykonawce. Zakoficzenie ustugi
powinno nastapi¢ w terminie do 10 dni roboczych od dnia zgloszenia przez Zamawiajacego.

10. Przedmiotowe ustugi bgda wykonywane na terenie siedziby Zamawiajacego. Je$li zaistnieje koniecznosé
wykonywania ww. czynnosci w siedzibie Wykonawcy, Zamawiajacy zostanie poinformowany o takiej potrzebie,
a Wykonawca na czas przegladu dostarczy sprzet zastgpezy o takich samych lub réwnorzednych parametrach
technicznych, kompatybilny z posiadanymi przez Zamawiajacego urzadzeniami (dotyczy gastroskopow i
kolonoskopow). Koszty dojazdu i koszty transportu ponosi Zamawiajacy, przy czym faczny koszt transportu
zwigzanego z naprawa nie moze przekroczyé kwoty 150,00 zi brutto.

11. Wykonawca zgodnie z postanowieniami ustawy z dnia 23 kwietnia 1964r Kodeks cywilny ponosi
odpowiedzialnos¢ za zawinione szkody wyrzadzone przez jego pracownika podczas wykonywania przegladu
technicznego aparatu.

12. Zamawiajacy zastrzega mozliwos¢ nie zlecania Wykonawcy naprawy w przypadku, gdy Wykonawca
zaproponuje napraw¢ aparatury, ktorej koszt ryczaltu za wykonang ustuge lub koszt zakupu czesci zamiennych
bedzie znaczaco odbiegal od oszacowanego przez Zamawiajacego, zgodnie z jego wiedza i doswiadczentem,

13. Wykonawca bedzie zobowiazany wykonywaé zaméwienie zgodnie z niniejszg SIWZ zawarta umowa i oferta
przetargowy.

Iv.
TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

Umowa obowigzywaé bedzie od dnia podpisania z wybranym Wykonawca przez okres 12 m-cy. W trakcie trwania
umowy przewidziano po 1 przegladzie dla kazdego wymienionego w czgsci [1T SIWZ sprzetu i aparatury.

V.
N>3>€~>..—>O<,N>U> WSKAZANIA PRZEZ WYKONAWCE W OFERCIE CZESCI ZAMOWIENIA,
KTOREJ WYKONANIE ZAMIERZA POWIERZYC PODWYKONAWCOM

V1.
INFORMACJE DOTYCZACE WALUT OBCYCH W JAKICH PROWADZONE BEDA ROZLICZENIA
MIEDZY ZAMAWIAJACYM I WYKONAWCA
Wszelkie rozliczenia pomigdzy Zamawiajacym a Wykonawca prowadzone beda w polskich zlotych (PLN).

VIL

ZAMAWIAJACY NIE OKRESLA I NIE WYMAGA OD WYKONAWCOW WYKONANIA PRZESLANEK
OKRESLONYCH W ART. 29 UST. 4 USTAWY PZP,



VIIL
WARUNKI WYMAGANE OD WYKONAWCOW 1 DOKUMENTY UWIARYGADNIAJACE JAKIE
WYKONAWCY WINNI DOSTARCZYC WRAZ Z OFERTA

1. O udzielenie niniejszego zamdwienia mogg ubiega¢ si¢ Wykonawcey spelniajacy warunki udziatu w postgpowaniu
okreslone w art. 22 ust. 1 Pzp (zalacznik nr 4 do SIWZ)

2. Zamawiajacy uzna warunki udziatu w postgpowaniu za spetnione, jezeli wykonawca przedstawi:

1) w zakresie posiadania uprawnien do wykonywania okredlonej dziatalnosci: Zamawiajacy nie wyznacza
szczegOtowego warunku w tym zakresie, zamawiajacy uzna warunek za spelniony, jezeli Wykonawca przedstawi
wymagany dokument — o§wiadczenie z art, 22.

2) w zakresie warunku wiedzy i doswiadczenia:

a) wykazu wykonanych, a w przypadku $wiadczen okresowych lub ciaglych réwniez wykonywanych,
glownych uslug, w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu skiadania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krétszy — w tym okresie, wraz z podaniem ich wartosci, przedmiotu, dat
wykonania i podmiotéw, na rzecz ktérych uslugi zostaly wykonane, oraz zalaczeniem dowodow, czy zostaly
wykonane lub sy wykonywane nalezyci (referencje). Zamawiajacy uzna warunek za spetniony, jezeli
Wykonawca przedstawi co najmniej 2 ushugi obejmujace swoim zakresem serwisowanie/przeglady

sprz¢tu i aparatury medycznej (tozsamej lub zblizonej co do rodzaju aparaturze wskazanej przez
Zamawiajacego) Swiadczone w sposéb ciggly o okresie minimum 1 roku (jeden rok).

Dokumenty, o ktérych mowa powyiej sa:

- poswiadczenie, z tym, ze w odniesieniu do nadal wykonywanych ustug okresowych
lub ciagtych powinno by¢ wydane nie wezeéniej niz 3 miesiace przed uplywem terminu skiadania ofert,

- oswiadczenic wykonawcy - jezeli z uzasadnionych przyczyn o obiektywnym charakterze
nie jest on w stanie uzyskaé poswiadczenia, o kiorym mowa powyzej.

- W przypadku, gdy zamawiajacy jest podmiotem na rzecz ktorego ustugi, wskazane w wykazie zostaly
wezesniej wykonane, wykonawca nie ma obowiazku przedkiadania dowodow.

b) zadwiadczenie producenta sprzgtu, ktdrego dotyczy zlozona oferta potwierdzajace uprawnienia
Wykonawey do wykonywania ustug z zakresu przegladow i konserwacji sprzetu medycznego, objgtego
przedmiotem postgpowania tj. przeszkolenie w zakresie aparatury wspomagajacej, uruchamiajacej lub
zastepujacej funkcje zyciowe (np. respiratory, pompy infuzyjne, defibrylatory); specjalistyczne w zakresie
obstugi i naprawy sprz¢tu (np. aparaty do dializ) oraz w zakresie aparatury monitorujacej (np. holtery,
kapnografy) i aparatury chirurgicznej (np. aparaty do znieczuled i diatermie) lub jezeli Wykonawca nie
posiada za$wiadczenia producenta sktada oswiadczenie o wieloletniej praktyce w zakresie przegladéw i
konserwacji sprzgtu medycznego np. po przeszkoleniu w serwisie danego sprzetu, ktérej potwierdzeniem

beda zatgczone dowody wymagane w ppkt a)

3) w zakresie warunku dysponowania odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do

wykonania zamowienia:

a) wykaz osob, kiére beda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamowienia, w szczegdInosci odpowiedzialnych
za Swiadczenie ustug wraz z informacjami na temat ich kwalifikacji zawodowych, doswiadczenia i
wyksztaicenia niczbgdnych do wykonania zamdéwienia, a takze zakresu wykonywanych przez nie czynnosci,

oraz informacja o podstawie do dysponowania tymi osobami.

Zamawiajacy uzna warunek za spetniony jezeli Wykonawca wykaze ze dysponuje lub bedzie dysponowal
osobami, ktére beda uczestniczy¢ w wykonywaniu zamowienia, co najmniej:

- | osoba posiadajaca uprawnienia z zakresu obstugi urzadzei elektrycznych zgodnie z norma PN-EN 62353
— dotyczy wszystkich pakietéw

- 1 osoba posiadajaca przeszkolenie z zakresu serwisowania/przegladéw aparatury medycznej wystawione
przez producenta aparatury tj. przeszkolenic w zakresie aparatury wspomagajacej, uruchamiajacej lub
zastgpujace] funkcje zyciowe (np. respiratory, pompy infuzyjne, defibrylatory); specjalistyczne w zakresie



obstugi i naprawy sprzetu (np. aparaty do dializ) oraz w zakresie aparatury monitorujacej (np. holtery,
kapnografy) i aparatury chirurgicznej (np. aparaty do znieczulen i diatermie)lub posiadajaca wieloletnig
praktyk¢ w przegladach i naprawie sprzetu i aparatury medycznego po przeszkoleniu u serwisanta —
dowodem na to begda referencje ze szpitali w ktérych osoba wykonywata ustuge oraz oswiadczenie
wymagane w ust. 2 lit. b) — zalaczone do oferty.

4) w zakresie warunku sytuacji finansowej i gkonomicznej:

a) oswiadczenie Wykonawcy, ze posiada oplacong polisa odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie
prowadzone]j dzialalnosci zwiazanej z przedmiotem zamdwienia oraz, ze w wyznaczonym terminie na
zadanie Zamawiajacego przediozy dokument wraz z ogdlnymi warunkami ubezpicczenia i kopiami
dowodow uiszezenia skiadki.

4. W przypadku WykonawcOow wspolnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamdwienia wymaga sig, aby
przynajmniej jeden z Wykonawcow spetniat (lub wykonawey wspélnie spetniali) wymagania, o ktorych
mowa w ust. 1 i 2.

5. Ocena spetniania warunkéw udzialu w postgpowaniu nastapi na podstawie dokumentow i oswiadczen
przedtozonych przez Wykonawce wraz z oferta. Ocena bedzie dokonana na zasadzie: spetnia/ nie spetnia. W
przypadku nie speiniania jakiegokolwiek warunku udzialu w postepowaniu Wykonawca zostanie

wykluczony z postepowania na podstawie art. 24 Pzp.
IX.

OSWIADCZENIA I DOKUMENTY, JAKIE MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU
POTWIERDZENIA SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postgpowania o udzielenie zamdéwienia wykonawcy w
okolicznosciach, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 ustawy Pzp, Zamawiajacy zada przedstawienia:

a) o$wiadczenia o braku podstaw do wykluczenia (zalacznik nr 5 do SIWZ);

b) aktualnego odpisu z wiasciwego rejestru fub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku
podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawionego nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu skiadania ofert,
¢) Zgodnie z art. 26 ust. 2d Wykonawca wraz z oferta sklada listg podmiotéw nalezacych do tej samej grupy
kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 PZP, albo informacje o tym, ze nie nalezy do grupy
kapitalowej (grupa kapitatowa).
3. Jezeli wykonawca, wykazujac spetnianie warunkow, o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, polega na
zasobach innych podmiotdw na zasadach okreslonych w art. 26 ust. 2b ustawy, a podmioty te beda braly udziat
w realizacji czgsci zamowienia, zamawiajacy moze zadac¢ od wykonawcy przedstawienia w odniesieniu do tych
podmiotéw wymienionych dokumentow,
Jezeli wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, zamiast
dokumentu:
a) o ktérym mowa w ust. 1 pkt b) sktada dokument wystawione w kraju, w ktérym ma siedzibg lub miejsce

zamieszkania, potwierdzajacy odpowiednio, ze:
- nie otwarto jego likwidacji ani nie ogloszono upadtosci (wystawione nie wczesniej niz 6 miesiecy przed

uplywem terminu skiadania ofert),

4. Jezeli w kraju miejsca zamieszkania osoby lub w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce
zamicszkania, nie wydaje si¢ dokumentdéw, o ktérych mowa w ust. 1, zastepuje sie je dokumentem
zawierajgcym oswiadczenie, w ktdrym okresla sie takze osoby uprawnione do reprezentacji wykonawey,
ztozone przed wiasciwym organem sadowym, administracyjnym atbo organem samorzadu zawodowego lub
gospodarczego odpowiednio kraju miejsca zamieszkania osoby lub kraju, w ktdrym wykonawca ma siedzibe




lub miejsce zamieszkania, lub przed notariuszem, wystawione nie weczesniej niz 6 miesi¢ecy przed uplywem
terminu skfadania ofert, a w przypadku dokumentu lub dokumentéw dotyczacych potwierdzenia nie zalegania z
uiszczeniem podatkow, optat, skladek na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne albo uzyskania przewidzianego
prawem zwolnienia, odroczenia lub rozlozenia na raty zaleglych platnosci lub wstrzymania w calosci
wykonania decyzji wlasciwego organu, wystawionym nie wczesniej niz 3 miesiace przed uplywem terminu
skiadania ofert.

5. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sg sktadane wraz z tlumaczeniem na jezyk polski.

6. Na podstawie art. 24 ust. 2 pkt 5 PZP z postgpowania o udzielenie zamodwienia wyklucza si¢ wykonawcow,
ktérzy naleza do tej samej grupy kapitalowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie
konkurencji i konsumentéw (Dz. U, Nr 50, poz. 331 ze zm.), zlozyli odrebne oferty, chyba, ze¢ wykaza, iz
istniejace miedzy nimi powigzania nie prowadza do zachwiania uczciwej konkurencji pomiedzy wykonawcami
w postgpowaniu o udzielenie zamowienia (grupa kapitalowa).

7. Dokumenty sg skfadane w oryginale lub kopii po$wiadczone j za zgodnosé z oryginatem przez wykonawce.
Zamawiajacy moze zadaé przedstawienia oryginatu lub notarialnei poswiadczonej kopii dokumentu wylacznie
wtedy, gdy zlozona kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej prawdziwosci.

8. Potwierdzenia kserokopii dokumentéw dokonuje osoba upowazniona do skladania oswiadczen woli w imieniu
wykonawcy lub wyznaczony pelnomocnik. W przypadku kiedy potwierdzenia dokumentéw dokonuje osoba nie
wymieniona w dokumencie upowazniajacym do wystgpowania w obrocie prawnym, nalezy dotaczy¢ upowaznienie,

9. Inne wymagane dokumenty

a) Formularz oferty — zalacznik nr 1 do SIWZ

b) Formularz cenowy — zatacznik nr 2 do SIWZ

¢) Podpisany wzér umowy - zalgcznik nr 3 lub 3A SIWZ

d) Oswiadczenie z art. 22 ust. | ustawy Pzp - zatacznik nr 4 do SIWZ

e) Wykaz wykonanych ushug — zatacznik nr 7 do SIWZ

) Wykaz osob, ktore bedg uczestniczyé w wykonaniu zaméwienia — zatacznik nr 8 do SIWZ

g) Oswiadczenie Wykonawcy, Ze nie zalega z opfatami do ZUS i Urzgdu Skarbowego.

h} Oswiadczenie Wykonawcy, ze posiada stosowna aparaturg kontrolno — pomiarowa do realizacji
ustug objetych zamdéwieniem z aktualnymi atestami/certyfikatami/walidacjami oraz, ze na kazde
wezwanie Zamawiajacego udostepni do wgladu wskazane atesty/certyfikaty/walidacje.

i) Pelnomocnictwo do potwierdzania dokumentdw i skfadania oswiadczen (jesli dotyczy)

10. Zgodnie z art. 26 ust 2b PZP, Wykonawca moze polega¢ na wiedzy i doswiadczeniu, potencjale
technicznym, osobach zdolnych do wykonania zamdwienia lub zdolnosciach finansowych innych podmiotow,
niezaleZnie od charakteru prawnego laczacych go z nimi stosunkdw. Wykonawca w takiej sytuacji zobowiazany
jest udowodni¢ zamawiajacemu, iz bedzie dysponowal zasobami niezbednymi do realizacji zaméwienia, w
szczegolnosei przedstawiajac w tym celu pisemine zobowigzanie tych podmiotow do oddania mu do dyspozycji
niezbednych zasobdw na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamowienia. Jezeli Wykonawca
wykazujac spetnianie warunkow okreslonych w cz. VIII i IX SIWZ polega na zasobach innych podmiotow na
zasadach okreslonych w art, 26 ust. 2B PZP, Zamawiajacy w celu oceny czy Wykonawca bedzie dysponowat
zasobami innych podmiotoéw w stopniu niezbgdnym dla nalezytego wykonania zamdwienia oraz oceny czy
stosunek taczacy wykonawce z tymi podmiotami gwarantuje rzeczywisty dostep do ich zasobow moze zadaé w
przypadku warunkow, o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 pkt 4 PZP dokumentéw, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 pkt
9-11 Rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 19.02.2013r. (Dz. U. 2013, poz. 231), a takze dokumentow
dotyczacych w szczegélnosei zakresu dostgpnych wykonawcy zasobow innego podmiotu, sposobu
wykorzystania zasobow innego podmiotu przez Wykonawce przy wykonywaniu zamodwienia, charakteru
stosunku, jaki bedzie {aczyt wykonawece z innym podmiotem, zakresu i okresu udziatu innego podmiotu przy
wykonywaniu zamowienia.
Uwaga!
Brak jakiegokolwiek z wyzej wymienionych oswiadczen lub dokumentéw potwierdzajgcych spetnienie warunkdow




spowoduje wykluczenie wykonawey z postgpowania, a oferta zostanie odrzucona z zastrzezeniem ari. 26 ust. 3 i 4

ustawy prawo zamdéwien publicznych.

1.

(V5]

X.
WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O ZAMOWIENIE

W przypadku Wykonawcow wspolnie ubiegajacych sig 0 udzielenie zaméwienia warunki okreslone w art. 24 ust
1 i 2 Pzp musza by¢ spelnione odrgbnie przez kazdego z Wykonawcdéw wystepujacych wspdlnie, natomiast
pozostale warunki szczegéiowe powinny by<¢ speinione tacznie przez wszystkich Wykonawcéw wystepujacych
wspolnie.

Ponadto tacy Wykonawcy ustanawiaja Pelnomocnika do reprezentowania ich w ninigjszym postepowaniu albo
reprezentowania ich w postgpowaniu i zawarciu umowy w sprawie zamdéwienia publicznego.

W takim przypadku Wykonawcy wspdlnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego sa zobowiazani
do zlozenia w ofercie pefnomocnictwa ustanawiajacego pefnomocnika.

Petnomocnictwo zawiera¢ powinno umocowanie do reprezentowania w postgpowaniu lub do reprezentowania w
postgpowaniu i zawarcia umowy.,

Wszelka korespondencja prowadzona bedzie wylacznie z Petnomocenikiem.

Wykonawcy wspolnie ubiegajacy si¢ © niniejsze zamdwienie, ktérych oferta zostanie uznana za
najkorzystniejsza, przed podpisaniem umowy o realizacjg zamdwienia, s zobowigzani dostarczyd
Zamawiajacemu stosowng umowe konsorcjum zawierajaca w swojej tresci minimum nastepujgce postanowienia:
a) okreslenie celu gospodarczego,

b) okreslenie, kiory z podmiotéw jest upowazniony do wystgpowania w imieniu pozostatych przy realizacji ww.
zamowienia,

¢) oznaczenie czasu trwania konsorcjum obejmujacego okres realizacji przedmiotu zamdwienia oraz gwarancji i
rekojmi,

d) kazda zmiana umowy Konsorcjum musi byé przekazana Zamawiajacemu.

Nie dopuszcza si¢ sktadania umowy przedwstgpnej konsorcjum lub umowy zawarte] pod warunkiem
zawieszajacym,

XL
ZASADY QCENY OFERT

Przy wyborze oferty Zamawiajacy bedzie sig¢ kierowal nastgpujacymi kryteriami i ich znaczeniem:

1) Cena przegladdw okresowych -75% - max75pkt
2} cena napraw -25% - max 25 pkt

2. Cena oferty winna by¢ obliczona w nastepujacy sposdb:

a)

Wartos¢ przegladow w okresie 12 m-cy dla kazdego z pakietow osobno — wyrazona w zt netto. Wartosé
oferty brutto wynika z sumy wartosci netto, ze stosownym podatkiem VAT.

W ceng oferty nalezy wliczy¢ wszelkie koszty zwiazane ze Swiadczeniem ustugi, w tym m.in. koszt
dojazdu do siedziby Zamawiajacego, naktady pracy, koszt wszystkich elementow/podzespotéw
wymagajacych wymiany/uzupetnienia w trakcie realizowanej ustugi, podatki i inne koszty.

b} Wartos¢ potencjalnych napraw aparatury, wynikajaca z kwoty ryczattu za wykonana ustuge oraz okresu

c)

d)

€)

trwania umowy - wyrazona w zt netto oraz przeliczona do wartoéci kwoty brutto.

W przypadku ustugi obejmujacej naprawe sprzgtu na terenie siedziby Zamawiajacego, koszt
dojazdu/transportu pokrywa Zamawiajacy.

Koszt dojazdu do Zamawiajacego nie moze by¢ wigkszy niz okreslony wzorem:

Koszt dojazdu = 2 x odleglos¢ siedziby Wykonawcy do Zamawiajacego (w km) x 0,8358 zi + VAT, pray
czym taczny koszt dojazdu nie moze przekroczyé kwoty 130,00 zt brutto.

Przez odleglo$¢ pomigdzy Wykonawcag a Zamawiajacym rozumie si¢ najkrotsza odleglosé okreslong za
pomocy aplikacji dostepnej pod adresem: www.maps.google.pl.

N
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f) W razie potrzeby wykonania naprawy u Wykonawcy, przew6z aparatury odbywa sie transportem
Wykonawcy lub transportem profesjonalnej firmy kurierskiej na koszt Zamawiajacego, przy czym laczny
koszt transportu nie moze przekroczy¢ kwoty 150,00 zt brutto.

g) W sytuacji gdy Wykonawca zaoferuje stawke za transport w wysokosci 0,00 zf - przyjmie sig, ze ustuga
transportu zostala wkalkulowana w oferte.

h) W przypadku ustugi obejmujacej naprawg sprzetu, wynagrodzenie bedzie rozliczane za faktyczna iloéc
wykorzystanych/wymienionych podzespoléw/elementow, kidrych zestawienie Wykonawca zobowigzany jest,
przedstawi¢ Zamawiajacego na fakturze.

i) oferent okresli wartos¢ netto i brutto dla kazdego pakietu oddzielnie.

})  Zamawiajacy wymaga, aby wszystkie ceny byly podane z zaokragleniem do dwdéch miejsc po przecinku zgodnie
z matematycznymi zasadami zaokraglania.

k) Jezeli nie bgdzie mozna dokonaé¢ wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to, ze zostaly zlozone
dwie lub wigcej oferty o takiej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow, ktorzy ztozyli te oferty,
do zlozenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.

Uwagal
Zamawiajacy zobowiazany jest odrzucic ofertg zawierajaca bledy w obliczeniu ceny, ktérych nie mozna poprawié na
podstawie art. 87 ustawy prawo zaméwien publicznych. Cena podana w walucie PLN.
Oferty bgda oceniane w odniesieniu do najkorzystniejszych warunkéw przedstawionych przez oferentéw w zakresie
kazdego kryterium. Do oceny zlozonych ofert Zamawiajacy bedzie brat pod uwage wartosé brutto danego Pakietu.

Oferta spetniajaca w najwyzszym stopniu wymagania Zamawiajacego otrzyma maksymalng ilo$¢ punktéw, pozostale
oferty uzyskaja odpowiednio mniejsza ilo$¢ punktow.

W zakresic wymienionych kryteriéw ,cena przegladéw okresowych” i ,cena napraw™ oferta moze uzyska¢ od
oceniajacego cztonka Komisji max 100 pkt.

a) W zakresie kryterium ,,cena przegladow okresowych™ oferta moze uzyska¢ od oceniajacego cztonka Komisji
max 75 pkt.

Wg kryterium
CP = cena minimalna

I 75%
cena oferty badanej x 100x75%

Punkty wyliczone w tym krytertum zostang pomnozone przez wage 75%.

b} W zakresic kryterium ,,cena naprawy” oferta moze uzyskac od oceniajacego czfonka Komisji max 25 pkt.
Wg kryterium
CN = cena minimalna (ryczalt za wykonang usluge)
cena oferty badanej
Punkty wyliczone w tym kryterium zostana pomnozone przez wage 25%.

x 100x 25%

3. Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawey, kidrego oferta:
a) Odpowiada wszystkim wymaganiom przedstawionym w ustawie prawo zamdwien publicznych
b) Odpowiada wszystkim wymaganiom przedstawionym w SIWZ,
c) Zostala uznana za najkorzystniejsza w oparciu o podane kryteria wyboru.

XIIL
TRYB UDZIELANIA WYJASNIEN W SPRAWACH DOTYCZACYCH ISTOTNYCH WARUNKOW
ZAMOWIENIA ORAZ SPOSOB POROZUMIEWANIA
. Wykonawca zwraca si¢ do Zamawiajacego o wyjasnienia dotyczace wszelkich watpliwosci zwiazanych z SIWZ,
sposobem przygotowania i ztozenia oferty kierujac swoje zapytania:
a) pisemnie na adres Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej, ul. Szpitalna 2; 64-600 Oborniki,
oraz
b) drogg elektroniczng na adres e-mail: klossowskamagdalenagiszpital.oborniki.info
wraz 7 podaniem swojej poczty elektronicinej, na ktorg Zamawiajigey ma  przesvlaé calg korespondency
postepowania.
2. Zamawiajacy i Wykonawca beda przekazywad oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje droga
elektroniczng, kazda ze strona na zadanie drugiej poiwierdza fakt ich otrzymania.




3. Zamawiajacy udzieli odpowiedzi na wszelkie zapytania zwiazane z prowadzonym postgpowaniem nie péznicj
niz na 2 dni przed uptywem terminu skladania ofert pod warunkiem, Ze wniosek o wyjasniente SIWZ wptynie
do zamawiajacego nie poZniej niz do konca dnia, w ktérym uplywa polowa wyznaczonego terminu sktadania
ofert.

4. Zamawiajacy odpowie pisemnie przesylajac informacje droga elektroniczng tym uczestnikom postepowania,
ktérzy wystapili pisemnie o SIWZ, natomiast pozostatym poprzez umieszczenie zapytan wraz z odpowiedziami
na stronie internetowej www.bip.szpital.oborniki.info bez wskazania zrodta zapytania.

5. W trakcie trwania postgpowania Wykonawca zobowigzany jest do codziennego sprawdzania swojej poczty
elektronicznej, ktorej adres zostal podany w zapytaniach lub w ofercie przetargowe.

6. Korespondencja przetargowa w wersji papierowe] zostanie przestana Wykonawcy zbiorczo za potwierdzeniem
odbioru po zakoniczeniu postgpowania tj. po ogloszeniu wyniku przetargu.

7. Godziny pracy Dziatu zamdwien publicznych: 7:25 ~ 15:00.

8. Do kontaktu z dostawcami upowaznione sa:

W sprawach zwiazanych z organizacjg postg¢powania;

mgr Maria Sak — Kierownik Administracyjny tel. 61/29- 73- 619
mgr Magdalena Klossowska — tel. 61/ 29- 73- 670.

Uwaga!
Wszelkie ofwiadczenia tub zawiadomienia przekazane drogq elektroniczng lub faxem uwaia sie za zioione w terminie,

Jezeli ich tresé dotarla do adresata przed uphwem wyznaczonego terminu i zostata niezwloczrie potwierdzona przez

przekazujqcego.

XIIL
OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

. Kazdy Wykonawca moze zlozy¢ jedng ofertg i zaproponowac tylko jedna ceng, kiorej nie mozna zmienic.
Wykonawca przedstawia oferte zgodnie z wymaganiami okreslonymi w SIWZ.

- Wykonawcy ponosza wszelkie ewentualne koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty.

. Ofert¢ sporzadza si¢ w jezyku polskim z zachowaniem formy pisemnej pod rygorem niewaznosci na formularzu
oferty stanowiacym zatacznik nr 1 do SIWZ i Formularzu cenowym - nr 2 do SIWZ bez dokonywania w nich

-2

(VS

zmian przez Wykonawce.
. Zalgczniki Nr 1 i nr 2 do SIWZ stanowia pierwsze strony (kartki) przygotowanej oferty przez Wykonawce.
. Formularze muszg by¢ podpisana przez osobg upowazniong do reprezentowania firmy.
. Ofert¢ wraz z zalacznikami nalezy umiesci¢ w nieprzejrzystej kopercie i zaadresowaé w sposéb nastepujacy:

Nazwa i adres
Wykonawcy

S b b

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Obornikach
ul. Szpitalna 2 , 64 — 600 Oborniki

Oferta przetargowa
ZPU/04/16 — na Swiadezenie uslug w zakresie wykonywania okresowych przegladéw techmicznych i
konserwacji oraz naprawy sprzg¢tu i aparatury medycznej znajdujgcych sie w SP ZOZ Obornik w Pakiecie
nr...... (nalezy wpisac nr pakietu na ktoéry ztozono ofertg) — nie otwieraé do dnia 21.03.2016r. do godz. 11.00

7. Dla uznania waznosci, oferta musi zawiera¢ wszystkic wymagane w SIWZ dokumenty oraz ich po$wiadczenie
za zgodnos¢ z oryginatem w przypadku kserokopii,

8. Wszelkie poprawki lub zmiany w tekscie muszg by¢ parafowane wiasnorgcznie przez osobe podpisujaca oferte.
9. Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofa¢ ztozong przez siebie oferte. Zmiany lub wycofanie ztozonej
oferty sa skuteczne tylko wéwczas, gdy zostaly dokonane przed uptywem terminu sktadania ofert.

10. Zmiany, poprawki lub modyfikacje zlozonej oferty musza byé zlozone w miejscu | wedlug zasad
obowiazujacych przy skladaniu ofert. Odpowiednio opisane koperty zawierajace zmiany :m_mw..é\aoam%oio
opatrzy¢ dopiskiem ,ZMIANA™. W przypadku zlozenia kilku ,,ZMIAN” kopert¢ kazdej ,,ZMINY” nalezy
dodatkowo opatrzy¢ napisem ,,zmiana nr,..”.

1. Wycofanie zlozonej oferty nastgpuje poprzez zlozenie pisemnego powiadomienia podpisanego przez &
wykonawceg. Wycofanie nalezy zlozy¢! w miejscu i wedtug zasad obowigzujacych przy skladaniu ofert. ay
Odpowiednio  opisang kopert¢ zawicrajgca powiadomienie nalezy dodatkowo opatrzyé dopiskiem




~WYCOFANIE™
12. TAJEMNICA PRZEDSIEBIORSTWA

a)

b)

c)

W przypadku gdyby oferta zawierala informacje, stanowiace tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu
przepisOw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, Wykonawca winien w spos6b nie budzacy watpliwosci
zastrzec, ktdre sposrdd zawartych w ofercie informacji stanowia tajemnice przedsigbiorstwa. Informacje te
powinny by¢ umieszczone w osobnej wewnetrznej kopercie, odrgbnie od pozostatych informacji zawartych
w ofercie. Strony nalezy ponumerowac w taki sposéb, aby umozliwié ich dopasowanie do pozostalej czesci
oferty (nalezy zachowac ciaglosé numeracji stron oferty).

Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za ujawnienie informacji, co do ktérych wykonawca nie podjat
dziatan, o ktérych mowa w punkcie powyzszym, a takze za ujawnienie informacji, w odniesieniu do ktérych
obowiazek ujawnienia wynika z przepiséw prawa, wyrokow sadowych lub decyzji organéw administracji,
niezaleznie od podjgcia przez wykonawce dziafan, o ktdrych mowa w punkcie powyzszym,

Nie mozna zastrzec informacji, o ktérych mowa w art. 86 ustawy PZP.

Uwaga!

W rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, przez tajemnice przedsigbiorstwa rozumie sie nie
ujawnione do wiadomosci publicznej informacje techniczne, technologiczne, handlowe lub organizacyjne
przedsigbiorstwa, co do ktorych przedsigbiorca podjal niezbgdne dziatania w celu zachowania ich poufnosci (art.11
ust. 4 ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji z dnia 16 kwietnia 1993r., t,j. Dz. U. 2003, Nr 153, poz. 1503 ze

Zm.).

XIV.
MIEJCSE, TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

1. Ofert¢ w zamknigtej kopercie opisanej jak w rozdziale X111 SIWZ nalezy zlozy¢ do dnia 21.03.2016r. do godz.
10:00 w Sekretariacie (pokdj nr 2) Samodzielnego Publicznege Zakiadu Opieki Zdrowotnej w Obornikach, ul.
Szpitalna 2, 64-600 Oborniki, Budynek F, wejscie B.

2. Jezeli oferta wptynie do Zamawiajgcego poczta lub inng droga (np. poczta kurierska) o terminie zlozenia oferty
decyduje termin dostarczenia do Zamawiajacego, a nie termin wystania np. listem poleconym badZ ztozenia

zlecenia poczcie kurierskiej.

3. Oferta zlozona po terminie zostanie zwrdcona Wykonawcy bez otwierania.

4. Komisyjne otwarcie ofert nastapi na posiedzeniu Komisji Przetargowej, ktére odbedzie sie w siedzibie
Zamawiajacego, Budynek F, wejscie B w sali konferencyjnej nr 17, dnia 21.03.2016r. o godz. 11:00.

5. Wykonawca nie ma obowigzku byé¢ obecny przy otwarciu kopert z oferts.

6. Termin zwiazania oferta wynosi 30 dni liczonych od dnia otwarcia ofert.

7. Wyniki przetargu obowiazuja po ich zatwicrdzeniu przez Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki

Zdrowotnej w Obornikach.

XV.
WARUNKI I USTALENIA, KTORE BEDA WPROWADZANE DO UMOWY

Wszystkie ustalenia zawarte sg w projekcie umowy stanowiacym zalgcznik Nr 3 do SIWZ.

XVL
WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM
Zamawiajacy nie wymaga wniesienia wadium.

XVIL
TRYB WPROWADZANIA EWENTUALNYCH ZMIAN

W szczegolnie uzasadnionych przypadkach, przed terminem skiadania ofert zamawiajacy moze zmodyfikowaé tresé
dokumentow skfadajacych sig na SIWZ. Dokonane w ten sposob uzupehienie przekazuje sie niezwlocznie
wszystkim uczestnikom postgpowania dla pozostatych poprzez zamieszczenie informaciji na stronie Zamawiajacego
www bip.szpital.oborniki.info i jest ono dla wszystkich chetnych wiazace.

W przypadku gdy zmiana SIWZ bedzie prowadzila do zmiany tre$ci ogloszenia o zaméwieniu, wéwczas
zamawiajacy zamiesci ogtoszenie o zmianie ogtoszenia w Biuletynie Zaméwien Publicznych.




1.

2.

3.

XVIIL
ZABEZPIECZENIE NALEZYTEGO WYKONANIA UMOWY
Zamawiajacy nie wymaga wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

XIX.
OBOWIAZKI ZAMAWIAJACEGO PO WYBORZE OFERTY

Zamawiajacy po wyborze najkorzystniejszej oferty niezwlocznie zawiadamia wykonawcdow, ktorzy zlozyli oferty

o

a) wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe (firme) i adres wykonawcy, ktorego oferte wybrano wraz z

uzasadnieniem jej wyboru oraz nazwy i adresy wykonawcow, ktdrzy zlozyli oferty z podaniem punktacji kazdej

z ofert,

b) wykonawcach, ktorych oferty zostaly odrzucone, podajac uzasadnienie faktyczne i prawne,

¢) wykonawcach, ktorzy zostali wykluczeni z postepowania o udzielenie zamowienia, podajac uzasadnienie

faktyczne i prawne,

d) terminie zawarcia umowy zgodnie z dyspozycja art, 94 ust. 1 lub 2 ustawy Pzp.

Umowa z wykonawea, ktérego ofertg uznano za najkorzystniejsza zostanie zawarta niezwlocznie po zakoficzeniu

postepowania o zamdwienie publiczne i zatwierdzeniu wynikéw przetargu przez Dyrektora SP ZOZ w

Obornikach.

a} jezeli wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana uchyla sig od zawarcia umowy w sprawie zamdowienia
publicznego, wowczas zamawiajacy moze wybraé oferte najkorzystniejsza sposrdd pozostatych ofert, bez
przeprowadzania ich ponownego badania i oceny, chyba 2ze =zachodza przestanki uniewaznienia
postepowania, o ktdrych mowa w art. 93 ust. | ustawy Pzp.

Wszystkie informacje o wyniku postgpowania w wersji papierowej zostang przestane Wykonawcy zbiorczo za

potwierdzeniem odbioru po zakoiiczeniu postgpowania tj. po ogloszeniu wyniku przetargu

XX.
SRODKI OCHRONY PRAWNEJ

Przystuguja Wykonawcom, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu zaméwienia oraz
ponidst lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego przepisdw okreslonych w ustawie Pzp.
W tym postepowaniu obowiazuja przepisy Rozdziatu 2 od art. 180 do art. 198 ustaw Pzp dotyczace odwolania i
skargi do sadu na czynnosci okredlone w art. 180 ust. 2 pkt od 1 -4 ustawy Pzp

Zalaczniki:

l.

Formularz oferty - Nr ]

2. Formularz cenowy - Nr 2

3. Wzor umowy dostaw - Nr 3

4. O$wiadczenie z art. 22 ustawy Pzp - Nr 4
5.
6
7
8

Oswiadczenie z art. 24 ustawy Pzp - Nr 5

. Oswiadczenie w trybie art. 26 ust. 2d ustawy PZP - Nr 6
. Wykaz wykonanych gléwnych ustug — Nr 7

. Wykaz 0s0b, ktore beda uczestniczy¢ w wykonaniu zamowienia — Nr 8



ZPU/04/16 Zalacznik Nr 1 do SIWZ

FORMULARZ OFERTY

dnia

(pieczatka firmowa wykonawcy)

tel. kontaktowy ... e e e

adres e-Mail ... e e

1. Nawigzujac do ogtoszenia o przetargu na Swiadczenie uslug w zakresie wykonywania okresowych przegladéw

technicznych i konserwacji oraz napraw¢ sprzetu i aparatury medyeznej zmajdujacych sie w SP ZOZ

Oborniki oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia za cene:

Numer Pakietu* | Wartos¢ netto w PLN Wartosé brutto w PLN

Pakiet nr ...

Pakiet nr

Pakiet nor

Pakiet nr

Pakiet nr

Pakiet nr

* Wykonawca wpisuje w tabele nr pakietu na kidry sklada oferte. W razie potrzeby wiersz nalezy powieli¢

2.0swiadczamy, ze zaoferowana cena netto zawiera catkowity koszt realizacji przedmiotu umowy i obowiazuje do
kofica jej realizacji.

3. Oswiadczamy, ze zapoznalismy si¢ ze specyfikacjg istotnych warunkéw zaméwienia i nie wnosimy do niej
zadnych zastrzezen.

4. Oswiadczamy, ze dotaczony do SIWZ wzér umowy zostal przez nas zaakceptowany i podpisany, a w przypadku
wyboru naszej oferty zobowiazujemy si¢ do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajacego.

5. Oswiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta na czas wskazany w SIWZ tj. 30 dni.

6. KOSZT dojazdu pomigdzy siedziba gdzie beda realizowane ustugi napraw lub realizowany bedzie dojazd do
Zamawiajacego celem dokonania napraw ... (adres, ulica,
miejscowosé, kod pocztowy)

a siedzibg Zamawiajacego (ul. Szpitalna 2; 64-600 Oborniki) wynosi ............... zl brutto, wyliczona zgodnie z
zapisami czgsei XI SIWZ ust. 2 pkt ¢) - g), tj. najkritsza odleglos¢ okreslona za pomoca aplikacji dostepnej pod

adresem: www.maps.oaogle.pl.

7. Informujemy, ze zamierzamy zleci¢ czgs$¢ przedmiotu zaméwienia innym podmiotom nizej wymienionym*



Lp. Nazwa czesci zamowienia Nazwa i adres wykonawcy

* jesli dotyezy
8. Oswiadczamy, ze spetniamy wszystkie warunki udziate w postgpowaniu zgodnie z wymogami zamawiajacego
okreslonymi w SIWZ,
9. Oswiadczam/-y, Ze nalezg/nalezymy nie nalezg¢/nie nalezymy do tej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy

zdn. 16.02.2007r o ochronie konkurencji i konsumentow (Dz. U. Nr 50, poz. 331 ze zm.). **

(Podpis i pieczqtka osoby uprawnionef do reprezentowania firmy}




ZPU/04/16 Zalacznik nr 2 do
FORMULARZ CENOWY

Pakiet nr ....coeu.e

Lp. _ Nazwa urzgdzenia Typ Iosé Cena Wartosé ”, Stawka | Kwota VAT
m szt | jednostkow netto - VAT
a netto
| ‘ 2 3 ‘ ‘«l - m‘ | [ . .. .....Mu N u. i
1
Razem: _

SIWZ

Wartosé
brutto

* - Wykonawca winien w ofercie uwzglgdnic wymiang akumulatoréw (catych zestawdw) dla kazdej pompy, podajac

osobno koszt przegladu oraz koszt pakietu akumulatoréw odrgbnie — realizacja wymiany akumulatoréw nastapi

zgodnie z

potrzebami (jezeli wynika z zalecen producenta), w przypadku gdy urzadzenie nie bedzie wymagalo wymiany —

Zamawiajacy poniesie jedynie koszt samego przegladu — dotyczy Pakietow nr 1, 14 i 15.

* - ilos¢ wierszy nalezy powieli¢ do liczby wymaganej ilosci urzadzen w danym pakiecie.

B -Naprawy.
i 1 it . :
Lp. i Przedmiot zamdwienia Ryczalt za Wartos¢ netto ;. Stawka | Kwota VAT -
m wykonang ushluge - VAT
f
: m , . .a. i < L )
[ Naprawa urzadzen
Razem:
Lacznie Pakiet nr ..........
Lp. Przedmiot zamoéwienia Wartosé netto Kwota VAT | Wartos$é brutto
1 m 2 k] ) |a|‘l _ ) s )
1 m> - Przeglady
b e ————
2 B - Naprawy
Razem:

" w przypadku gdy elementy skladowe przegladu posiadajq réine stawki — nalety wskazac odrebnie;
" urzqdzenia zgodnie z wykazem w rozdziale HI pkt. 3 SIWZ;

{podpis wykonawcy lub 0s6b upowaznionych
do wystepowania w imieniu wykonawcy)

Wartosé
brutto



ZPU/04/16 Zalacznik nr 4 do SIWZ

(nazwa i adres Wykonawcy)

(miejscowosé i data)

OSWIADCZENIE O SPELNIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Przystgpujac do postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego na $wiadczenie ushug w zakresie

-

wykonywania okresowych przegladéw technicznych i konserwacji oraz naprawy sprzetu i
aparatury medycznej znajdujacych sie w SP ZOZ Oborniki prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego powyzej 30 000 Euro w imieniu Wykonawcy wskazanego powyzej:

OSWIADCZAM/OSWIADCZAMY, ze:

1) posiadam uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub okre$lonych czynnosci, jezeli przepisy prawa

nakladaja obowigzek ich posiadania;
2) posiadam wiedze | dodwiadczenie;
3) dysponujg¢ odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamdwicnia;

4) znajdujg si¢ w sytuacji ckonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zamowienia.

(podpis osoby uprawnionef
do reprezentowania Wykonawcy)




ZPU/04/16 Zalacznik nr 5 do SIWZ

(nazwa i adres Wykonawcy)

(miejscowosé i data)

OSWIADCZENIE O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA

Przystgpujac do postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego na $wiadczenie uslug w zakresie
wykonywania okresowych przegladéw techmicznych i konserwacji oraz naprwy sprzetu i
aparatury medycznej znajdujacych si¢ w SP ZOZ Oborniki prowadzonego w trybie przetargu

nieograniczonego powyzej 30 000 Eurc w imieniu Wykonawcy wskazanego powyzej:

oswiadczam/o$wiadczamy, Ze nie zachodzg w stosunku do

Ry T T Yy P T P YT T T

(nazwa Wykonawcy)

okolicznosci wymienione w art. 24 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r Prawo zaméwien
publicznych (j.t. Dz. U. 2015r., poz. 2164 ze zm.).

Wszystkie informacje i oswiadczenia sa zgodne z prawda,

{podpis asoby uprawnionej
do reprezentowania Wvkonawcey)




ZPU/04/16 Zalacznik nr 6 do STWZ

{nazwa [ adres Wykonawey)

{miefscownsé i data)

Oswiadczenie

w trybie art. 26 ust. 2d ustawy PZP

Ubiegajac si¢ o udzielenie zamowienia publicznego, w postgpowaniu ma $wiadczenie uslug w zakresie

.

wykonywania okresowych przegladéw technicznych i konserwacji oraz naprawy sprzetu i
aparatury medycznej znajdujacych sig w SP ZOZ Oborniki dziatajac w imieniu i na rzecz:

{nalezy wpisa¢ nazwg wykonawcy)

oswiadczam, ze na dzien sktadania ofert;

D nie nalez¢ do grupy kapitalowej**, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. O ochronie  konkurencji i
_,S:mcﬂm:&s_ (Dz. U. Nr 50, poz. 331 z pdén, zm.)

D.;._wwm. do grupy Kkapitalowej**, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. O ochronie konkurencji i

konsumentow (Dz. U. Nr 50, poz. 331 z pézn. zm.) w ktdrej sktad wehodza nastepujace podmioty:

{podpis osoby uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy)

* nalezy zaznaczy¢ wlaiciwe przy uzyciu znaku ,,X”

** zgodnie z art. 4 pkt [4 ustawy z dnia 16.02.2007r o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. Nr 50, poz. 331 z
pozn. zm.) przez grup¢ kapitatowa rozumie si¢ wszystkich przedsigbiorcow, ktérzy sa kontrolowani w sposéb
bezposredni lub posredni przez jednego przedsigbiorcg, w tym réwniez tego przedsigbiorce.




ZPU/04/16 Zalaeznik or 7 do SIWZ

(nazwa i adres Wykonawcy)

{miejscowosé | data)

Wykaz wykonanych/wykonywanych glownych ustug

Przystgpujac do postgpowania ¢ udzielenie zamdwienia publicznego na $wiadczenie uslug w zakresie
wykonywania okresowych przegladow technicznych i konserwacji oraz naprawy sprzetu i aparatury
medycznej znajdujacych si¢ w SP ZOZ Oborniki, w imieniu Wykonawcy wskazanego powyzej przedstawiam/

przedstawiamy wykaz wykonanych ustug:

Okreslenie uslugi tj. przedmiot
—L—u Nazwa i adres zambwienia/ serwis m-—.-N—.n—.._.:.% Termin Wartosé
Zleceniodawcy medycznej, tozsamej lub zblizonej co wykonania (w 2of brutto)
do rodzaju aparatury wskazanej (od - do)
przez Zamawiajgcego
1.
2.
3.

W zalgczniku dokumenty potwierdzajace, ze ustugi zostaly wykonane nalezycie.

Dokumentami, o ktorych mowa, sg:

1) poswiadczenie, z tym ze w odniesieniu do nadal wykonywanych dostaw okresowych lub ciaghych poswiadczenie
powinno by¢ wydane nie wezesniej niz na 3 miesiace przed uptywem terminu ofert;

2) w przypadku zamdwier na dostawy — o$wiadczenie wykonawcy — jezeli z uzasadnionych przyczyn o obiektywnym
charakterze wykonawca nie jest w stanie uzyskac¢ poswiadczenia, o ktérym mowa w pkt 1.

W przypadku gdy zamawiajacy jest podmiotem, na rzecz ktérego dostawy wskazane w wykazie zostaty wczesniej

wykonane, wykonawca nie ma obowiazku przedkladania dowodow.

{podpis osoby uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy)



Znak sprawy: ZPU/04/16 Zalacznik nr 8 do STWZ

{nazwa i adres Wykonawcy)

{miejscowosc | data)

WYKAZ OSOB, KTORE BEDA UCZESTNICZYC W WYKONANIU ZAMOWIENIA

Przystgpujac do postgpowania o udzieleniec zamoéwienia publicznego na $wiadczenie uslug w zakresie

I aparatury

wykonywania okresowych przegladéw technicznych i konserwacji oraz naprawy sprzetu
medycznej znajdujacych sig w SP ZOZ Oborniki, prowadzonego w trybie przetargu nicograniczonego powyzej
30 000 Euro, w imieniu Wykonawcy wskazanego powyzej przedstawiam/przedstawiamy wykaz oséb, ktére beda

uczestniczyé w wykonaniu zamdwienia;

Uprawnienia/ Informacja o podstawie do dysponowania
. . Zakres prawnie osoba
L Imig i nazwisko . wykonvwanveh autoryzacja i nazwa
- osoby Ewrmﬁs_nm:_.n. yrony ny organu/podmiotu, ktéry
doswiadczenie CZynnosci je wydal DYSPONOWANIE | DYSPONOWANIE
POSREDNIE * BEZPOSREDNIE *
*skreslic niepotrzebne | *skreslic niepotrzebne
nr uprawnien i nazwa | forma wspélpracy (np. forma sw%wﬁwmnw (o
1. organu, ktory je wydat Nogi_ﬁwwwmm_w ﬂﬁwaa_o:_ zlecenie/umowa o
.............................. g dzieto itp.)
2.
3
4.
Uwaga!

Pad pojeciem dysponowania posredniego” nalezy rozumieé powolywanie sie na osoby zdolne do wykonania zaméwienia
nalezgce do innych podmiotow, tj. podmiotow, ktore dysponujg takimi osobami, a na czas realizacji zaméwienia w celu
wykonania pracy zwiazanej z wykonaniem tego zamowienia, np. oddeleguja pracownika. W takim przypadku, zgodnie z
postanowieniami czesci IX ust. 10 SIWZ, Wykonawca zobowiazany jest udowodnic Zamawiajacemu, iz bedzie dysponowat
zasobami niezbednymi do realizacji zamowienia, w szczegbinosci przedstawiajac w tym celu pisemne zobowigzanie tych




podmiotow do oddania mu do dyspozycji niezbedne osoby na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamowienia.
Natorriast pod pojeciem .dysponowania bezposredniego” nalezy rozumieé przypadek, gdy tytutem prawnym do powotania
si¢ przez Wykonawce na dysponowanie osobami zdolnymi do wykonania zamowienia jest stosunek prawny istniejacy
bezposrednio pomiedzy Wykonawca, a osoba (osobami), na dysponowanie ktorej (ktérych) Wykcnawca sie powotuje. Przy
czym bez znaczenia jest tutaj charakter prawny takiego stosunku, j. czy mamy tu do czynienia z umowa o prace, umowa
wspolpracy, ¢zy tez z samozatrudnieniem sie osoby fizycznej prowadzacej dzialainoéé gospodarcza.

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz osoby, ktére beda uczestniczyé w wykonywaniu zaméwienia posiadaja wymagane uprawnienia
opisane w czesci VIl ust. 2 pkt 3 SIWZ.

(podpis osoby uprawnionej do
reprezentowania Wykonawcy)



Zalycznik nr 3 do STWZ

UMOWA USLUGI - wzor
Nr sprawy ZPU/04/16

zawarta w dniu ..o w Obornikach pomiedzy:

Samodzi¢elnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej w Obornikach
ul. Szpitalna 2

64~ 600 Oborniki

NIP 787 - 18 - 08 — 424 Regon 000306609

ktdry reprezentuje:

zwanym w dalszym ciggu umowy ., Wykonawca

w rezultacie dokonania przez Zamawiajacego wyboru oferty Wykonawcy w drodze przeprowadzonego przetargu
nieograniczonego dokonanego na podstawie art. 10 ust.l oraz art. 39 —46 ustawy Pzp zostaje zawarta umowa
nastepujacej tresci:

§1

I. Przedmiotem umowy jest $wiadczenie ushugi polegajacej na wykonywaniu okresowych przegladéw
technicznych i konserwacji oraz naprawy aparatury i sprzgtu medycznego, znajdujacego si¢ w
Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej, ul. Szpitalna 2; 64-600 Oborniki. Wykaz
aparatury i sprz¢tu medycznego, objetego przedmiotem zamowienia, okresla rozdziat I11 pkt 3 SIWZ.

2. Wykaz sprz¢tu objgtego umowg (czgs¢ 111 pkt 3 SIWZ) podlega aktualizacji, ktora dokonywana bedzie
przez Zamawiajacego w formie skreSlenia z wykazu na podstawie orzeczen technicznych
z wnioskiem kasacyjnym stwierdzajacym, Ze dany sprzgt nie nadaje si¢ do dalszej eksploatacji, wydanych
przez Wykonawce lub wycofania sprzgtu z eksploatacji przez uzytkownika z innych powodéw.

3. Czynnosci konserwacyjno-przegladowe dokonuje Wykonawca na podstawie ustalonych z Zamawiajacym
harmonogramow, natomiast w przypadku awarii na podstawie zgloszenia dokonanego przez
Zamawiajacego.

§2

Ninigjsza umowa obowiazuje przez okres 12 miesigey t. od dnia ..................... r. do dnia

§3

1. Naprawa sprzgtu medycznego polega na :

a) przywrdceniu sprawnosci aparatu po awarii;

b) legalizacjach;

¢) kalibracjach oraz regulacje wymagane przez producenta i obowigzujace w tym zakresie przepisy;

2. Przegiad sprzetu medycznego polega na :

a) czynnosciach  konserwacyjno-przegladowych a w  szczegdlnosci:  zebrania  informacji
o zaobserwowanych przez uzytkownika usterkach, ogledzin aparatu, usuniecia zauwazonych usterek,
prac konserwacyjnych okreslonych przez producenta, regulacji i pomiardw kontrolnych (w tym testow
bezpieczenstwa), sprawdzenia dzialania aparatu, drobnych napraw biezacych,

b) zakres czynnosci wykonywanych w ramach przegladéw i terminy ich wykonania powinny by¢ zgodne z
zaleceniami producenta i obowiazujacymi przepisami, w szczegdlnosci winien uwzgledniaé wymiang
wszystkich podzespotow/czesci zuzywalnych lub wymagajacych wymiang — zgodniez zaleceniami
producenta.

¢} przeglad zakonczony zostaje raportem serwisowym i wpisem do dokumentacji eksploatacyjnej aparatu;

D



d} podczas pierwszego przegladu pracownik serwisu sprawdza kompletno$¢ dokumentacji aparatu.
W miarg potrzeby dokumentacja aparatu uzupetniana jest przez serwis;

¢) w miarg potrzeby w ramach przegladow beda prowadzone bezplatne instruktaze dia uzytkownika,
Jjednak nie wigcej niz 2 godziny w ciagu 1 roku trwania umowy.

§4
L. W ceng przegladdéw okresowych zawarte sa wszystkie koszty ponoszone przez Wykonawce, w tym
m.in. koszty dojazdéw do siedziby Zamawiajacego, naklady pracy, koszt wszystkich elementéw /
podzespotéw wymagajacych wymiany w trakcie przegladow, podatki i inne koszty.
2. Wykonawca zobowiazany jest wystawi¢ kart¢ pracy z przeprowadzonego przegladu, zawierajaca m.in,
wykaz dokonanych czynnosci, wykaz wymienionych elementéw/podzespoléw i inne dane dotyczace
przeprowadzonego przegladu.

§5
. W przypadku ushugi obejmujacej naprawe aparatury koszt dojazdu pokrywa Zamawiajacy.
2. W razie potrzeby wykonania naprawy u Wykonawcy, przewdz aparatu odbywa sie transportem
Wykonawcy lub transportem profesjonalnej firmy kurierskiej na koszt Zamawiajacego, przy czym faczny
koszt dojazdu/transportu zwigzanego z naprawg nie moze przekroczy¢ kwoty 150,00 zi brutto.
3. Wykonawca dostarcza do siedziby Zamawiajacego naprawiony aparat a Zamawiajacy obowiazany jest do
dokonania jego odbioru. Wykeonawca zobowiazuje sig¢ do powiadamiania Zamawiajacego o terminie
dostarczenia naprawionego aparatu z odpowiednim wyprzedzeniem.
4. Wykonawca zobowiazuje si¢ do przyjmowania zgloszei o awarii aparatury/sprz¢tu i koniecznosci
dokonania naprawy. Zgloszenia dokonywane beda w dni powszednie telefonicznie pod numerem
........................... Jub faxem pod numerem ......................... lub droga elektroniczna na adres e-
MAL L. e ., W godzinach 7.30 - 15.00.
5. O_ﬂom gwarancji E_N_a_o@ przez Swwo:m,&on wynost oauoi_na:_o
a) na wymienione czgsci - 12 miesigcy. Okres gwarancji ulega wydtuzZeniu, jesli producent tych czesci
zastosowat dtuzsza gwarancjg;

b) na wykonang pracg (naprawe sprzetu) - 12 miesigcy. W przypadku wygasniecia umowy liczy sig od
dnia ostatniej konserwacji lub naprawy;

¢} termin gwarancji liczony jest od dnia odbioru wykonanych prac;

6. Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia sprzgtu zastgpczego w przypadku naprawy przekraczajacej
termin o ktérym mowa w § 8 ust. 2.

7. Gdy Wykonawca zaproponuje naprawg aparatury, ktorej koszt ryczaltu za wykonana ustuge lub koszt
zakupu czgsci zamiennych bedzie znaczaco odbiegat od oszacowanego przez Zamawiajacego, zgodnie z
Jjego wiedza i doSwiadczeniem — Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ nie zlecania Wykonawcy
naprawy.

8. W przypadku ustugi obejmujacej naprawe sprzgtu, wynagrodzenie bedzie rozliczane za faktyczng ilosé
wykorzystanych/wymienionych podzespotow/elementéw, ktorych zestawienie Wykonawca zobowigzany jest,
przedstawi¢ Zamawiajacego na fakturze.

9. W sytuacji okreslonej w ust. 7 Zamawiajacy nie pokrywa kosztu dojazdu Wykonawcy.

§6
1. Zamawiajacy zobowiazany jest do nalezytej dbatosci o aparat poprzez:
a) powierzenie jego obstugi osobom przeszkolonym, o odpowiednich kwalifikacjach;
b) przestrzeganie zasad obstugi zawartych w instrukcjach fabrycznych oraz zalecanych przez
Wykonawce;
Po wykonaniu ustugi Zamawiajacy zobowiazany jest potwierdzi¢ pod wzgledem formalnym
i merytorycznym dokumentacj¢ zwigzang z realizacja ustugi. Potwierdzenie nastepuje poprzez zlozenie
stempla Zamawiajacego t podpisanie przez upowaznionych pracownikéw Zamawiajacego.

§7
Wykonawca zobowiazany jest do powiadamiania Zamawiajacego o wszelkich istotnych okolicznosciach,
zwigzanych ze sprzgtem podlegajacym naprawie i przegladom, powstalych w czasie realizacji niniejszej
umowy, majgcych wplyw na sposdéb korzystania z ww. urzadzenia oraz zasady jego obstugi,
§8
1. Naprawa aparatu wynikajgca z awarii lub gdy stwierdzone zostang usterki w trakcie przegladu okresowego
— musi by¢ poprzedzona oferta wystawiona w terminie do 2 dni roboczych od momentu powiadomienia o
awarii przez Zamawiajacego telefonicznie lub faksem i wymaga akceptacji Zamawiajacego. e

et




=

Naprawa musi zosta¢ wykonana w terminie do 10 dni roboczych od dnia zlecenia wykonania naprawy,
przekazanego faksem lub droga elektroniczna.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwosé zmiany termindw, o ktérych mowa w ust, 1 i 2 — nie dhuzej jednak niz
do 3 dni roboczych, dla terminu wskazanego w ust. 1, oraz nie dtuzej niz 20 dni roboczych dla terminu, o
ktorym mowa w ust. 2 — na odpowiednio umotywowany wniosek Wykonawcy, dotyczy sytuacji, gdy czesci
zamienne/podzespoly sprowadzane sa z zagranicy.

Strony ustalaja, ze czynnosci zwigzane z naprawa i przegladem beda zlecane wylacznie Wykonawcey, za
wyjatkiem sytuacji o ktérych mowa w § 5 ust. 7 oraz § 8 ust. 1-3.

W sytuacji, w ktorej Wykonawca nie wystawit oferty naprawy w terminie o ktérym mowa w ust. 1, nie
dokonal naprawy w terminie o ktérym mowa w ust. 2 lub nie przystapit do konserwacji w terminie
wynikajacym z harmonogramu, Zamawiajacy moze zleci¢ ustuge innemu Wykonawcy. W przypadku
poniesienia kosztéw wyzszych niz wynikajace z oferty, Wykonawca umowy zobowiazuje sie do pokrycia
roznicy w koszcie pomiedzy faktycznie wykonang ustugg a pierwotnie zaoferowana przez Wykonawce.

§9
Laczna wartos¢ umowy nie moze przekroczyé kwoty ..................... zt brutto (stownie zlotych:
) 1 jest zgodna z ceng przedstawiong w ofercie zlozongj

w postepowaniu ZPU/04/16, w szczegodlnosci:

- Cena w zakresie przegladow okresowych nie przekroczy kwoty: ...l zt brutto:
(stownie: ... ~/o zlotych), w tym podatek VAT, w tym wliczony jest koszt
dojazdu/transportu.

- Ryczalt w zakresie wykonanej ustugi naprawy wynosi: ................. zk brutto, w tym podatek VAT,

W przypadku wycofania sprzgtu z eksploatacji warto$¢ umowy w zakresie ustug przegladéw zostanie

proporcjenalnie zmniejszona.

Rozliczente ustug naprawy tj. czynnosci serwisowych wymagajacych naktadow materiatowych i czesci

zamiennych (wykraczajacych poza przeglady okresowe), kazdorazowo odbywaé si¢ bedzie na podstawie

kosztorysu, sporzadzonego w oparciu o:

a) ofertows stawke ryczalttu za wykonang ustuge.

b) cen¢ materiatow i czesci zamiennych, ustalona na podstawie faktury zakupu, udostgpnionej przez
Wykonawceg, Zamawiajacemu.

c) koszty dojazdu.

W przypadku wycotania sprzetu z eksploatacji zaptata za wykonywane ustugi zostanie pomniejszona

proporcjonalnie do ilosct wycofanych aparatow i pozostatych do wykonania przegladéw.

Przed przystapieniem do naprawy, Wykonawca przedtozy do Kierownika administracyjnego kosztorys, w

oparciu o dane wspomniane w ust. 3. Przystapienie do wykonania naprawy wymaga zgody Zamawiajacego.

§ 10
Zamawiajacy zobowigzuje si¢ do regulowania naleznosci w ciagu 30 dni od daty otrzymania faktury,
przelewem bankowym na konto Wykonawcy, za .
Fakturg VAT (oryginal) nalezy dorgczy¢é Zamawiajacemu w jednej z podanych nizej form:
- osobiscie do Sekretariatu Szpitala (budynek F, wejicie B, pokdj nr 2),
- droga pocziowa/poczty kurierska pod adres: Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej, ul.
Szpitalna 2, 64-600 Oborniki - Sekretariat;
- drogg elektroniczna w formacie PDF pod adres: szpital@sepital.oborniki.info
Wykonawca zobowiazany jest dostarczy¢ fakturg VAT wraz z dostawa przedmiotu umowy.

§11
Zakazuje si¢ zmian postanowien zawarte] umowy, chyba Ze koniecznos¢ wprowadzenia takich zmian
wynika z okolicznosci, ktérych nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy lub zmiany te s
korzystne dla Zamawiajacego.
Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$é zmiany wartosci umowy z powodu zmiany stawki podatku VAT
wprowadzong] odnosnymi przepisami prawa, na pisemny, odpowiednioc umotywowany wniosek
Wykonawcy.

§12
Wykonawca zobowiazany jest do zaplaty kar umownych w przypadku niezasadnego przedtuzenia naprawy
oraz niedostarczenia aparatury zastgpcze] na czas naprawy - w wysokosci 0,1 % ogdinej wartosci
przedmiotu zamowienia, za kazdy dzien zwloki, nie nizszej niz 50 zk;

. W przypadku rozwiazania umowy z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy, Zamawiajacy zastrzega

sobie prawo do kary umownej w wysokosci 10% niezrealizowanej czeéci zamdwienia.




3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przewyZszajacego wartosé zastrzezonych
kar umownych. .
4. Zamawiajacy uprawniony jest do potracania kary umowne;j z platnosci wynikajacych z faktur.

§13
1. Wykonawca oswiadcza, ze na kazde wezwanie Zamawiajacego dostarczy w wyznaczonym terminie kopig
polisy odpowiedzialnodci cywilnej w zakresie prowadzonej dzialalno$ci zwigzanej z przedmiotem
zaméwienia potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem wraz z ogélnymi warunkami ubezpieczenia i kopiami
dowoddw uiszczenia skiadki.

§ 14
W razie powstania sporu na tle wykonywania ninigjszej umowy, wlasciwym do rozstrzygniccia bedzie sad
powszechny whasciwy miejscowo dla Zamawiajacego.

§15

Sprzedaz wierzytelnosci przez Wykonawcg osobom trzecim bez zgody Zamawiajacego jest nie dopuszczalna.

§ 16
W razie wystapienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy ni¢ lezy w interesie
publicznym, czego nie moina bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajacy moze odstgpié¢ od
umowy w terminic 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych okolicznosciach. W takim wypadku Wykonawca
moze zada¢ jedynie wynagrodzenia naleznego mu z tytuhu wykonania cz¢sci umowy.

§17
1. Rozwiazanie umowy moze nastapic:

a) bez wypowiedzenia przez Zamawiajgcego, w przypadku naruszenia postanowieri zawartych w § 13
umowy,

b) z zachowaniem miesigcznego okresu wypowiedzenia w przypadku nienalezytego realizowania umowy
w szczegolnosci:
- nieterminowego realizowania ushug,
- ustug niezgodnych z umowa lub zamowieniem,
- nicuwzglednienia reklamacji.

§18
W sprawach nie uregulowanych niniejsza umowa stosuje si¢ przepisy Ustawy prawo zamdwien publicznych (DZ. U.

2015R, poz.. 2164 ze zm.) oraz Kodeksu Cywilnego.

§19
Wykonawca zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (tj.. Dz.U. 2015 poz.
2135 ze zm.) wyraza zgodg na przetwarzanie danych osobowych w zakresie niezbednym do realizacji zawartej
Umowy.

§20
Niniejsza Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze Stron.,

ZAMAWIAJACY: WYKONAWCA:



