Wojewodzki Szpital Specjalistyczny nr 5
+ im. Sw. Barbary w Sosnowcu

Nr sprawy: WSS5/ EP/ 467/ 2009

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

dot.: przetargu nieograniczonego o waftd szacunkowej pofej 206 000,00 EURO
zgodnie z art. 1@stawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zam@wigblicznych z pii. zm.
DOSTAWA SRODKOW DEZYNFEKCYJNYCH
CPV - 33631600-8

24 CZESCI

Sosnowiec dnia........ccovviiiiiinn...
Zatwierdzam
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SPIS TRESCI
Rozdziat |
1. Nazwa i adres zamawiglego.
2. Obligatoryjne postanowienia specyfikacji istotnyearunkéw zamowienia.
3. Opis przedmiotu zamdwienia, warunki dotyce przedmiotu i realizacji zamowienia.
4. Termin realizacji zamowienia.
5. Opis warunkdw udziatlu w pagiowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spe#

tych warunkow.

6. Wykaz cGwiadczén lub dokumentéw, jakie Wykonawca winien dostatczyw celu
potwierdzenia warunkow udziatu w pggbwaniu.

7. Informacje 0 sposobie porozumiewaniae samawiajcego z Wykonawcami ora
przekazywania swiadcze i dokumentdw, wskazanie oséb uprawnionych do poreegwania
si¢ z Wykonawcami.

8. Wymagania dotycxce wadium.

9. Termin zwhzania ofer.

10. Opis sposobu przygotowania oferty.

11. Miejsce i termin skladania i otwarcia ofert.

12. Opis sposobu obliczenia ceny.

13. Opis kryteridw, ktérymi zamawiagy bedzie st kierowat przy wyborze oferty wraz
podaniem znaczenia tych kryteridw oraz sposobuyooéert.

14. Informacje o formaln¢ciach, jakie powinny zostadopetnione po wyborze oferty w ce
Zzawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego.

15. Dodatkowe postanowienia specyfikacji istotnych vaaaw zaméwienia.

16. Pouczenie grodkach ochrony prawnej przystugaych wykonawcy w toku pogbowania o
udzielenie zamowienia.

Rozdziat Il

Szczegotowe warunklotyczice przedmiotu zamowienia.

Rozdziat Il

Wzory dokumentow.
1. Wzér oferty.
2. Wzér formularza asortymentowo-cenowego.
3. Wzér gwiadczenia Wykonawcy o0 spetnianiu warunkow udziatpostpowaniu.
4. Wz6r wykazu dostaw.
5. Oswiadczenie wykonawcow skiadajych ofert wspolna.
6. Pelnomocnictwo

Zatagczniki:
Zalcznik nr 1 — Formularz asortymentowo-cenowy
Zakcznik nr 2 - Projekt umowy.

Zalcznik nr 3 — Uwagi dotyee przedmiotu zamowienia.
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Rozdziat |

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

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

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

Obligatoryjne postanowienia specyfikacji istotnychwarunkéw zamoéwienia

Postpowanie prowadzone jest w trybi@przetargu nieograniczonego o udzielenie

zamoéwienia publicznego na podstawie przepisow ust&@nawo zamowige publicznych

Z dnia 29 stycznia 2004r. (Dz. U. z 2007 roku n8,3#z. 1655 z pd. zm.), zwaa w dalszej

tresci niniejszej specyfikacji istotnych warunkéw zaniémia ,ustaw’, oraz o widciwe

przepisy wykonawcze.

Postpowanie, ktérego dotyczy niniejszy dokument oznaezest znakiem:
WSS5/EP/467/2009

Wykonawcy we wszelkich kontaktach z Zamawegm powinni powotywa si¢ na w/w znak

oraz pelg nazwe przetargu.

Wykonawca winien zapozhasie z catdcia niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunko

Zamowienia (zwanej w dalszej e SIWZ).

Wszystkie zajczniki do niniejszej SIWZ stanowiej integralm, czs¢.

Wszelkie informacje przedstawione w niniejszej SIWatzeznaczone aswytacznie do

przygotowania oferty i wadnym wypadku nie powinny byvykorzystane w inny sposob.

W

Opis przedmiotu zamowienia.
Przedmiotem zamowienia je3bstawasrodkow dezynfekcyjnych

CPV: 33631600-8
Przedmiot zamowienia sklada gi 24 czsci.

Szczego6towe warunki dotygze przedmiotu zamowienia przedstawiono waZahiku nr 1
do SIWZ — formularz asortymentowo-cenowy.

Termin realizacji zamowienia
Realizacja przedmiotu zamowienia: 1 rok od dniaaai@ umowy.

Miejsce dostawy: Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 igw. Barbary w Sosnowcu,
Plac Medykow 1, 41-200 Sosnowiec

Opis warunkéw udziatu w posgpowaniu:

5.1

O udzielenie zamoéwienia mggbiega sie Wykonawcy ktorzy:

5.1.1

posiadaj uprawnienie do wykonywania okétenej dziatalnéci ,
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5.1.2

posiadag niezledna wiedz; i dodwiadczenie oraz dysponujpotencjatem technicznyr
i osobami zdolnymi do wykonania zamoéwienia lub pstawh, pisemne zobowkranie
innych podmiotéw do udogbnienia potencjatu technicznego i oséb zdolnychwgtkonania
zamoOwienia.

5.1.3

znajdup sk w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewaiaj wykonanie zamoéwienia,

5.1.4

nie podlegaj wykluczeniu z pogpowania o udzielenie zaméwienia publicznego.

5.2

Spetnienie przez Wykonawaevarunkéw udziatu w pogpbowaniu, Zamawiagy bedzie

oceniat na podstawie dokumentéw dwiadczér zawartych w ofercie, przy zastosowan

zasadyspetnia-nie spetniaWykonawca musi wykazaspetnienie kadego z warunkéw
Niespetnienie ktoregokolwiek warunku spowoduje wyidenie Wykonawcy.

Wykaz cgwiadczen i dokumentow, jakie Wykonawca winien dostarczyg w celu
potwierdzenia spetniania warunkéw udziatu w posgpowaniu.

6.1.

W celu potwierdzeniaze Wykonawca posiada uprawnienie do wykonywania sidnej
dziatalngci, Zamawiajcy zada ztaenia:

6.1.1

oswiadczenia o spetnieniu warunkéw oslenych w art. 22 ust. 1 pkt. 1 do 3 ustawy oraz
0 nie podleganiu wykluczeniu na podstawie art. 3tawy, o tréci zgodnej ze wzoren
zamieszczonym w Rozdziale Il1, pkt. 3 niniejszé\g,

6.1.2

aktualnego odpisu z wiaiwego Rejestru albo aktualnego sw#adczenial
0 wpisie do ewidencji dziataldoi gospodarczej, j&li odrebne przepisy wymagajwpisu do
rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziatdltiogospodarczej, wystawionego nie wazej
niz 6 miesécy przed uptywem terminu sktadania ofert,

6.1.3

aktualnego zaviadczenia wiéciwego Naczelnika Urddu Skarbowegq

oraz widciwego oddziatlu Zaktadu UbezpiedzeSpotecznych lub Kasy Rolniczego

Ubezpieczenia Spotecznego potwierdegpeh odpowiednio,ze Wykonawca nie zaleg

z optacaniem podatkéw, optat oraz skladek na uleezpnie zdrowotne i spoteczhe

lub zawiadcze, ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroazdumb rozigenie na
raty zalegtych ptatrizi lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji wiciwego organus
wystawionych nie wczmiej niz 3 miesice przed uptywem terminu skltadania ofert,

6.2

W celu potwierdzeniaze Wykonawca posiada nieglna wiedz i doswiadczenie oraz

dysponuje lub &dzie dysponowat potencjatem technicznym i osobamolrgymi do
wykonania zamoOwienia, Zamawaaly zada zi@enia wykazu, o tréei zgodnej ze wzoren

zamieszczonym w Rozdziale lll, pkt. 4 niniejszejA&l, wykonanych w okresie ostatnic

trzech lat przed dniem wszgia posgpowania o udzielenie zaméwienia, agk okres
prowadzenia dziatalrfoi jest krotszy —w tym okresie, dostaw odpowiadggh swoim
rodzajem i wartécia przedmiotowi zamoOwienia oraz dokumentow potwiepglaach, ze te
dostawy zostaly wykonane najeie.

Zamawiajcy uzna warunek za spetnionyslieWykonawca wykae wykonanie 3 dostav
odpowiadajcych swoim rodzajem i wartoia przedmiotowi zaméwienia (odpowiednio
cze$ci zamowienia, na kterWykonawca zitay oferk).
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6.3

Jezeli Wykonawca ma siedzédub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczpplite
Polskiej, zamiast dokumentéw wymienionych w punkte&1.ppkt 2, 6.1.ppkt 3, skiada
dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w ktomgra siedzib lub miejsce
zamieszkania potwierdzaje odpowiednioze:

- nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadi,

- nie zalega z uiszczaniem podatkow, optat, sktadeltbezpieczenie spoteczne

i zdrowotne albae uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroazdnb rozigenie na
raty zalegtych platriwi lub wstrzymanie w caksi wykonania decyzji wisciwego organu-
wystawione nie wczmiej niz 3 miesiace przed uptywem terminu sktadania ofert,

- nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegaria gamowienie- wystawione nie werdej
niz 6 miesécy przed uptywem terminu skladania ofert

6.4

Jezeli w kraju pochodzenia osoby lub w kraju, w ktorydykonawca ma siedz#dub miejsce
zamieszkania, nie wydajegsiiokumentow, o ktérych mowa w pkt. 6.1.ppkt 2- 3tgauje s¢

je dokumentem zawiergjym agwiadczenie zteone przed notariuszem, weiwym organem
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sadowym, administracyjnym albo organem samdtz zawodowego lub gospodarcze
odpowiednio kraju pochodzenia osoby lub kraju, Wriin Wykonawca ma siedzblub
miejsce zamieszkania.

6.5

W przypadku Wykonawcow wspolnie ubieg@jch s¢ o udzielenie zamowienia, Wykonawgy

ustanawiaj petnomocnika do reprezentowania ich w ppstvaniu o udzielenie zaméwien

go

ia

publicznego albo reprezentowania w gpstvaniu i zawarcia umowy w sprawie zaméwiehia

publicznego (do oferty natg dolaczy¢ prawidtowo sporzdzone petnomocnictwo).

W przypadku wyboru przez Zamawgeggo oferty ztaonej przez Wykonawcoy

wystepujacych wspdlnie zobowkrani kkda najp&niej przez dniem zawarcia umowy, do

przediaenia Zamawiajcemu umowy regulggej ich wspotprae

Informacja o sposobie porozumiewania giZamawiajacego z Wykonawcami oraz

przekazywania éwiadczen i dokumentow, wskazanie oséb uprawnionych do

porozumiewania s¢ z Wykonawcami

7.1.

Wszelkiego rodzaju swiadczenia, wnioski, zapytania, informacje, zawiatknia itp.
Zamawiajcy | Wykonawcy przekazajw formie pisemne;.

7.2

Zamawiggcy dopuszcza sktadanie korespondencji za parfaicsu nr (48 32) 368-20-12 Z
termin wplywu uwaa sk termin, w ktorym Zamawiafy mogt zapozna Sig z treicia
korespondenciji.

7.3

Ze strony Zamawigfego  o0solp uprawniom do  porozumiewania @ &i
z Wykonawcami jest:
Anna Szostak — tel. +48/ 0-32- 368-24-28 w god20814:30

Zamawiajcy nie przewidujeorganizowania zebrania Wykonawcow.

Wymagania dotycace wadium
Zamawiajcy nie wymaga wniesienia wadium

Termin zwigzania oferty.

Wykonawcy pozostaj zwiazani ofery przez okres30 dni kalendarzowych, przyjmag za
pierwszy dzié zwigzania ofer, dziehn w ktorym uptyrat termin sktadania ofert.

10.

Opis sposobu przygotowania oferty.

10.1

Wykonawca winien zapozhsig ze wszystkimi rozdziatami i zgdznikami SIWZ.

10.2

Wykonawca ma prawo 2 tylko jedry ofer, zgodnie z wymaganiami olkglenymi
w niniejszej SIWZ na dowolne e&i zamodwienia lub na calé.

~

a

10.3

Formularz ,OFERTA” nalyy wypelnii wedlug warunkéw i postanowie SIWZ.
W przypadku, gdy jakakolwiek e¢& z tych dokumentéw nie dotyczy Wykonawd
Zamawiajcy zaleca wpisanie : ,nie dotyczy”.

Y,

10.4

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

10.5

Wszystkie dokumenty powinny bgktadane w formie oryginatu lub kopii f@iadczonej zg
zgodngd¢ z oryginatem przez Wykonawc W przypadku gdy zimna kopia dokument
bedzie nieczytelna lub budzibedzie watpliwosci co do jej prawdziweri, Zamawiajcy maze
zadat przedstawienia oryginatu lub notarialniespiadczonej kopii.

10.6

Oferta, a tale wszelkie sktadaneswiadczenia musgby¢ podpisane przez oselub osoby
upowanione do reprezentowania Wykonawcy.zia strona oferty powinna byarafowang
przez osob podpisupca oferk. Podpisy powinny by czytelne lub opatrzone imiear

piecztka.

Il

10.7

Wszystkie dokumenty i $swiadczenia w dzykach obcych naky dostarczy wraz
z ttumaczeniem n&zyk polski, winny by takze pgwiadczone przez Wykonawc

10.8

Oferta wraz z wszystkimi aazonymi dokumentami i swiadczeniami powinna stanoév

jedm calas¢. Wszystkie strony naky polczy¢ z sola w sposéb trwaly (np. zsgy spié,




g

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

zbindow&).

10.9

Wszelkie poprawki lub zmiany dokonane wdreferty musz by¢ parafowane przez osoby

wskazane w pkt.10.5. Brak parafy powoduje uznaajggwki za nieistnigga.

10.10

W sytuacji, gdy oferta zawiera informacje stargmei tajemni¢ przedstbiorstwa
w rozumieniu przepisow ustawy o zwalczaniu nieuwsegikonkurencji (Dz. U. 2003r. Nr 153
poz. 1503 z pin. zm.), Wykonawca winien wraz z uzasadnieni@nsposob nie budey
watpliwosci zastrzec, ktére spdd zawartych w ofercie informacji stanawiajemnie
przedsgbiorstwa i nie mog by¢ udosgpniane innym uczestnikom pgpbwania. Informacije
te winny by umieszczone odbnie od pozostatych informacji zawartych w ofergiegsobnej
wewretrznej kopercie, oznaczonej klauzwl tresci:
,DOKUMENT STANOWI TAJEMNICE PRZEDSEBIORSTWA
W ROZUMIENIU ART. 11 ust. 4 USTAWY O ZWALCZANIU NIBECZCIWEJ
KONKURENCJI (Dz. U. z 2003r. Nr 153, poz. 1503 zZpozm.)".
Strony naley ponumerowa w taki sposob, aby umnatwi¢ ich dopasowanie do kolejf
stron pozostatej e%ci oferty (naley zachowa ciagtos¢ numeracji stron).

o

10.11

Kilka podmiotéw mae ztazy¢ oferte wspdlra, w tym przypadku muszspeiné nastpujace
warunki:

- Wykonawcy wystpujacy wspolnie musg ustanowt petnomocnika do reprezentowania
w postpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego allppeeentowania w pagtowaniu i
Zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznegay mzym petnomochnictwo musi by
podpisane przez uprawnionych przedstawicieli wsdgist pozostatych uczestnikod
wspolnego przedsivzigcia, wszelka korespondencja dokonywanedzie wyhcznie z
Wykonawa wystepujacym jako petnomocnik pozostatych, wniesione wadmosi wyranie
wskazywa na wszystkich Wykonawcow skladaych wspoéla ofere. Petnomocnictwa
winno by udzielone zgodnie ze wzorem zamieszczonym w Ratada 11l punkt 7 SIWZ
oraz zaaczone do oferty,

- kazdy z Wykonawcow musidwiadczy, ze nie podlega wykluczeniu na podstawie

art. 24 ust. 1i 2 Ustawy, zgodnie ze wzorem zarnsissnym w Rozdziale Ill, punkcie 3
SIWZ,

- warunki okrélone w punkcie 5.1.1-3 niniejszej SIWZ Wykonawcysipujacy

wspdlnie musz spetnid tacznie. Na potwierdzenie powszego Petnomocnik

sktadagcych ofert wspolr winien ziazy¢ oswiadczenie zgodnie ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale 1ll, punkcie 5 SIWZ,

- wykonawcy wystpujacy wspolnie ponosizsolidarrn, odpowiedzialné za niewykonanie luk
nienalegyte wykonanie zobowrania,

10.12

Oferte nalezy umiesci¢ w zamkngtej nieprzeroczystej kopercie oznaczonej w rgstjacy
sposob :

Adres dogczenia oferty:

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 imSw. Barbary w Sosnowcu
Plac Medykow 1, 41-200 Sosnowiec ( Kancelaria -ekodj nr D-02)

Nazwa Wykonawcy

Adres Wykonawcy

Przetarg nieograniczony nr WSS5/EP/467/2009 na ,Dteva srodkéw dezynfekcyjnych”.

Oferte zlozono na czsci zamowienia oznaczone nr

ch

,Nie otwiera¢ przed: 21.12.2009 roku, godz. $2
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Koperta winna b§ oznaczona w sposéb zapobieggjprzypadkowemu, przedwczesnemu
otwarciu oferty.

10.13

Wycofanie oferty lub jej zmiany:

Wykonawca mee wprowadzi zmiany do ziaonej oferty hdz wycofa oferte pod
warunkiem,ze ZamawiaiCy otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniuannhdz
wycofaniu oferty przed uptywem terminu sktadanieergf koperty oznaczone napise
~wycofanie” zostan odczytane w pierwszej kolejém i nie keda otwierane, powiadomienie
wprowadzeniu zmian musi byztozone na takich samych zasadach jak skladana ofents
zamknete] kopercie odpowiednio oznakowanej napisem ,z@iarKoperty oznaczon
napisem ,zmiana” zostanotwarte przy otwieraniu oferty Wykonawcy, ktory mgpradzit
zZmiare i po stwierdzeniu poprawdo procedury dokonania zmian zostadolczone do
oferty.

11

Miejsce i termin sktadania i otwarcia ofert

111

Oferty naley ztozy¢ w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 5 i
sw. Barbary w Sosnowcu, Plac Medykéw 1, 41-200 Sesso , Kancelaria pokd
nr D-02do dnia 21.12.2009 r. do godz. 11.00.

11.2

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

1Sy

11.3

Zamawiajcy otworzy koperty z ofertami w dniu21.12.2009r. o godzinie 12
w budynku Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznym5nim. Sw. Barbary, w Dzialg
Zamowier Publicznych, pokéj B-1-3.

114

Bezpérednio przed otwarciem ofert Zamawiey poda kwat, jaka zamierza przeznacéyna
sfinansowanie zamoéwienia. Podczas otwarcia ofettipe zostannazwa (firma) oraz adre
(siedziba) Wykonawcy, ktérego oferta jest otwieramaalke cena (wart@) oferty (brutto) i
termin wykonania zaméwienia.

12

Opis sposobu obliczenia ceny

12.1

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

12.2

Cena ofertowa wyliczonachzie w sposob zamieszczony w Formularzach asortyomen

cenowych (wg wzoru).

Ceny jednostkowe podane przez Wykonawinny zawiera:

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

- wszystkie podatki, cta, opfaty i inne ewentuathehzenia zwazane z realizagj
zamowienia, z wylczeniem podatku VAT,;

- koszt transportu do Zamawaapgo.

12.3

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

12.4

Cena ma by wyrazona w ztotych polskich (PLN).

12.5

Zamawiajcy nie dopuszcza prowadzenia wzajemnych roztiezevalutach obcych.

12.6

Jeveli ztozona zostata oferta, ktorej wybor prowadzitby do ptamia obowizku podatkowegc
Zamawiajcego, zgodnie z przepisami o podatku od towardwhig) Zamawiajcy w celu
oceny takiej oferty doliczy do przedstawionej wjrieny podatek od towardow i ustug, ktd

ry

miatby obowazek wptacté zgodnie z obovdzujacymi przepisami.
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13.

Opis kryteridw, ktérymi Zamawiaj acy bedzie si kierowat przy wyborze oferty wraz
z podaniem znaczenia tych kryteribw oraz sposobu eny ofert.

13.1

Wybor oferty dokonany zostanie na podstawie ggmyich kryterdw i sposobu dokonania ocen
Wartaé¢ punktacii oferty zostanie wyliczona zgodnie z verarzamieszczonym
w tabeli.

Waga - W,

Lp. Nazwa kryterium [%]

Sposéb punktowania

Najnizsza oferowana cena (waitd oferty
brutto otrzyma maksymadrilos¢ punktow
(95), kazda kolejna wysza cena otrzyma
ilo$¢ punktéw wyliczom wg wzoru:

Cena (wartéc) 95 Ci=(Cn/Cx)xJspxW
oferty brutto [ zt ] Jsp — Jednolita skala punktowa —100 pkt
W — waga procentowa — 95%
Ci — ilos¢ punktow za ceibadanej oferty
Cn — cena oferty najnézej
Cx — cena oferty ocenianej
Oferowany termin otrzyma i#6 punktéw
wyliczom wg nasgpujacego wzoru:
Ti=(Tn/TX) x Jsp x W
Ti — ilos¢ punktéw za oferowany termin

dostawy,

Tn — termin najkrétszy
Tx — termin oferty ocenianej
Jsp —jednolita skala punktowa — 100pkt
W — waga procentowa — 5%

Termin realizacji
2 zamoOwienia 5
czesciowego

kp=Ci+Ti

tp —faczna ilg¢ punktdw przyznana oferci¢

llos¢ punktow przyznana ofercie |Ci - ilo§¢ punktow za cepbadanej oferty

Ti —ilos¢ punktow za oferowany termin
Dostawy

13.2

Wybor najkorzystniejszej oferty dokonywangdzie oddzielnie w odniesieniu dozdej czsci.

13.3

Za najkorzystniejsgoferte Zamawiajcy uzna ofext, ktéra uzyska najwksz ilos¢ punktow.

14.

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

14.1

Z wybranym Wykonawg zostanie zawarta umowa w sprawie zamoOwienia puidigo, ktorej
projekt stanowi Zajcznik nr 2 do niniejszej SIWZ.

14.2

Umowa w sprawie zamowienia publicznego zostanieazeamv terminie nie krotszym ni7 dni od
dnia przekazania zawiadomienia o wyborze ofertyastrzeeniem art. 94, ust.1a), nie jmiej
jednak nz przed uptywem terminu zazania ofer, z zastrzeeniem pkt. 14. ppkt 3., chybae
zajch przestanki okrdone w art. 182 ustawy.

14.3

Umowa w sprawie zamowienia publicznego z@a@osta zawarta po uptywie terminu zgzania
oferta, jezeli Zamawiajcy przekazat Wykonawcom informacp wyborze ofert przed uptywer
terminu zwazania oferd, a Wykonawca wyrazit zged na zawarcie umowy na warunka
okreslonych w zt@onej ofercie.

3

ch

14.4

W przypadku zaistnienia przestanek dchkoeych w art. 93 ustawy, Zamawaay uniewani
postpowanie 0 udzielenie zamowienia

14.5

Zamawiajcy nie wymaga wniesienia zabezpieczeniazyi®o wykonania umowy.

15

Dodatkowe postanowienia SIWZ

15.1

Zamawiajcy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektrang, nie ustanawia dynamiczne

go
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systemu zakupOw oraz nie zamierza zawrr@owy ramowe;j.

15.2 Zamawiajcy zada wskazania przez Wykonagvev ofercie czsci zamowienia, ktorej wykonani
powierzy podwykonawcom.

15.3 Zamawiajcy nie dopuszcza mbwosci sktadania ofert wariantowych.

15.4 Zamawiajcy dopuszcza sktadanie ofertegaiowych zgodnie z formularzem asortymentowd
cenowym, stanowtym zahcznik nr 1 do SIWZ

155 Zamawiajicy przewiduje maliwo$¢ udzielenia zamowieuzupetniagcych okrélonych w art. 67
ust. 1, pkt.7 ustawy Pzp.

16. Pouczenie grodkach ochrony prawnej przystugujacych Wykonawcy w toku posgpowania

0 udzielenie zamowienia

W toku post¢powania o udzielenie zamowienia publicznego Wykanavprzystugug srodki
ochrony prawnej przewidziane w Dziale VI, RozdZat 2 ustawy Prawo zamowiepublicznych
(tekst jednolity Dz.U. z 2007r. Nr 223, poz. 1655).

Rozdziat Il

1. Przedmiotem zamodwienia jest dostawsrodkow dezynfekcyjnych.

ZamoOwienie sktada siz 24 czsci

1 | Preparat do wegpnej dezynfekcji nakgdzi metalowych.

2 | Srodek do manualnej dezynfekcji nadizi metalowych.

3| Srodki do mycia endoskopow firmy Pentax i Olympus.

4| Srodek do manualnej dezynfekcji endoskopow sztywnigihtkich.
Srodek do manualnej dezynfekcji nadzi chirurgicznych, spetu
anestezjologicznego i gumy.

Preparat do szybkiej dezynfekcji trudnodgpstych i matych powierzchni.
Srodek do dezynfekcji diych powierzchni, wolnych od zanieczyszaze
7 | organicznych.

Srodek do dezynfekcji powierzchni wolnych od zaniszze
8| organicznych.

Srodek do dezynfekcji powierzchni zanieczyszczonyshbstancjami
9| organicznymi, z grupy chloru.
Preparat do dezynfekcji powierzchni zanieczyszcezbnysubstancjami
10| organicznymi, z grupy zwzkow nadtlenowych.

11| Srodek do dezynfekcji uazizer sanitarnych.

12 | Preparat do stosowania w kuchni do dezynfekcjigtpm

Preparat do dezynfekcji sgitdw, powierzchni, cgci maszyn metad
13| manualn i natryskows w przemyle spaywczym.

14| Preparat przeznaczony do dezynfekcji jaj.

15| Preparat do dezynfekcji chemicznej aparatow do loéatiny.

16| Chusteczki higieniczne ngszone preparatem dezynfekcyjnym.

Srodki do stosowania w myjniach — dezynfektorach mygcia sprztu
termostabilnego i termolabilnego oraz endoskopotyvazych i narzdzi
17| stomatologicznych.

Srodki do stosowania w myjniach — dezynfektorach mygcia sprztu
18| termostabilnego i termolabilnego w myjniach i defaktorach.

Preparat w sprayu do konserwacji r@z chirurgicznych, preparat do
konserwacji i pielgnacji nawierzchni, preparat do usuwania resptek
cementu oraz Kkleju, kwasny preparat do mycia mamegal
19|i ultradzwickowego nargdzi chirurgicznych.

Mydto do chirurgicznego myciak oraz preparat do chirurgicznego

20| odkazania pk.

21| Preparat do szybkiej dezynfekcji powierzchni z tayov sztucznych.

22| Smar w tubce do kurkéw odcinaych w instrumentach endoskopowych

)]

»
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firmy Storz i Olympus.
23| Olej parafinowy w aerozolu do konserwacji ndw.
24| Smar w aerozolu do konserwacji prostniatiic W&H.

2. Szczegotowe wymagania dotygee przedmiotu zamoéwienia.

SzczegOtowe wymagania dotyce przedmiotu zamowienia zawiera wzOr Formulg
asortymentowo-cenowego zamieszczonego w Rozdzliafkt. 2 SIWZ.

\rze

3. W celu potwierdzenia,ze oferowane dostawy odpowiada wymaganiom okre&lonym
przez Zamawiajacego, Zamawiajcy zada przedstawienia

3.1 materiatdbw ( np. katalogow, specyfikacji technigain, opiséw merytorycznych itp.) zawieyeych
informacje o parametrach, cechach technicznaytkawych i charakterystyce oferowanych wyrob
dla potwierdzenia i udokumentowania spetniania wymaZamawiajcego dotyczcych przedmioty
zamoOwienia okrdonych w SIWZ;

3.2 Dokumentow, o ktorych mowa w Zakzniku nr 3 do SIWZ — Uwagi dotyaze przedmiotu
zamowienia.

Rozdziat Il

Wzory dokumentow.

1. | Wzbr OFERTY.

WSS5/EP/467/2009
Dostawasrodkoéw dezynfekcyjnych

FORMULARZ OFERTY

1. Zgodnie z ogtoszonym przetargiem nieograniczonyandostaw srodkow dezynfekcyjnych, sktadamy
oferte na wykonanie dostawy zgodnie z pkt. 3 SIWZ zatiwo

Cze$¢ zamoOwienia nr 1

WarSE NEIO ..o S OWNIE: ..o

Wartas¢ z podatkiem ................cccivceviiiieeeeee, Slownie:.........ocoiii

10
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Cze$¢ zamoOwienia nr 2

Warted¢ Netto ........oceoiei i, SloWnie: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........ooeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 3

Wart@E NEtto ....covviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeeee, SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 4

Warted¢ Netto ........oceoiei i, SloOWNIie: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........o.oeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 5

Wart@e NEttO ....c.vviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem .............ocooeiiiiceiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 6

Warted¢ Netto ........oceoiei i, Slownie: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........oovveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamoOwienia nr 7

Warted¢ Netto ........oceoiei i, Slownie: ... ..o
Wartas¢ z podatkiem .............oooeiiiiceiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 8

Wart@E NEtto ....coeviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........oovviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

11
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Cze$¢ zamOwienia nr 9

VA T4 (0 IO 4 1] £ (o ) (o) [T

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

Cze$¢ zamoOwienia nr 10

WAt NETEO ... vvt et e e e S (o) [T

Wartas¢ z podatkiem ...........o.oeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Cze$¢ zamOwienia nr 11

Wart@SE NEIO ..o S OWNIE: .

Wartas¢ z podatkiem .............ocooeiiiiceiiiieeeeeee SIOWNIE: ...

Cze$¢ zamOwienia nr 12

VA T4 (0 IO 4 1] £ (o S (o) [T

Wartas¢ z podatkiem ............coooeiiiiceiiiieeeeeee SIOWNIE: ...

Cze$¢ zamOwienia nr 13

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

Wartas¢ z podatkiem ...........ooeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Cze$¢ zamOwienia nr 14

LV T4 (0 To 4 1] £ (o T S OWNIE ..t

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

Cze$¢ zamoOwienia nr 15

LV T4 (0 IO 1] £ (o N (o) [T

Wartas¢ z podatkiem .............oooiiiiiceiiiieeeeeee, SIOWHIE: . et

12
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Cze$¢ zamOwienia nr 16

Wart@E NEtto ..o, SIOWNI€: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........ooeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamoOwienia nr 17

Wart@e NEttO ..o, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooiiiiiceiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 18

Wart@e NEtto ..o, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........o.oeveiiiiimmiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 19

Warted¢ Netto ........ooeeiei i, SloOWnie: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........ooevviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 20

Wart@e NEttO ....covveii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ............coooeiiiiceiiiiieeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 21

Wartede Netto ........oceoiei i, Stownie: . ... o,
Wartas¢ z podatkiem ..........coveiviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
Cze$¢ zamOwienia nr 22

Wart@E NEtto ....coeviii e, SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem .............oooiiiiiceiiiieeeeeee, SloOWNIe ...

13
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Cze$¢ zamoOwienia nr 23

VA T4 (0 IO 4 1] £ (o ) (o) [T

Wartas¢ z podatkiem ...........ooeveiiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...

Cze$¢ zamOwienia nr 24

WartedE N0 ..o SIOWNIE: ...
Wartas¢ z podatkiem ...........o.ovvviiiiimmiiiieeeeeeee SIOWNIE: ...
2. Odwiadczamy,ze dostawa przedmiotu zamowienigdbie zrealizowana w terminie ...... (max 5 dni) )

liczac od dnia zlaenia zamowienia gzciowego.

3. Oswiadczamy, 1 wszystkie dokumenty w ofercia ggodne z aktualnym stanem prawnym.

4. Oswiadczamy, 1 zapoznalimy sk z Specyfikagj Istotnych Warunkéw Zamowienia w tym z projektem
umowy i nie wnosimy do nich zastezs.

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

terminu skladania ofert.

6. Oswiadczamyze uzyskalsmy konieczne informacje do przygotowania oferty .

7. Oswiadczamyze nie zamierzamy / zamierzamy* powiefzyodwykonawcy wykonanie ¢gci

b= L0 = AL A 2= L L [
* - niewtasciwe skrali¢

8. Oswiadczamy, = w cenie oferty zostaly uwzglnione wszystkie koszty wykonania zamoéwienia i
realizacji przysziegéwiadczenia umownego. W ofercie nie zostata zastaeaveena dumpingowa i oferta
nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji, zgodrieart.89 ust.1 pkt.3 ustawy Prawo zamdwie
publicznych ( Dz.U. z 2004r. nr 19, poz. 177 zzmpézmianami) i art. 5-17 ustawy O zwalczaniu
nieuczciwej konkurencji (Dz.U. z 1996 r.nr 47, (421 z pé@n. zmianami).

9. Osoba upowzaniong do podpiSaNa UMOWY JEST .......ceeeiiiiiiicereeee e e e e e (ieni nazwisko),
......................................................................... ( stanowisko).

10.0soba odpowiedzialna za realizaagmowy ze strony Wykonawcybzie
................................................... (imig i nazwisko),

Podpis Wykonawcy

14
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2.

Wz6ér Formularza asortymentowo- cenowego gcatik nr 1 do SIWZ

3.

Wz6r gwiadczeniaNykonawcy o spetnianiu warunkéw udziatu w ggstwaniu.

WSSSEP/467/2009

piecz¢ Wykonawcy

OSWIADCZENIE

W zwiazku z przysipieniem do pogpowania o udzielenie zamowienia publicznego w &yizetargu

nieograniczonego nAostawasrodkow dezynfekcyjnyclagodnie z art.22 ust. 1 pkt 1-4 ustawy z dnia

29 stycznia 2004r. Prawo zaméwipublicznych z pgniejszymi zmianami (tekst jednolity - Dz.U. z

2007r., Nr 223, poz. 1655fwiadczamyze:

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

2. posiadamy niezltii wiedz i doswiadczenie oraz dysponujemy potencjatem technicznym
osobami zdolnymi do wykonania zamowienia;

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

4. nie podlegamy wykluczeniu z pg@pbwania o udzielenie zaméwienia zgodnie z art. &4 i 2
ustawy Prawo zamowiepublicznych.

Podpis Wykonawcy

15
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4. | Wzér wykazu dostaw.

WYKAZ DOSTAW

Wykaz wykonanych w okresie ostatnich trzech laedrdniem wszezxia pos¢powania o udzieleni
zamoéwienia, a jeli okres prowadzenia dziataléw jest krotszy — wtym okresie, dosta
odpowiadajcych swoim rodzajem i wardoia przedmiotowi zamdwienia z podaniem ich wéctp
przedmiotu, dat wykonania i odbiorcow.

Odbiorca dostawy Przedmiot dostawy Wartasé Data wykonania
(nazwa i adres) (brutto) zt CIEEETYY
Na potwierdzenie powgzego zajczamy ........ szt. dokumentow potwierdzgch,ze dostawy te zostaty

wykonane nalgycie.

(miejscovio,

(podpis i pieczé imienna osoby upowaionej do reprezentowania firmy )

D

W
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5. Wz6r gwiadczenia o spetnianiu warunkow udziatu w gpstvaniu podmiotow
sktadajcych ofert wspolna.

numer sprawy : WSS5/EP/467/2009

Adres Wykonawcy

OSWIADCZENIE

Skfadajc ofert wspblm do ..o, W postpowaniu o udzielenie
zamowienia publicznego, prowadzonego w trybie gt nieograniczonego nr WSS5/EP/467/2009
pt.. ,Dostawasrodkéw dezynfekcyjnytloswiadczamy,ze nie podlegamy wykluczeniu z pggbwania
0 udzielenie zamoOwienia na podstawie art. 24 ugtktll — 9 i ust. 2 ustawy Prawo zamofvie
publicznych (Dz. U. z 2007 roku nr 223, poz. 1655).

e dnia

PIEGZ" IMIENNA WYKONAWCOW
SKEADALYCH OFERTE WSPOLNA
lub os6b(yPawaznionych(ej) do
reprezentovadirmy

* - powyzsze Gwiadczenie dotyczy Wykonawcow sktagiajch wspdll oferte. Wypetnia kady
Wykonawca, ktory bierze udziat we wspdlnym przedgicciu.

17
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6 Wz06r pelnomocnictwa.

numer sprawy : WSS5/EP/467/2009

PELNOMOCNICTWO
WZOR

Zgodnie z art. 23 ustawy z dnia 29 stycznia 20Rdawo zaméwie publicznych (Dz.U. nr 19 poz.
177 z pén. zm.) udzielam(my) petnomocnictwa dla podmiotuawnionego do wygpowania w imieniu
nizej wymienionych Wykonawcow ubiegajych st o udzielenie zaméwienia:

(nazwa podmiotu uprawnionego)

w przetargu nieograniczonymnr WSS5/EP/467/2009t.: ,Dostawa srodkéw dezynfekcyjnych”

ZaKres PetNOMOCNICIWEL ... ittt et e e e et et e et e e e e e e e e

1) ... T PP
PIECZC FIRMOWA WYKONAWCY PIECZC IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY

(osoby(6b) upowaionej(ych) do reprezentowania
firmy)
22 PPN
PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIECZC IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upowionej(ych) do reprezentowania firmy)

3 PP

PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIECZC IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upowsionej(ych) do reprezentowania firmy)

P

PIECZEC FIRMOWA WYKONAWCY PIECZC IMIENNA | PODPIS WYKONAWCY
(osoby(6b) upowionej(ych) do reprezentowania firmy)
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