:k SZPITAL MIEISKI
W WZABRZU

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA
PRZETARG NIEOGRANICZONY NR 21/PN/16
NA DZIERZAWE ANALIZATORA HEMATOLOGICZNEGO WRAZ Z SUKCESYWNA
DOSTAWA ODCZYNNIKOW I MATERIALOW ZUZYWALNYCH

Zataczniki do SIWZ

1. Zalgcznik nr 1: formularz ofertowy

Zatacznik nr 2: oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z postgpowania

3. Zalacznik nr 3: o spehnieniu przez oferowane dostawy wymagan okre§lonych przez
zamawiajacego

Zatacznik nr 4: oswiadczenie o przynaleznosci do grupy kapitalowe;j

Zatacznik nr 5: wzor umowy

N

o ks



POSTANOWIENIA WSTEPNE

1. Specyfikacja istotnych warunkow zamowienia (w skrocie SIWZ) okresla warunki wymagane od
wykonawcow ubiegajgcych si¢ o zamowienie, wymagania merytoryczne i formalne, jakim muszq
odpowiadac skladane oferty, a takie zasady prowadzenia postgpowania i wyboru najkorzystniejszej
oferty.

2. llekro¢ w specyfikacji jest mowa o ustawie bez blizszego jej okreslenia, nalezy przez to rozumiec¢ ustawe
z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. 2015r. poz. 2164 ze zm., w skrdcie
PZP).

3. W postgpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego Wykonawcy obowigzani sq sktada¢ prawdziwe
oswiadczenia i dokumenty. Umysine przedlozenie dokumentu sfalszowanego lub stwierdzajgcego
nieprawde albo zlozenie nierzetelnych oswiadczen zagrozone jest odpowiedzialnosciq karng
przewidziang w art. 297 Kodeksu Karnego.

I. ZAMAWIAJACY

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z 0. 0. ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze
NIP: 648-270-05-83

Regon: 241127857

KRS: 0000328484

telefon: 32 277-61-00 wew. 458

Wszystkie informacje dotyczace przetargu zamieszczane s3 na stronie Www.szpitalzabrze.pl,
Korespondencje¢ przestana w formie elektronicznej (za potwierdzeniem w formie oryginalu) nalezy
przesyla¢ na adres: bgoncerz@szpitalzabrze.pl . W przypadku zwracania si¢ o udzielenie wyjasnien
prosimy o przesylanie ich tresci réwniez w wersji elektronicznej na powyzszy adres.

Il. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Postepowanie prowadzone jest zgodnie z ustawg z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zamowien publicznych,
w trybie przetargu nieograniczonego o wartosci szacunkowej zamoOwienia ponizej kwoty okreslonej w
przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8.

I11. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamdwienia jest dzierzawa analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna dostawa
odczynnikow i materialéw zuzywalnych (CPV - 98 39 00 00 — 3; 33 69 65 00 — 0, 33 10 00 00 — 1)

2. Szczegdtowy opis catego asortymentu przedstawiono w formularzu ofertowym stanowigcym Zatacznik
nr1doSIWZ.

IV. OPIS CZESCI ZAMOWIENIA

1. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwos¢ sktadania ofert czgsciowych. Przy ocenie ofert porownywane

beda oferty zawierajace wszystkie pozycje formularza ofertowego.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwos$ci sktadania ofert wariantowych.

Zamawiajacy dopuszcza podwykonawcoéw. W przypadku gdy Wykonawca bedzie korzystal z podwykonawcoéw

zobowigzany jest wskazaé w ofercie cze$ci zamdwienia, ktorych wykonanie zamierza powierzy¢ podwykonawcom

wraz z podaniem ich firm (ZALACZNIK NR 2 do SIWZ).

4. Wykonawca, ktory powoluje si¢ na rozwigzania rOwnowazne opisywanym przez Zamawiajacego, jest
obowigzany wykaza¢, ze oferowane przez niego dostawy speilniaja wymagania okreslone przez
Zamawiajacego (art. 30 ust. 5 ustawy PZP).
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V.
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Vi

TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

Termin realizacji zamowienia:

1) Dzierzawa analizatora hematologicznego przez 24 miesigce liczac od dnia przekazania go
Zamawiajacemu na podstawie protokotow zdawczo — odbiorczych podpisanego przez
przedstawicieli obu stron,

2) wydzierzawiony analizator hematologiczny nalezy dostarczy¢ Zamawiajagcemu po zawarciu umowy
w terminie do max czterech tygodni (28 dni) liczac od daty zawarcia umowy,

3) dostawy odczynnikéw 1 materialdow eksploatacyjnych do wydzierzawionego analizatora beda
nastgpowatly sukcesywnie przez caty okres obowigzywania umowy w drodze okresowych zamdwien
zgtaszanych przez Zamawiajacego Wykonawcy, w terminie do 7 dni roboczych liczac od daty ich
ztozenia

. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA
OCENY SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

O udzielenie zamowienia mogg ubiegac¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy zgodnie z art. 22 ust. 1 ustawy Prawo

zamowien publicznych

1) nie podlegajg wykluczeniu na podstawie art 24 ust 1 pkt 12 — 23 ustawy PZP

2) nie podlegaja wykluczeniu z postegpowania o udzielenie zamowienia na podstawie art 24 ust 5 pkt 1;
2; 3; 4; 8 ustawy PZP

Ocena spetnienia warunkow udziatu w postepowaniu:

a) Zamawiajacy dokona oceny spelnienia warunkéw udzialu w postgpowaniu na  podstawie
zataczonych do oferty dokumentéw i o$wiadczen w formie spelnia /nie spelnia. Wykonawca
niespelniajacy warunkow udziatu w postgpowaniu zostanie wykluczony z postgpowania lub jego
oferta odrzucona

b) Na podstawie art. 24aa ust. 1 ustawy PZP Zamawiajacy najpierw dokona oceny ofert, a nastgpnie
zbada czy Wykonawca, ktorego oferta zostala oceniona jako najkorzystniejsza, nie podlega
wykluczeniu oraz spetnia warunki udzialu w postgpowaniu

Wykonawey moga wspolnie ubiega¢ sie¢ o udzielenie zamoéwienia (np. konsorcjum). W takim

przypadku:

a) oferta musi by¢ podpisana w taki sposob, by prawnie obowigzywata wszystkich Wykonawcow
wystepujacych wspdlnie.

b) Wykonawcy ustanawiaja petlnomocnika (wyznaczaja lidera) do reprezentowania ich w
postgpowaniu o udzielenie niniejszego zamowienia albo do reprezentowania ich w postgpowaniu
oraz zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego. Uwaga: tres¢ pelnomocnictwa powinna
doktadnie okresla¢ zakres umocowania.

c) Jezeli oferta Wykonawcow ubiegajacych si¢ wspolnie o udzielenie zamowienia publicznego zostanie
wybrana, zamawiajacy przed zawarciem umowy w sprawie zamoéwienia publicznego, zazagda umowy
regulujacej wspotprace tych Wykonawcow.

d) W odniesieniu do wymagan postawionych przez Zamawiajacego, kazdy z Wykonawcow wchodzacy
w sktad konsorcjum oddzielnie musi udokumentowac, ze nie podlega wykluczeniu na podstawie
ustawy Prawo Zaméwien Publicznych (sktada oddzielnie dokumenty o ktorych mowa w ust 1 pkt a i
b niniejszego rozdziatu).

e) Wszelka korespondencja oraz rozliczenia prowadzone beda wytacznie z Pelnomocnikiem (Liderem)

f)  Wypekniajac formularz ofertowy, jak réwniez inne dokumenty powotujace sie na Wykonawce, w
miejscu np. nazwa i adres Wykonawcy w przypadku sktadania oferty przez konsorcjum nalezy
wpisa¢ dane dotyczace wszystkich czlonkéw konsorcjum, natomiast w przypadku spotki cywilnej
dane wszystkich wspolnikow oraz nazwe, siedzibe i adres spoiki.



VII.WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY
W CELU POTWIERDZENIA SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU,
WYKAZANIA BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA ORAZ POTWIERDZENIA
SPELNIANIA PRZEZ OFEROWANE DOSTAWY WYMAGAN OKRESLONYCH PRZEZ
ZAMAWIAJACEGO

1. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postepowania o udzielenie zamdwienia
Zamawiajacy zada ztozenia o§wiadczenia o braku podstaw do wykluczenia, aktualne na dzien sktadania
ofert, zgodnie ze wzorem stanowigcym ZALACZNIK nr 2 do SIWZ.

2. Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o ktorej mowa
w art. 86 ust. 3 ustawy PZP, przekaze Zamawiajagcemu oswiadczenie o przynaleznosci lub braku
przynaleznos$ci do tej samej grupy kapitalowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy PZP.
Wraz ze zlozeniem o$wiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym
Wykonawcg nie prowadza do zakldcenia konkurencji w postgpowaniu o udzielenie zamowienia,
ZALACZNIK nr 4 do SIWZ. Informacja z otwarcia ofert, o ktorych mowa w art 86 ust5 ustawy PZP
Zamawiajacy zamie$ci na swojej stronie internetowej niezwlocznie po otwarciu ofert.

3. W przypadku wskazania przez Wykonawce dostgpnosci zagdanych wyzej wymienionych oswiadczen lub
dokumentow w formie elektronicznej pod okreslonymi adresami internetowymi ogolnodostepnych i
bezptatnych baz danych Zamawiajacy pobiera samodzielnie z tych baz danych wskazane przez
Wykonawce o§wiadczenia lub dokumenty.

4. W celu potwierdzenia spetniania przez oferowane dostawy wymagan okreslonych przez Zamawiajacego
Wykonawca sktada:

1) Oswiadczenie Wykonawcy /ZALACZNIK NR 3 do SIWZ /o tym, ze wszystkie wymienione w
Formularzu ofertowym / zatacznik nr 1 do SIWZ /produkty dopuszczone sa do obrotu w Polsce
zgodnie z ustawa z 20 maja 2010 r. (Dz. U. Nr 107 poz. 679) o wyrobach medycznych.

UWAGA!!!

Na kazde zadanie Zamawiajacego, Wykonawca zobowigzany jest dostarczy¢ dokumenty potwierdzajace, ze

dany produkt dopuszczony jest do obrotu w Polsce zgodnie z ustawa z dnia 20 maja 2010 o wyrobach

medycznych.

2) Wykonawca do oferty dotaczy katalogi, foldery lub inne materiaty zawierajace kolorowe zdjecia
oraz opis oferowanego analizatora immunochemicznego

3) Wykonawca, ktorego oferta zostanie uznana za najkorzystniejsza, dostarczy Zamawiajacemu (jezeli
nie dotaczyl ich do zlozonej oferty):

a) wraz z dostawa zaoferowanego analizatora dokumenty dopuszczajace go do obrotu i stosowania
na terenie RP, a takze wydrukowana przejrzysta i petng (krok po kroku) instrukcje obstugi,
konserwacji analizatora w jezyku polskim i dla sprzetow, ktore wymagaja instrukcji obstugi.

b) Wraz z pierwszg dostawg odczynnikow wymagane $wiadectwa i atesty (dopuszczenia
bezpieczenstwa, szkodliwosci, karty charakterystyki lub o$wiadczenia o niepodleganiu
przepisom o szkodliwosciach) dla odczynnikow

5. W zakresie nieuregulowanym SIWZ, zastosowanie majg przepisy rozporzadzenia Ministra Rozwoju z
dnia 26 lipca 2016r. w sprawie rodzajow dokumentow, jakich moze zgdaé Zamawiajacy od
Wykonawcy, w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia (Dz. U. z 2016 r., poz. 1126).

6. Jezeli Wykonawca nie ztozy o$§wiadczenia, o ktorym mowa w rozdz. VII niniejszej SIWZ, oswiadczen
lub dokumentéw potwierdzajacych okolicznosci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 ustawy PZP, lub
innych dokumentéw niezbednych do przeprowadzenia postgpowania, oswiadczenia lub dokumenty sa
niekompletne, zawieraja btedy lub budza wskazane przez Zamawiajacego watpliwos$ci, Zamawiajacy
wezwie do ich ztozZenia, uzupekienia, poprawienia w terminie przez siebie wskazanym, chyba, Ze mimo
ich ztozenia oferta Wykonawcy podlegataby odrzuceniu albo konieczne bytoby uniewaznienie
postgpowania. Nieuzupetnienie brakujacych o$wiadczen i dokumentéw w wyznaczonym terminie, a
tym samym niewykazanie speilnienia warunkow udzialu w postgpowaniu skutkowaé bedzie
wykluczeniem Wykonawcy z postepowania, a w konsekwencji odrzuceniem jego oferty.



llekro¢ w SIWZ, a takze w zalacznikach do SIWZ wystepuje wymog podpisywania dokumentow lub
o$wiadczen lub tez potwierdzania dokumentow za zgodnos$¢ z oryginatem, nalezy przez to rozumieé, ze
o$wiadczenia i dokumenty te powinny by¢ opatrzone podpisem (podpisami) osoby (0sob) uprawnionej
(uprawnionych) do reprezentowania Wykonawcy, zgodnie z zasadami reprezentacji wskazanymi we
wlasciwym rejestrze lub osobe (osoby) upowazniong (upowaznione) do reprezentowania Wykonawcy
na podstawie pelnomocnictwa ztozonego w formie oryginatu lub kopii potwierdzonej za zgodno$¢ z
oryginalem przez notariusza, ktére nalezy dotaczy¢ do oferty.

VIII. INFORMACJA O STOSOWANIU PROCEDURY ODWROCONEJ NA PODSTAWIE ART.

=

10.

24AA USTAWY PZP

Zamawiajacy w niniejszym postepowaniu zastosuje procedure na podstawie art 24aa ust 1 ustawy PZP.
W postepowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, najpierw dokona oceny ofert, a
nastgpnie zbada czy Wykonawca, ktorego oferta zostala oceniona jako najkorzystniejsza nie podlega
wykluczeniu oraz spetnia warunki udziatu w postgpowaniu

. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z

WYKONAWCAMI ORAZ PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN I DOKUMENTOW, A
TAKZE WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIE Z
WYKONAWCAMI

Postepowanie jest prowadzone w jezyku polskim.

Wszelkie zawiadomienia, o§wiadczenia, wnioski oraz informacje Zamawiajacy oraz Wykonawcy moga
przekazywac pisemnie lub droga elektroniczng, za wyjatkiem oferty, umowy oraz oS$wiadczen i
dokumentéw wymienionych w rozdziale VI niniejszej SIWZ (rowniez w przypadku ich ztozenia w
wyniku wezwania, o ktorym mowa w art. 26 ust. 3 ustawy PZP), dla ktérych Prawodawca przewidziat
wylacznie forme pisemna.

Jezeli Zamawiajacy lub Wykonawca przekazuja korespondencj¢ droga elektroniczng, kazda ze stron na
zadanie drugiej strony potwierdza fakt jej otrzymania.

W przypadku braku potwierdzenia otrzymania korespondencji przez Wykonawce, Zamawiajacy
domniema, ze korespondencja wystana przez Zamawiajacego na adres email podany przez Wykonawce
zostata mu dorgczona w sposdb umozliwiajacy zapoznanie si¢ z jej trescia

Korespondencje¢ zwigzana z niniejszym postgpowaniem nalezy kierowa¢ na adres: Szpital Miejski w
Zabrzu Sp. z 0.0., ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze

Osobg uprawniong do porozumiewania si¢ z WWykonawcami jest Barbara Goncerz tel. (32) 277 61 00
wew. 458, e-mail: bgoncerz@szpitalzabrze.pl

W korespondencji zwigzanej z niniejszym postgpowaniem Wykonawcy powinni postugiwaé si¢ znakiem
postepowania: 21/PN/16.

a) Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wplynie do Zamawiajacego nie pozniej niz do konca
dnia, w ktorym uptywa potowa terminu skladania ofert Zamawiajacy udzieli wyjasnien
niezwlocznie, jednak nie pozniej niz na 2 dni przed uptywem terminu sktadania ofert.

b) Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptynie po uptywie terminu, o ktorym mowa
powyzej, lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajacy moze udzieli¢ wyjasnien albo
pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

Zamawiajacy zamie$ci wyjasnienia na stronie internetowej, na ktérej udostgpniono SIWZ-
www.szpitalzabrze.pl

W uzasadnionych przypadkach Zamawiajacy moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmieni¢ tresé
SIWZ. Dokonana zmian¢ specyfikacji Zamawiajacy przekaze niezwlocznie wszystkim Wykonawcom,
ktorym przekazano SIWZ, a takze udostepni ja na swojej stronie internetowe;.

W przypadku, gdy zmiana tre$ci SIWZ bedzie prowadzita do zmiany treSci ogloszenia o zamdwieniu
Zamawiajacy zamiesci ogloszenie o zmianie ogloszenia w Biuletynie Zamoéwien Publicznych.

W przypadku, gdy zmiana SIWZ spowoduje zmiang ogloszenia o zamowieniu Zamawiajacy przedtuzy
termin sktadania ofert o czas niezbedny do wprowadzenia zmian w ofertach, jezeli jest to konieczne.
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11. Jezeli w wyniku zmiany SIWZ nieprowadzacej do zmiany tresci ogloszenia o zamowieniu niezbedny
bedzie dodatkowy czas na wprowadzenie zmian w ofertach, Zamawiajacy réwniez w tym przypadku,
przedtuzy termin sktadania ofert i poinformuje o tym Wykonawcow, ktorym przekazano SIWZ, oraz
zamie$ci na stronie internetowe;j.

12. Przedtuzenie terminu sktadania ofert nie wptywa na bieg terminu sktadania wniosku, o ktérym mowa
w pkt. 7

13. W przypadku rozbieznosci pomiedzy treScia niniejszej SIWZ, a trescig udzielonych odpowiedzi, jako
obowigzujaca nalezy przyjac tre$¢ pisma zawierajacego podzniejsze o§wiadczenie Zamawiajacego.

14. Zamawiajacy nie przewiduje zwolania zebrania Wykonawcow.

X. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM I ZABEZPIECZENIA NALEZYTEGO WYKONANIA
UMOWY

Zamawiajacy nie wymaga wniesienia wadium ani zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.
XI. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

Wykonawca sktadajacy oferte pozostaje nig zwigzany przez okres 30 dni od ostatecznego terminu sktadania
ofert tj. 24 grudnia 2016r.

XI1.OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWYWANIA OFERTY

1. Kompletna oferta sktada si¢ z:

1. Formularza ofertowego, stanowigcego ZALACZNIK NR 1 do SIWZ, wypelnionego i
podpisanego przez osobe /y/ uprawniong /e/,

2. Oswiadczenia Wykonawcy o braku podstaw do wykluczenia z postgpowania, stanowigcego
ZALACZNIK NR 2 do SIWZ, podpisanego przez osobe /y/ uprawniong /e/,

3. Oswiadczenia Wykonawey o spelieniu przez oferowane dostawy wymagan okreslonych przez
stanowigcego ZALACZNIK NR 3 do SIWZ, podpisanego przez osob¢ /y/ uprawniong /e/,
Zamawiajacego pod,

4. Dokumentoéw wskazanych w rozdziale VII SIWZ

2. Oferte nalezy sporzadzi¢ nalezy w jezyku polskim

3. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym nalezy dostarczy¢ wraz z tlumaczeniem na jezyk polski
poswiadczonym przez Wykonawce.

4. Dopuszczamy mozliwos¢ skladania kserokopii dokumentow. Kserokopie dokumentow musza by¢
potwierdzone za zgodno$¢ z oryginatlem przez osobe/y/ uprawniong/e/ do sktadania ofert w imieniu
Wykonawcy — wlasnorgczny podpis poprzedzony dopiskiem ”za zgodnos¢ z oryginatem”.

5. Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej pod rygorem niewazno$ci, tj. na maszynie do pisania,
komputerze lub nieécieralnym atramentem. Oferte winien podpisa¢ uprawniony przedstawiciel
Wykonawcy, zgodnie z formg reprezentacji okreslona we wlasciwym rejestrze odpowiednim dla formy
organizacyjnej przedsigbiorstwa Wykonawcy (lub pelnomocnik).

6. W przypadku skladania o$wiadczen Ilub podpisywania jakichkolwiek dokumentéw przez
PELNOMOCNIKA wymagane jest dotaczenie oryginatu pelnomocnictwa z podpisem mocodawcy lub
kopii uwierzytelnionej notarialnie.

7. Oferte wraz z wymaganymi zalacznikami nalezy umiesci¢ w zamknigtej kopercie opatrzonej danymi
Wykonawcy oraz napisem: ,,PRZETARG NIEOGRANICZONY 21/PN/16 DZIERZAWE
ANALIZATORA HEMATOLOGICZNEGO WRAZ Z SUKCESYWNA DOSTAWA
ODCZYNNIKOW I MATERIALOW ZUZYWALNYCH”

8. Konsekwencje ztozenia oferty niezgodnie z w/w opisem (np. potraktowanie oferty, jako zwyklej
korespondencji i nie dostarczenie jej na miejsce sktadania ofert w terminie okreslonym w Specyfikacji
Istotnych Warunkéw Zamoéwienia) ponosi Wykonawca.




9. Prosimy o dolaczenie do oferty spisu tresci zawierajacego wykaz wszystkich zalacznikow oraz o
ponumerowanie stron lub kartek oferty. Prosimy o opieczetowanie oferty pieczatka firmowsa.

10. Kazdy z Wykonawcow moze ztozy¢ tylko jedng oferte.

11. Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i zlozeniem oferty. Zamawiajacy
informuje, iz zgodnie z art. 96 ust. 3 ustawy Pzp oferty sktadane w postgpowaniu o zamoéwienie
publiczne s3 jawne i podlegaja udostepnieniu od chwili ich otwarcia, z wyjatkiem informacji
stanowigcych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw opisanych w art. 11 ust. 4 ustawy z
dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. 2003 nr 153 poz. 1503, z pdzn.
zm.), jesli Wykonawca, nie p6zniej niz w terminie skladania ofert, zastrzegl, ze nie moga one by¢
udostepniane. Stosowne zastrzezenie Wykonawca winien ztozy¢ na formularzu ofertowym.

W przeciwnym razie cala oferta zostanie ujawniona na zyczenie kazdego uczestnika postgpowania.
Zamawiajacy zaleca, aby informacje zastrzezone, jako tajemnica przedsi¢biorstwa byly przez
Wykonawce oddzielone np. osobnym rozdziatem, od pozostatych jawnych dokumentéw oferty.
Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialno$ci za nastepstwa spowodowane brakiem wlasciwego
zabezpieczenia ww. informaciji.

UWAGA!

Wykonawca w szczeg6lnosci nie moze zastrzec informacji dotyczacych ceny, terminu wykonania
zamowienia, okresu gwarancji i warunkoéw platnosci zawartych w ofercie (art. 86 ust. 3 i art. 86 ust. 4
ustawy PZP).

XIll.  MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

1. Oferty nalezy sktada¢ w siedzibie Zamawiajacego w Zabrzu przy ul. Zamkowej nr 4, w Budynku
Dyrekcji, parter, pokoj nr 1.04. do dnia 25 listopada 2016r. do godz. 10%.

2. Otwarcie ofert nastapi w dniu 25 listopada 2016r. o godz. 10" w siedzibie Zamawiajacego w Zabrzu
przy ul. Zamkowej nr 4, w Budynku Dyrekcji, parter, w pokoju nr 1.04

XIV.OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY.

1. Warto$¢ netto i brutto nalezy wyliczy¢ w nastgpujacy sposob:
a) TIlo$¢ nalezy pomnozy¢ przez cene jednostkowg netto w kazdej pozycji
b) Do otrzymanej warto$ci netto nalezy doda¢ VAT w % otrzymujac w ten sposob warto$¢ brutto w
kazdej pozycji
c) Ceny jednostkowe netto oraz wyliczone warto$ci netto i brutto nalezy zaokragli¢ do dwoch
miejsc po przecinku.
d) Ogolng wartos¢ netto (razem) obliczamy dodajac poszczegdlne wartosci netto wszystkich pozycji.
e) Ogodlng wartos¢ brutto (razem) obliczamy dodajac poszczegolne wartosci brutto wszystkich pozycji.
2. Podczas otwarcia ofert odczytana zostanie warto$¢ brutto wskazana w Formularzu ofertowym,
stanowiagcym ZALACZNIK NR 1 do SIWZ.

XV.OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY
WYBORZE OFERTY WRAZ Z PODANIEM ZNACZENIA TYCH KRYTERIOW I
SPOSOBU OCENY OFERT.

1. Przy dokonywaniu wyboru oferty Zamawiajacy stosowa¢ bedzie wytacznie zasady i kryteria okreslone w
ustawie z dnia 29 stycznia 2004r — Prawo zamowien publicznych i w SIWZ.
2. Oferta bedzie oceniana pod wzgledem
1) formalnym tj. spelnienia warunkéw podanych w SIWZ (wymagana dokumentacja)
2) merytorycznym tj. wyboru najkorzystniejszej oferty, zgodnie z podanymi nizej kryteriami, ktorymi
jest CENA ,,X” — 100 PUNKTOW na ktora sktada sie;

a) WARTOSC DZIERZAWY X, — 10 punktéw

e Oferta o najnizszej, lgcznej wartosci dzierzawy w calym (24 miesigcznym dla pakietow
okresie obowigzywania umowy otrzyma 10 punktow



e Oferty o wyzszej cenie otrzymajg proporcjonalnie mniej punktow wg wzoru

cena najnizsza
Xy = - X 10 punktow
cena badanej oferty

b) WARTOSC ODCZYNNIKOW X, — 90 punktéw
e Oferta o najnizszej, tacznej wartosci dostaw odczynnikéw w calym 24 miesigcznym
okresie obowiazywania otrzyma 90 punktow
o Oferty o wyzszej cenie otrzymaja proporcjonalnie mniej punktow wg wzoru

cena najnizsza
Xy = e X 90 punktow
cena badanej oferty

Przy ocenie ofert pod uwage bedzie brana laczna suma punktow w obu kryteriach cenowych tzn.
CENA X = (X; +Xp)

Jest to wartos¢ brutto oferty, wraz z kosztem opakowania, kosztem transportu i ubezpieczenia, kosztem
przeszkolenia uzytkownika, optat celnych i inne jezeli wystepuja.

XVI. ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTANA WPROWADZONE DO

Hw

TRESCI ZAWIERANEJ UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO,
OGOLNE WARUNKI UMOWY ALBO WZOR UMOWY, JEZELI ZAMAWIAJACY
WYMAGA OD WYKONAWCY, ABY ZAWARL Z NIM UMOWE W SPRAWIE
ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO NA TAKICH WARUNKACH

W niniejszym postepowaniu o udzielenie zamowienia Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ dokonania
zmiany postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty zgodnie z art. 144 PZP, na warunkach
okreslonych we wzorze umowy. Wzor umowy stanowi: ZALACZNIK nr 5 do SIWZ

W przypadku, gdy Wykonawca, ktorego oferta zostata wybrana, jako najkorzystniejsza, uchyla si¢ od
zawarcia umowy, Zamawiajacy bedzie mogt wybra¢ oferte najkorzystniejsza z pozostatych ofert, bez
przeprowadzenia ich ponownego badania i oceny, chyba, ze zachodzg przestanki, o ktorych mowa w
art.93 ust.1 ustawy PZP
Zamawiajacy nie przewiduje zawarcia Umowy ramowe;j.

Zamawiajacy nie przewiduje aukcji elektroniczne;.

Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztow udzialu w postepowaniu z zastrzezeniem art. 93 ust. 4
ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. — Prawo zamowien publicznych.

Przewodniczacy Komisji:

Katarzyna Jarz¢bowska
PO Kierownika Dziatu Administracji, Zamowien i LogistyKi ...........c.cooooiiiiiiiiiiiiin,

Cztonkowie Komisji

Hanna Maniurka
Kierownik Pracowni Serologii | Banku Krwi
Gltowny Uzytkownik

Celina Holda
Specjalista

Sekretarz Komisji:

Barbara Goncerz
St. Referent Dziatu Administracji Zamowien i Logistyki — .......coooiiiiiiiiiiiiiiiiinenn,

Zarzad Szpitala Miejskiego w Zabrzu Sp. z 0.0.
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Data, miejSCOWOSE ....vovinineiiiiiiiiiiiieeeaeae

Zalacznik nr 1

do SIWZ przetarg nieograniczony na dzierzawe
analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna
dostawa odczynnikow i materiatdéw zuzywalnych

Nazwa i adres Wykonawcy

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z 0.0.
ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze

FORMULARZ OFERTOWY
I. Dane Wykonawcy:

I1. Przystepujac do przetargu nicograniczonego nr 21/PN/16 na dzierzawe analizatora hematologicznego z
5 —cio czeSciowym rozdzialem leukocytéw wraz z sukcesywng dostawa odczynnikéw i materialow
zuzywalnych ogloszonego w Biuletynie Zaméwien Publicznych, na tablicy ogloszen w siedzibie Szpitala
oraz na stronie www.szpitalzabrze.pl.

OFERUJEMY WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA WEDLUG PONIZSZEGO OPISU
ZA CENE :


http://www.szpitalzabrze.pl/

Data, mi€jSCOWO0SC......ooviiiiiiiiiiiieiiannenn,

Zalacznik nr 1

do SIWZ przetarg nieograniczony 21/PN/16
a dzierzawg analizatora hematologicznego
wraz z sukcesywna dostawa odczynnikow

1 materiatdw zuzywalnych

FORMULARZ OFERTOWY — OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Dzierzawa analizatora hematologicznego z 5 —cio czeSciowym rozdzialem leukocytéow wraz z
sukcesywna dostawg odczynnikow i materialéw zuzywalnych

Dostawa analizatora w terminie do max czterech tygodni (28 dni) liczac od daty zawarcia umowy

Czas trwania dzierzawy — 24 miesiace liczac od daty przekazania Zamawiajagcemu na podstawie podpisanego
przez przedstawicieli obu stron protokoléw zdawczo — odbiorczego potwierdzajacego przekazane
zamawiajacemu oferowanego analizatora

Dostawa odczynnikéw i materialow zuzywalnych realizowane sukcesywnie przez caly okres
obowiazywania dzierzawy (tzn. liczac od dnia przekazania Zamawiajacemu, na podstawie podpisanego przez
obie strony protokolu zdawczo - odbiorczego analizatora bedacego przedmiotem dzierzawy), w drodze
okresowych zaméwien zglaszanych przez Zamawiajacego Wykonawcy, w terminie do 7 dni roboczych liczac
od daty zlozenia zamowienia nadestanego Wykonawcy faksem.

TABELA PARAMETROW ANALIZATORA
Urzadzenie musi spelnia¢ parametry wymagane, ktorych spetnienie /nie spelnienie nalezy wskaza¢ wpisujac
TAK lub NIE i zwigzty opis do kolumny ,,SPELNIA /NIE SPELNIA (podac¢ jakie)”.
UWAGA!
Nie spetienie ktoregokolwiek z parametrow wymaganych lub nie wypeknienie kolumny, w ktérejkolwiek
pozycji spowoduje odrzucenie oferty na podstawie art. 89 ust.1 pkt 2 PZP.
Nazwa analizatora ...........ccooevviiiniinciiee s

ProducCent/ DOSTAWCA........ccceeeeeeeeeeee e e e eee e

SPELNIA /NIE SPELNIA

LP OPIS PARAMETROW WYMAGANYCH L1
(podac jakie)

Gotowy do pracy bez zadnych dodatkowych naktadow czy tez
prac adaptacyjnych analizator hematologiczny o wydajnosci

1 min. 60 ozn / godz. z mozliwo$cia wyboru trybu CBC i
CBC+5-diff, zmiana trybu na CBC zwigzana ze zmniejszeniem
zuzycia odczynnikow.

Analizator wyposazone w interfejs wymiany danych

2 przystosowany do wspotpracy z uzywanymi przez
Zamawiajacego programami medycznymi INFOMEDICA /
AMMS firmy ASSECO

»Wlaczenie” analizatora, do sieci uzywanych przez
Zamawiajgcego programoéw medycznych INFOMEDICA
3 IAMMS (firmy ASSECO) celem umozliwienia mu edycji
wynikoéw nastapi pod nadzorem wyznaczonego przez
Zamawiajacego — pracownikiem Sekcji Informatycznej.

Aparat mozliwy do ustawienia na stole laboratoryjnym szer.
60 cm

Badania wykonywane z probki podstawianej pod sonde
zasysajaca recznie pod kontrola wzroku

6 Aparat umozliwiajacy rozdzial leukocytow na 6 populacji
Aparat umozliwiajacy pomiar retikulocytow z rozréznieniem
stopnia dojrzatosci

Aparat umozliwiajacy pomiar liczby ptytek krwi metoda
optyczng
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Aparat umozliwiajacy badanie morfologiczne ptynow z jam
ciata (plyny otrzewnowy i oplucnowy) oraz PMR

10

Aparat wykorzystujacy max 7 odczynnikow (robocze +
konserwacyjne) - instrukcje odczynnik. dotaczy¢ do oferty.

11

Odczynnik lizujacy krwinki bez zawartosci cjankow

12

Mozliwos¢ oznaczania petnej morfologii z probki krwi
wlosniczkowej z hematokrytem min. do 65% (krew
noworodkowa)

13

Maksymalna objeto$¢ aspirowanej probki - 30 pl krwi petnej

14

Aspiracja probki z automatycznym myciem sondy probkowe;j

15

Liniowos$¢ oznaczen nie gorsza niz: WBC - 0-400 tys/pl,
RBC- 0 -8,0 mln/ul, HGB-0-25,0 g/dl, PLT- 0 - 4,0 mln/pl

16

Krew kontrolna o min. 2 mies. okresie wazno$ci i min. 14 dni
od otwarcia fiolki z wezytywaniem wartosci metrykalnych do
aparatu droga elektroniczng (skaner lub ptytka i ew. inne)

17

Krew kontrolna dostarczana w zestawach 3x(L+N+H) bez

dodatkowych zamowien, zgodnie z harmonogramem dostawcy.

Harmonogram na pierwsze potrocze 2017r. dotgczy¢ do oferty.

18

Whudowany monitor ekranowy wielko$ci min 10 cali

19

Mozliwo$¢ podgladu wynikdéw na monitorze aparatu (bez
koniecznosci drukowania)

20

Mozliwo$¢ zaprogramowania min 6 zakresow referencyjnych
(zaleznosc¢ od pici i wieku)

21

Zewnetrzna drukarka laserowa drukujaca wynik badania wraz
z pelng grafikg i zakresami referencyjnymi oraz z danymi
pacjenta i laboratorium. Drukarka wyposazona w dwa tonery
(jeden w drukarce, drugi jako zapas) Uwaga, tonery nalezy
traktowaé jako materiaty zuzywalne.

22

Znakowanie wynikow patologicznych na ekranie i wydruku

23

Drukowanie raportu dziennego w trybie pacjent za pacjentem

24

Pamig¢ wynikow w aparacie - min. 10 tys. wraz z danymi
pacjenta

25

Automatyczne ptukanie i kalibracja aparatu po wlaczeniu

26

Zabezpieczenia przed skutkami skokow napiecia w sieci.

Uktad zasilania podtrzymujacy prac¢ analizatora przez min. 20
min (UPS)

27

Przejrzysta i petna (krok po kroku) instrukcja obshugi i
konserwacji analizatora oraz instrukcje odczynnikowe w
jezyku polskim w wersji papierowej

28

Wymagane $wiadectwa i atesty (dopuszczenia,
bezpieczenstwa szkodliwos¢ i karty charakterystyki)
dla analizatora i odczynnikow w wersji papierowej

29

Pakiet startowy odczynnikow wraz z zabezpieczeniem krwi
kontrolnej umozliwiajacy min 14 — sto dniowa prace
analizatora.

30

Wykonawca przeprowadzi na swoj koszt szkolenie;
1. personelu laboratorium w zakresie obstugi analizatora
(dwa cykle)
2. personelu laboratorium w zakresie interpretacji
wynikow badan
3. personelu lekarskiego w zakresie interpretacji
wynikow badan
Termin szkolenia strony ustalg po zawarciu umowy.

31

Firmowy serwis dostepny w ciagu 24 godzin w dni
robocze, usunigcie awarii w czasie nie przekraczajacym
72 godzin.

32

Adres i numer kontaktowy do serwisu w ktéorym
Zamawiajacy zglaszal awarie dzierzawionego przedmiotu
zamdwienia.

Adres pocztowy serwisu

Telefon kontaktowy .............ccooviiiiiiiiiiiiiiiin..
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W przypadku awarii trwajacej powyzej 72 godzin dostarczenie
33 | urzadzenia zastgpczego o co najmniej tych samych
parametrach
W okresie dzierzawy analizatora Wykonawca zapewnia
bezptatny serwis, przeglady urzadzenia i oprogramowania oraz
niezbg¢dne materiaty eksploatacyjne wynikajace z instrukcji
obstugi w kwocie zaoferowanego czynszu dzierzawnego .
34 L . . . .
Zamawiajacy w zwigzku z eksploatacja analizatora bedzie
ponosit tylko koszty odczynnikow i materialow
eksploatacyjnych wymienionych w tabeli odczynnikow i
materialow eksploatacyjnych.

Wykonawca do oferty dolaczy katalogi, foldery lub inne materialy zawierajgce kolorowe zdjecie i opis
oferowanego w analizatora hedmatologicznego

Warto$¢ jednomiesi¢cznego czynszu dzierzawnego : ............. zt netto, + VAT....% tj. brutto................... zt

POTWIERDZAMY, ZE ZAOFEROWANE PRZEZ NAS URZADZENIE SPELNIA WSZYSTKIE
OPISANE POWYZEJ PARAMETRY WYMAGANE.

podpis osoby upowaznionej
do dzialania w imieniu Wykonawca
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Zalacznik nr 1

do SIWZ przetarg nieograniczony 21/PN/16

na dzierzawe dwoch analizatora hematologicznego
wraz z sukcesywna dostawg odczynnikow

i materiatdw zuzywalnych

TABELA ODCZYNNIKOW I KRWI KONTROLNEJ

Nalezy poda¢ wszystkie niezbedne odczynniki (reakcyjne, ptuczace, krew kontrolna itp.) umozliwiajace wykonanie 75 000 badan w okresie trwania umowy — 24 miesiecy

( w tym deklarowana liczba badan w ciggu trwania umowy to 3 000 badan / miesigc w tym:
1 500 badan / miesigc w trybie CBC
1 350 badan / miesigc w trybie CBC + 5diff
250 badan / miesiac w trybie CBC + 5diff + Ret
badania krwi kontrolnej

UWAGA!
Materiaty nie wymienione w zestawieniu, a niezbedne do wykonania badan Wykonawca bedzie zobowigzany dostarczy¢ na wlasny koszt

tj 36 000 w okresie 24 miesi¢cy
tj 32 400 w okresie 24 miesi¢cy
tj 3600 w okresie 24 miesigcy

3 000 w okresie 24 miesiecy)

Lp

Nazwa przedmiotu zamoéwienia

Ilos¢
oznaczen o
okresie 24

miesiecy

Nazwa katal.

Nr
katal

wielkosé
op.

Ilo$¢
op.

Cena jedn.
netto op.

Warto$¢ netto

VAT
%

Warto$¢ brutto

Odczynnik do analizy - wymienié
kolejno

1.1

1.2

1.3

1.4

1.5

1.6

itd

Odczynnik konserwujace - wymienic
kolejno

2.1

2.2

2.3

itd

Zestaw krwi kontrolnej — 3 poziomy
(H+N+L)a min 2,5 ml kazdy poziom

75000
ozn.
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Zalacznik nr 1

do SIWZ przetarg nieograniczony 21/PN/16
na dzierzawe analizatora hematologicznego
wraz z sukcesywna dostawg odczynnikow

i materiatdw zuzywalnych

TABELA ODCZYNNIKOW I KRWI KONTROLNEJ

los¢
Lp Nazwa przedmiotu zaméwienia OZNACZEN O 1 Nazwa Katal. Nr | wielkos¢ Ios¢ op. Cena jedn. Wartos¢ netto VAT Wartos¢ brutto
okresie 24 katal op. netto op. %
miesiecy
4 Inne konieczne materiatu eksploatacyjne
(Wymienic)
4.1
4.2 75 000
4.3 ozn.
4.4
itd
5 | Czynsz dzierzawny za_analizator Dzierzawione przez 24 miesiace 1 rmes1qc 24 ‘I.Il.i‘C.S.i.QCG 24 ‘qu.i‘e.;i.z;ce
dzierzawy dzierzawy dzierzawy
6 | **Koszt podtaczenia — wigczenia dzierzawionego analizatora do szpitalnej sieci informatycznej INFOMEDICA/AMMS

RAZEM (POZYCJA OD 1 DO 6)

**Pozycja 6 TABELI — wycenia Wykonawca, ktorego dotyczy (jezeli Wykonawca odstapi od obcigzenia Zamawiajgcego kosztami wiaczenia dzierzawionego analizatora

do szpitalnej sieci informatycznej INFOMEDICA/AMMS w przedmiotowej pozycji wpisze NIEDOTYCZY)

INFORMUJEMY, ZE WYBOR OFERTY:
- nie bedzie*** prowadzi¢ do powstania u zamawiajacego obowiazku podatkowego,
- bedzie*** prowadzi¢ do powstania u zamawiajacego obowiazku podatkowego

z tytulu nabycia odczynnikow i materialow zuzywalnych oraz dzierzawy analizatora hematologicznego, stanowigcego przedmiot zamowienia, ktérego warto$¢
bez kwoty podatku stanowi wskazana powyzej kwote netto

***piepotrzebne skresli¢
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Zalacznik nr 1

do SIWZ przetarg nieograniczony 21/PN/16
na dzierzawe analizatora hematologicznego
wraz z sukcesywna dostawg odczynnikow

i materiatdw zuzywalnych

WARUNKI DODATKOWE:

1.
2.

3.

oo

8.

9.

Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone warto$ci netto i brutto musza by¢ zaokraglone do dwoch miejsc po przecinku

Kontrola wewnetrzna przy uzyciu probek krwi kontrolnej wykonywana codziennie na 3 poziomach. Ilo§¢ opakowan krwi kontrolnej musi by¢ wyliczona i wyceniona
zgodnie z okresem trwatosci krwi podanej w ulotce producenta

Kontrola 3-poziomowa, dostarczana bez dodatkowych zamoéwien zgodnie z harmonogramu Wykonawcy (harmonogram co najmniej na pierwsze potrocze 2017r.
dotaczy¢ do oferty).

Odczynniki wyspecyfikowane przez Wykonawce adekwatne do w/w liczby badan beda zamawiane sukcesywnie zgodnie ze specyfikacja Wykonawcy dotyczaca
wielkosci opakowan

W przypadku niepodzielnosci liczby badanf przez wielko$¢ opakowania nalezy liczbe opakowan poszczegdlnych odczynnikow zaokragli¢ "w gore" do petnego opakowania

Wykonawca zapewni udzial w systemie oceny kontroli wewnetrznej (np. STANDLAB)

Wymagane $wiadectwa i atesty (dopuszczenia, bezpieczenstwa, szkodliwos$¢, karty charakterystyki lub o§wiadczenia o niepodleganiu przepisom o szkodliwo$ciach) dla
odczynnikoéw oraz instrukcje odczynnikowe Wykonawca dostarczy Zamawiajacemu najpozniej w dniu zawarcia umowy

Wykonawca dostarczy wraz z dostawa analizatora dokumenty dopuszczajace go do obrotu i stosowania na terenie RP, a takze wydrukowang przejrzysta i pelng (krok po

kroku) sporzadzong w jezyku polskim instrukcje obstugi i konserwacji analizatora i sprzgtow, ktore wymagaja instrukcji obstugi

Wykonawca po uruchomieniu analizatora przeprowadzi bezptatne szkolenie personelu Zamawiajacego — termin szkolenia strony ustala po zawarciu umowy..

10. Wymagamy zaptaty w terminie 60 dni od daty otrzymania faktury VAT
11. Termin:

o realizacji dostawy dzierzawionego analizatora max do czterech tygodni ( 28 dni) liczac od zawarcia umowy

e dzierzawa urzadzenia przez 24 miesiace liczac od daty przekazania Zamawiajgcemu na podstawie podpisanego przez przedstawicieli obu stron protokotow zdawczo
— odbiorczego.

e dostawy odczynnikéw i materialow zuzywalnych realizowane sukcesywnie przez caly okres obowiazywania dzierzawy (tzn. liczac od dnia przekazania
Zamawiajacemu, na podstawie podpisanego przez obie strony protokotu zdawczo - odbiorczego analizatora begdacego przedmiotem dzierzawy), w drodze

okresowych zamowien zglaszanych przez Zamawiajacego Wykonawcy, w terminie do 7 dni roboczych liczac od daty ztozenia zamdéwienia nadestanego
Wykonawcy faksem.

podpis osoby upowaznionej do dziatania w imieniu Wykona
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Data, miejscowos¢

Zalacznik nr 2 do SIWZ

do SIWZ przetarg nieograniczony 21/PN/16
na dzierzawe analizatora hematologicznego
wraz z sukcesywna dostawa odczynnikow

1 materiatow zuzywalnych

Nazwa i adres Wykonawcy

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z 0.0.
ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze

Oswiadczenie Wykonawcy
skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zamo6wien publicznych (dalej, jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA
Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego pn. NA DOSTAWE ANALIZATORA
HEMATOLOGICZNEGO WRAZ Z SUKCESYWNA DOSTAWA ODCZYNNIKOW 1
MATERIALOW ZUZYWALNYCH nr: 21/PN/16, prowadzonego przez Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z
0.0., ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze.
OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt. 12-
23 ustawy Pzp. [UWAGA: zastosowaé tylko wtedy, gdy zamawiajgcy przewidzial wykluczenie

wykonawcy z postepowania na podstawie ww. przepisi)

2. Os$wiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 5 ust 1; 2;

3; 4, 8 ustawy Pzp.

podpis osoby upowaznionej do dziatania w imieniu Wykonawcy

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie art.
............. ustawy Pzp (podaé majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w art. 24
ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocze$nie o$wiadczam, ze w zwigzku z ww.

okoliczno$cia, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem nastepujace $rodki naprawcze: ...............

podpis osoby upowaznionej do dziatania w imieniu Wykonawcy
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OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA, KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE
WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastgpujacy/e podmiot/y, na ktorego/ych zasoby powotuj¢ si¢ w niniejszym postepowaniu,
1375 S (podaé peing
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/ja

wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

....................... (miejscowos¢), dnia ...................... I.

podpis osoby upowaznionej do dziatania w imieniu Wykonawcy

[UWAGA: zastosowac tylko wtedy, gdy zamawiajgcy przewidziat mozliwosé, o ktorej mowa w art. 25a ust. 5
pkt 2 ustawy Pzp]

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA,
KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawca/ami:

............... (podaé petng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG),

nie podlega/a wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.

....................... (miejscowos¢), dnia ...................... T.

podpis osoby upowaznionej do dziatania w imieniu Wykonawcy

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o§wiadczeniach sg aktualne i zgodne z prawda
oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia zamawiajacego w btad przy

przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosc), dnia .....................l 1.

podpis osoby upowaznionej do dziatania w imieniu Wykonawcy
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.......................................... data, miejscowos¢

Zalacznik nr 3

do SIWZ przetarg nieograniczony na dzierzawe
analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna
dostawa odczynnikow i materiatow zuzywalnych

Nazwa i adres Wykonawcy

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z 0. o.
ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze

DOTYCZY: przetarg nieograniczony nr 21/PN/16

OSWIADCZENIE WYKONAWCY O SPEELNIENIU PRZEZ OFEROWANE DOSTAWY

WYMAGAN OKRESLONYCH PRZEZ ZAMAWIAJACEGO

Wykonawca o§wiadcza, ze

oferowane w formularzu ofertowym produkty (jezeli ustawa naktada taki obowiazek ) dopuszczone
sa do obrotu i uzywania w Polsce zgodnie z ustawg z dnia 20 maja 2010r (DZ. U. Nr 107, poz. 679)
0 wyrobach medycznych;

na kazde zadanie Zamawiajacego, zobowigzujemy si¢ do dostarczenia dokumentow
potwierdzajacych, ze dany produkt dopuszczony jest do obrotu i uzywania zgodnie z ustawa z dnia
20 maja 2010r (DZ.U. Nr 107, poz. 679) o wyrobach medycznych,

zobowiazuje si¢ (jezeli nie uczynil tego na etapie sktadania oferty) dostarczy¢ wraz z dostawa
urzadzen dokumenty dopuszczajace je do obrotu i stosowania na terenie RP a takze instrukcje
obstugi w jezyku polskim.

zobowigzuje si¢ (jezeli nie uczynit tego na etapie sktadania oferty) dostarczy¢ wraz z pierwsza
dostawa odczynnikow wymagane §wiadectwa i atesty (dopuszczenia, bezpieczenstwa, szkodliwosci,
karty charakterystyki lub o$wiadczenia o niepodleganiu przepisom o szkodliwo$ciach) dla
odczynnikow

Podpis osoby uprawnionej
do dziatania w imieniu wykonawcy
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.......................................... data, miejscowos¢
Zalacznik nr 4
do SIWZ przetarg nieograniczony na dzierzawe
analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna
dostawg odczynnikdéw i materiatow zuzywalnych

Zamawiajacy:

SZPITAL MIESKI W ZABRZU SP. Z 0.0,

UL. ZAMKOWA 4, 41 - 803 ZABRZE
(pelna nazwa/firma, adres)

Nazwa i adres Wykonawcy

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

skladane na podstawie art. 24 ust. 11 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.

Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE GRUPY KAPITALOWEJ

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego pn.
na dostawe analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna dostawg odczynnikéow i materialéw
zuzywalnych nr: 21/PN/16, w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy;

Oswiadczam, ze
1. Nie nalezy* do grupy kapitatlowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. ochronie
konkurencji i konsumentow (Dz. U. z 2015t poz. 184, z pdzn. zm.) z innym Wykonawcg ,
ktoéry ztozyt oferte w niniejszym postepowaniu
2. Nalezy* do grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie
konkurencji i konsumentow (Dz. U. z 2015t poz. 184, z pdzn. zm.) z innym Wykonawcg ,

ktéry ztozyt oferte w niniejszym postgpowaniu tj

* niepotrzebne skresli¢

Podpis osoby uprawnionej
do dziatania w imieniu Wykonawcy
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.......................................... data, miejscowosc

Zalacznik nr 5

do SIWZ przetarg nieograniczony na dzierzawe
analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna
dostawa odczynnikow i materiatow zuzywalnych

UMOWA 21/PN/16- WZOR
W SPRAWIE UDZIELENIA ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO
na dzierzawe analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna dostawg odczynnikow i materialow
zuzywalnych
zawarta dnia.............w Zabrzu

pomigdzy:

Szpitalem Miejskim w Zabrzu Sp. z 0.0. ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze, wpisanym do rejestru
przedsiebiorcéw Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy w Gliwicach, X Wydziat
Gospodarczy pod numerem KRS 0000328484, o kapitale zaktadowym w wysokosci 35 942 450 zt, o numerze
NIP: 648-270-05-83 i REGON 241127857

reprezentowanym przez:

Prezesa Zarzadu — dr n. med. Mariusza Kazimierza Wojtowicza
zwanym dalej Zamawiajacym

oraz

WYKONAWCA

wpisanym do rejestru przedsigbiorcow Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez.................. pod
110115 1<) 1 /wpisanego do  ewidencji  dziatalno$ci  gospodarczej  pod
NUMETeM. .. .eneneeenenanene.

posiadajacym NIP: ................. oraz REGON.: ..................

reprezentowanym przez

zwanym dalej Wykonawca.
Strony umowy zgodnie postanowity, co nastepuje:

PRZEDMIOT UMOWY
§1

1. Zgodnie z ustawa z dnia 29 stycznia 2004 roku — Prawo zaméwien publicznych (z 2015t poz. 2164 z pozn.
zm..), po przeprowadzeniu przetargu nieograniczonego nr 21/PN/16 Zamawiajacy udziela zamowienia na
dzierzawe analizatora hematologicznego wraz z sukcesywna dostawa odczynnikéw i materialéw
zuzywalnych, a Wykonawca zobowigzuje si¢ wykona¢ przedmiot umowy szczegdélowo opisany w
zalaczniku nr 1 do umowy - Formularzu ofertowym.

2. Zakres przedmiotu zamowienia okresla tre$¢ specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia sporzadzonej
przez Zamawiajacego w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia poprzedzajacym zawarcie umowy, tresc
oferty Wykonawcy, ztozonej w poprzedzajacym zawarcie umowy postgpowaniu o udzielenie zamowienia, a
w szczegolnosci tre§¢ Formularza ofertowego, jak rowniez tre$¢ niniejszej umowy.

WARTOSC UMOWY
§2
Tytulem ceny za dzierzawe sprzetu wraz z dostawg odczynnikéw oznaczong w zatgczniku nr 1 do umowy
Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy tacznie szacunkowg kwote .............. brutto (maksymalna wartos¢
zobowigzania Zamawiajacego brutto wynikajgca z niniejszej umowy), w tym kKwote ...........c......... netto wraz z
... % podatkiem od towardw i ustug w kwocie ..... ztotych

OKRES OBOWIAZYWANIA UMOWY
§3
1. Umowa zostanie zawarta na czas okres$lony i bedzie obowigzywaé przez okres 24 miesiecy liczac od daty
przekazania na podstawie protokotu zdawczo odbiorczego Zamawiajacemu wydzierzawionego analizatora
hematologicznego.
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2.

powd

Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ natychmiastowego rozwigzania umowy w przypadku
niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy.

Zamawiajacy moze skorzysta¢ ze swego prawa do rozwigzania umowy bez uprzedniego wezwania
Wykonawcy do nalezytego wywigzania si¢ z umowy i bez wyznaczania Wykonawcy dodatkowego terminu
w tym celu. Rozwigzanie umowy przez Zamawiajacego ze skutkiem natychmiastowym ma ten skutek, ze
umowa przestaje wigzaC strony od chwili jej rozwigzania. Czynno$ci stron zwigzane z wykonywaniem
umowy przed jej rozwigzaniem pozostaja w mocy, w szczegdlnosci strony nie sg zobowigzane zwracaé
sobie $§wiadczen spelionych przed rozwigzaniem umowy i1 kazda ze stron zachowuje roszczenia
przystugujace jej z tytulu nienalezytego wykonania umowy majacego miejsce przed jej rozwigzaniem.

W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, lub dalsze wykonywanie
umowy moze zagrozi¢ istotnemu interesowi bezpieczenstwa panstwa lub bezpieczenstwu publicznemu,
Zamawiajacy moze odstagpi¢c od umowy w terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych
okolicznos$ciach.

WARUNKI REALIZACJI UMOWY
§4

Dostawa analizatora hematologicznego max do czterech tygodni (28 dni), liczac od daty zawarcia
umowy nastgpi transportem i na koszt Wykonawcy do szpitalnego laboratorium przy ul. Zamkowej 4 w
Zabrzu
Dostawa odczynnikéw i materialow zuzywalnych do dzierzawionego analizatora systemu bedzie
realizowana sukcesywnie przez caly okres obowigzywania umowy w drodze okresowych zamoéwien
zglaszanych przez Zamawiajacego Wykonawcy, w terminie do 7 dni roboczych od daty zlozenia
zamowienia nadestanego Wykonawcy fax--em.
Dostawe przedmiotu umowy okre§lonego w § 4 ustep 1 nalezy koordynowa¢ we wspolpracy z Dzialem
Techniczno — Gospodarczego — Panig Brygida Mnich : 32-277-61 23
Wykonawca (jezeli nie uczynit tego na etapie sktadania oferty) jest zobowigzany dostarczy¢ wraz z
dostawa sprzetu bedacego przedmiotem dzierzawy dokumenty dopuszczajace go do obrotu i stosowania na
terenie RP, a takze wydrukowana przejrzystg i pelng (krok po kroku) sporzadzong w jezyku polskim
instrukcje obstugi i konserwacji aparatow i sprzetow, ktore wymagaja instrukcji obstug.
Wykonawca (jezeli nie uczynil tego na etapie skladania oferty) dostarczy wraz z pierwsza dostawa
odczynnikow wymagane $wiadectwa 1 atesty (dopuszczenia,. bezpieczenstwa, szkodliwosci, karty
charakterystyki lub o$wiadczenia o niepodleganiu przepisom o szkodliwosciach) dla odczynnikdw.
W okresie dzierzawy Wykonawca zapewnia bezptatny serwis urzadzen i oprogramowania oraz niezbedne
materialy eksploatacyjne wynikajace z instrukcji obstugi w kwocie zaoferowanego czynszu dzierzawnego.
Wszelkie wady i1 awarie usuwane bgda w terminach wskazanych przez Zamawiajacego. Zamawiajacy w
zwiazku z eksploatacja dzierzawionego sprzetu bedzie ponosit tylko koszty odczynnikow i wskazanych w
ofercie materialow zuzywalnych.
Zamowienia okresowe beda sktadane w formie pisemnej, w tym przez wystanie faksu. Zamowienie musi
by¢ zatwierdzone przez Zarzad Spotki

WARUNKI PELATNOSCI
§5

Zamawiajacy zobowigzany jest do zaplaty naleznosci za wykonanie przedmiotu umowy wedlug cen
jednostkowych okreslonych w zatgczniku nr 1 do umowy, na podstawie faktury, w terminie 60 dni od daty
jej otrzymania Strony ustalajg, Zze rozliczenia migdzy stronami z tytulu czynszu dzierzawy i dostaw
odbywac¢ si¢ beda w okresach miesiecznych.

Za dotrzymanie terminu platno$ci uwaza si¢ date obcia,Zenia rachunku Zamawiaj acego.

Zaptata nastgpi na konto Wykonawcy .. e

Zamawiajacy oswiadcza, Ze jest podatmklem podatku od towaroéw i uslug 0 numerze ew1denchnym NIP
648-270-05-83 1 jednoczesnie upowaznia Wykonawce do wystawienia faktury VAT bez podpisu osoby
upowaznionej do jej otrzymania

KARY UMOWNE
§6
W przypadku rozwigzania umowy w trybie opisanym w § 3 ust 2 przez Zamawiajgcego, Zamawiajacy
uprawniony bedzie do zadania zaptaty kary umownej w wysokosci 20 % kwoty brutto wskazanej w § 2

umowy
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2. W razie opoznienia:

a) w realizacji dostawy sprzetu lub usunigcia jego wad albo awarii, Zamawiajacy moze zadac¢ od
Wykonawcy zaplacenia kary umownej w wysokosci 1% wynagrodzenia brutto okreslonego w § 2
umowy za kazdy dzien opoznienia

b) w realizacji dostawy odczynnikoéw, Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcy kary umownej w
wysokosci 5% wartosci okresowego zamoéwienia, jednak nie mniej niz 10,00 zt za kazdy dzien
opoznienia w dostawie.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przewyzszajacego wysokos$é kary
umownej na zasadach okreslonych w Kodeksie Cywilnym.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§7
1. Zgodnie z trescig art. 144 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 Prawo zamowien publicznych z p6zniejszymi
zmianami zakazuje si¢ istotnych zmian postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty, na
podstawie ktorej dokonano wyboru Wykonawcy. Zmiana umowy moze nastapi¢ m.in. w przypadkach
wskazanych ponizej:

1) podwyzszenie cen jednostkowych moze nastapi¢ jedynie w przypadku urzgdowej zmiany stawek
podatku VAT na podstawie obowigzujacych przepisow prawnych w tym zakresie, jedynie o wysoko$¢
tych zmian

2) Zamawiajacy dopuszcza zmiang asortymentu (w tym odczynnika, analizatora i/lub sprzetu) bedacego
przedmiotem umowy, pod warunkiem zaoferowania produktu o parametrach identycznych lub
lepszych

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo realizowania zamowien w ilo$ciach uzaleznionych od rzeczywistych

potrzeb i posiadanych $rodkow finansowych oraz do ograniczenia zaméwien w zakresie rzeczowym i

ilosciowym, co nie jest odstgpstwem od wykonania umowy, ani odstgpieniem od niej, nawet w czesci, a

Wykonawca nie nabywa zadnych roszczen z tego tytutu.

3. Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody Zamawiajacego przenosi¢ wierzytelnosci wynikajacych z
niniejszej umowy na osoby trzecie, ani rozporzadza¢ nimi w jakiejkolwiek prawem przewidzianej formie.
W szczegolnosci wierzytelno$é nie moze by¢ przedmiotem zabezpieczenia zobowigzan Wykonawcy (np. z
tytulu umowy kredytu, pozyczki). Wykonawca nie moze rowniez zawrze¢ umowy z osobg trzecig o
podstawie w prawach wierzyciela (art. 518 KC). Wykonawca nie moze rowniez bez zgody Zamawiajacego
przyjaé poreczenia za jego zobowigzania a nie udzieli¢ pelnomocnictwa do dochodzenia wierzytelnosci
objetych umowg innemu podmiotowi niz kancelaria prowadzona przez radce prawnego lub adwokata.

Zmiana niniejszej umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

Ewentualne spory wynikle z realizacji niniejszej umowy rozstrzygal bedzie sad wilasciwy dla siedziby

Zamawiajacego.

6. W kwestiach nie uregulowanych niniejsza umowa znajduja zastosowanie przepisy ustawy z dnia 29

stycznia 2004 roku — Prawo zamowien publicznych, Kodeksu Cywilnego oraz inne ogdlnie obowiazujace.

7. Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmiacych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.

Integralng cze$¢ umowy stanowi Zalgcznik nr 1 — formularz ofertowy stanowiacy zatacznik nr 1 do
specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia.

o &

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA
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