Załącznik nr 1do SIWZ

…………………………………………
pieczęć firmowa Wykonawcy
 …………………………………………
data sporządzenia oferty

OFERTA
Nazwa zamówienia: 

DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI, SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ

26/PN/18
Zamawiający: 


Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o.

ul. Zamkowa 4

41-803 Zabrze
Ilość ponumerowanych zapisanych stron oferty: ………… 

………………………………………….









  podpis i pieczątka Wykonawcy
	OFERTA



	

	Nazwa  Zamawiającego


	Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o.

	Siedziba Zamawiającego
	ul. Zamkowa 4 , 41-803 Zabrze

	Nazwa zamówienia
	„DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI,  SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ” 
”

	Nazwa Wykonawcy
	

	Adres Wykonawcy
	

	Osoba do kontaktu/ Telefon
	

	faks
	

	e-mail
	

	REGON / NIP
	

	Nazwa banku i numer rachunku bankowego 

Wykonawcy
	

	Wielkość Przedsiębiorstwa 

	□ mikro            □ małe                  □ średnie              □ duże


Zobowiązuję się do wykonania w/w zamówienia zgodnie z warunkami określonymi w SIWZ, dokumentacji, załącznikach i umowie.
Oferta
Oferta częściowa – PAKIET NR …………………………………………… (dotyczy pakietów od 1 do 8)
Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia zgodną z wyliczeniem zawartym w szczegółowym formularzu ofertowo cenowym stanowiącym załącznik nr 1a, za łączną cenę brutto w wysokości: ……………..  PLN

słownie: …………………………………………………………….……………………………

VAT …… %

Ww. kwota obejmuje wszystkie koszty jakie poniesie Wykonawca w związku z realizacją przedmiotu umowy.

Termin wykonania zamówienia; umowa zostanie zawarta na czas określony, liczony od jej zawarcia                do 31 marca 2019 roku
Termin płatności wynosi 60 dni od dnia otrzymania faktury.

Oświadczam, że wybór oferty nie prowadzi / prowadzi* do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego. W związku z tym, że wybór oferty prowadzi do powstania 
u zamawiającego obowiązku podatkowego, podaję:

	L.p.
	Nazwa towaru, którego dostawa będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego
	Wartość towaru bez kwoty podatku

	1.
	
	

	(…)
	
	


1. Zobowiązuję się wykonać zamówienie w terminie wskazanym w SIWZ od daty zawarcia umowy.
2. Oświadczam, że: 
· zapoznałem się z treścią Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia i nie wnoszę do niej zastrzeżeń; 

· jestem w stanie, na podstawie przedstawionych mi materiałów, zrealizować przedmiot zamówienia;
· uzyskałem konieczne informacje niezbędne do właściwego wykonania zamówienia.
3. Oświadczam, że termin związania niniejszą ofertą obejmuje okres wskazany w SIWZ.
4. Wadium w kwocie ………….. zł wniesione zostało w dniu …….………………… w formie: ………………………………… .
5. W przypadku uznania mojej/naszej oferty za najkorzystniejszą zobowiązuję(emy) się zawrzeć umowę w miejscu i terminie, jakie zostaną wskazane przez Zamawiającego.
6. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią SIWZ, w pełni akceptuję wszystkie zapisy oraz zobowiązuję się zrealizować zamówienia zgodnie z wymogami i zapisami SIWZ. 
7. Oświadczam, że:
· wykonam zadanie siłami własnymi 

albo*

· przewiduję wykonanie zadania przy pomocy podwykonawcy (ów) *:

	L.p.         
	Nazwa i adres Podwykonawcy
	Zakres zlecany Podwykonawcy

	
	
	

	
	
	


 *  Niepotrzebne skreślić

………………dnia, ……………


 
………………………………………






podpis i pieczątka Wykonawcy

Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 1 –  ENDOPROTEZA STAWU BIODROWEGO BEZCEMENTOWA REWIZYJNA MODULARNA
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Kable stalowe

Kable o średnicy 1,6mm oraz 2,0 i długości min. 500mm z plecionki ‘’49 drutów’’ ze stali w komplecie z zaciskiem
	SZT
	30
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 2 –  ENDOPROTEZA STAWU SKOKOWEGO
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Endoproteza bezcementowa stawu skokowego. Komponent piszczelowy, wykonany ze stopu tytanowego, płaski z centralnym trzpieniem, pokryty powłoką ceramiczną TiN. Pokrycie bezcementowe w formie napylonej, porowatej warstwy tytanowej pokrytej cienką (max 20□k), bioaktywną (osteoindukcyjną), warstwą fosforanowo-wapniową (CaP), szybko resorbującą (do 6ciu miesięcy). Komponent skokowy wykonany ze stopu tytanowego, o krzywiźnie odpowiadającej kości skokowej, z dwoma bolcami, pokryty powłoką ceramiczną TiN. Pokrycie bezcementowe w formie napylonej, porowatej warstwy tytanowej pokrytej cienką (max 20□k), bioaktywną (osteoindukcyjną), warstwą fosforowo-wapniową (CaP), szybko resorbującą (do 6ciu miesięcy). Wkładka polietylenowa swobodnie umieszczona pomiędzy komponentami (tzw. mobile bearing) kongruentna z komponentem piszczelowym i skokowym. W skład kompletu wchodzi również jednorazowe ostrze do piły oscylacyjnej do wyboru do rodzaj napędu
	KPL
	2
	
	
	
	
	

	2
	Śruba panewkowa, tytanowa, sterylna o średnicy 6,5mm o długości od 15-50mm ze skokiem co 5mm
	SZT
	20
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (POZ 1 – 2)

	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy 
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 3 –  IMPLANTY ZESPALAJĄCE
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Śruby korowe tytanowe, przekrój 1,7mm, długość 5-24mm, skok co 2mm. Śruby blokowane tytanowe, przekrój 1,7mm, długość 5-24mm, skok co 2mm. Śruby korowe tytanowe, przekrój 2,3mm, długość 6-26mm, skok co 2mm. Śruby blokowane tytanowe, przekrój 2,3mm, długość 6-26mm, skok co 2mm. Do wyboru śródoperacyjnego
	SZT
	25
	
	
	
	
	

	2
	Tytanowe płytki anatomiczne do zespoleń kości stopy (śródstopia i kości piętowej), grubość płytek 1.0-1,5mm, kształty: H, prostokątna, szeroka prosta, T, wygięta, L, ukośna T, 3D, piętowa standardowa i siatkowa. Otwory niegwintowane do śrub o średnicy 2,7mm i 3,5mm korowych i blokowanych z nagwintowanymi głowami, które blokują się w płycie przez plastyczne wytworzenie gwintu w trakcie wkręcania, bez konieczności stosowania śrubokrętu dynamometrycznego. Możliwość ustawienia kąta wprowadzenia śruby blokowanej w zakresie +/- 15 stopni. Śruby blokowane tytanowe przekrój 3,5mm, długość 10-70mm. Śruby blokowane tytanowe przekrój 2,7mm, długość 8-50mm. Śruby korowe tytanowe przekrój 3,5mm, długość 10-70mm. Śruby korowe tytanowe, przekrój 2,7mm, długość 8-50mm. Komplet: płytka + 8 sztuk śrub korowych lub blokowanych o przekroju 3,5mm lub 2,7mm do wyboru śródoperacyjnie.
	KPL
	8
	
	
	
	
	


Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 3 –  IMPLANTY ZESPALAJĄCE

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	3
	Płytki dłoniowe tytanowe, 4-16 otworowe proste, kształt L, T i Z, prawe i lewe, pod śruby o przekroju 1,7mm, grubość 1,0mm. Płytki dłoniowe tytanowe, 2x2 otwory, 3x2 otwory, 4x2 otwory, 2x2+2 otwory pod śruby o przekroju 1,7mm, grubość 1,0mm. Płytki dłoniowe tytanowe, 4-13 otworowe proste, kształt L, T i Z, prawe i lewe o przekroju 2,3mm, grubość 1,5mm. Płytki dłoniowe tytanowe, 2x2 otwory, 3x2 otwory, 4x2 otwory, 2x2+2 otwory pod śruby o przekroju 2,3mm, grubość 1,5mm. Śruby korowe tytanowe, przekrój 1,7mm, długość 5-24mm, skok co 2mm. Śruby blokowane tytanowe, przekrój 1,7mm, długość 5-24mm, skok co 2mm. Śruby korowe tytanowe, przekrój 2,3mm, długość 6-26mm, skok co 2mm. Śruby blokowane tytanowe, przekrój 2,3mm, długość 6-26mm, skok co 2mm. Komplet: płytka + 8 sztuk śrub korowych lub blokowanych o przekroju 1,7mm i 2,3mm do wyboru śródoperacyjnego
	KPL
	4
	
	
	
	
	

	4
	Śruby blokowane tytanowe, przekrój 2,7mm. Śruby blokowane tytanowe, przekrój 2,3mm, długość od 10-38mm. Śruby korowe tytanowe (pełny lub częściowy gwint), przekrój 2,7mm, długość 10-26mm. Śruby korowe tytanowe, przekrój 2,3mm, długość 10-38mm. Do wyboru śródoperacyjnego.
	SZT
	25
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (POZ 1 – 4)


	
	
	
	
	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 4 –  ZESTAW JEDNORAZOWY DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Zestaw jednorazowy do terapii podciśnieniowej wytwarzający niezmienne podciśnienie minimum 80mmHg. Zestaw składa się z dwóch opatrunków piankowych z warstwą kleju silikonowego orz drenem, pompki podciśnieniowej, pasków mocujących oraz dwóch baterii A4. Rozmiary: 10x40cm, 10x30cm, 15x15cm, 15x30cm, 20x20cm, 25x25cm, 15x20cm- do wyboru w zależności od potrzeb
	ZEST
	15
	
	
	
	
	

	
	RAZEM


	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 5 –  ZESPOLENIA PŁYTKOWE, ŚRUBY KANIULOWANE, GWOŹDZIE ŚRÓDSZPIKOWE
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Gwóźdź śródszpikowy tytanowy blokowany o kącie szyjkowo trzonowym 125 lub 130 stopni do zaopatrzenia złamań szyjki i trzonu kości udowej, złamań przezkrętarzowych i podkrętarzowych wprowadzany od krętarza większego, dostępny w średnicach 10; 11,5; 13mm oraz długościach od 180 do 480mm. Gwóźdź o trapezoidalnym przekroju proksymalnym ze zintegrowaną śrubą ustalającą. Gwóźdź krótki (180mm i 200mm) z podłużną szczeliną na końcu, redukującą ryzyko złamań poniżej gwoździa. Zintegrowany system śrub doszyjkowych, kompresyjnych umożliwiający śródoperacyjną kompresję odłamów. Śruba główna o średnicy 11mm w rozmiarach od 70 do 125mm (śruba kompresyjna o średnicy 6,4mm w rozmiarach od 65 do 120mm). Możliwość zastosowania śruby podkrętarzowej pojedynczej o średnicy 11mm w długościach od 70 do 125mm. Śruba blokująca w części dystalnej o średnicy 5mm.Wszystkie implanty pakowane sterylnie. Komplet obejmuje gwóźdź + zintegrowany system śrub doszyjkowych + 2 wkręty blokujące i zaślepka + jednorazowe wiertło + jednorazowy drut prowadzący.
	KPL
	40
	
	
	
	
	

	2
	Śruby kaniulowane średnica 2,5mm oraz 3,0mm, samogwintujące i samowiercące, częściowo gwintowane, w długości całkowitej od 8 do 50mm. Stal. Pakowane sterylnie
	SZT
	10
	
	
	
	
	


Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 5 –  ZESPOLENIA PŁYTKOWE, ŚRUBY KANIULOWANE, GWOŹDZIE ŚRÓDSZPIKOWE

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	3
	Płytki do bliższej nasady kości ramiennej prawe i lewe, anatomicznie ukształtowane z okrągłymi, gwintowanymi otworami akceptującymi zarówno śruby blokowane jak i śruby korowe. Trzon płytek zakrzywiony w kierunku przednim dla zminimalizowania uszkodzeń przyczepu mięśnia naramiennego. W części proksymalnej 6 otworów na druty Kirschnera lub szwy. Otwory z podcięciami od spodu ułatwiającymi szycie. Spłaszczony koniec bliższy dla małoinwazyjnego wprowadzenia. Implanty ze stali nierdzewnej. Płytki w wersji pod śruby 3,5mm w rozmiarach od 89 do 216mm. Materiał stal. Pakowane sterylnie. Komplet: płyta + 8 śrub blokowanych + jednorazowe wiertło + jednorazowy drut prowadzący.
	KPL
	10
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (POZ 1 – 3)
	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 6 –  SYSTEM SZYCIA ŁĄKOTEK
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	System do szycia łąkotek.  Zestaw do szycia łąkotki techniką all-inside. System składający się z dwóch implantów PEEK, połączonych za pomocą polietylenowego, niewchłanialnego, wzmocnionego szwu 2-0. Szew posiada samodociskowy węzeł umożliwiający zmniejszenie dystansu pomiędzy implantami. Implanty zakładane są rzędowo w pojedyńczą, półotwartą jednorazową igłę. Igła z podziałką posiada regulowany ogranicznik zabezpieczający jej zbyt głębokie wbicie w łąkotkę. Implanty wypychane są z igły poza jamę stawu za pomocą pierścieniowatego spustu na rękojeści z jednoczesnym sygnałem dźwiękowym.  
	SZT
	25
	
	
	
	
	

	2
	Kotwice barkowe. Kotwica tytanowa samogwintująca (wkręcana) o średnicy 2,8mm zaopatrzona w jeden szew, niewchłanialny, polietylenowy, pleciony oraz w jednorazowy aplikatur i wiertło dedykowane do kotwicy
	SZT
	10
	
	
	
	
	

	3
	Płytka z 8 otworami wykonana ze stopu tytanu o kształcie prostkoątka z zaokrąglonymi bokami o długości 12mm na stałe połaczona z grubą pętlą chroniącą przeszczep, z nici niewchłanialnej UHMWPE, pozwalająca na zawieszenie przeszczepu w kanale udowym oraz z nici do przeciągnięcia implantu na zewnętrzną korówkę. Pętla do podciągnięcia przeszczepu musi posiadać możliwość redukcji długości pętli w zakresie 90mm-10mm za pomocą jednej ręki. Implant wstępnie załadowany na kartonik, ułatwiający założenie przeszczepu.
	SZT
	7
	
	
	
	
	


Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 6 –  SYSTEM SZYCIA ŁĄKOTEK

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	4
	Śruby tytanowe z głową lub bez, z gwintem oszczędzającym przeszczep w rozmiarach 7-11 mm i długościach 20-40 mm. Do wyboru śródoperacyjnego.
	SZT
	10
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (POZ 1 – 4)
	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 7 –  GWÓŹDŹ ODPIĘTOWY
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Gwóźdź odpiętowy kaniulowany, posiadający 2 lub 3 otwory na śruby, wykonany ze stopu tytanu występujący w wersji do złamań kości piętowej jak i do artrodezy. Gwóźdź o średnicy 10mm w rozmiarach 45,50,55mm w wersji urazowej oraz 12mm średnicy i długości 65,75,85mm w wersji do artrodezy. Instrumentarium umożliwiające dystrakcję odłamów kostnych. W zestawie śruby kaniulowane 5mm w długościach od 24mm do 40mm rosnąco co 2mm. Każdy implant sterylny i pakowany osobno. Do wyboru wersja urazowa lub do artrodezy .

Komplet : 1 gwóźdź + 3 śruby + zaślepka
	KPL
	10
	
	
	
	
	

	
	RAZEM 
	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
................................................


Podpis osoby uprawnionej do działania w imieniu wykonawcy
Załącznik nr 1a do SIWZ przetarg nieograniczony 26 / PN / 18
SZCZEGÓŁOWY FORMULARZ OFERTOWY CENOWY

PAKIET NR 8 –  GWOŹDZIE ŚRÓDSZPIKOWE DO OBOJCZYKA I ZESPOLENIA
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	J.m.
	Ilość 
	Nazwa handlowa – nr katal.
	Cena 

jednostkowa netto
	Wartość netto 
	VAT %
	Wartość brutto

	1
	Płytka do kości obojczykowej z hakiem, strona prawa, lewa, ilość otworów 6 w tym jeden owalny, blokowana, tytanowa, wielokątowa - maksymalny kąt 20 stopni, otwory umożliwiają zagłębienie się główki śruby w płytce, grubość płytki 2,5 mm, wysokość haka 18 mm. Kompatybilna ze śrubami 3,5 mm.
	SZT
	2
	
	
	
	
	

	2
	Śruba blokowana, tytanowa, samogwintująca, średnica śruby 3,5 mm, średnica rdzenia śruby 2,5 mm, średnica głowy śruby 6,0 mm. Skok długości co 2 mm długość śrub od 10 mm do 30 mm
	SZT
	16
	
	
	
	
	

	3
	Płytka do kości promieniowej po stronie dłoniowej  prawa/lewa, tytanowa, blokowana,  wielokątowa -maksymalny kąt dla śrub 30 stopni,  długość 55 i 70 mm, szerokość 24 mm,  grubość: 2,0 mm,  9 otworów w części głowowej, 3 i 5 otworów w części trzonowej       ( w tym otwór owalny pozycjonujący), anatomicznie dopasowana forma płytki do kości, duży otwór do korekty powierzchni stawowej oraz małe otwory umożliwiające  pozycjonowanie płytki za pomocą kirschnerów. Możliwość zastosowania nakładki celującej.
	SZT
	10
	
	
	
	
	

	
	RAZEM (POZ 1 – 3)
	
	
	


Ceny jednostkowe netto, oraz wyliczone wartości netto i brutto muszą być zaokrąglone do dwóch miejsc po przecinku

Wymagamy zapłaty przelewem w terminie 60 dni licząc od otrzymania faktury VAT             Termin realizacji zamówienia: od zawarcia umowy do 31 marca 2019 r
….................................................
podpis osoby upoważnionej do działania w imieniu Wykonawcy

Załącznik nr 2 do SIWZ

Zamawiający:

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o.

ul. Zamkowa 4, 

41-803 Zabrze

                                                                                                                       (pełna nazwa/firma, adres)
Wykonawca:

……………………………………………………………………………….

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

……………………………………….………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie Wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. 

DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI,  SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ
26/PN/18
prowadzonego przez Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o., ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze, oświadczam, co następuje:

INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w  SIWZ.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW: 

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w SIWZ na zadanie pn.: 


„DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI,  SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ”

26/PN/18
polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: 

……………………………………………………………………………………………………………………
w następującym zakresie: ……………………………………………………………………………………………………………………,

(wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu). 

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

Załącznik nr 3 do SIWZ

 





    Zamawiający:

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o.

ul. Zamkowa 4, 

41-803 Zabrze

      (pełna nazwa/firma, adres)
Wykonawca:

………………………………………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, 
w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie Wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. 


„DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI,  SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ”

26/PN/18
prowadzonego przez Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o., ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze,
oświadczam, co następuje:

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE Wykonawcy:

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 

…………………………………………

(podpis)

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, 
że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: 

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

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

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, na którego/ych zasoby powołuję się w postępowaniu

pn.: 
„DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI,  SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ”
26/PN/18
…………………………………………………………………….………………………………………..……… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

 nie podlega/ją wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia.
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 


…………………………………………

(podpis)

[UWAGA: zastosować tylko wtedy, gdy zamawiający przewidział możliwość, o której mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:
Oświadczam, że następujący/e podmiot/y, będący/e podwykonawcą/ami:

 …………………………………………………………………..….…… (podać pełną nazwę/firmę, adres, 
a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie podlega/ą wykluczeniu 
z postępowania o udzielenie zamówienia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 

…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 

…………………………………………

(podpis)

Załącznik nr 4 do SIWZ
    Zamawiający:

Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o.

ul. Zamkowa 4, 

41-803 Zabrze

      (pełna nazwa/firma, adres)
Wykonawca:

………………………………………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, 
w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O SPEŁNIENIU PRZEZ OFEROWANE DOSTAWY WYMAGAŃ OKREŚLONYCH PRZEZ ZAMAWIAJĄCEGO

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. 

„DOSTAWA ENDOPROTEZ, ZESPOLEŃ ZŁAMAŃ KOŚCI,  SYSTEMU DO SZYCIA ŁĄKOTEK, ORAZ ZESTAWU JEDNORAZOWEGO DO TERAPII PODCIŚNIENIOWEJ”

26/PN/18
prowadzonego przez Szpital Miejski w Zabrzu Sp. z o.o., ul. Zamkowa 4, 41-803 Zabrze,
 oświadczam, co następuje:
1) oferowane w formularzu ofertowym produkty (jeżeli ustawa nakłada taki obowiązek) dopuszczone są do obrotu i używania w Polsce zgodnie z ustawą z dnia 20 maja 2010r           o wyrobach medycznych; 

2) na każde żądanie Zamawiającego, zobowiązujemy się do dostarczenia dokumentów potwierdzających, że dany produkt dopuszczony jest do obrotu i używania zgodnie z ustawą z dnia 20 maja 2010r o wyrobach medycznych,
3) w przypadku wyboru jego oferty jako najkorzystniejszej, dostarczy przed zawarciem umowy dokumenty (jeżeli ustawa nakłada taki obowiązek) potwierdzające, dopuszczenie do obrotu na cały asortyment będący przedmiotem umowy.
…………………………………….


Podpis osoby uprawnionej 

do działania w imieniu Wykonawcy
[image: image1.bmp]



� W rozumieniu zalecenia Komisji 2003/361/WE z dnia 6 maja 2003r. dotyczącego definicji mikroprzedsiębiorstw oraz małych i średnich przedsiębiorstw (tekst mający znaczenie dla EOG):


A) Przedsiębiorstwo posiadające status mikroprzedsiębiorstwa w rozumieniu załącznika do zalecenia Komisji


2003/361/WE z dnia 6 maja 2003 r. dotyczącego definicji przedsiębiorstw mikro, małych i średnich "W kategorii MŚP, mikroprzedsiębiorstwo definiuje się jako przedsiębiorstwo zatrudniające mniej niż 10 osób i którego obrót roczny i/lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 mln EUR."


B) Przedsiębiorstwo posiadające status małego przedsiębiorstwa w rozumieniu załącznika do zalecenia Komisji


2003/361/WE z dnia 6 maja 2003 r. dotyczącego definicji przedsiębiorstw mikro, małych i średnich "W kategorii MŚP, małe przedsiębiorstwo definiuje się jako przedsiębiorstwo zatrudniające mniej niż 50 osób i którego obrót roczny i/lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 mln EUR."


C) Przedsiębiorstwo posiadające status średniego przedsiębiorstwa w rozumieniu załącznika do zalecenia Komisji 2003/361/WE z dnia 6 maja 2003 r. dotyczącego definicji przedsiębiorstw mikro, małych i średnich: "W kategorii MŚP, średnie przedsiębiorstwo definiuje się jako przedsiębiorstwo zatrudniające mniej niż 250 osób i którego obrót roczny nie przekracza 50 mln EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 mln EUR.
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