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PZOZ/DZP/382/49PN/20

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 
„Dostawa sprzętu medycznego: 
Stół operacyjny chirurgiczny, lampa operacyjna, lampa zabiegowo – diagnostyczna, Defibrylator AED, Przenośny automatyczny tonometr aplanacyjny ”.
Nr PZOZ/DZP/382/49PN/20
1. Zamawiający
Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o.
ul. Kościuszki 28, 09 – 402 Płock

Strona internetowa, na której dostępna jest SIWZ: www.szpitalplock.pl 
Osoba wyznaczona do kontaktów: 
Dagmara Bednarska – Dział Zamówień Publicznych 
Adres e-mail: zamowienia_publiczne@plockizoz.pl
Tel.: +48 24 364 51 24, 24 364 51 14 fax: +48 24 364 51 02
Godziny urzędowania: w dni robocze, poniedziałek – piątek, od godziny 7:30 do godziny 15:05.
2. Tryb udzielenia zamówienia
2.1.  Niniejsze postępowanie prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie art. 39 i nast. ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamówień Publicznych zwanej dalej „ustawą Pzp” (tekst jednolity Dz.U. z 2019 r. poz. 1843.).
2.2. W zakresie nieuregulowanym niniejszą Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia, zwaną dalej „SIWZ”, zastosowanie mają przepisy ustawy Pzp.
2.3.  Wartość zamówienia nie przekracza kwoty określonej w przepisach wykonawczych wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy Pzp.
2.4. Zamawiający dokona oceny ofert na zasadach określonych w art. 24aa ustawy Pzp. Zamawiający najpierw dokona oceny ofert pod kątem przesłanek odrzucenia oferty (art. 89 ust. 1 ustawy Pzp) oraz kryteriów oceny ofert opisanych w SIWZ, po czym dopiero wyłącznie w odniesieniu do wykonawcy, którego oferta została oceniona jako najkorzystniejsza (uplasowała się na najwyższej pozycji rankingowej), dokonuje oceny podmiotowej wykonawcy, tj. bada oświadczenie wstępne, a następnie żąda przedłożenia dokumentów w trybie art. 26 ust. 2 ustawy Pzp.
2.5.  Zamówienie jest współfinansowane ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego – w ramach osi priorytetowej VI "Jakość życia", Działania 6.1. "Infrastruktura ochrony zdrowia" Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020 w ramach umowy nr RPMA.06.01.00-14-a295/18 o dofinansowanie projektu pn.: „Doposażenie Płockiego Zakładu Opieki Zdrowotnej w nowoczesny sprzęt i aparaturę medyczną”.
3. Opis przedmiotu zamówienia
3.1. Przedmiotem zamówienia jest dostawa sprzętu medycznego z podziałem na pakiety w ramach projektu „Doposażenie Płockiego Zakładu Opieki Zdrowotnej w nowoczesny sprzęt i aparaturę medyczną”.
Pakiet nr 1 – Stół operacyjny chirurgiczny
Pakiet nr 2 – Lampa operacyjna
Pakiet nr 3  - Lampa zabiegowo- diagnostyczna
Pakiet nr 4 – Defibrylator AED
Pakiet nr 5 – Przenośny automatyczny tonometr aplanacyjny
3.2. Oznaczenie kodowe Wspólnego Słownika Zamówień CPV: 33100000-1
Pakiet nr 1 – 33192230-3
Pakiet nr 2 – 31524110-9
Pakiet nr 3  - 31524110-9
Pakiet nr 4 – 33182100-0
Pakiet nr 5 – 33122000-1
3.3. Szczegółowy zakres zamówienia zawiera Załącznik Nr 1, 2, 3, 3.1., 3.2., 3.3., 3.4., 3.5.., 5.1, 5.2., 5.3., 5.4, 5.5. do SIWZ. 
3.4.  Zamawiający nie dopuszcza składania ofert wariantowych.
3.5.  Zamawiający nie przewiduje możliwości udzielenia zamówień, o których mowa w art. 67 ust. 1 pkt 7) ustawy Pzp.
3.6. Zamawiający nie przewiduje zawarcia umowy ramowej.
3.7.  Zamawiający nie przewiduje aukcji elektronicznej.
3.8.  Zamawiający nie przewiduje zwrotu kosztów udziału w postępowaniu.
4. Termin wykonania zamówienia: 
Pakiet nr 1, 4, 5 - jednorazowa dostawa w terminie do 8 tygodni od chwili podpisania umowy.
Pakiet nr 2,3 - jednorazowa dostawa w terminie do 10 tygodni od chwili podpisania umowy.
5. Warunki udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego:
5.1. O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się Wykonawcy, spełniający warunki, o których mowa w art. 22 ust.1 ustawy Pzp tj.: 
5.1.1. nie podlegają wykluczeniu;
5.1.2. spełniają warunki udziału w postępowaniu dotyczące: 
a) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile wynika to z odrębnych przepisów: 
Zamawiający nie określa tego warunku;
b) sytuacji ekonomicznej lub finansowej. 
Zamawiający nie określa tego warunku;
c) zdolności technicznej lub zawodowej. 
Zamawiający nie określa tego warunku.
W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia warunek, o którym mowa w pkt 5.1.2.a) SIWZ winien spełnić przynajmniej jeden z Wykonawców lub wszyscy Wykonawcy potwierdzając, że łącznie spełniają ten warunek.
6. Przesłanki wykluczenia Wykonawców:
6.1. Zamawiający, na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12 ustawy Pzp wyklucza z postępowania 
o udzielenie zamówienia Wykonawcę, który nie wykazał spełniania warunków udziału 
w postępowaniu lub nie wykazał braku podstaw wykluczenia. Zamawiający wyklucza z postępowania o udzielenie zamówienia Wykonawcę, jeżeli zachodzą w stosunku do niego podstawy do wykluczenia, o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13 – 23 ustawy Pzp.
6.2. Zamawiający nie przewiduje dodatkowych (fakultatywnych) przesłanek wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 ustawy Pzp.
6.3. Wykonawca, który podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 13 i 14 oraz 16-20 ustawy Pzp ustawy Pzp, może przedstawić dowody na to, że podjęte przez niego środki są wystarczające do wykazania jego rzetelności, w szczególności udowodnić naprawienie szkody wyrządzonej przestępstwem lub przestępstwem skarbowym, zadośćuczynienie pieniężne za doznaną krzywdę lub naprawienie szkody, wyczerpujące wyjaśnienie stanu faktycznego oraz współpracę z organami ścigania oraz podjęcie konkretnych środków technicznych, organizacyjnych i kadrowych, które są odpowiednie dla zapobiegania dalszym przestępstwom lub przestępstwom skarbowym lub nieprawidłowemu postępowaniu wykonawcy. Przepisu zdania pierwszego nie stosuje się, jeżeli wobec wykonawcy, będącego podmiotem zbiorowym, orzeczono prawomocnym wyrokiem sądu zakaz ubiegania się o udzielenie zamówienia oraz nie upłynął określony w tym wyroku okres obowiązywania tego zakazu.
7. Wykaz oświadczeń lub dokumentów, potwierdzających spełnianie warunków udziału 
w postępowaniu oraz brak podstaw wykluczenia:
7.1. Wraz z ofertą każdy Wykonawca musi złożyć aktualne na dzień składania ofert oświadczenie według załącznika nr 4 do SIWZ. Informacje zawarte w oświadczeniu będą stanowić wstępne potwierdzenie, że Wykonawca spełnia warunek udziału w postępowaniu i nie podlega wykluczeniu. 
W przypadku wspólnego ubiegania się o zamówienie przez Wykonawców oświadczenie, o którym mowa w pkt 7.1 SIWZ składa każdy z Wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie. 
7.2. Oświadczenie Wykonawcy o przynależności albo braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej – wg Załącznika nr 6 do SIWZ.
Oświadczenie składane jest w odpowiedzi na zamieszczoną informację, o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp w celu potwierdzenia okoliczności o których mowa w art. 25 ust. 1 pkt 3) ustawy Pzp. W przypadku przynależności do tej samej grupy kapitałowej Wykonawca może złożyć wraz z oświadczeniem dokumenty bądź informacje potwierdzające, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu.
Zgodnie z art. 24 ust 11 ustawy Pzp Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp, przekaże Zamawiającemu oświadczenie o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp. Wraz ze złożeniem oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.  
7.3.  W celu potwierdzenia okoliczności, o których mowa w art. 25 ust. 1 pkt. 2 ustawy Pzp, przez oferowane dostawy wymagań określonych przez Zamawiającego w SIWZ, Wykonawca jest zobowiązany złożyć:
1) Katalogi/foldery/opisy (w języku polskim), potwierdzające zgodność oferowanego przedmiotu z wymaganiami SIWZ – dotyczy wszystkich pakietów.
1. W zakresie nie uregulowanym SIWZ, zastosowanie mają przepisy rozporządzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać Zamawiający od Wykonawcy w postępowaniu o udzielenie zamówienia (Dz.U. z 2016 r., poz. 1126) i rozporządzenia Ministra Przedsiębiorczości i Technologii z dnia 16 października 2018 r. zmieniającego rozporządzenie w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać Zamawiający od Wykonawcy w postępowaniu o udzielenie zamówienia (Dz. U. z 2018 r., poz. 1993).
2. W przypadku wskazania przez wykonawcę oświadczeń lub dokumentów, które znajdują się w posiadaniu Zamawiającego, w szczególności oświadczeń lub dokumentów przechowywanych przez Zamawiającego zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy, Zamawiający w celu potwierdzenia okoliczności, o których mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1) i 3) ustawy Pzp, korzysta z posiadanych oświadczeń lub dokumentów, o ile są one aktualne.
3. Jeżeli Wykonawca nie złoży oświadczenia, o którym mowa w pkt 7.1. SIWZ, oświadczeń lub dokumentów potwierdzających okoliczności, o których mowa w art. 25 ust. 1 ustawy Pzp, lub innych dokumentów niezbędnych do przeprowadzenia postępowania, oświadczenia lub dokumenty są niekompletne, zawierają błędy lub budzą wskazane przez Zamawiającego wątpliwości, Zamawiający wezwie do ich złożenia, uzupełnienia, poprawienia w terminie przez siebie wskazanym, chyba że mimo ich złożenia oferta Wykonawcy podlegałaby odrzuceniu albo konieczne byłoby unieważnienie postępowania. 
4. Jeżeli wykonawca nie złożył wymaganych pełnomocnictw albo złożył wadliwe pełnomocnictwa, zamawiający wzywa do ich złożenia w terminie przez siebie wskazanym, chyba że mimo ich złożenia oferta wykonawcy podlega odrzuceniu albo konieczne byłoby unieważnienie postępowania.
5. W przypadku Wykonawców, którzy mają siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, mają zastosowanie przepisy rozporządzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać Zamawiający od Wykonawcy w postępowaniu o udzielenie zamówienia (Dz. U. z 2016 r., poz. 1126) - § 7 i § 8.
8. Informacje o sposobie porozumiewania się Zamawiającego z Wykonawcami oraz przekazywania oświadczeń i dokumentów, a także wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z Wykonawcami.
8.1 Informacje ogólne
8.1.1. W postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego Zamawiający dopuszcza komunikację między Zamawiającym a Wykonawcami (za wyjątkiem umowy dla której przewidziano wyłącznie formę pisemną) drogą elektroniczną przy użyciu miniPortalu https://miniportal.uzp.gov.pl/, ePUAPu https://epuap.gov.pl/wps/portal - dla składanej oferty oraz przy użyciu poczty elektronicznej dla  dokumentów wymienionych w pkt. 7 SIWZ i pkt 8.4. siwz (również w przypadku ich złożenia w wyniku wezwania, o którym mowa w art. 26 ust. 3 ustawy Pzp).
8.1.2. Zawiadomienia, oświadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawcę drogą elektroniczną winny być kierowane na adres e-mail zgodnie z pkt 1 SIWZ oraz na żądanie każdej ze stron wymagają niezwłocznego potwierdzenia faktu ich otrzymania.
8.2 Sposób komunikowania się Zamawiającego z Wykonawcami (nie dotyczy składania ofert) 
8.2.1. W postępowaniu o udzielenie zamówienia komunikacja pomiędzy Zamawiającym 
a Wykonawcami w szczególności składanie oświadczeń, wniosków (innych niż wskazanych w pkt 11.18), zawiadomień oraz przekazywanie informacji odbywa się elektronicznie za pośrednictwem dedykowanego formularza dostępnego na ePUAP oraz udostępnionego przez miniPortal (Formularz do komunikacji).
8.2.2.  We wszelkiej korespondencji związanej z niniejszym postępowaniem Zamawiający i Wykonawcy posługują się numerem sprawy PZOZ/DZP/382/49PN/20.
8.2.3. Zamawiający może również komunikować się z Wykonawcami za pomocą poczty elektronicznej, email: zamowienia_publiczne@plockizoz.pl – w przypadku przesyłania dokumentów innych niż oferta, np. wezwań od Zamawiającego, wyjaśnień Wykonawcy, zapytań Wykonawcy.
8.2.4. Dokumenty elektroniczne, oświadczenia lub elektroniczne kopie dokumentów lub oświadczeń składane są przez Wykonawcę za pośrednictwem Formularza do komunikacji jako załączniki. Zamawiający dopuszcza również możliwość składania dokumentów elektronicznych, oświadczeń lub elektronicznych kopii dokumentów lub oświadczeń za pomocą poczty elektronicznej, na adres e-mail: zamowienia_publiczne@plockizoz.pl
8.2.5. Dokumenty elektroniczne należy złożyć w oryginale w postaci dokumentu elektronicznego lub w elektronicznej kopii dokumentu poświadczonego za zgodność z oryginałem. Poświadczenie za zgodność z oryginałem elektronicznej kopii dokumentu, następuje przy użyciu kwalifikowanego podpisu elektronicznego - zgodnie z § 14 ust. 2 rozporządzenia Ministra Przedsiębiorczości i Technologii z dnia 16 października 2018 r. zmieniającego rozporządzenie w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać Zamawiający od Wykonawcy w postępowaniu o udzielenie zamówienia (Dz. U. z 2018 r., poz. 1993).
Sposób sporządzenia dokumentów elektronicznych, oświadczeń lub elektronicznych kopii dokumentów lub oświadczeń musi być zgody z wymaganiami określonymi w:
- rozporządzeniu Prezesa Rady Ministrów z dnia 27 czerwca 2017 r. w sprawie użycia środków komunikacji elektronicznej w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego oraz udostępniania i przechowywania dokumentów elektronicznych (Dz. U. z 2017 r., poz. 1320);

- rozporządzeniu Prezesa Rady Ministrów z dnia 17 października 2018 r. zmieniającym rozporządzenie w sprawie użycia środków komunikacji elektronicznej w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego oraz udostępniania i przechowywania dokumentów elektronicznych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1991); 
- rozporządzeniu Prezesa Rady Ministrów z dnia 24 grudnia 2019 r. zmieniającym rozporządzenie w sprawie użycia środków komunikacji elektronicznej w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego oraz udostępniania i przechowywania dokumentów elektronicznych (Dz. U. z 2019 r., poz. 2517);
8.3. Wykonawca może zwrócić się do Zamawiającego o wyjaśnienie treści SIWZ.
8.4. Jeżeli wniosek o wyjaśnienie treści SIWZ wpłynie do Zamawiającego nie później niż do końca dnia, w którym upływa połowa terminu składania ofert, Zamawiający udzieli wyjaśnień niezwłocznie, jednak nie później niż na 2 dni przed upływem terminu składania ofert. Jeżeli wniosek o wyjaśnienie treści SIWZ wpłynie po upływie terminu, o którym mowa powyżej, lub dotyczy udzielonych wyjaśnień, Zamawiający może udzielić wyjaśnień albo pozostawić wniosek bez rozpoznania. Zamawiający zamieści wyjaśnienia na stronie internetowej, na której udostępniono SIWZ.
8.5. Przedłużenie terminu składania ofert nie wpływa na bieg terminu składania wniosku, o którym mowa w pkt. 8.4 SIWZ.
8.6. W przypadku rozbieżności pomiędzy treścią niniejszej SIWZ, a treścią udzielonych odpowiedzi, jako obowiązującą należy przyjąć treść pisma zawierającego późniejsze oświadczenie Zamawiającego.
8.7. Zamawiający nie przewiduje zwołania zebrania Wykonawców.
9. Wymaganie dotyczące wadium
Zamawiający nie wymaga wniesienia wadium.
10. Termin związania ofertą
10.1. Wykonawca będzie związany ofertą przez okres 30 dni. Bieg terminu związania ofertą rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
10.2. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiającego może przedłużyć termin związania ofertą, z tym, że Zamawiający może tylko raz, co najmniej na 3 dni przed upływem terminu związania ofertą, zwrócić się do Wykonawców o wyrażenie zgody na przedłużenie tego terminu o oznaczony okres, nie dłuższy jednak niż 60 dni.
11. Opis sposobu przygotowywania ofert
11.1.  Oferta musi zawierać następujące oświadczenia i dokumenty: 
a)  Wypełniony i podpisany formularz cenowy – wg załącznika nr 5.1, 5.2., 5.3., 5.4., 5.5. do SIWZ;
b) Wypełniony i podpisany formularz ofertowy  – według załącznika nr 3 do SIWZ;
c)  Oświadczenie Wykonawcy wynikające z pkt 7.1. SIWZ – wg załącznika nr 4 do SIWZ
Do przygotowania oferty zaleca się  wykorzystanie Formularza Oferty, którego wzór stanowi Załącznik nr 3 do SIWZ. W przypadku, gdy Wykonawca nie korzysta z przygotowanego przez Zamawiającego wzoru formularza, oferta powinna zawierać wszystkie wymagane we wzorze informacje. 
Zaleca się złożenie w ofercie aktualnego wyciągu z KRS/CEIDG z uwagi na częste przerwy techniczne w ogólnodostępnej bazie danych przedsiębiorców.
11.2. Składanie oferty odbywa się za pośrednictwem operatora pocztowego w rozumieniu ustawy z dnia 23 listopada 2012 r. – Prawo pocztowe (tekst jedn. Dz. U. 2018 poz. 2188), osobiście lub za pośrednictwem posłańca. Zamawiający dopuszcza składanie ofert w postaci elektronicznej, zgodnie z pkt. 11.18. niniejszej SIWZ.
11.3.  Oferty w postaci papierowej winny być składane na adres: Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o.,  ul. Kościuszki 28, 09 – 402 Płock, Dział Zamówień Publicznych – pokój nr 203. 
11.4.  Oferta musi być napisana w języku polskim,  komputerze lub inną trwałą i czytelną techniką oraz podpisana przez osobę(y) upoważnioną do reprezentowania Wykonawcy na zewnątrz i zaciągania zobowiązań w wysokości odpowiadającej cenie oferty.
11.5.  W przypadku podpisania oferty oraz poświadczenia za zgodność z oryginałem kopii dokumentów przez osobę niewymienioną w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym) Wykonawcy, należy do oferty dołączyć stosowne pełnomocnictwo w oryginale lub kopii poświadczonej notarialnie. Wraz z pełnomocnictwem należy przedłożyć dokument, z którego wynika uprawnienie osób udzielających pełnomocnictwa do reprezentowania danego podmiotu. (wyrok Sądu Najwyższego z 11.12.2006r. IPK 124/06).
11.4.  Dokumenty sporządzone w języku obcym są składane wraz z tłumaczeniem na język polski.
11.5. Wykonawca ma prawo złożyć tylko jedną ofertę, zawierającą jedną, jednoznacznie opisaną propozycję. Złożenie większej liczby ofert spowoduje odrzucenie wszystkich ofert złożonych przez danego Wykonawcę. 
11.6.  Treść złożonej oferty musi odpowiadać treści SIWZ.
11.7.  Wykonawca poniesie wszelkie koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty.
11.8.  Zaleca się, aby każda zapisana strona oferty była ponumerowana kolejnymi numerami, a cała oferta wraz z załącznikami była w trwały sposób ze sobą połączona (np. zbindowana, zszyta uniemożliwiając jej samoistną dekompletację), oraz zawierała spis treści.
11.9. Poprawki lub zmiany (również przy użyciu korektora) w ofercie, powinny być parafowane własnoręcznie przez osobę podpisującą ofertę.
11.10. Ofertę należy złożyć w zamkniętej kopercie, w siedzibie Zamawiającego i oznakować w następujący sposób:
Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o., ul. Kościuszki 28, 09 – 402 Płock, 
Dział Zamówień Publicznych, pok. Nr 203
     oraz oznakowane następująco:
„Dostawa sprzętu medycznego Pakiet nr  …...” 
Nr sprawy PZOZ/DZP/382/49PN/20 – nie otwierać przed ………….. roku godz: ……….” (wypełnia Wykonawca)
i opatrzone nazwą, dokładnym adresem Wykonawcy oraz danymi kontaktowymi ( tel., e-mail).
11.11. Zamawiający informuje, iż zgodnie z art. 8 w zw. z art. 96 ust. 3 ustawy Pzp, oferty składane w postępowaniu o zamówienie publiczne są jawne i podlegają udostępnieniu od chwili ich otwarcia, z wyjątkiem informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst. jedn. Dz. U. 2019 poz. 1010), jeśli Wykonawca w terminie składania ofert zastrzegł, że nie mogą one być udostępniane oraz wykazał, iż zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa.
Przez tajemnicę przedsiębiorstwa rozumie się informacje techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsiębiorstwa lub inne informacje posiadające wartość gospodarczą, które jako całość lub w szczególnym zestawieniu i zbiorze ich elementów nie są powszechnie znane osobom zwykle zajmującym się tym rodzajem informacji albo nie są łatwo dostępne dla takich osób, o ile uprawniony do korzystania z informacji lub rozporządzania nimi podjął, przy zachowaniu należytej staranności, działania w celu utrzymania ich w poufności. 
Uzasadnienie zastrzeżenia ma na celu udowodnienie spełnienia łącznie przesłanek określonych w przywołanym powyżej przepisie, tj. że zastrzeżone informacje:
1. mają wartość gospodarczą,
2. jako całość lub w szczególnym zestawieniu i zbiorze ich elementów nie są one powszechnie znane osobom zwykle zajmującym się tym rodzajem informacji albo nie są łatwo dostępne dla takich osób – czyli są poufne,
3. uprawniony do korzystania z informacji lub rozporządzania nimi podjął, przy zachowaniu należytej staranności, działania w celu utrzymania ich w poufności.
11.12. Zamawiający zaleca, aby informacje zastrzeżone, jako tajemnica przedsiębiorstwa były przez Wykonawcę złożone w oddzielnej wewnętrznej kopercie z oznakowaniem „tajemnica przedsiębiorstwa”, lub spięte (zszyte) oddzielnie od pozostałych, jawnych elementów oferty. Brak jednoznacznego wskazania, które informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa oznaczać będzie, że wszelkie oświadczenia i zaświadczenia składane w trakcie niniejszego postępowania są jawne bez zastrzeżeń.
11.13. Zastrzeżenie informacji, które nie stanowią tajemnicy przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji będzie traktowane, jako bezskuteczne i skutkować będzie zgodnie z uchwałą SN z 20 października 2005 (sygn. III CZP 74/05) ich odtajnieniem.
11.14.  Zamawiający informuje, że w przypadku kiedy wykonawca otrzyma od niego wezwanie w trybie art. 90 ustawy Pzp, a złożone przez niego wyjaśnienia i/lub dowody stanowić będą tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji Wykonawcy będzie przysługiwało prawo zastrzeżenia ich jako tajemnica przedsiębiorstwa. Przedmiotowe zastrzeżenie zamawiający uzna za skuteczne wyłącznie w sytuacji kiedy Wykonawca oprócz samego zastrzeżenia, jednocześnie wykaże, iż dane informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa.
11.15. Wykonawca może wprowadzić zmiany, poprawki, modyfikacje i uzupełnienia do złożonej oferty pod warunkiem, że Zamawiający otrzyma pisemne zawiadomienie o wprowadzeniu zmian przed terminem składania ofert. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian musi być złożone wg takich samych zasad, jak składana oferta tj. w kopercie odpowiednio oznakowanej napisem „ZMIANA”. Koperty oznaczone „ZMIANA” zostaną otwarte przy otwieraniu oferty Wykonawcy, który wprowadził zmiany i po stwierdzeniu poprawności procedury dokonywania zmian, zostaną dołączone do oferty.
11.16. Wykonawca ma prawo przed upływem terminu składania ofert wycofać się z postępowania poprzez złożenie pisemnego powiadomienia, według tych samych zasad jak wprowadzanie zmian i poprawek z napisem na kopercie „WYCOFANIE”. Koperty oznakowane w ten sposób będą otwierane w pierwszej kolejności po potwierdzeniu poprawności postępowania Wykonawcy oraz zgodności ze złożonymi ofertami. Koperty ofert wycofywanych nie będą otwierane.
11.17.  Oferta, której treść nie będzie odpowiadać treści SIWZ, z zastrzeżeniem art. 87 ust. 2 pkt 3 ustawy Pzp zostanie odrzucona (art. 89 ust. 1 pkt 2 ustawy Pzp). Wszelkie niejasności i obiekcje dotyczące treści zapisów w SIWZ należy zatem wyjaśnić z Zamawiającym przed terminem składania ofert w trybie przewidzianym w pkt 8 SIWZ. Przepisy ustawy Pzp nie przewidują negocjacji warunków udzielenia zamówienia, w tym zapisów istotnych postanowień umowy, po terminie otwarcia ofert.
11.18.   Dopuszczone jest złożenie oferty w postaci elektronicznej. Zamawiający jako środek komunikacji elektronicznej do złożenia oferty określa platformę ePUAP i MiniPortal.
1) Wykonawca zamierzający złożyć ofertę elektronicznie, musi posiadać konto na ePUAP i wówczas  ma dostęp do  formularzy: złożenia, zmiany, wycofania oferty lub wniosku oraz do formularza do komunikacji.
2) Wymagania techniczne i organizacyjne wysyłania i odbierania dokumentów elektronicznych, elektronicznych kopii dokumentów i oświadczeń oraz informacji przekazywanych przy ich użyciu opisane zostały w Regulaminie korzystania z miniPortalu oraz Regulaminie ePUAP. 
3) Maksymalny rozmiar plików przesyłanych za pośrednictwem dedykowanych formularzy do: złożenia, zmiany, wycofania oferty lub wniosku oraz do komunikacji wynosi 150 MB. 
4) Zamawiający przekazuje link do postępowania oraz ID postępowania jako załącznik do niniejszej SIWZ. Dane postępowanie można wyszukać również na Liście wszystkich postępowań klikając wcześniej opcję „Dla Wykonawców” lub ze strony głównej z zakładki Postępowania na miniPortalu.
5) Wykonawca składa ofertę za pośrednictwem Formularza do złożenia, zmiany, wycofania oferty lub wniosku dostępnego na ePUAP i udostępnionego również na miniPortalu. Formularz do zaszyfrowania oferty przez Wykonawcę jest dostępny dla wykonawców na miniPortalu, w szczegółach danego postępowania. W formularzu oferty/wniosku Wykonawca zobowiązany jest podać adres skrzynki ePUAP, na którym prowadzona będzie korespondencja związana z postępowaniem.
6) Oferta powinna być sporządzona w języku polskim, z zachowaniem postaci elektronicznej 
w formacie danych pdf, doc, docx, rtf, xps, odt i podpisana kwalifikowanym podpisem elektronicznym. Ofertę należy złożyć w oryginale.
7) Wszelkie informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, które Wykonawca zastrzeże jako tajemnicę przedsiębiorstwa, powinny zostać złożone w osobnym pliku wraz z jednoczesnym zaznaczeniem polecenia „Załącznik stanowiący tajemnicę przedsiębiorstwa” a następnie wraz z plikami stanowiącymi jawną część skompresowane do jednego pliku archiwum (ZIP). Pliki powinny być oddzielnie podpisane elektronicznym podpisem kwalifikowanym.
8) Wykonawca może przed upływem terminu do składania ofert zmienić lub wycofać ofertę za  pośrednictwem Formularza do złożenia, zmiany, wycofania oferty lub wniosku dostępnego na  ePUAP i udostępnionych również na miniPortalu. Sposób zmiany i wycofania oferty został opisany w Instrukcji użytkownika dostępnej na miniPortalu.
9) Wykonawca po upływie terminu do składania ofert nie może skutecznie dokonać zmiany ani wycofać złożonej oferty.
10) Wykonawca przedstawia ofertę zgodnie z treścią Formularza Oferty. Treść oferty musi odpowiadać treści SIWZ.
11) PEŁNOMOCNICTWO do podpisania oferty pod rygorem nieważności należy złożyć w postaci elektronicznej, opatrzone kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez osobę/osoby upoważnione do reprezentacji wskazane we właściwym rejestrze lub w elektronicznej kopii pełnomocnictwa poświadczonej elektronicznym podpisem przez notariusza.
12) Zamawiający zaleca podpisywanie dokumentów w formacie pdf formatem PAdES, zaś dokumenty w innym formacie niż pdf, formatem XAdES.
13) Oprogramowanie używane przez Wykonawcę do sporządzenia oferty musi być legalne.
12. Miejsce i termin składania ofert
12.1.     Ofertę w postaci papierowej należy złożyć w siedzibie Zamawiającego: Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o., ul. Kościuszki 28, 09 – 402 Płock, Dział Zamówień Publicznych, pok. Nr 203, do dnia 08.01.2021r., do godziny 08:00 i zaadresować zgodnie z opisem przedstawionym w pkt 11.10 SIWZ.
12.1.a)  Ofertę w formie elektronicznej należy złożyć za pośrednictwem Formularza do złożenia, zmiany, wycofania oferty dostępnego na ePUAP i udostępnionego również na miniPortalu do dnia 
08.01.2021 r. do godz. 08:00.
12.2.      Decydujące znaczenie dla oceny zachowania terminu składania ofert ma data i godzina wpływu oferty do Zamawiającego, a nie data jej wysłania przesyłką pocztową czy kurierską.
12.2.a)  Za datę przekazania oferty w formie elektronicznej przyjmuje się datę przekazania jej za pośrednictwem Formularza do złożenia oferty dostępnego na ePUAP i udostępnionego również na miniPortalu.
12.3.    Oferta złożona po terminie wskazanym w pkt 12.1. SIWZ zostanie zwrócona Wykonawcy zgodnie z art. 84 ust 2 ustawy Pzp – nie dotyczy oferty złożonej elektronicznie.
12.4.   Otwarcie ofert nastąpi w siedzibie Zamawiającego: Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej 
Sp. z o.o., ul. Kościuszki 28, 09 – 402 Płock, pok. 203 DZP, w dniu 08.01.2020 r., o godzinie 12:00.
12.4.a)   Otwarcie ofert następuje poprzez użycie mechanizmu do odszyfrowania ofert dostępnego po zalogowaniu w zakładce Deszyfrowanie na miniPortalu i następuje poprzez wskazanie pliku do odszyfrowania. 
12.5.       Otwarcie ofert jest jawne.
12.6.       Podczas otwarcia ofert Zamawiający odczyta informacje, o których mowa w art. 86 ust. 4 ustawy Pzp.
12.7.      Niezwłocznie po otwarciu ofert Zamawiający zamieści na stronie www.szpitalplock.pl informacje dotyczące:
a) kwoty, jaką zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia;
b) firm oraz adresów Wykonawców, którzy złożyli oferty w terminie;
c) ceny, terminu wykonania zamówienia, okresu gwarancji i warunków płatności zawartych w ofertach.
13. Opis sposobu obliczenia ceny.
13.1. Cena oferty musi zawierać wszystkie koszty związane z realizacją zamówienia wynikające wprost z Opisu przedmiotu zamówienia, jak również inne koszty wynikające z Istotnych postanowień umowy, której istotne postanowienia stanowi Załącznik Nr 2 do SIWZ.
13.2. Cena oferty winna być wyrażona w złotych polskich (PLN).
13.3. Cenę oferty należy wyliczyć zgodnie z formularzem cenowym, z dokładnością do dwóch miejsc po przecinku (zasada zaokrąglania – poniżej 5 należy końcówkę pominąć, powyżej 5 i równo 5 należy zaokrąglić w górę).
13.4. Jeżeli w postępowaniu złożona będzie oferta, której wybór prowadziłby do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, Zamawiający w celu oceny takiej oferty doliczy do przedstawionej w niej ceny podatek od towarów i usług, który miałby obowiązek rozliczyć zgodnie z tymi przepisami. W takim przypadku Wykonawca, składając ofertę, jest zobligowany poinformować Zamawiającego, że wybór jego oferty będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego, wskazując nazwę towarów, których dostawa będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazując ich wartość bez kwoty podatku.
14. Opis kryteriów, którymi zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty, wraz 
z podaniem wag tych kryteriów i sposobu oceny ofert.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
14.1. Wybór oferty dokonany zostanie na podstawie poniższych kryteriów:
Dla Pakietu nr 1
	Lp.
	Nazwa kryterium
	Waga kryterium
	Sposób punktowania

	1
	Cena 
	90%
	najniższa cena zaoferowana
/ cena badanej oferty x 100 pkt. x  % waga kryterium

	2
	Gwarancja
	10%
	liczba punktów uzyskana przez badaną ofertę/maksymalna liczba punktów możliwa do uzyskania w tym kryterium x 100 pkt
x  % waga kryterium


Ad.1. Ocena kryterium „Cena” odbędzie się na podstawie zaoferowanej ceny brutto w formularzu cenowym – załącznik nr 5.1, do SIWZ  i po podstawieniu do wzoru z powyższej tabeli.
Ad. 2. Ocena kryterium „Gwarancja” odbędzie się na podstawie oświadczenia złożonego w formularzu ofertowym – załącznik nr 3 do SIWZ.
Zaoferowany okres gwarancji otrzyma następujące punkty:
· 24 miesiące – 1 pkt
· 25-35 miesięcy – 40 pkt
· 36 miesięcy – 100 pkt
a następnie uzyskane punkty zostaną podstawione do wzoru z powyższej tabeli.
UWAGA!
Zaoferowany okres gwarancji nie może być krótszy niż 24 miesiące. Natomiast w przypadku zaoferowania terminu dłuższego niż 36 miesięcy Zamawiający podstawi do wzoru punkty przypadające dla okresu 36 miesięcy, natomiast do umowy wprowadzi zaoferowany okres gwarancji.
Dla Pakietu nr 2
	Lp.
	Nazwa kryterium
	Waga kryterium
	Sposób punktowania

	1
	Cena 
	85%
	najniższa cena zaoferowana
/ cena badanej oferty x 100 pkt. x  % waga kryterium

	2
	Parametry techniczne
	10%
	liczba punktów uzyskana przez badaną ofertę/maksymalna liczba punktów możliwa do uzyskania w tym kryterium x 100 pkt
x  % waga kryterium

	3 
	Gwarancja
	5%
	zba punktów uzyskana przez badaną ofertę/maksymalna liczba punktów możliwa do uzyskania w tym kryterium x 100 pkt
x  % waga kryterium


Ad.1. Ocena kryterium „cena” odbędzie się na podstawie zaoferowanej ceny brutto w formularzu cenowym – załącznik nr 5.2. do siwz i po podstawieniu do wzoru z powyższej tabeli.
Ad.2. Ocena kryterium „Parametry techniczne” odbędzie się na podstawie oświadczenia złożonego w formularzu cenowym – załącznik nr 5.2. do SIWZ, a następnie uzyskane punkty zostaną podstawione do wzoru z powyższej tabeli.
Ad.3. Ocena kryterium „Gwarancja” odbędzie się na podstawie oświadczenia złożonego w formularzu ofertowym – załącznik nr 3 do SIWZ.
Zaoferowany okres gwarancji otrzyma następujące punkty:
a) 48 - 59 m-cy – 1 pkt
b) 60 - 71 m-cy – 40 pkt
c) 72 m-ce i powyżej - 100 pkt
a następnie uzyskane punkty zostaną podstawione do wzoru z powyższej tabeli.
UWAGA !
Zaoferowany okres gwarancji nie może być krótszy niż 48 miesięcy. Natomiast w przypadku zaoferowania terminu dłuższego niż 72 miesiące Zamawiający podstawi do wzoru punkty przypadające dla okresu 72 miesiące, natomiast do umowy wprowadzi zaoferowany okres.
Dla Pakietu nr 3 i 4
	Lp.
	Nazwa kryterium
	Waga kryterium
	Sposób punktowania

	1
	Cena 
	95%
	najniższa cena zaoferowana
/ cena badanej oferty x 100 pkt. x  % waga kryterium

	2
	Gwarancja
	5%
	liczba punktów uzyskana przez badaną ofertę/maksymalna liczba punktów możliwa do uzyskania w tym kryterium x 100 pkt
x  % waga kryterium


Ad.1. Ocena kryterium „Cena” odbędzie się na podstawie zaoferowanej ceny brutto w formularzu cenowym – załącznik nr 5.3, 5.4. do SIWZ indywidualnie dla każdego pakietu i po podstawieniu do wzoru z powyższej tabeli.
Ad. 2. Ocena kryterium „Gwarancja” odbędzie się na podstawie oświadczenia złożonego w formularzu ofertowym – załącznik nr 3 do SIWZ.
Zaoferowany okres gwarancji otrzyma następujące punkty:
· 24 miesiące – 1 pkt
· 25-35 miesięcy – 40 pkt
· 36 miesięcy – 100 pkt
a następnie uzyskane punkty zostaną podstawione do wzoru z powyższej tabeli.
UWAGA!
Zaoferowany okres gwarancji nie może być krótszy niż 24 miesiące. Natomiast w przypadku zaoferowania terminu dłuższego niż 36 miesięcy Zamawiający podstawi do wzoru punkty przypadające dla okresu 36 miesięcy, natomiast do umowy wprowadzi zaoferowany okres gwarancji.
Dla Pakietu nr 5
	Lp.
	Nazwa kryterium
	Waga kryterium
	Sposób punktowania

	1
	Cena 
	90%
	najniższa cena zaoferowana
/ cena badanej oferty x 100 pkt. x  % waga kryterium

	2
	Gwarancja
	10%
	liczba punktów uzyskana przez badaną ofertę/maksymalna liczba punktów możliwa do uzyskania w tym kryterium x 100 pkt
x  % waga kryterium


Ad.1. Ocena kryterium „Cena” odbędzie się na podstawie zaoferowanej ceny brutto w formularzu cenowym – załącznik nr 5.5, do SIWZ  i po podstawieniu do wzoru z powyższej tabeli.
Ad. 2. Ocena kryterium „Gwarancja” odbędzie się na podstawie oświadczenia złożonego w formularzu ofertowym – załącznik nr 3 do SIWZ.
Zaoferowany okres gwarancji otrzyma następujące punkty:
· 24 miesiące – 1 pkt
· 25-35 miesięcy – 40 pkt
· 36 miesięcy – 100 pkt
a następnie uzyskane punkty zostaną podstawione do wzoru z powyższej tabeli.
UWAGA!
Zaoferowany okres gwarancji nie może być krótszy niż 24 miesiące. Natomiast w przypadku zaoferowania terminu dłuższego niż 36 miesięcy Zamawiający podstawi do wzoru punkty przypadające dla okresu 36 miesięcy, natomiast do umowy wprowadzi zaoferowany okres gwarancji.
14.2. Zamawiający udzieli zamówienia Wykonawcy, którego oferta odpowiadać będzie wszystkim wymaganiom przedstawionym w ustawie Pzp, oraz w SIWZ i zostanie oceniona jako najkorzystniejsza w oparciu o podane kryteria oceny ofert.
14.3. Jeżeli nie będzie można wybrać oferty najkorzystniejszej z uwagi na to, że dwie lub więcej ofert przedstawia taki sam bilans ceny i innych kryteriów oceny ofert, Zamawiający spośród tych ofert wybiera ofertę z najniższą ceną, a jeżeli zostały złożone oferty o takiej samej cenie, Zamawiający wzywa Wykonawców, którzy złożyli te oferty, do złożenia w terminie określonym przez Zamawiającego ofert dodatkowych (art. 91 ust. 4 ustawy Pzp).
14.4. Wykonawcy, składając oferty dodatkowe, nie mogą zaoferować cen wyższych niż zaoferowane w złożonych ofertach.
15. Informacje o formalnościach, jakie powinny być dopełnione po wyborze oferty w celu zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego.
15.1. Osoby reprezentujące Wykonawcę przy podpisywaniu umowy powinny posiadać ze sobą dokumenty potwierdzające ich umocowanie do podpisania umowy, o ile umocowanie to nie będzie wynikać z dokumentów załączonych do oferty.
15.2. W przypadku wyboru oferty złożonej przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia Zamawiający może żądać przed zawarciem umowy przedstawienia umowy regulującej współpracę tych Wykonawców. Umowa taka winna określać strony umowy, cel działania, sposób współdziałania, zakres prac przewidzianych do wykonania każdemu z nich, solidarną odpowiedzialność za wykonanie zamówienia, oznaczenie czasu trwania konsorcjum (obejmującego okres realizacji przedmiotu zamówienia, gwarancji i rękojmi), wykluczenie możliwości wypowiedzenia umowy konsorcjum przez któregokolwiek z jego członków do czasu wykonania zamówienia.
15.3. W przypadku udzielenia zamówienia konsorcjum (tzn. Wykonawcy określonemu w art. 23 ust. 1 ustawy Pzp) - Zamawiający przed podpisaniem umowy może zażądać złożenia umowy regulującej współpracę tych Wykonawców.
15.4. Jeżeli Wykonawca, którego oferta została oceniona jako najkorzystniejsza, uchyla się od zawarcia umowy, Zamawiający może zbadać, czy nie podlega wykluczeniu oraz czy spełnia warunki udziału w postępowaniu Wykonawca, który złożył ofertę najwyżej ocenioną spośród pozostałych ofert.
15.5. Zamawiający może zwrócić się do Wykonawcy o dodatkowe dane w zakresie niezbędnym do wypełnienia komparycji, tj. dotyczące części wstępnej umowy, w której określa się jej strony.
16. Wymagania dotyczące zabezpieczenia należytego wykonania umowy.
Zamawiający nie wymaga wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania umowy.
17. Istotne dla stron postanowienia, które zostaną wprowadzone do treści zawieranej umowy w sprawie zamówienia publicznego
17.1.  Istotne postanowienia stanowią załącznik nr 2 do SIWZ.
17.2. Zgodnie z art. 144 ust. 1 pkt 1) ustawy Pzp, Zamawiający wskazuje, że zmiany zawartej umowy w stosunku do treści oferty, na podstawie której dokonano wyboru wykonawcy, zostały przewidziane w istotnych postanowieniach umowy, stanowiących załącznik nr 2 do SIWZ, gdzie wskazano w szczególności ich zakres, możliwość zmiany wysokości wynagrodzenia wykonawcy oraz charakter i warunki wprowadzenia zmian.
17.3. Umowa z wybranym Wykonawcą zostanie zawarta w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego.
17.4. Umowa zostanie sporządzona w dwóch egzemplarzach: jeden dla Zamawiającego, jeden dla Wykonawcy. 
18.  Pouczenie o środkach ochrony prawnej
18.1. Każdemu Wykonawcy, a także innemu podmiotowi, jeżeli ma lub miał interes w uzyskaniu danego zamówienia oraz poniósł lub może ponieść szkodę w wyniku naruszenia przez Zamawiającego przepisów ustawy Pzp przysługują środki ochrony prawnej przewidziane w dziale VI ustawy Pzp jak dla postępowań poniżej kwoty określonej w przepisach wykonawczych wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy Pzp.
18.2.  Środki ochrony prawnej wobec ogłoszenia o zamówieniu oraz SIWZ przysługują również organizacjom wpisanym na listę, o której mowa w art. 154 pkt 5) ustawy Pzp.
Załączniki:  
1. Opis przedmiotu zamówienia,
2. Istotne postanowienia umowy,
3. Formularz ofertowy z załącznikami,
4. Oświadczenie Wykonawcy wynikające z pkt 7.1. SIWZ,
5. Formularz cenowy 
6. Oświadczenie Wykonawcy dot. przynależności do tej samej grupy kapitałowej
7. Klauzula informacyjna z art. 13 RODO
8. Instrukcja użytkowania Miniportal ePUAP
9. Identyfikator postępowania.
Płock, dnia ……...12.2020 r. 
SIWZ zatwierdził:
Marek Stawicki – Wiceprezes Zarządu
Maja Kulesza - Prokurent
Załącznik nr 1 do SIWZ
OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
1. Przedmiotem zamówienia jest Dostawa sprzętu medycznego z podziałem na pakiety.
Pakiet nr 1 – Stół operacyjny – chirurgiczny 
Pakiet nr 2 – Lampa zabiegowa.
Pakiet nr 3  - Lampa zabiegowo- diagnostyczna
Pakiet nr 4 – Defibrylator AED
Pakiet nr 5 – Przenośny automatyczny tonometr aplanacyjny
2. Szczegółowy zakres zamówienia zawarty jest w formularzu ofertowym z załącznikami oraz formularzu cenowym – Załączniki Nr 3, 3.1, 3.2., 3.3., 3.4., 3.5.,  i 5.1., 5.2., 5.3., 5.4., 5.5 do SIWZ. 

Załącznik Nr 2 do SIWZ 
ISTOTNE POSTANOWIENIA UMOWY
§ 1 Przedmiot umowy 
1. Przedmiotem umowy jest dostawa: …………………….., typ: ……………………, producent ……………………… ……………,  zgodnie i na warunkach określonych ofertą Wykonawcy, której Formularz ofertowy stanowi integralną część niniejszej umowy – załącznik nr 1 do Umowy, a także zgodnie z wymaganiami określonymi w SIWZ.
Zakup jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego – w ramach osi priorytetowej VI "Jakość życia", Działania 6.1. "Infrastruktura ochrony zdrowia" Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020 w ramach umowy nr RPMA.06.01.00-14-a295/18 o dofinansowanie projektu pn.: „Doposażenie Płockiego Zakładu Opieki Zdrowotnej w nowoczesny sprzęt i aparaturę medyczną”.
2. W ramach realizacji przedmiotu Umowy Wykonawca zobowiązuje się ponadto do:

1) montażu, instalacji i uruchomienia dostarczonego sprzętu,
2) przeprowadzenia szkolenia personelu w zakresie obsługi, czyszczenia i dezynfekcji oferowanego urządzenia i przekazanie wykazu środków do dezynfekcji zalecanych przez producenta 
przeprowadzenia szkolenia personelu Działu Aparatury Medycznej w zakresie konserwacji i sprawdzania poprawności działania urządzenia, 
3) dostarczenia wraz z dostawą dokumentów określonych w załączniku do Formularza ofertowego - stanowiącym Załącznik nr 1 do Umowy.
4) dostarczenia wykazu danych teleadresowych i kontaktowych do autoryzowanych punktów serwisowych na terenie Polski (wymienić wszystkich).
3. Wykonawca zobowiązuje się wykonać  świadczenia, o których mowa w ust. 1 i 2,  w terminie do……. tygodni od daty zawarcia umowy. Za datę wykonania świadczenia, o którym mowa w ust. 1 i 2 rozumie się datę podpisania przez upoważnionego przedstawiciela Zamawiającego bez zastrzeżeń Protokołu Odbioru Technicznego, który stanowi integralną część niniejszej umowy - załącznik nr 3 do Umowy. Przeniesienie własności na Zamawiającego nastąpi z chwilą podpisania protokołu odbioru technicznego bez uwag. Do momentu przeniesienia własności Wykonawca ponosi pełną odpowiedzialność za transport, rozładunek i przechowywanie (w przypadku realizacji dostaw w częściach) oraz ubezpieczenie przedmiotu umowy od ryzyka utraty lub uszkodzenia.
4. Wykonawca winien jest uzgodnić z przedstawicielem Zamawiającego ……………………                              tel……………………….. szczegółowy termin wykonania Umowy.
5. Strony upoważniają do realizacji niniejszej umowy, w tym do podpisania Protokołu Odbioru Technicznego, zgodnie z załącznikiem nr 3 do umowy:
a) po stronie Zamawiającego - ………………………………………………..
b) po stronie Wykonawcy - …………………………………………………….
§  2 Cena
1. Strony ustalają wynagrodzenie tytułem wykonania przedmiotu umowy wg cen zawartych 
w formularzu cenowym – stanowiącym Załącznik Nr 2 do niniejszej umowy, netto:..................... PLN,  brutto:..................... PLN (słownie: .........................), 
2. Wynagrodzenie Wykonawcy, o którym mowa w niniejszej umowie, obejmuje wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu umowy oraz ewentualne wszelkie inne koszty i opłaty związane z prawidłowym wykonaniem przedmiotu umowy.
3. Płatność będzie zrealizowana po całkowitym wykonaniu świadczenia przez Wykonawcę, oraz po dostarczeniu Zamawiającemu przez Wykonawcę oryginału Protokołu Odbioru Technicznego 
i faktury w terminie 30 dni licząc od daty dostarczenia prawidłowo sporządzonych dokumentów, 
o których mowa w niniejszym ustępie, na konto Wykonawcy podane w fakturze.
4. Jako datę zapłaty rozumie się datę obciążenia rachunku Zamawiającego.
5. Wykonawca nie może dokonać cesji wierzytelności przysługujących mu z tytułu wykonania przedmiotu umowy na osoby trzecie bez zgody Zamawiającego.
§ 3 Gwarancja
1. Wykonawca  zapewnia, że dostarczony sprzęt jest fabrycznie nowy.
2. Wykonawca udziela gwarancji na sprzęt fabrycznie nowy na okres ............ m-cy (oferowany okres gwarancji przez Wykonawcę w formularzu ofertowym- Załącznik nr 1 do Umowy), która biegnie od daty przekazania do eksploatacji Protokołem Odbioru Technicznego sprzętu nowego.
3. W okresie gwarancyjnym wszystkie wady/usterki Wykonawca będzie usuwał na własny koszt. 
4. Wszystkie koszty związane z realizacją gwarancji, serwisu gwarancyjnego, przeglądów niezbędnych dla zachowania gwarancji w tym użytych materiałów, części zamiennych, dojazdu i transportu ponosi Wykonawca. Wykonawca zobowiązany jest w okresie gwarancji wykonać przeglądy techniczne w terminach wskazanych w instrukcji na własny koszt i z własnej inicjatywy. Do przeglądów tych należy również przegląd techniczny wykonany w ostatnim miesiącu gwarancji.
5. Zgłoszenia o awariach będą przyjmowane 24 godziny na dobę, w dni robocze. W tym celu, Wykonawca wskazuje Zamawiającemu adres poczty elektronicznej ……………………..………… oraz faks ………………………………., dostępny dla Zamawiającego całodobowo. W razie ujawnienia wady/usterki Zamawiający zawiadamia o tym fakcie e-mailem, telefonicznie lub faxem Wykonawcę, który w czasie 48 godzin w dni robocze /czas reakcji serwisowej/ od chwili powiadomienia zobowiązuje się w miejscu używania sprzętu do zidentyfikowania wady/usterki.
6. Wykonawca zapewnia naprawę w ciągu 5 dni roboczych od momentu zidentyfikowania wady/usterki i podjęcia naprawy.
7.  Na czas naprawy przekraczającej 5 dni roboczych Wykonawca zobowiązuje się do przekazania urządzenia lub jego części, która uległa uszkodzeniu, o parametrach równoważnych lub wyższych. Wymiana nie zwalnia Wykonawcy z obowiązku naprawienia sprzętu i jego zwrotu do Zamawiającego, ma jedynie na celu zabezpieczenie potrzeb Użytkownika w zakresie użytkowania zakupionego sprzętu.
8. Jeżeli w okresie gwarancji: 1) stwierdzono wadę fabryczną, której nie można usunąć, 2) naprawa trwa dłużej niż 15 dni roboczych, Wykonawca zobowiązuje się do dostarczenia towaru wolnego od wad, o identycznych parametrach umownych w terminie 14 dni roboczych licząc od daty wystąpienia jednej z wyżej wymienionych okoliczności. 
9. Uszkodzenia powstałe z wyłącznej winy użytkownika będą usuwane przez Wykonawcę na koszt Zamawiającego. 
10.  W razie nie usunięcia w ustalonym terminie przez Wykonawcę wad i usterek stwierdzonych w okresie gwarancji, Zamawiający jest upoważniony do ich usunięcia na koszt Wykonawcy, na co Wykonawca wyraża zgodę.
11. Wykonawca zapewnia, iż posiada autoryzowane punkty serwisowe na terenie Polski. 
12. Z chwilą wykonania 3 napraw tego samego podzespołu (z wyjątkiem uszkodzeń z wyłącznej winy Zamawiającego) Wykonawca zobowiązany jest do wymiany przedmiotu umowy na fabrycznie nowy. 
13. Przerwa w eksploatacji aparatu łącznie z naprawą gwarancyjną wynosząca więcej niż 4 dni przedłuża okres gwarancji o tę przerwę.
14. Wykonawca zapewnia serwis pogwarancyjny na warunkach określonych w załączniku do formularza ofertowego.
15. Wykonawca jest obowiązany do spełnienia wymagań prawnych wynikających z Ustawy z dnia 
11.09.2015 r. o zużytym sprzęcie elektrycznym i elektronicznym (Dz. U. z 2015r., poz. 1668).
16. Niezależnie od uprawnień gwarancyjnych strony rozszerzają uprawnienia z rękojmi na okres wskazany w gwarancji. 
  § 4 Kary umowne
1. Wykonawca  zapłaci Zamawiającemu kary umowne:
a) za opóźnienie w wykonaniu świadczenia o którym mowa w § 1 ust. 1 i 2 – w wysokości 0,5 % wynagrodzenia umownego brutto, określonego w § 2 ust. 1,  za każdy rozpoczęty dzień opóźnienia ponad termin określony w umowie,
b) za opóźnienie w usunięciu wad lub w dostarczeniu urządzenia zastępczego – w wysokości 0,4 % wynagrodzenia umownego brutto, określonego w § 2 ust. 1 za każdy rozpoczęty dzień  opóźnienia ponad termin określony w umowie, w tym również opóźnienia w usuwaniu awarii, o których mowa w Warunkach Gwarancji w załączniku nr 3 do formularza ofertowego,
c) za odstąpienie od umowy przez Wykonawcę w przypadkach określonych w § 5 ust 2 lub 3 bądź przez Zamawiającego w przypadku określonym w § 5 ust. 1– w wysokości 10% wynagrodzenia umownego brutto, określonego w § 2 ust. 1.
2. W razie zbiegu podstaw do naliczenia kar umownych, o których mowa ust. 1, kary umowne podlegają sumowaniu.
3. Zamawiający może potrącić naliczone kary umowne  z wynagrodzenia należnego Wykonawcy, po uprzednim sporządzeniu noty księgowej wraz z pisemnym uzasadnieniem.
4. Zamawiający nie naliczy kar umownych, o których mowa w ust. 1  wyłącznie w przypadku, w którym niewykonanie lub niewłaściwe wykonanie zobowiązania Wykonawcy nastąpiło na skutek siły wyższej, lub z wyłącznej winy Zamawiającego.
5. Strony zastrzegają prawo dochodzenia odszkodowania uzupełniającego przenoszącego wysokość zastrzeżonych kar umownych.
§ 5 Odstąpienie od umowy
1.
Zamawiający może odstąpić od umowy w następujących przypadkach:
d) Wykonawca dopuszcza się opóźnienia w wykonaniu świadczenia, przekraczającego 7 dni. Odstąpienie winno nastąpić w terminie 7 dni od daty powzięcia informacji o powyższej okoliczności.
e) Wykonawca dopuszcza się w okresie gwarancyjnym opóźnienia w usunięciu wady, przekraczającego 5 dni roboczych od podjęcia naprawy i nie gwarantuje urządzenia zastępczego. Odstąpienie winno nastąpić w terminie 7 dni od daty powzięcia informacji o powyższej okoliczności.
f) niewłaściwego jej wykonania przez Wykonawcę, w szczególności w przypadku niekompletnej dostawy towaru, nieuruchomienia towaru lub nieprzeprowadzenia wymaganych szkoleń oraz w innych przypadkach niewłaściwego wykonywania postanowień umownych. W takim przypadku Zamawiający wezwie Wykonawcę pisemnie do zaniechania naruszania postanowień umowy i wyznaczy Wykonawcy w tym celu odpowiedni termin, nie krótszy niż 5 dni roboczych. Bezskuteczny upływ terminu, o którym mowa w zdaniu poprzedzającym, uprawnia Zamawiającego do odstąpienia od umowy w terminie 30 dni od dnia upływu terminu.
2. Przed wykonaniem świadczenia, Wykonawca może odstąpić od umowy, gdy stwierdzi swoją niezdolność do jego wykonania.
3. Po wykonaniu świadczenia Wykonawca może odstąpić od umowy, gdy stwierdzi swoją niezdolność do usunięcia wad.
4. W przypadkach, o których mowa w ust. 1, 2 i 3 rozliczenie Stron nastąpi w ten sposób, że według wyboru Zamawiającego:
a) bądź Strony dokonają zwrotu wzajemnych świadczeń, z zastrzeżeniem uprawnienia Zamawiającego do naliczenia kar umownych – w takim przypadku Zamawiający może wstrzymać wydanie przedmiotu świadczenia Wykonawcy do czasu wydania przedmiotu własnego świadczenia, wraz z karami umownymi,
b) bądź Strony zachowają przedmioty wzajemnych świadczeń, z zastrzeżeniem uprawnienia Zamawiającego do naliczenia kar umownych.
§ 6 Zmiana zawartej umowy
1. Zamawiający przewiduje możliwość dokonania istotnych zmian zawartej umowy w szczególności w przypadku:
a) obniżenia ceny płaconej przez Zamawiającego;
b) wystąpienia okoliczności siły wyższej, takich jak w szczególności:  pożar, powódź, niszczące działanie wiatru, gradobicie, uderzenie pioruna, upadek statku powietrznego, które to okoliczności przyczyniłyby się do opóźnienia wykonania świadczenia Wykonawcy – przedłużenie terminu na wykonanie świadczenia Wykonawcy stosownie do przyczynienia się okoliczności siły wyższej do opóźnienia.
c) wydłużenia gwarancji udzielanej na rzecz Zamawiającego
2. W każdym z powyższych przypadków zmiana umowy wymaga zgody obu stron, wyrażonej na piśmie pod rygorem nieważności.
§ 7 Postanowienia końcowe
1. Wszelkie spory między stronami, których nie da się rozstrzygnąć w drodze porozumienia, powstałe 
w związku z niniejszą umową będą rozstrzygane przez sąd, właściwy według siedziby Zamawiającego.
2. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową stosuje się przepisy Kodeksu cywilnego 
i  przepisy ustawy - Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2019r., poz. 1843).
3. Umowę niniejszą sporządza się w 2 jednobrzmiących egzemplarzach, 1 dla Zamawiającego, 
1 dla Wykonawcy.
Załączniki:
1. Formularz ofertowy z załącznikiem 
2. Formularz cenowy
3. Wzór protokołu odbioru technicznego
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	Ilość


	
	
	

	
	
	

	
	
	


	Data instalacji :

	Okres gwarancji (licząc od daty instalacji):

	Informacja dotycząca gwarancji

	Dane teleadresowe i kontaktowe do autoryzowanych punktów serwisowych na terenie Polski:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

	1.
	Przeglądy techniczne wymagane lub zalecane przez producenta
	TAK / NIE
	

	2.
	Częstotliwość wykonywania wymaganych lub zalecanych przez producenta przeglądów technicznych. W przypadku odpowiedzi NIE w punkcie 1 należy odpowiedzieć NIE DOTYCZY
	Podać / 
NIE DOTYCZY
	

	3.
	Przeglądy techniczne wymagane lub zalecane przez producenta w okresie gwarancji wykonane będą na koszt Wykonawcy. Ostatni przegląd w ostatnim miesiącu gwarancji. W przypadku odpowiedzi NIE w punkcie 1 należy odpowiedzieć NIE DOTYCZY
	TAK / 
NIE DOTYCZY
	

	Informacja dotycząca serwisu pogwarancyjnego

	1.
	Autoryzowany przez producenta serwis pogwarancyjny
	TAK
	

	2.
	Czas reakcji serwisu „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” w okresie pogwarancyjnym – max. 72 godziny w dni robocze od zgłoszenia awarii faxem lub telefonicznie
	TAK
	

	3.
	Nie krótszy niż 10-cio letni okres zagwarantowania wsparcia technicznego, opieki serwisowej i dostępności części zamiennych od daty upływu terminu gwarancji
	TAK
	

	4.
	Okres gwarancji na nowo zainstalowane elementy po naprawie – nie mniej niż 12 m-cy
	TAK
	

	5.
	Przewidywany roczny koszt brutto okresowego przeglądu aparatu wykonywanego zgodnie z zaleceniem producenta po upływie gwarancji, (uwzględniający wymianę części zużywalnych lub zamiennych w trakcie przeglądu)
	podać koszt

	


	SZKOLENIE Z ZAKRESU OBSŁUGI ZAINSTALOWANYCH URZĄDZEŃ

	Nazwa urządzenia
	Uczestnicy szkolenia

	
	

	
	

	
	

	
	

	Imię i nazwisko osoby prowadzącej szkolenie:



UWAGI
........................................................................
         ..................................................................     
data i podpis przedstawiciela Użytkownika
                  data i podpis przedstawiciela Wykonawcy/Dostawcy:
Załącznik Nr 3 do SIWZ
FORMULARZ  OFERTOWY
Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa/Imię i nazwisko: ...........................................................................................................................
Siedziba/m-ce zam.: .......................................kod....................ul..............................................................
Województwo:.....................................nr telefonu/fax ………….…………......................................................
http:// ..................................................... e-mail: ..................................................................................
Wykonawca jest MŚP *):  TAK, NIE  (zakreślić właściwą odpowiedź).
Osoba upoważniona do kontaktów: ..................tel./fax ............................e-mail:……………….............
Osoba upoważniona do współpracy w zakresie realizacji umowy - w przypadku wyboru oferty jako najkorzystniejszej: ……………………….tel.…………….…………, fax: ……………………., e-mail………………………

Dane dotyczące Zamawiającego:
Nazwa: Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o.
Siedziba: ul. Kościuszki 28, 09-402 Płock
Zobowiązania Wykonawcy:
1. Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym pn. „Dostawa sprzętu medycznego Pakiet nr …...”, zobowiązujemy się dostarczyć przedmiot zamówienia, zgodnie z załącznikiem do formularza ofertowego.
2. Oferujemy okres gwarancji: ............ miesięcy (zgodnie ze skalą punktacji określoną w pkt 14.1.SIWZ)
3. Oświadczamy, iż oferowany sprzęt jest: fabrycznie nowy, wolny od wszelkich wad fizycznych (konstrukcyjnych) oraz prawnych oraz posiada przeznaczenie komercyjne.
4. Oświadczamy, że zawarte w specyfikacji istotnych warunków zamówienia istotne postanowienia umowy zostały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach w nich określonych, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
5. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.**
6. Części zamówienia, których wykonanie wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcom oraz nazwy firm podwykonawców, o ile dotyczy:
	Części zamówienia
	Nazwy firm podwykonawców

	
	


    Brak wypełnienia rozumiane będzie jako wykonanie zamówienia bez udziału podwykonawców.
7. Oświadczam, że:
1) wybór mojej oferty nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług*
lub: 
2) wybór mojej oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług. Powyższy obowiązek podatkowy będzie dotyczył …………… objętych przedmiotem zamówienia, a ich wartość netto (bez kwoty podatku) będzie wynosiła …………………… zł.* - właściwe zaznaczyć i podać podstawę prawną zastosowania.
8. Oświadczamy, że oferta:
– zawiera / nie zawiera (niepotrzebne skreślić) na str. ……………. oferty informacje, które stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie mogą być one ogólnie udostępniane przez Zamawiającego oraz są zabezpieczone w sposób opisany w pkt 11.12. SIWZ i zawierają uzasadnienie ich zastrzeżenia.
9. Oferta zawiera  …............. stron podpisanych i ponumerowanych od nr …........  do nr …........
10. Załącznikami do niniejszej oferty są:
1. …................................................................................................................................................
2. …................................................................................................................................................
 Miejscowość i data: …...............................                                                             ………….………………………..…………….
                                                                                                                          Podpis Wykonawcy
 *) (Zamawiający definiuje małego i średniego przedsiębiorcę zgodnie z ustawą z dnia 2 lipca 2004 r. 
o swobodzie działalności gospodarczej Art. 105. [Mały przedsiębiorca] 
Za małego przedsiębiorcę uważa się przedsiębiorcę, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych:
1) zatrudniał średniorocznie mniej niż 50 pracowników oraz
2) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 10 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 10 milionów euro.
Art. 106. [Średni przedsiębiorca] 
Za średniego przedsiębiorcę uważa się przedsiębiorcę, który w co najmniej jednym z dwóch ostatnich lat obrotowych:
1) zatrudniał średniorocznie mniej niż 250 pracowników oraz
2) osiągnął roczny obrót netto ze sprzedaży towarów, wyrobów i usług oraz operacji finansowych nieprzekraczający równowartości w złotych 50 milionów euro, lub sumy aktywów jego bilansu sporządzonego na koniec jednego z tych lat nie przekroczyły równowartości w złotych 43 milionów euro.
1) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1). 
** ) W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
Załącznik 3.1. do Formularza ofertowego
Pakiet nr 1 – Stół operacyjny chirurgiczny
.......................................................................................................................................
Model/ typ, producent/ kraj, rok produkcji
	L.p.
	OPIS PARAMETRÓW


	PARAMETRY OGÓLNE

	1. 
	Modularny stół operacyjny z napędem elektromechanicznym lub elektrohydraulicznym

	2. 
	Stół w wersji mobilnej o obciążeniu: statycznym min. 350 kg, dynamicznym min. 270 kg, w pozycji odwróconej blatu min. 160 kg

	3. 
	Podstawa stołu płaska wielopłaszczyznowa, pokryta monolityczną pokrywą wykonaną ze stali nierdzewnej (min. 14 płaszczyzn) z wcięciem o głębokości min. 80 mm od stron bocznych, ułatwiającymi wygodny dostęp dla chirurga. 

	4. 
	Kolumna stołu pokryta panelami ze stali nierdzewnej z taliowaniem przy podstawie stołu o budowie hybrydowej pierścieniowo/ przegubowej.

	5. 
	System wymiennych blatów tzn. konstrukcja umożliwia założenia na segment centralny stołu, połączony z kolumną, różnych typów blatów z obu stron. Segmenty montowane ze sobą za pomocą szybkozłączy cylindrycznych umożliwiających odejmowanie/ dokładanie segmentów przy pomocy przycisków, wykonanych z antybakteryjnego stopu miedzi, zlokalizowanych z obu stron blatu.    

	6. 
	Układ jezdny składa się z co najmniej 4 kół podwójnych przy podstawie w kształcie prostokąta  lub min. 3 kół o śr min 100mm przy podstawie w kształcie litery T. Minimum jedno koło obrotowe.

	7. 
	Układ jezdny schowany w obrysie podstawy stołu w pozycji roboczej i transportowej. Blokada pozycji transportowej przez 4 wysuwane stopki aktywowane z pilota. 

	8. 
	W pozycji roboczej stół opiera się na podstawie z wysuniętymi stopkami (nie dopuszcza się wykorzystanie układu jezdnego lub innych dodatkowych niezintegrowanych ze stołem elementów). Po aktywacji blokady stół unosi się maksymalnie o 10mm dla stabilizacji i wypoziomowania podstawy.  

	9. 
	Stół wyposażony w zasilanie akumulatorowe

	10. 
	Akumulatory wbudowane w podstawę stołu

	11. 
	Informacja o niskim poziomie naładowania baterii w postaci graficznej lub diodowej oraz dźwiękowej 

	12. 
	Czas ładownia akumulatorów do poziomu 90% nie dłuższy niż 5 [h]

	13. 
	Czas ładownia akumulatorów do poziomu 100% nie dłuższy niż 10 [h]

	14. 
	Blat stołu złożony z co najmniej 4 segmentów (podgłówek, oparcie pleców dzielone, siedzisko, podnóżki dzielone)

	15. 
	Blat stołu wyposażony w podgłówek

	16. 
	Blat stołu wyposażony w płytę plecową dzieloną  (odłączana górna część dla dostosowania długości blatu do wzrostu pacjenta)

	17. 
	Blat stołu wyposażony w segment siedziska

	18. 
	Blat stołu wyposażony w podnóżki dzielone i łamane w części podkolanowej

	19. 
	Regulacja podnóżka w części kolanowej w zakresie nie mniejszym niż + 20ᵒ  /- 90 ᵒ, z możliwością ustawienia do pozycji kolankowo-łokciowej

	20. 
	Długość stołu: min. 2100 [mm] +/- 10%

	21. 
	Segmenty blatu przezierne dla promieniowania RTG w projekcji AP, możliwość uzyskania wychylenia blatu od kolumny stołu min. 1500 mm dla swobodnego dostępu dla urządzeń rentgenowskich.

	22. 
	Funkcje regulowane manualnie:
· Podgłówek regulowany manualnie w min. dwóch płaszczyznach,
· odwiedzenie i przywiedzenie segmentów podnóżka na boki, opuszczanie i podnoszenie dolnej części podnóżka – łamanie pod kolanem. 

	23. 
	Pilot zdalnego sterowania funkcjami elektrycznymi stołu minimum: wysokości (610-1230 mm), przechyłów wzdłużnych (+/- 40ᵒ) i bocznych (+/- 30ᵒ), oparcia pleców (-30ᵒ/+80ᵒ), przesuwu wzdłużnego (410 mm), poziomowania blatu (jeden przycisk). Pilot podświetany z zabezpieczeniem przed przypadkowy uruchomieniem funkcji. 

	24. 
	Dodatkowy panel sterujący umieszczony na powierzchni kolumny z funkcjami jak na pilocie oraz zabezpieczeniem przed przypadkowym uruchomieniem np. kolanem

	25. 
	Stół wyposażony w demontowane materace o grubości min. 80 mm: łączenia metodą bezszwową, właściwości przeciwodleżynowe; odporne na działanie środków dezynfekcyjnych; funkcja „pamięci kształtu” wpływająca pozytywnie na utrzymanie ciepłoty pacjenta w trakcie zabiegu. Instalowane na blacie za pomocą zatrzaskowych pinów z włókna węglowego zachowujących swoje właściwości mocujące przez cały okres użytkowania, położonych centrycznie i przeziernych dla promieniowania RTG. 

	26. 
	Możliwość instalacji różnych segmentów i akcesoriów po obu stronach blatu - zarówno od strony głowy jak i podnóżka.

	27. 
	Szyny sprzętowe typu DIN wzdłuż wszystkich segmentów blatu.

	WYPOSAŻENIE:

	28. 
	· podpora pod rękę, anestezjologiczna, płaska z możliwością dowolnego ułożenia ręki względem stołu; podpora mocowana do szyny bocznej; wyposażona w zacisk do montażu; podpora wyposażona w pasy mocujące rękę 2 szt.
· podpora nożna ze wspomaganiem, regulacja wysokości i regulacją obrotu od strony stopy, wsparcie z tworzywa i żelowa poduszka dla stopy i podudzia na wyposażeniu, regulacja we wszystkich kierunkach – 2 szt.
· podpora barkowa zabezpieczająca przed zsunięciem w pozycji Trendelenburga – 2 szt.
· ekran anestezjologiczny – 1 szt.
· wieszak na kroplówkę – 1 szt.
· krążek żelowy pod głowę – 1 szt.
· stolik na narzędzia typ Mayo – 1 szt.
· uchwyt uniwersalny do montażu akcesoriów na szynę typu DIN – 4 szt.
· pas do ciała – 2 szt.
· pilot przewodowy, ręczny – 1 szt.
· przystawka okulistyczna – 1 kpl.


Parametry ogólne
	1. 
	Okres gwarancji - min. 24 miesiące (parametr oceniany zgodnie z pkt. 14.1 SIWZ)

	2. 
	Instrukcja montażu i obsługi w j. polskim – 2 szt. w formie drukowanej  i wersja elektroniczna 

	3. 
	Deklaracja zgodności – CE – przy dostawie

	4. 
	Wpis / Zgłoszenie do Rejestru Wyrobów Medycznych – przy dostawie

	5. 
	Wykaz dostawców części zamiennych , części zużywalnych lub materiałów eksploatacyjnych określonych przez wytwórcę wyroby

	6. 
	Wykaz wszystkich podmiotów upoważnionych przez wytwórcę lub autoryzowanego przedstawiciela do wykonywania czynności niezbędnych do prawidłowego i bezpiecznego działania ( kalibracja , naprawy, przeglądy itp.)

	7. 
	Dokumentacja Techniczna  w języku polskim przy dostawie

	8. 
	Wykaz  zalecanych  przez producenta preparatów  do mycia i dezynfekcji.

	9. 
	Paszport techniczny przy dostawie

	10. 
	Szkolenie personelu z zakresu obsługi, czyszczenia, dezynfekcji. 


	Warunki Gwarancji

	6. 
	Preferowane autoryzowane punkty serwisowe na terenie Polski

	7. 
	Liczba napraw gwarancyjnych uprawniających do wymiany urządzenia na nowe – max 3 naprawy tego samego podzespołu (z wyjątkiem uszkodzeń z winy użytkownika 

	8. 
	Czas reakcji serwisu „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” – max 48 godzin w dni robocze od zgłoszenia awarii fax’em, telefonicznie lub za pomocą poczty elektronicznej

	9. 
	Czas naprawy – max 5 dni roboczych od podjęcia naprawy

	10. 
	W przypadku, gdy czas naprawy przekroczy 5 dni roboczych Wykonawca dostarczy urządzenie zastępcze

	11. 
	Przerwa w eksploatacji aparatu łącznie z naprawą gwarancyjną wynosząca więcej niż 4 dni przedłuża okres gwarancji o tę przerwę

	12. 
	Gwarancja min. 10-letniego dostępu do części zamiennych, materiałów eksploatacyjnych i akcesoriów

	13. 
	Gwarancja aktualizacji oprogramowania do najnowszej , dostępnej na rynku wersji  przez 24 m-ce od dnia odbioru podczas każdego wykonywanego przeglądu.


Potwierdzam, że oferowany przedmiot zamówienia jest zgodny z powyższym wymaganiami oraz zobowiązuję się dostarczyć wszelkie wymienione w tabeli dokumenty wraz z dostawą.
........................ dnia ............................  
                   ……………………………………………………                    
         



                             (podpis Wykonawcy)                            
Załącznik 3.2. do Formularza ofertowego
Pakiet nr 2 -  Lampa operacyjna
.......................................................................................................................................
Model/ typ, producent/ kraj, rok produkcji
	Lp.
	 parametry

	1. 
	Zestaw lamp operacyjnych, dwuczaszowy, montaż sufitowy

	2. 
	Konstrukcja lamp operacyjnych i ich parametry zgodne z Polską Normą PN‑EN‑60601-2-41 lub równoważną „Szczegółowe wymagania bezpieczeństwa opraw chirurgicznych i opraw diagnostycznych”

	3. 
	Zgodność potwierdzona w załączonej do oferty Deklaracji Zgodności

	4. 
	Kopuły lampy zawieszone na obrotowych wysięgnikach dwuramiennych

	5. 
	Jedno z ramion każdego wysięgnika uchylne, umożliwiające regulację wysokości lampy

	6. 
	Obie czasze takie same

	7. 
	Lampa wyposażona w białe diody o różnej temperaturze barwowej (nie mniej niż 2 rodzaje diod)

	8. 
	Każda z kopuł lampy wyposażona w podwójny przegub umożliwiający manewrowanie kopułą w trzech wzajemnie prostopadłych osiach

	9. 
	Obrót ramienia wokół osi głównej lampy i przegubu pośredniego (pomiędzy ramieniem uchylnym i obrotowym) w zakresie nie mniejszym niż 360 [°]

	10. 
	Czasze w kształcie koła, zwartej budowie i jednorodnej konstrukcji, bez podziałów na wyodrębnione segmenty oraz bez otworów

	11. 
	Kopuły lamp wyposażone w centralny (umieszczony w środku symetrii czaszy) uchwyt sterylny z wymiennymi rękojeściami

	12. 
	Takie same uchwyty dla obu czasz

	13. 
	Uchwyty autoklawowalne, dopuszczone do sterylizacji parowej w temperaturze 134 ºC

	14. 
	W komplecie 4 rękojeści dla każdej kopuły.

	15. 
	Kopuły lamp wyposażone dodatkowo w co najmniej 2 zintegrowane uchwyty (niesterylne) rozmieszczone na obwodzie kopuły. Uchwyty, przez, które można przełożyć dłoń.

	16. 
	Obie kopuły lampy wyposażone w dotykowy panel sterowania.

	17. 
	Lampa przygotowana do współpracy z systemem tzw. sali zintegrowanej.

	18. 
	Funkcje panelu sterowania:
a) włączane i wyłączanie lampy, 
b) regulacja natężenia światła, 
c) regulacja wielkości oświetlanego pola,
d) regulacja temperatury barwowej światła.

	19. 
	Maksymalne natężenie światła (Ec) obu czasz: nie mniej niż 155 000 [lx]

	20. 
	Elektroniczna regulacja natężenia światła obu czasz w zakresie nie mniejszym niż od 20 % do 100 % Ec  lub większym

	21. 
	Średnica pola (d10) lampy głównej i satelitarnej nie mniejsza niż 19 [cm] (przy 
maksymalnym (Ec)

	22. 
	Regulacja wielkości oświetlanego pola. Średnica pola przy maksymalnym powiększeniu nie mniejsza niż 25 [cm]

	23. 
	Współczynnik oddawania barw (Ra) nie mniej niż 95 oraz (R9) nie mniej niż 94

	24. 
	Obie czasze wyposażone w funkcję oświetlenia podczas zabiegów endoskopowych o natężeniu światła nie większym niż 3000 [lx], światło białe, włączaną dedykowanym (jednofunkcyjnym) przyciskiem na panelu sterowania.

	25. 
	Liczba diod w każdej czaszy nie mniej niż 90

	26. 
	Wgłębność światła lampy L1+L2 (20%) nie mniej niż 130 ± 10 [cm]

	27. 
	Grubość czaszy lampy nie więcej niż 10 cm 

	28. 
	Średnica czaszy w zakresie od 60 do 70 [cm]

	29. 
	Powierzchnia kopuł łatwa do utrzymania w czystości: gładka, bez widocznych śrub lub nitów mocujących, wykonana z materiałów odpornych na działanie środków dezynfekcyjnych.

	30. 
	Możliwość instalacji zintegrowanej kamery (cała wraz z obiektywem) w czaszy lampy za szybą ochronną (brak elementów kamery wystających poza obrys kopuły)


Parametry ogólne
	
	Okres gwarancji- min. 48 miesięcy (parametr oceniany zgodnie z pkt. 14.1 SIWZ)

	1. 
	Instrukcja obsługi w j. polskim – 2 szt. w formie drukowanej  i wersja elektroniczna 

	2. 
	Deklaracja zgodności – CE – przy dostawie

	3. 
	Wpis / Zgłoszenie do Rejestru Wyrobów Medycznych – przy dostawie

	4. 
	Wykaz dostawców części zamiennych , części zużywalnych lub materiałów eksploatacyjnych określonych przez wytwórcę wyroby

	5. 
	Wykaz wszystkich podmiotów upoważnionych przez wytwórcę lub autoryzowanego przedstawiciela do wykonywania czynności niezbędnych do prawidłowego i bezpiecznego działania ( kalibracja , naprawy, przeglądy itp.)

	6. 
	Dokumentacja Techniczna  w języku polskim przy dostawie

	7. 
	Wykaz  zalecanych  przez producenta preparatów  do mycia i dezynfekcji.

	8. 
	Paszport techniczny przy dostawie

	9. 
	Szkolenie personelu z zakresu obsługi, czyszczenia, dezynfekcji. 


	Warunki Gwarancji

	14. 
	Preferowane autoryzowane punkty serwisowe na terenie Polski

	15. 
	Liczba napraw gwarancyjnych uprawniających do wymiany urządzenia na nowe – max 3 naprawy tego samego podzespołu (z wyjątkiem uszkodzeń z winy użytkownika 

	16. 
	Czas reakcji serwisu „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” – max 48 godzin w dni robocze od zgłoszenia awarii fax’em, telefonicznie lub za pomocą poczty elektronicznej

	17. 
	Czas naprawy – max 5 dni roboczych od podjęcia naprawy

	18. 
	W przypadku, gdy czas naprawy przekroczy 5 dni roboczych Wykonawca dostarczy urządzenie zastępcze

	19. 
	Przerwa w eksploatacji aparatu łącznie z naprawą gwarancyjną wynosząca więcej niż 4 dni przedłuża okres gwarancji o tę przerwę

	20. 
	Gwarancja min. 10-letniego dostępu do części zamiennych, materiałów eksploatacyjnych i akcesoriów

	21. 
	Gwarancja aktualizacji oprogramowania do najnowszej , dostępnej na rynku wersji  przez 24 m-ce od dnia odbioru podczas każdego wykonywanego przeglądu.


Potwierdzam, że oferowany przedmiot zamówienia jest zgodny z powyższym wymaganiami oraz zobowiązuję się dostarczyć wszelkie wymienione w tabeli dokumenty wraz z dostawą.
........................ dnia ............................  
                   ……………………………………………………                    
         



                             (podpis Wykonawcy)
Załącznik 3.3. do Formularza ofertowego
Pakiet nr 3 – Lampa zabiegowo-diagnostyczna ścienna
.......................................................................................................................................
Model/ typ, producent/ kraj, rok produkcji
	l.p.
	Opis parametrów

	1. 
	Urządzenie fabrycznie nowe, wolne od wszelkich wad fizycznych (konstrukcyjnych) oraz prawnych, nie powystawowe, produkowane seryjnie, rok produkcji 2020

	2. 
	Jednokopułowa lampa zabiegowo-diagnostyczna bezcieniowa mocowana do ściany

	3. 
	Regulacja położenia lampy i dokładne pozycjonowanie za pomocą  uchwytu przy kopule  

	4. 
	Zakres pasma częstotliwości pracy aparatu: nie mniejszy niż  2 - 20 MHz

	5. 
	Okrągły kształt lampy zapewniający dokładne oświetlenie pola zabiegowego i bezcieniowość

	6. 
	Średnica kopuły nie większa niż 30 cm

	7. 
	Kopuła wyposażona w uchwyt brudny

	8. 
	Kopuła wyposażona w wymienny sterylizowany uchwyt ( nie mniej niż 2 uchwyty w komplecie)

	9. 
	Możliwość obrotu kopuły względem osi pionowej i poziomej

	10. 
	Ilość żródeł świateł- nie mniej niż 18 ( w celu wyeliminowania nagrzewania lampy wymagane białe diody LED) 

	11. 
	Natężenie oświetlenia w odległości 1 m- nie mniej niż 60 000 lux 

	12. 
	Zakres roboczy lampy- nie mniej niż 130 cm

	13. 
	Współczynnik odwzorowania barw Ra96

	14. 
	Przyrost temperatury w okolicach głowy chirurga- mniej niż 1 0C

	15. 
	Możliwość bezdotykowej regulacji natężenia oświetlenia 

	16. 
	Żywotność źródła światła nie mniejsza niż 50 000 godzin

	17. 
	Klasa zabezpieczenia przed porażeniem elektrycznym-I

	18. 
	Przystosowana do montażu przez służby wewnętrzne wg. dostarczonej  instrukcji
	
	
	


Parametry ogólne
	11. 
	Okres gwarancji - min. 24 miesiące (parametr oceniany zgodnie z pkt. 14.1 SIWZ)

	12. 
	Instrukcja montażu i obsługi w j. polskim – 2 szt. w formie drukowanej  i wersja elektroniczna 

	13. 
	Deklaracja zgodności – CE – przy dostawie

	14. 
	Wpis / Zgłoszenie do Rejestru Wyrobów Medycznych – przy dostawie

	15. 
	Wykaz dostawców części zamiennych , części zużywalnych lub materiałów eksploatacyjnych określonych przez wytwórcę wyroby

	16. 
	Wykaz wszystkich podmiotów upoważnionych przez wytwórcę lub autoryzowanego przedstawiciela do wykonywania czynności niezbędnych do prawidłowego i bezpiecznego działania ( kalibracja , naprawy, przeglądy itp.)

	17. 
	Dokumentacja Techniczna  w języku polskim przy dostawie

	18. 
	Wykaz  zalecanych  przez producenta preparatów  do mycia i dezynfekcji.

	19. 
	Paszport techniczny przy dostawie

	20. 
	Szkolenie personelu z zakresu obsługi, czyszczenia, dezynfekcji. 


	Warunki Gwarancji

	22. 
	Preferowane autoryzowane punkty serwisowe na terenie Polski

	23. 
	Liczba napraw gwarancyjnych uprawniających do wymiany urządzenia na nowe – max 3 naprawy tego samego podzespołu (z wyjątkiem uszkodzeń z winy użytkownika 

	24. 
	Czas reakcji serwisu „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” – max 48 godzin w dni robocze od zgłoszenia awarii fax’em, telefonicznie lub za pomocą poczty elektronicznej

	25. 
	Czas naprawy – max 5 dni roboczych od podjęcia naprawy

	26. 
	W przypadku, gdy czas naprawy przekroczy 5 dni roboczych Wykonawca dostarczy urządzenie zastępcze

	27. 
	Przerwa w eksploatacji aparatu łącznie z naprawą gwarancyjną wynosząca więcej niż 4 dni przedłuża okres gwarancji o tę przerwę

	28. 
	Gwarancja min. 10-letniego dostępu do części zamiennych, materiałów eksploatacyjnych i akcesoriów

	29. 
	Gwarancja aktualizacji oprogramowania do najnowszej , dostępnej na rynku wersji  przez 24 m-ce od dnia odbioru podczas każdego wykonywanego przeglądu.


Potwierdzam, że oferowany przedmiot zamówienia jest zgodny z powyższym wymaganiami oraz zobowiązuję się dostarczyć wszelkie wymienione w tabeli dokumenty wraz z dostawą.
........................ dnia ............................  
                   ……………………………………………………                    
         



                             (podpis Wykonawcy)                            
Załącznik 3.4. do Formularza ofertowego
Pakiet nr 4 -  Defibrylator AED
.......................................................................................................................................
Model/ typ, producent/ kraj, rok produkcji
	
	Opis parametru


	1. 
	Urządzenie fabrycznie nowe, wolne od wszelkich wad fizycznych (konstrukcyjnych) oraz prawnych, nie powystawowe, produkowane seryjnie, rok produkcji 2020


	2. 
	Defibrylator dopuszczony do stosowania w jednostkach służby zdrowia


	3. 
	Urządzenie służące do kontroli podstawowych funkcji pacjenta (krzywa EKG i puls)


	4. 
	Urządzenie posiadające pamięć wewnętrzną z możliwością zapisu


	5. 
	Możliwość zaprogramowania energii pierwszych wyładowań w zakresie od 150 do 360 J


	6. 
	Aparat odporny na zalanie wodą – klasa IPX1


	7. 
	Zasilanie bateryjne – bateria wystarczająca na minimum 20 wyładowań energią 360 J


	8. 
	Temperatura pracy: od 00C do +500C


	9. 
	Defibrylator spełniający wytyczne ERC z 2010 roku


	10. 
	Elastyczny protokół postępowania umożliwiający dodanie czynności resuscytacyjnych w razie zmiany wytycznych, np. dodanie komendy „sprawdź puls” lub „podaj dwa oddechy” itp.

	11. 
	Czas wyładowania do wstrząsu w pełni naładowanego defibrylatora: 
dla 200J – krócej niż9 sekund,
dla 360 J – krócej niż 15 sekund

	12. 
	Rodzaj fali defibrylacyjne – dwufazowa


	13. 
	Nowa bateria pozwalająca na wykonanie co najmniej 200 impulsów defibrylacyjnych o mocy 360 J

	14. 
	Żywotność baterii co najmniej 5 lat


	15. 
	Torba transportowa


	16. 
	Elektrody o okresie przydatności  co najmniej 2 lata



Parametry ogólne
	
	Okres gwarancji- min. 24 miesiące (parametr oceniany zgodnie z pkt. 14.1 SIWZ)

	10. 
	Instrukcja obsługi w j. polskim – 2 szt. w formie drukowanej  i wersja elektroniczna 

	11. 
	Deklaracja zgodności – CE – przy dostawie

	12. 
	Wpis / Zgłoszenie do Rejestru Wyrobów Medycznych – przy dostawie

	13. 
	Wykaz dostawców części zamiennych , części zużywalnych lub materiałów eksploatacyjnych określonych przez wytwórcę wyroby

	14. 
	Wykaz wszystkich podmiotów upoważnionych przez wytwórcę lub autoryzowanego przedstawiciela do wykonywania czynności niezbędnych do prawidłowego i bezpiecznego działania ( kalibracja , naprawy, przeglądy itp.)

	15. 
	Dokumentacja Techniczna  w języku polskim przy dostawie

	16. 
	Wykaz  zalecanych  przez producenta preparatów  do mycia i dezynfekcji.

	17. 
	Paszport techniczny przy dostawie

	18. 
	Szkolenie personelu z zakresu obsługi, czyszczenia, dezynfekcji. 


	Warunki Gwarancji

	30. 
	Preferowane autoryzowane punkty serwisowe na terenie Polski

	31. 
	Liczba napraw gwarancyjnych uprawniających do wymiany urządzenia na nowe – max 3 naprawy tego samego podzespołu (z wyjątkiem uszkodzeń z winy użytkownika 

	32. 
	Czas reakcji serwisu „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” – max 48 godzin w dni robocze od zgłoszenia awarii fax’em, telefonicznie lub za pomocą poczty elektronicznej

	33. 
	Czas naprawy – max 5 dni roboczych od podjęcia naprawy

	34. 
	W przypadku, gdy czas naprawy przekroczy 5 dni roboczych Wykonawca dostarczy urządzenie zastępcze

	35. 
	Przerwa w eksploatacji aparatu łącznie z naprawą gwarancyjną wynosząca więcej niż 4 dni przedłuża okres gwarancji o tę przerwę

	36. 
	Gwarancja min. 10-letniego dostępu do części zamiennych, materiałów eksploatacyjnych i akcesoriów

	37. 
	Gwarancja aktualizacji oprogramowania do najnowszej , dostępnej na rynku wersji  przez 24 m-ce od dnia odbioru podczas każdego wykonywanego przeglądu.


Potwierdzam, że oferowany przedmiot zamówienia jest zgodny z powyższym wymaganiami oraz zobowiązuję się dostarczyć wszelkie wymienione w tabeli dokumenty wraz z dostawą.
........................ dnia ............................  
                   ……………………………………………………                    
         



                             (podpis Wykonawcy)
Załącznik 3.5. do Formularza ofertowego
Pakiet nr 5-  Przenośny automatyczny tonometr aplanacyjny
.......................................................................................................................................
Model/ typ, producent/ kraj, rok produkcji
Opis przedmiotu zamówienia
	1.
	Podręczne urządzenie do pomiarów ciśnienia wewnątrzgałkowego
Sprzęt fabrycznie nowy, rok produkcji 2020

	2.
	Aplanacyjny pomiar ciśnienia wewnątrzgałkowego


	3.
	Możliwość wykonywania badań pacjentów w pozycji siedzącej, leżącej jak i pacjentów na wózkach inwalidzkich


	4.
	Wyniki badania IOP wyświetlane w mmHg na wbudowanym wyświetlaczu ciekłokrystalicznym LCD


	5.
	Zakres pomiarowy ciśnienia od 5 do 55 mmHg


	6.
	Sygnalizacja akustyczna stanów pracy tonometru


	7.
	Waga nie większa  niż  75g


Parametry ogólne
	1. 
	Gwarancja nie mniejsza niż  24 m-ce

	2. 
	Instrukcja obsługi w j. polskim – 2 szt. w formie drukowanej  i wersja elektroniczna 

	3. 
	Deklaracja zgodności – CE – przy dostawie

	4. 
	Wpis / Zgłoszenie do Rejestru Wyrobów Medycznych – przy dostawie

	5. 
	Wykaz dostawców części zamiennych , części zużywalnych lub materiałów eksploatacyjnych określonych przez wytwórcę wyroby

	6. 
	Wykaz wszystkich podmiotów upoważnionych przez wytwórcę lub autoryzowanego przedstawiciela do wykonywania czynności niezbędnych do prawidłowego i bezpiecznego działania ( kalibracja , naprawy, przeglądy itp.)

	7. 
	Dokumentacja Techniczna w języku polskim przy dostawie

	8. 
	Wykaz  zalecanych  przez producenta preparatów  do mycia i dezynfekcji.

	9. 
	Paszport techniczny przy dostawie

	10. 
	Szkolenie personelu z zakresu obsługi, czyszczenia, dezynfekcji. 


	Warunki Gwarancji

	38. 
	Preferowane autoryzowane punkty serwisowe na terenie Polski

	39. 
	Liczba napraw gwarancyjnych uprawniających do wymiany urządzenia na nowe – max 3 naprawy tego samego podzespołu (z wyjątkiem uszkodzeń z winy użytkownika 

	40. 
	Czas reakcji serwisu „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” – max 48 godzin w dni robocze od zgłoszenia awarii fax’em, telefonicznie lub za pomocą poczty elektronicznej

	41. 
	Czas naprawy – max 5 dni roboczych od podjęcia naprawy

	42. 
	W przypadku, gdy czas naprawy przekroczy 5 dni roboczych Wykonawca dostarczy urządzenie zastępcze

	43. 
	Przerwa w eksploatacji aparatu łącznie z naprawą gwarancyjną wynosząca więcej niż 4 dni przedłuża okres gwarancji o tę przerwę

	44. 
	Gwarancja min. 10-letniego dostępu do części zamiennych, materiałów eksploatacyjnych i akcesoriów

	45. 
	Gwarancja aktualizacji oprogramowania do najnowszej , dostępnej na rynku wersji  przez 24 m-ce od dnia odbioru podczas każdego wykonywanego przeglądu.


Potwierdzam, że oferowany przedmiot zamówienia jest zgodny z powyższym wymaganiami oraz zobowiązuję się dostarczyć wszelkie wymienione w tabeli dokumenty wraz z dostawą.
........................ dnia ............................  
                   ……………………………………………………                    
         



                             (podpis Wykonawcy)                            
Załącznik Nr 4 do SIWZ
OŚWIADCZENIE   WYKONAWCY wynikające z pkt 7.1. SIWZ
Zamawiający:
Płocki Zakład  Opieki Zdrowotnej  Sp.  z o.o.
ul. Kościuszki 28
09 – 402 Płock
Wykonawca:
………………………………………………………………………….........
(pełna nazwa/firma, adres, 
Numer NIP/ PESEL, KRS/ CEiDG - o ile dotyczy (…………………………………………)
reprezentowany przez:
………………………………………………………………………….........
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. „Dostawa sprzętu medycznego stół operacyjny chirurgiczny, lampa operacyjna”, Nr sprawy PZOZ/DZP/382/49PN/20, oświadczam, co następuje:
Oświadczenie Wykonawcy 
składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 
 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 
DOTYCZĄCE SPEŁNIENIA WARUNKU UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU I PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:
1. Oświadczam, że spełniam warunek udziału w postępowaniu określony w pkt 5.1.2.a) SIWZ.
2. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp.
3. 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 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ............................................................................................
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 5.1. do SIWZ
FORMULARZ CENOWY 
Pakiet nr 1- Stół operacyjny chirurgiczny
…...............................................................................................................................................................
Nazwa i adres Wykonawcy
	Lp.
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Typ, model i producent
	Ilość
	JM
	cena jedn. Netto w PLN
	wartość netto w PLN
	stawka vat
%
	wartość brutto w PLN

	1.
	Stół operacyjny chirurgiczny
opis zgodnie z zał. nr 3.1. do formularza ofertowego

	
	1
	szt.
	
	
	8
	



………………………………………….




……………………………………..
Miejscowość i data:                                                                                                   Podpis  Wykonawcy
Załącznik Nr 5.2. do SIWZ
FORMULARZ CENOWY 
Pakiet nr 2- Lampa operacyjna
…...............................................................................................................................................................
Nazwa i adres Wykonawcy
	Lp.
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Typ, model i producent
	Ilość
	JM
	cena jedn. Netto w PLN
	wartość netto w PLN
	stawka vat
%
	wartość brutto w PLN

	1.
	Lampa operacyjna
opis zgodnie z zał. nr 3.2. do formularza ofertowego

	
	1
	szt.
	
	
	8
	


PARAMETRY PUNKTOWANE
	
	Parametr
	Odpowiedź wymagana
	punktacja

	31. 
	Każda z kopuł lampy wyposażona w podwójny przegub umożliwiający manewrowanie kopułą w trzech wzajemnie prostopadłych osiach (obrót w każdej osi w zakresie min 340°)
	TAK / NIE
podać
	TAK – 5 PKT
NIE – 0 pkt.

	32. 
	Lampa wyposażona w funkcje synchronizacji tzn jednoczesne sterowanie funkcjami obu czasz z jednej czaszy, co najmniej w zakresie zmiany natężenia światła i temperatury barwowej.

	TAK / NIE
podać
	TAK – 5 PKT
NIE – 0 pkt.

	33. 
	Możliwość dotykowego sterowania natężeniem światła za pomocą centralnego uchwytu sterylnego (poprzez przesunięcie kciuka) niezależnie od regulacji średnicy pola operacyjnego.
	TAK / NIE
podać
	TAK – 5 PKT
NIE – 0 pkt.

	34. 
	Możliwość dotykowej zmiany średnicy pola poprzez przyciśnięcie kciukiem na uchwyt sterylny.
	TAK / NIE
podać
	TAK – 5 PKT
NIE – 0 pkt.

	35. 
	Możliwość regulacji temperatury barwowej światła lampy Tc w minimum 4 krokach w zakresie od 3900 K (lub niższej) do 5500 K (lub wyższej).
	TAK / NIE
podać
	TAK – 5 PKT
NIE – 0 pkt.

	36. 
	Każda z czasz przygotowana do instalacji bezprzewodowej kamery wideo HD przeznaczonej do transmitowania obrazu wysokiej rozdzielczości z pola operacyjnego. 
	TAK / NIE
podać
	TAK – 5 PKT
NIE – 0 pkt.


………………………………………………...



……………………………………………………...
Miejscowość i data:                                                                                                   Podpis  Wykonawcy

Załącznik Nr 5.3. do SIWZ
FORMULARZ CENOWY 
Pakiet nr 3- Lampa zabiegowo – diagnostyczna ścienna
…...............................................................................................................................................................
Nazwa i adres Wykonawcy
	Lp.
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Typ, model i producent
	Ilość
	JM
	cena jedn. Netto w PLN
	wartość netto w PLN
	stawka vat
%
	wartość brutto w PLN

	1.
	Lampa zabiegowo – diagnostyczna ścienna
opis zgodnie z zał. nr 3.3. do formularza ofertowego

	
	1
	szt.
	
	
	8
	



………………………………………….




……………………………………..
Miejscowość i data:                                                                                                   Podpis  Wykonawcy
Załącznik Nr 5.4. do SIWZ
FORMULARZ CENOWY 
Pakiet nr 4- Defibrylator AED
…...............................................................................................................................................................
Nazwa i adres Wykonawcy
	Lp.
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Typ, model i producent
	Ilość
	JM
	cena jedn. Netto w PLN
	wartość netto w PLN
	stawka vat
%
	wartość brutto w PLN

	1.
	Defibrylator AED
opis zgodnie z zał. nr 3.4. do formularza ofertowego

	
	1
	szt.
	
	
	8
	


………………………………………………...



……………………………………………………...
Miejscowość i data:                                                                                                   Podpis  Wykonawcy
Załącznik Nr 5.5. do SIWZ
FORMULARZ CENOWY 
Pakiet nr 5- Przenośny automatyczny tonometr aplanacyjny
…...............................................................................................................................................................
Nazwa i adres Wykonawcy
	Lp.
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Typ, model i producent
	Ilość
	JM
	cena jedn. Netto w PLN
	wartość netto w PLN
	stawka vat
%
	wartość brutto w PLN

	1.
	Przenośny automatyczny tonometr aplanacyjny
opis zgodnie z zał. nr 3.5. do formularza ofertowego

	
	1
	szt.
	
	
	8
	


………………………………………………...



……………………………………………………...
Miejscowość i data:                                                                                                   Podpis  Wykonawcy
Załącznik nr 6 do SIWZ
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY*)
o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej**) 
Nazwa i adres  Wykonawcy: ……………………………………………………………………………………
Zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku - Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz.U. z 2019 r. poz. 1843).
1. Oświadczam, że należę do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w  art. 24 ust 1 pkt 23  ustawy Pzp, z następującymi Wykonawcami ubiegającymi się o udzielenie zamówienia, tj.: …………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………..............................................................................................................................…
        .......................................
                       (miejscowość, data)         
..................................................................
                                       (podpis Wykonawcy)
Wraz ze złożeniem oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.

[image: image1]
2. Oświadczam, że nie należę do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz.U. z 2019 r. poz. 1843.).
         .......................................
                          (miejscowość, data)         
..................................................................
                                        (podpis Wykonawcy)
3. 
Oświadczam, że nie należę do żadnej grupy kapitałowej.
        .......................................                                  ..................................................................
             (miejscowość, data)                                                                                                (podpis Wykonawcy)
* - należy wybrać pkt 1, 2 lub 3, pozostałe przekreślić
*) Wykonawca, w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, 
o których mowa w art. 86 ust. 5 ustawy, przekazuje Zamawiającemu oświadczenie o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp. 
Załącznik nr 7 do SIWZ
Klauzula informacyjna z art. 13 RODO 
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych 
i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej „RODO”, informuję, że: 
· administratorem Pani/Pana danych osobowych jest:
Płocki Zakład  Opieki Zdrowotnej  Sp.  z o.o., ul. Kościuszki 28, 09 – 402 Płock 
kontakt: e-mail: zamowienia_publiczne@plockizoz.pl, tel. 24/364-51-24
21. administrator danych osobowych wyznaczył inspektora ochrony danych osobowych nadzorującego prawidłowość przetwarzania danych osobowych, z którym można kontaktować się za pośrednictwem poczty elektronicznej: iod-pzoz@plockizoz.pl lub pisemnie na adres siedziby administratora;
22. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą na podstawie art. 6 ust. 1 lit. c RODO w celu związanym z postępowaniem o udzielenie zamówienia publicznego PZOZ/DZP/382/49PN/20 prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego;
23. odbiorcami Pani/Pana danych osobowych będą osoby lub podmioty, którym udostępniona zostanie dokumentacja postępowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 
– Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz.U. z 2018 r. poz. 1986 z późn.zm.), dalej „ustawa Pzp”;  
24. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez okres 4 lat od dnia zakończenia postępowania o udzielenie zamówienia, a jeżeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje cały czas trwania umowy;
25. obowiązek podania przez Panią/Pana danych osobowych bezpośrednio Pani/Pana dotyczących jest wymogiem ustawowym określonym w przepisach ustawy Pzp, związanym z udziałem 
w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego; konsekwencje niepodania określonych danych wynikają z ustawy Pzp;  
26. w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie będą podejmowane w sposób zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;
27. posiada Pani/Pan:
· na podstawie art. 15 RODO prawo dostępu do danych osobowych Pani/Pana dotyczących;
· na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;
· na podstawie art. 18 RODO prawo żądania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych z zastrzeżeniem przypadków, o których mowa w art. 18 ust. 2 RODO **;  
· prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczących narusza przepisy RODO;
28. nie przysługuje Pani/Panu:
· prawo do usunięcia danych osobowych (na podstawie art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO);
· prawo do przenoszenia danych osobowych, o którym mowa w art. 20 RODO;
· prawo sprzeciwu na podstawie art. 21 RODO, gdyż podstawą prawną przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO. 
�	 Instrukcja opracowana na podstawie udzielonej odpowiedzi przez UZP na pytanie: Czy można złożyć oświadczenie, o którym mowa w art. 24 ust. 11 wraz z ofertą w sytuacji gdy wykonawca nie należy do żadnej grupy kapitałowej - dostępnej na stronie � HYPERLINK "https://www.uzp.gov.pl/baza-wiedzy/interpretacja-przepisow/pytania-i-odpowiedzi-dotyczace-nowelizacji-ustawy-prawo-zamowien-publicznych/kwalifikacja-podmiotowa-wykonawcow"��https://www.uzp.gov.pl/baza-wiedzy/interpretacja-przepisow/pytania-i-odpowiedzi-dotyczace-nowelizacji-ustawy-prawo-zamowien-publicznych/kwalifikacja-podmiotowa-wykonawcow�  - wykorzystano na podst. art. 154 i 154c ustawy Pzp 
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