Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5
im. Sw. Barbary w Sosnowcu

41-200 Sosnowiec, ul. Plac Medykéw 1
Tel. (032) 36 82 428
Fax. (032) 36 82 012

Nr sprawy: WSS5/ EP/ 336/ 2009

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

dot.: przetargu nieograniczonego o waftdo szacunkowej powsgj 206 000,00 EURO
zgodnie z artlOustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zaméwigblicznych z pin. zm.

pt. ,DOSTAWA SPRZETU MEDYCZNEGO JEDNO | WIELORAZOWEGO
UZYCIA”

CPV - 33100000-1

SOSNOWIEC, dN. ..eveeieieeeeeeeeen,

Zatwierdzam



SPIS TRESCI

Rozdziat |
1. Nazwa i adres Zamawigjego.
2. Obligatoryjne postanowienia specyfikacji istotnyearunkoéw zamowienia.
3. Opis przedmiotu zamdwienia, warunki dotyce przedmiotu i realizacji zamowienia.
4. Termin realizacji zamowienia.
5. Opis warunkéw udziatlu w pagiowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spgéi

tych warunkow.

Wykaz cwiadczér lub dokumentow, jakie Wykonawca winien dostatczw celu

potwierdzenia warunkow udziatu w pggbwaniu.

7. Wykaz dokumentow jakichzada Zamawiajcy w celu potwierdzenia,ze oferowany
asortyment spetnia wymagania SIWZ.

8. Informacje 0 sposobie porozumiewaniag samawiajpcego z Wykonawcami ora
przekazywania swiadcze i dokumentdw, wskazanie oséb uprawnionych do poreegwania
sie z Wykonawcami.

9. Wymagania dotyczce wadium.

10. Termin zwhzania ofer.

11. Opis sposobu przygotowania oferty.

12. Miejsce i termin skladania i otwarcia ofert.

13. Opis sposobu obliczenia ceny.

14. Opis kryteriéw, ktérymi Zamawiafy bedzie st kierowal przy wyborze oferty wrd
z podaniem znaczenia tych kryteribw oraz sposolenyofert.

15. Informacje o formalngciach, jakie powinny zostadopetnione po wyborze oferty w ce
Zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego.

16. Dodatkowe postanowienia specyfikacji istotnych wédw zamdowienia.

17. Pouczenie grodkach ochrony prawnej przystugoych Wykonawcy w toku pogbowania
0 udzielenie zamowienia.
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Rozdziat Il

Wzory dokumentéw oraz projekt umowy.
1. Formularz ,Oferta”.
2. Wzér gwiadczenia Wykonawcy o0 spetnianiu warunkow udziatpostpowaniu.
3. Wzér wykazu dostaw.
4. Wz6r petnomocnictwa dla podmiotow skiaggich ofert wspoln.
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Zataczniki do SIWZ

Zafacznik nr 1 — Formularz asortymentowo-cenowy,
Zafacznik nr 2 — Projekt umowy.




Rozdziat |

Nazwa i adres Zamawigiego
Zamawiajcy: Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 imSw. Barbary w Sosnowcu

Adres:Plac Medykow 1, 41-200 Sosnhowiec
NIP: 644-287-67-26 REGON:000296495.

Telefon: (032) 368-20-00
Fax: (032) 368-20-32

Obligatoryjne postanowienia specyfikacji istotnychwarunkéw zamowienia
Postpowanie o udzielenie zamoOwienia publicznego praepdzone jest w trybigrzetargu
nieograniczonego na podstawie przepisbw ustawy Prawo zamdwieublicznych
z dnia 29 stycznia 2004r. (Dz. U. z 2007 roku n3,3#z. 1655z p6 zm.), zwanej w dalszej &
niniejszej specyfikacji istotnych warunkéw zamowen,ustawy’, oraz o widciwe przepisy
wykonawcze.

Postpowanie, ktérego dotyczy niniejszy dokument oznaezest znakiem:

WSS5/EP/336/2009

Wykonawcy we wszelkich kontaktach z Zamawggjim powinni powotywa sie na w/w znak oraz

petra nazw; przetargu.
Wykonawca winien zapoztasie z caldcia niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkd
Zamowienia (zwanej w dalszej e SIWZ).

Wszystkie zajczniki do niniejszej SIWZ stanowiej integralm, czs¢.

Wszelkie informacje przedstawione w niniejszej SIWH@rzeznaczone as wytacznie do
przygotowania oferty i wadnym wypadku nie powinny byvykorzystane w inny sposob.
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Opis przedmiotu zamowienia.
Przedmiotem zaméwienia jest dosta@RRZTU MEDYCZNEGO JEDNO
| WIELORAZOWEGO BYCIAo0 kodzie CPV: 33100000-1

Zamowienie skladasiz 32 czsci, z ktérych kady stanowi oddzielny przedmiot
zamowienia:

Rekawice

Ostrza chirurgiczne

Barwne oznaczniki do podtrzymywania regaw

Zestaw do diagnostycznej punkcji jamy otrzewnowej
Cewnik naczyniowy do embolektomii

Cewniki do odsysania dr6g oddechowych

Prowadnica do rurek intubacyjnych

Rurka ustno-gardiowa z tworzywa sztucznego, Guede
Rurka intubacyjna zbrojona

10 | Maski tlenowe

11 | Maski anestetyczne

12 | Dreny brzuszne

13 | Butelka do odsysania, dreny Redon, dreny dosaaisg pola operacyjnego,
koncoéwki sgice

14 | Dren Ulmera

15 | Dren Kher

olo|~N|o|u|s|w|N|E

16 | Zestaw cewnikdw permanentnych do dializ




17 | Cewnik Foley'a

18 | Dren do tlenu

19 | Cewnik do podawania tlenu przez nos

20 | Korki i kraniki tr6jdrazne

21 | Wkiad workowy

22 | Druty i szyny stomatologiczne

23 | Przyrad do przetaczania

24 | Przewody do cystoskopow i resektoskopow
25 | Manometr

26 | Cewniki naczyniowe do hemodializy
27 | Porty naczyniowe

28 | Komplet drenéw do ssania

29 | Raspator laryngologiczny

30 | Koc ogrzewajcy

31 | Zestaw do biops;ji yiroby

32 | Igty chirurgiczne

Szczegobtowe warunki dotygze przedmiotu zamdéwienia zawieraazahik nr 1 do SIWZ —
Formularz asortymentowo-cenowy.

Termin realizacji zamoOwienia

Realizacja przedmiotu zamdwienia : 24 miesiod daty zawarcia umowy — dotyczydad numer
1-28 oraz 30-32.

Realizacja przedmiotu zamoéwienia : maksymalnie iSodrdaty zawarcia umowy — dotyczyeéei
numer 29.

Miejsce dostawy: Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 igw. Barbary w Sosnowcu,

ul. Plac Medykéw 1, 41-200 Sosnowiec

Opis warunkéw udziatu w posgpowaniu.

O udzielenie zamodwienia mggbiega sie Wykonawcy ktorzy:

- wniesli wadium, o ktorym mowa w punkcie 9 niniejszej spkkacii.
- posiadaj uprawnienie do wykonywania olétenej dziatalngéci ,

- posiada niezkedna wiedz i doswiadczenie oraz dysporwjpotencjatem technicznyn
i osobami zdolnymi do wykonania zamoOwienia lubepistawia, pisemne zobaganie innych
podmiotéw do udogpnienia potencjatu technicznego i oséb zdolnychvgkonania zamowienia.
- znajduj sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewaiaj wykonanie zamdwienia,

- nie podlegaj wykluczeniu z pogpowania o udzielenie zaméwienia publicznego.

- spetnienie przez Wykonawevarunkow udziatu w pogbowaniu, Zamawiagy bedzie

oceniat na podstawie dokumentéwswiadczeé zawartych w ofercie, przy zastosowaniu zas
spetnia nie spetnia. Wykonawca musi wykazpetnienie kadego z warunkdéw. Niespetnien
ktoregokolwiek warunku spowoduje wykluczenie Wykwaog.
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Wykaz cwiadczen i dokumentow, jakie maja dostarczy¢ Wykonawcy w celu
potwierdzenia spetniania warunkéw udziatu w posgpowaniu.

W celu potwierdzenia,ze Wykonawca posiada uprawnienie do wykonywania shkne;
dziatalngci, Zamawiajcy zada ztaenia:

6.1.

oswiadczenia o spetnieniu warunkéw oilenych w art. 22 ust. 1 pkt. 1 do 3 ustawy oraz
0 nie podleganiu wykluczeniu na podstawie art. Ztawy, 0 tréci zgodne] ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale 11, pkt. 2 niniejszej SIW

6.2.

aktualnego odpisu z waiwego Rejestru albo aktualnego s$w@adczenia
0 wpisie do ewidencji dziataldoi gospodarczej, jli odrebne przepisy wymagajwpisu do
rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziat&ltiagospodarczej, wystawionego nie wazej niz 6
mieskcy przed uptywem terminu skladania ofert,

6.3.

aktualnego Zaviadczenia wiéciwego Naczelnika Urddu Skarbowegq
oraz wigciwego oddziatu Zaktadu Ubezpieéz8potecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpiecze

nia

Spotecznego potwierdzgajych odpowiednio, ze Wykonawca nie zaleg




z optacaniem podatkow, optat oraz skladek na ulkezpnie zdrowotne i spolecz
lub zawiadcze, ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroazdump rozigenie na raty
zalegtych pfatnéci lub wstrzymanie w cafei wykonania decyzji wiciwego organu;
wystawionych nie wcZmiej niz 3 miesice przed uptywem terminu skladania ofert

6.4.

aktualry informacg z Krajowego Rejestru Karnego albo réwnana zdwiadczenie wiéciwego
organu sdowego lub administracyjnego kraju pochodzenia pselzakresie okrdonym w art. 24

ust.1 pkt 4-8 ustawy, wystawione nie wézie] niz 6 miesecy przed uptywem terminu sktadarjia

ofert,

6.5.

aktualry informacg z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie é&kmym w art. 24

ust. 1 pkt.9 ustawy, wystawiemie wczéniej niz 6 mies¢cy przed uptywem terminu sktadania

ofert,

6.6.

koncesje, zezwolenie lub licerncjlub cwiadczenie Wykonawgyze ustawy nie nakladgj
obowiazku posiadania konces;ji, zezwolenia lub licengjipodgcie dziatalnéci gospodarczej W
zakresie oltym zamowieniem publicznym

6.7.

W celu potwierdzeniaze Wykonawca posiada niegbni wiedz; i doswiadczenie oraz dysponu
potencjatem technicznym i osobami zdolnymi do wykaia zamdwienia, Zamawigjy zada
zlozenia wykazu, o téei zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdzialght, 4 niniejszej
SIWZ, wykonanych w okresie ostatnich trzech lategrzdniem wszezxia posgpowania o

udzielenie zamowienia, a zeli okres prowadzenia dziataléw jest krétszy —w tym okresie

dostaw odpowiadagych swoim rodzajem i wardoia przedmiotowi zamdwienia oraz dokument
potwierdzagcych,ze te dostawy zostaty wykonane rgiee.

Zamawiagcy uzna warunek za spetnionyslje Wykonawca wykae wykonanie 3 dostay
odpowiadajcych swoim rodzajem i warfoia przedmiotowi zamowienia (odpowiednio dlag@d,
na ktory Wykonawca zky ofert).
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6.8

W celu potwierdzenia, ze Wykonawca znajduje i w  sytuacji ekonomiczne
i finansowej zapewniagej wykonanie zaméwienia, Zamawiey zada zlaenia informacji z
banku lub spoéidzielczej kasy oszdmasciowo — kredytowej, w ktdrym Wykonawca posia
rachunek bankowy, potwierdaap] wysokd¢ posiadanychsrodkéw finansowych lub zdolsé
kredytowg Wykonawcy _wystawiom nie wczéniej niz 3 miesace przed uptywem termin
sktadania ofert.

Zamawiajcy uznaze Wykonawca spetnia warunek znajdowantanssytuacji ekonomicznej lub
finansowej zapewniagej wykonanie zamoéwienia,geten wykaze sk posiadaniensrodkow
finansowych lub zdolrizia kredytows w wysokdci kwot, kedacych zabezpieczenietnodkow
odpowiednich dla kalej czsci na, ktén Wykonawca ztay oferk, zgodnie z porisz tabeh

( Zamawiajcy uzna zatczenie do oferty jeden informaciji z banku lub spé@ttzej kasy
oszczdnasciowo — kredytowej, w ktérym Wykonawca posiada rawkk bankowy, jdi bedzie
ona zawierala posiadanie odpowiedniobdkow na wszystkie g&ci zamdwienia, na ktore
Wykonawca ztayt oferte).

nr nazwa kwota

pakietu zabezpieczenia
1. | Rkawice 75893,75z

2 Ostrza chirurgiczne 2056,25 z|

3 Barwne oznaczniki do podtrzymywania rgaw 2231,25 z}

4 Zestaw do diagnostycznej punkcji jamy otrzewnowej 1237,50 z

5 Cewnik naczyniowy do embolektomii 6356,25 zt

6

7

8

9

Cewniki do odsysania dr6g oddechowych 12806,25 zt
Prowadnica do rurek intubacyjnych 456,25 zZ}
Rurka ustno-gardiowa z tworzywa sztucznego, Guede 1806,25 Zj
Rurka intubacyjna zbrojona 6856,25 7|
10 Maski tlenowe 3131,25 z
11 Maski anestetyczne 675,00 zi
12 Dreny brzuszne 6287,50 z|

da

13 Butelka do odsysania, dreny Redon, dreny doszags pola
. AP 28993,75 z
operacyjnego, kicowki ssce




14 Dren Ulmera 850,00 z

15 Dren Kher 1400,00 7|
16 Zestaw cewnikdéw permanentnych do dializ 4393415
17 Cewnik Foley'a 5993,75 z
18 Dren do tlenu 225,00 zi
19 Cewnik do podawania tlenu przez nos 1081,25 zt
20 Korki i kraniki tréjdrazne 2850,00 z
21 Wkiad workowy 6162,50 z|
22 Druty i szyny stomatologiczne 1718,75 7|
23 Przyrad do przetaczania 3050,00 z
24 Przewody do cystoskopOw i resektoskopow 339375
25 Manometr 118,75 zi
26 Cewniki naczyniowe do hemodializy 1993,7% zt
27 Porty naczyniowe 10456,25 z

28 Komplet drenéw do ssania 4800,00 Z|
29 Raspator laryngologiczny 12,50 zt
30 Koc ogrzewajcy 4012,50 Z|
31 Zestaw do biopsji atroby 3312,50 z
32 Igty chirurgiczne 537,50 zi

6.9

Jezeli Wykonawca ma siedz¢dub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczpplitej
Polskiej, zamiast dokumentoéw wymienionych w punktd 2 i 6.3 sktada dokument lub
dokumenty wystawione w kraju, w ktorym ma sieddilb miejsce zamieszkania potwierdgag
odpowiednioze:

- nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadi,

- nie zalega z uiszczaniem podatkdéw, optat, sktadekbezpieczenie spoteczne

i zdrowotne albae uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroazdanb rozigenie na raty
zalegtych pfatnéci lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji wisciwego organu- wystawion
nie wczaniej niz 3 miesace przed uptywem terminu sktadania ofert

- nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegaria gamowienie- wystawione nie wépéej niz 6
mieskcy przed uptywem terminu skladania ofert.

6.10

Jezeli w kraju pochodzenia osoby lub w kraju, w ktorylykonawca ma siedzgblub miejsce
zamieszkania, nie wydajeesdokumentdéw, o ktérych mowa w pk6.4 i 6.5zastpuje st je
dokumentem zawierajym awiadczenie zigone przed notariuszem, wWewym organem
sadowym, administracyjnym albo organem samdiz zawodowego lub gospodarcze
odpowiednio kraju pochodzenia osoby lub kraju, @rytn Wykonawca ma siedzidub miejsce
zamieszkania.

go

6.11

W przypadku Wykonawcéw wspdlnie ubieg@mjch sé o udzielenie zamdowienia, Wykonaw
ustanawiaj petnomocnika do reprezentowania ich w ppstvaniu
0 udzielenie zamowienia publicznego albo reprezeamia w postpowaniu i zawarcia umowy v
sprawie zamowienia publicznego (do oferty ngledolaczy¢ prawidiowo sporgzdzone
petnomocnictwo). W przypadku wyboru przez Zamaadego oferty zieonej przez
Wykonawcéw wystpujacych wspoélnie zobowrzani keda najp&niej przed dniem zawarci
umowy, do przedtzenia Zamawiaicemu umowy reguldgej ich wspotprae

W celu potwierdzenia,ze oferowane dostawy odpowiadaj wymaganiom okrelonym
przez Zamawiajacego w niniejszej SIWZ, Zamawiajcy zada przedstawienia:

7.1.

materiatbw  ( np. katalogéw, specyfikacji technipam, opisow merytorycznych itp
zawieragcych infformacje o parametrach, cechach techniczro wytkowych

i charakterystyce oferowanych wyrobow dla potwiema i udokumentowania spetniani

wymaga Zamawiajcego dotyczcych przedmiotu zamowienia oklenych w SIWZ — dotyczy
wszystkich pakietow.

~—

7.2

dokumentéw dopuszczgaych zgodne z ustawz dnia 20.04.2004r. o wyrobach medycznych

Dz.U. 93 z 2004r. poz. 896, wedtug zapiséw umiesageh w formularzu asortymentowo-




cenowym pod kada czscia — dotyczy wszystkich @&ci.

7.3.

Oswiadczenia Wykonawcy o klasie wyrobu — dotyczy veskich wyrobdw.

Informacja o sposobie porozumiewania g Zamawiajacego z Wykonawcami oraz
przekazywania d&wiadczen i dokumentow, wskazanie o0sOb uprawnionych d
porozumiewania s¢ z Wykonawcami

Wszelkiego rodzaju @viadczenia, wnioski, zapytania, informacje, zawiadmia itp.

8.1. Zamawiajcy | Wykonawcy przekazajw formie pisemne;.
Zamawiajcy dopuszcza skfadanie korespondencji za panfiaksu nr (48 32) 368-20-12. Z
8.2 | termin wptywu uwaa sk termin, w ktorym Zamawiafy mogt zapozn& Sig z treciq
korespondenciji.
Ze strony Zamawiagego 0sob uprawniomn, do porozumiewania Si
8.3 | z Wykonawcami jest:
mgr Mariola Kochaska — tel. +48/ 0-32- 368-24-49 w godz. 8:00 -04:3
8.4 | Zamawiajcy nie przewidujeorganizowania zebrania Wykonawcow.

Wymagania dotycace wadium

9.1

Warunkiem udziatu w pogbowaniu jest wniesienie wadium w wysdk@ch:
nr pakietu| nazwa kwota wadium
1. Rkawice 12 143,00
2 Ostrza chirurgiczne 329,00
3 Barwne oznaczniki do podtrzymywania reg@w 357,00
4 Zestaw do diagnostycznej punkcji jamy otrzewnowe| 198,00
5 Cewnik naczyniowy do embolektomii 1017,00
6 Cewniki do odsysania drog oddechowych 2049,00
7 Prowadnica do rurek intubacyjnych 73,00
8 Rurka ustno-gardiowa z tworzywa sztucznego, Gue@d289,00
9 Rurka intubacyjna zbrojona 1097,00
10 Maski tlenowe 501,00
11 Maski anestetyczne 108,00
12 Dreny brzuszne 1006,00
13 Butelka do odsysania, dreny Redon, dreny doszatsst
pola operacyjnego, Keoéwki sgce 4 639,00
14 Dren Ulmera 136,00
15 Dren Kher 224,00
16 Zestaw cewnikow permanentnych do dializ 703,00
17 Cewnik Foley'a 959,00
18 Dren do tlenu 36,00
19 Cewnik do podawania tlenu przez nos 173,00
20 Korki i kraniki tréjdrazne 456,00
21 Wkiad workowy 986,00
22 Druty i szyny stomatologiczne 275,00
23 Przyrad do przetaczania 488,00
24 Przewody do cystoskopdw i resektoskopdw 543,00
25 Manometr 19,00
26 Cewniki naczyniowe do hemodializy 319,00
27 Porty naczyniowe 1673,00
28 Komplet drenéw do ssania 768,00
29 Raspator laryngologiczny 2,00
30 Koc ogrzewaicy 642,00
31 Zestaw do biopsji atroby 530,00
32 Igly chirurgiczne 86,00
Wadium naley wplaci przelewem na rachunek bankowy:
Alior Bank konto depozytowe nr 09 2490 0005 0000 @6 3993 1187 z oznaczenierRrzetarg
9.2.| pt. ,Dostawa sprgu medycznego jedno i wielorazoweggycia”. Nr sprawy

a



WSS5/EP/336/2009 Srodki pienkzne z tytutu wadium winny wphyg na konto Zamawia;:egoiji

do dnia28.10.2009 r. do godz. £& Za termin wniesienia wadium przyjmuje shoment uznani
konta.

9.3.

Wadium mae by wnoszone tate w formie:

- poreczen bankowych lub paiczer spotdzielczej kasy oszednasciowo-kredytowej, z tymze
poreczenie kasy jest zawsze pozeniem pieriznym,

- gwarancji bankowych,

- gwarancji ubezpieczeniowych

10.

Termin zwigzania oferty.

Wykonawcy pozostaj zwiazani ofery przez okres60 dni kalendarzowych, przyjmag za
pierwszy dzié zwigzania ofer, dzien w ktérym uptyrat termin skladania ofert.

11.

Opis sposobu przygotowania oferty.

11.1.

Wykonawca winien zapoztai¢ ze wszystkimi rozdziatami SIWZ.

Wykonawca ma prawo zig¢ tylko jedmm oferg, zgodnie z wymaganiami olkdlenymi
w niniejszej SIWZ na dowolne e&i zamodwienia lub na calé.

Formularz ,OFERTA” naley wypeinc wedlug warunkdéw i postanowie SIWZ.
W przypadku, gdy jakakolwiek ¢& z tych dokumentow nie dotyczy Wykonawcy, Zamauigj
zaleca wpisanie : ,nie dotyczy”.

Oferte nalezy sporadzi¢ czytelnie, w ¢zyku polskim w formie pisemnej.

Wszystkie dokumenty powinny byskiadane w formie oryginatu lub kopii fwmiadczonej zg
zgodnd¢ z oryginalem przez WykonawcW przypadku gdy zimna kopia dokumentuelzie
nieczytelna lub budzi bedzie watpliwosci co do jej prawdziweci, Zamawiagcy maze zadat
przedstawienia oryginatu lub notarialniesptadczonej kopii.

Oferta, a take wszelkie skladaneswiadczenia musg by¢ podpisane przez osedub osoby
upowanione do reprezentowania Wykonawcy.za strona oferty powinna bypodpisana prze
osolg; podpisujca ofert. Podpisy powinny byczytelne lub opatrzone imiegpiecztka.
Wszystkie dokumenty issviadczenia wgzykach obcych nady dostarczy wraz

z ttumaczeniem nagyk polski, winny by takze pgwiadczone przez Wykonawc

Oferta wraz z wszystkimi zgtzonymi dokumentami idwiadczeniami powinna stanofvjedm
catas¢. Wszystkie strony naky pofaczy¢ z sola w sposob trwaly (zszy spaé, zbindowa).

Wszelkie poprawki lub zmiany dokonane wstieoferty musz by¢ podpisane przez osoby

uprawnione. Brak podpisu powoduje uznanie popraakiieistniejca.
W sytuacji, gdy oferta zawiera informacje stangmei tajemni¢ przedsgbiorstwa w rozumienid
przepisOw ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkujigffizz. U. 2003r. Nr 153, poz. 1503 z 0
zm.), Wykonawca winien wraz z uzasadnieniemnsposob nie budezy watpliwosci, zastrzec
ktore sperod zawartych w ofercie informacji stanawajemnie przedsgbiorstwa i nie mog byc¢
udostpniane innym uczestnikom pgpbwania. Informacje te winny byumieszczone odbnie od
pozostatych informacji zawartych w ofercie, w osgbmwewretrznej kopercie, oznaczonej klauzu
o tresci:

,DOKUMENT STANOWI TAJEMNICE PRZEDSEBIORSTWA W ROZUMIENIU ART. 11
ust. 4 USTAWY O ZWALCZANIU NIEUCZCIWEJ KONKURENCJ(Dz. U. z 2003r. Nr 153
poz. 1503 z pfn. zm.)".

Strony naley ponumerowa w taki sposob, aby untwi¢ ich dopasowanie do kolejgm stron
pozostatej cgici oferty (naley zachowa ciagtos¢ numeracji stron).

N

11.2.

Kilka podmiotéw mae zlay¢ oferte wspolra, w tym przypadku muazspeiné nastpujace
warunki:

- podmioty wystpujacy wspdllnie musgz ustanowd petnomocnika do reprezentowania

w postpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego albpreeentowania w pogtowaniu
i zawarcia umowy w sprawie zamoéwienia publicznegzy czym pethomocnictwo musi &y
podpisane przez uprawnionych przedstawicieli wagist pozostatych uczestnikow wspélne
przedstiwzigcia; wszelka korespondencja dokonywanadze wyhcznie z Wykonawg
wystepujacym jako petnomocnik pozostatych; wniesione wadionusi wyranie wskazywé na

go

wszystkich Wykonawcow skladgjych wspdla oferte; pelnomocnictwo winno hky udzielone




zgodnie ze wzorem zamieszczonym w Rozdziatemnkpb SIWZ oraz zatzone do oferty,
- kazdy z podmiotéw musi&aviadczy, ze nie podlega wykluczeniu na podstawie

art. 24 ust. 1 i 2 Ustawy, zgodnie ze wzorem zamsmsnym w Rozdziale Il, punkcie 2
SIWZ,

- podmioty wystpujace wspdlnie ponoszsolidarra odpowiedzialné¢ za niewykonanie Iub

nienaleyte wykonanie zobowrania,

11.3.

Oferte nalezy umiesci¢c w zamkngétej nieprzeroczystej kopercie oznaczonej w regstiacy sposob

Zamawiajacy: )
Wojewodzki Szpital Specjalistyczny nr 5 imSw. Barbary w Soshowcu
ul. Plac Medykéw 1, 41-200 Sosnowiec

Adres Wykonawcy

Przetarg nieograniczony nr WSS5/EP/336/2009 pt. ,@stawa sprztu jedno i wielorazowego
uzycia.”

Ofert¢ zlozono na casci oznaczone numerami  (wpis& numery  CzS$ci,
(N 0] /ol p ] (=T i 7= W (0] 4077 AU

,Nie otwiera¢ przed: 28.10.2009 roku, godz. 2

Koperta winna b§ oznaczona w sposob zapobieggjprzypadkowemu, przedwczesnemu
otwarciu oferty.

11.4.

Wycofanie oferty lub jej zmiany:

Wykonawca mee wprowadzat zmiany do ztaonej oferty ladz wycofat ofer pod warunkiemze
Zamawiajcy otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniuammudz wycofaniu oferty
przed uptywem terminu sktadania ofert; koperty @zome napisem ,wycofanie” zosta
odczytane w pierwszej kolejga i nie kxda otwierane; powiadomienie o wprowadzeniu zm
musi by zlozone na takich samych zasadach jak sktadana ofema zamknétej kopercie
odpowiednio oznakowanej napisem ,zmiana”; kopergnawzone napisem ,zmiana’ zosig
otwarte przy otwieraniu oferty Wykonawcy, ktory wpradzit zmiag i po stwierdzenid
poprawndci procedury dokonania zmian zosiatofaczone do oferty.

ian

12.

Miejsce i termin sktadania i otwarcia ofert

Oferty naley ztozy¢ w Wojewoddzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 5 igw. Barbary w
Sosnowcu, ul. Plac Medykéw 1, 41-200 Sosnowiec ndékaria pokéj nr D-1-Ho dnia 28.10.
2009 r. do godz. 1%.

Oferta zl@ona po terminie zostanie zwrécona Wykonawcy bezevamia po uptywie termin
przewidzianego na wniesienie protestu.

Zamawiajcy otworzy koperty z ofertami w dniu28.10.2009r. o godzinie T2
w siedzibie Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznymr 5 im. Sw. Barbary,
w Dziale Zaméwié Publicznych, pokéj B-1-3.

Bezparednio przed otwarciem ofert Zamawiey poda kwof, jaka zamierza przeznacéyna
sfinansowanie zamoOwienia. Podczas otwarcia ofedape zostan nazwa (firma) oraz adre
(siedziba) Wykonawcy, ktérego oferta jest otwieranatake cena (wart®) oferty (brutto) i
termin wykonania zamoéwienia.

1Sy




13.

Opis sposobu obliczenia ceny

Wykonawca poda cerofertowg na Formularzu ,OFERTA” (wgvzoru Oferty).

Cena ofertowa winna Bywyliczona w sposéb zamieszczony w Formularzacht@sentowo-

cenowych (wg wzoru).

Ceny jednostkowe podane przez Wykonawinny zawiera:

- wszystkie koszty zwizane z dostasy ubezpieczeniem, opakowaniem, itp.;

- wszystkie podatki, cta, optaty i inne ewentuabfieihzenia zwhzane z realizagj
zamowienia, z wylczeniem podatku VAT,

- koszt transportu do Zamawaapgo.

Ceny jednostkowe, cenaczm, podatek VAT nalgy pod& do dwoch miejsc po przecinku.

Cena ma bywyrazona w ztotych polskich (PLN).

Zamawiajcy nie dopuszcza prowadzenia wzajemnych roztiezevalutach obcych.

14.

Opis kryteriow, ktérymi Zamawiajacy bedzie sk kierowat przy wyborze oferty wraz
z podaniem znaczenia tych kryteribw oraz sposobu eny ofert.

Wybor oferty dokonany zostanie na podstawie ggmyich kryteriow i sposobu dokonania oce
Wartas¢ punktacji oferty zostanie wyliczona zgodnie z verarzamieszczonym
w tabeli.

Lp. | Nazwa kryterium We[‘%z ]_ W Sposéb punktowania
Najnizsza oferowana cena (waitd oferty
brutto otrzyma maksymadrilos¢ punktéw
(95), kada kolejna wysza cena otrzyma
ilo$¢ punktéw wyliczom wg wzoru:

1 Cena (wartéc) 95 Ci=(Cn/Cx)xJspxW
oferty brutto [ zt ] Jsp — Jednolita skala punktowa —100 pkt
W — waga procentowa — 95%
Ci — ilos¢ punktow za cepbadanej oferty
Cn — cena oferty najnézej
Cx — cena oferty ocenianej
Termin,re_aliz_acji (T)ifir?xa?gb;irrlnég ()J(t(;/yma i6 punktow
,zgm0W|en|a : Ti — iloé¢ punktow za oferowany termin
CZQSC|0W(_ago/j[_erm|n dostawy,
2 z;?r?cl’)l\fv?ecg ia 5 Tn - najkr_c')tszy termin _
w przypadku ceici Tb — termin ofert_y badanej
W — waga kryterium — 5%
nr 29
kp=Ci+Ti
tp —laczna ilgé¢ punktdéw przyznana
ofercie

llos¢ punktow przyznana ofercie Ci -ilos¢ punktéw za cepbadanej oferty

Ti — ilos¢ punktéw za oferowany termin
dostawy

Wybor najkorzystniejszej oferty dokonywangdzie oddzielnie w odniesieniu dokej czsci. Za
najkorzystniejsz oferte Zamawiajcy uzna ofert, ktéra uzyska najwksz ilos¢ punktéw.

10



15.

Informacje o formalnasciach, jakie powinny zost& dopetnione po wyborze oferty
w celu zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicago.

Z wybranym Wykonawg zostanie zawarta umowa w sprawie zamowienia pieigo, ktorej
projekt zawiera punkt 3 Rozdziatu Il SIWZ.

Umowa w sprawie zaméwienia publicznego zostaniearawv terminie nie krétszymnilO dni
od dnia przekazania zawiadomienia o wyborze ofertgastrzeeniem okolicznéci

o ktérych mowa w art.93, ust.1a ustawy), niérpéj jednak ni przed uptywem terminu zazania
oferta, z zastrzeeniem pkt.10, chybage zajdy, przestanki okrdone w art. 182 ustawy.

Umowa w sprawie zamoéwienia publicznegozma@osta zawarta po uptywie terminu zydania
oferta, jezeli Zamawiajcy przekazal Wykonawcom informacp wyborze ofert przed uptywel

terminu zwazania oferd, a Wykonawca wyrazit zgedna zawarcie umowy na warunkath

okreslonych w ztazonej ofercie.

Zakazuje si zmian postanowiezawartej umowy w stosunku do gcé oferty, na podstawie ktorej

dokonano wyboru Wykonawcy, chyba konieczné wprowadzenia takich zmian wynika

okolicznaici, ktérych nie mana bylo przewidzié w chwili zawarcia umowy lub zmiany te $

korzystne dla Zamawiggego.

W przypadku zaistnienia przestanek ckoeych w art. 93 ustawy, Zamawagy uniewani
postpowanie o udzielenie zamdwienia.

Zamawiajcy nie kedzie wymagat wniesienia zabezpieczenia hakgo wykonania umowy.

16

Dodatkowe postanowienia SIWZ

16.1

Zamawigjcy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektrangj, nie ustanawia dynamiczne
systemu zakupdéw oraz nie zamierza za@wrr@oOwy ramowej.

16.2

Zamawiajcy zada wskazania przez Wykonagvey ofercie czsci zamowienia, ktorej wykonanige

powierzy podwykonawcom.

3

16.3

Zamawigjcy nie dopuszcza mbwosci skladania ofert wariantowych.

16.4

Zamawigjcy dopuszcza skiladanie oferteézowych tj. na kada czs¢ oddzielnie zgodnie z
wzorem formularza asortymentowo-cenowego stagpoego Zadcznik nr 1 do SIWZ

4]

16.5

Zamawiajcy przewiduje udzielenie zamouii@izupetniagcych okrélonych w art. 67 ust. 1, pkt. 7
ustawy Pzp.

16.6

Pouczenie grodkach ochrony prawnej przystugujacych Wykonawcy w toku posgpowania

0 udzielenie zamoéwienia

W toku postpowania o udzielenie zamowienia publicznego Wykanawrzystuguy srodki
ochrony prawnej przewidziane w Dziale VI, RozdZait 2 ustawy Prawo zamdwiegoublicznych
(tekst jednolity Dz.U. z 2007r. Nr 223, poz. 165p&n. zm.).

11



Rozdziat Il

Wzory dokumentOw oraz projekt umowy.

1. | FORMULARZ OFERTA.

WSS5/EP/336/2009

.Dostawa spretu medycznego jedno i wielorazowegoycia”.

Nazwa WyKonawecey.............ccccvevvveeeeeevicmmaenn.

FORMULARZ OFERTA

1. Zgodnie z ogtoszonym pegtowaniem o udzielenie zamodwienia publicznego, pomsaym w trybie
przetargu nieograniczonego pt. ,Dostawa gpranedycznego jedno i wielorazoweggycia” sktadamy ofert
na wykonanie zamowienia za kwot

Czsécnrl
Wart@E NEttO ....coeviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........oovvviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czeéé nr 2
Wartd¢ Netto .......ovviii i Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee, SIOWNIE: ...
Czese nr 3
Wart@e NEttO ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coovveiiiiiiiiiieeeeeeee, SIOWNIE: ...

12



Czeéénr4

Wart@e NEtto ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee, SIOWNIE: ...
Czeéénrs

Wart@E Netto ..o, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czese nr 6

Warted¢ Netto ........oceoiei i, SloOWNnie: ...
Wartas¢ z podatkiem .......ce.oovieiiniiiiiiiieeeeeee SIOWNIe: ...
Czeéénr7

Warted¢ Netto ........oeoiii i, Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooi e, SIOWNIE: ...
Czese nr 8

Wart@E Netto ..o, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem .............coooeiiiiceiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
Czsenr9

Wartes¢ Netto ........oceoiei i, Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ..........c.vveeiiniiiiiiiiiieeeeeee SIOWNIe: ...
Czeé¢ nr 10

Wart@e NEttO ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeee, SIOWNIE: ...
Czesé nr 1l

Wart@E Netto ..., SIOWNIE: ...

13



Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiiieeeeee, SIOWNIE: ...

Czesé nr 12

VA T4 (0 IO 4 1] £ (o S (o) [T

Wartas¢ z podatkiem ..........ceevieiiniiiiiiiiieeeeeee SIOWNIe: ...

Czeé¢ nr 13

Wart@SE NEO ..o S OWNIE: et

Wartas¢ z podatkiem ...........ooeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIe: ...

Czeé¢ nr 14

WartG8€ NI ... ov vt e e e ) (01 [T

Wartas¢ z podatkiem .............oooiiiiiceiiiieeeeeee SIOWNIE: ...

Czesé nr 15

Wart@SE NEIO ..o S OWNIE: ..

Wartas¢ z podatkiem .......c..ooevieiiniiiiiieeeeeeee SIOWNIe: ...

Czeé¢ nr 16

Wart@SE NEIO ..o S OWNIE: .ot

Wartas¢ z podatkiem .............oooiiiiiceiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Czesé nr 17

WartGS€ NELIO ... vt et e N (01 [T

Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeee, SIOWNIE: ...

Czesé nr 18

Wart@SE NEIO ..o S OWNIE: et

Wartas¢ z podatkiem ........c.oooviiiiiiiiiiiieeeeeee SIOWNIe: ...




Czeé¢ nr 19

Wart@e NEtto ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee, SIOWNIE: ...
Czes¢ nr 20
Warted¢ Netto .....ccooviii e Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........oovvviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czeé¢ nr 21
Warted¢ Netto ........oceoiei i, Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czesé nr 22
Wart@e NEtto ....coeveii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........o.ovvviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czeé¢ nr 23
Wartd¢ Netto ......coovvviii e Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........o.ovvviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czeéé nr 24
Wart@E NEttO ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Czeéc nr 25
Wart@e NEttO ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........oovvviiiiimmiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
Czeé¢ nr 26
Warted¢ Netto ........oceoiei i, Slownie: ...
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Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee, SIOWNIE: ...

Czesé nr 27

Wart@SE NEIO ..o S OWNIE: et

Wartas¢ z podatkiem ...........ooeeeiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Czeé¢ nr 28

VA T4 (0 To 4 1] £ (o S OB, et e s

Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee, SIOWNI€: ...

Czesé nr 29

VA T4 (0 IO 4 1] £ (o T S OB, et e s

Wartas¢ z podatkiem ...........ooeviiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Czeé¢ nr 30

Wart@SE NEIO ..o S OWNIE: ..

Wartas¢ z podatkiem .............ocooeiiiiceiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Czé¢ nr 31

VA T4 (0 IO 4 1] £ (o ) (o) [T

Wartas¢ z podatkiem .............oooiiiiiceiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Czgéc nr 32

WartedE N0 ..o SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........oooeveiiiiimmiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
2.0swiadczamyze dostawa spezu medycznego jedno i wielorazoweggycia nasipi w terminie ......

(max 5 dni) licac od dnia zawarcia umowy. ( Dotyczy pakietu nr 2@spator laryngologiczny)

Oswiadczamyze dostawa spezu medycznego jedno i wielorazoweggyaia nasipi w terminie ...... (max
5 dni) liczc od dnia otrzymania zaméwieniaeéziowego. ( Dotyczy pakietow nr 1-28 oraz 30-32).

3. Oswiadczamy, # wszystkie dokumenty w ofercig ggodne z aktualnym stanem prawnym.
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4. Oswiadczamy, 1 zapoznalimy sk z Specyfikagj Istotnych Warunkéw Zamoéwienia w tym z dcea
istotnych dla stron postanowiektore zostamwprowadzone do téei zawieranej umowy i nie wnosimy
do nich zastrzeen.

5. Uwazamy sg¢ za zwazanych niniejsz oferta na czas wskazany w specyfikacjidf) dni od uptywu

terminu sktadania ofert.

6. Oswiadczamyze uzyskalsmy konieczne informacje do przygotowania oferty .

7. Oswiadczamyze nie zamierzamy / zamierzamy* powietzyodwykonawcy wykonanie egci
ZAMOWIENIA W ZAKIESIE ... . ettt it et e et e et e e e et e e et e e e e et e e e e e e e e rans

* - niewtasciwe skréli¢

8. Oswiadczamy, ¢ w cenie oferty zostaty uwzglnione wszystkie koszty wykonania zamdwienia
realizacji przysztegéwiadczenia umownego. W ofercie nie zostata zastasaveena dumpingowa i oferta
nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji, zgodrieart.89 ust.l pkt.3 ustawy Prawo zamdGwie
publicznych ( Dz.U. z 2007r. nr 223, poz. 1655 zrpdézmianami) i art. 5-17 ustawy O zwalczaniu
nieuczciwej konkurencji (Dz.U. z 1996 r.nr 47, @32l z pén. zmianami).

9. Osoly upowaniong do podpiSania UMOWY JEST ..........ueuuuen s o eeevreeeeeeeeesrerereeeeseeeeeeess (ignii nazwisko),
......................................................................... ( stanowisko).

10.0soba odpowiedzialna za realizasmowy ze strony Wykonawcytzie
................................................... (imig i nazwisko),

Podpis Wykonawcy
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2. | Wz6r gwiadczeniaNykonawcy o spetnianiu warunkéw udziatu w ggstwaniu.

WSS5/EP/336/2009

piecz¢ Wykonawcy

OSWIADCZENIE

W zwiazku z przysipieniem do pogpowania o udzielenie zamowienia publicznego w gyizetargu

nieograniczonego pt.” Dostawa sghtz medycznego jedno i wielorazoweggyaia”, zgodnie z art.2

ust. 1 pkt 1-4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004rwBraamowié publicznych ( Dz.U. z 2007r., Nr 223,

poz. 1655 z pin. zm.) gwiadczamyze:

1. posiadamy uprawnienia do wykonania ckveej dzialalnéci lub czynndci, jezeli ustawy
nakfadag obowhzek posiadania takich uprawnje

2. posiadamy niezflim wiedz; i doswiadczenie oraz dysponujemy potencjatem technicznym
i osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia / pstawiamy, pisemne zoboyzianie innych
podmiotéw do udogpnienia potencjatu technicznego i 0s6b zdolnychvgkonania zaméwienia -
........ str oferty*

3. znajdujemy si w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewsigj wykonanie zamowienia,

4. nie podlegamy wykluczeniu z pepbwania 0 udzielenie zamdwienia zgodnie z art. 4 Lii 2
ustawy Prawo zaméwiepublicznych.

Podpis Wykonawcy
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3. | Wzor wykazu dostaw.

WYKAZ DOSTAW

Wykaz wykonanych w okresie ostatnich trzech lategrainiem wszegia posgpowania o udzielenig
zamodwienia, a peli okres prowadzenia dzialalsgd jest krotszy — w tym okresie, dostaw odpowiadggh
swoim rodzajem i warteia przedmiotowi zamoéwienia z podaniem ich waetpprzedmiotu, dat wykonania
i odbiorcow.

1Y%

Odbiorca dostawy Przedmiot dostawy Wartasé Data wykonania
(nazwa i adres) (brutto) zt ClosiEmy
Na potwierdzenie powgzego zajczamy ........ szt. dokumentéw potwierdzsich,ze dostawy te zostaly

wykonane nalgycie.

(MIEJSCOVEIO,

(podpis i piecz¢ imienna osoby upowaionej do reprezentowania firmy )
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4 Wz06r pethomocnictwa.

numer sprawy : WSS5/EP/336/2009

PELNOMOCNICTWO
WZOR
Zgodnie z art. 23 ustawy z dnia 29 stycznia 20Bdawo zamowig publicznych (Dz.U. z 2007r nr 223

poz. 1655 z pén. zm.) udzielam(my) petnomocnictwa dla podmiotvammnionego do wygpowania w
imieniu nizej wymienionych Wykonawcow ubiegajych s¢ o udzielenie zamowienia:

(nazwa podmiotu uprawnionego)

w przetargu nieograniczonym nr WSS5/EP/336/2009 pt.: ,Dostawa sprzetu medycznego jedno
i wielorazowego uycia”:

ZaKres PetNOMOCIICIWEL ... ittt e et e e et et e et e e e e e e e

)
PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIEGZ" IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upovmionej(ych) do reprezentowania
firmy)
22
PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIECZC IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upawenej(ych) do reprezentowania
firmy)
)
PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIEGZ. IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upawm@nej(ych) do
reprezentoiadirmy)
) e
PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIEGZC IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upamenej(ych) do
reprezenaona firmy)
............................... dnia .......oooceiiii

20



