Sosnowiec: DOSTAWA LEKOW DO PROGRAMU LEKOWEGO
Numer ogtoszenia: 51484 - 2010; data zamieszczeri4.02.2010
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy
Zamieszczanie ogtoszeniaobowihzkowe.
Ogtoszenie dotyczyzamowienia publicznego.
SEKCJA I: ZAMAWIAJACY
l. 1) NAZWA | ADRES: Wojewddzki Szpital Specjalistyczny Nr 5 iSw. Barbary w
Sosnowcu , pl. Medykow 1, 41-200 Sosnowiec, Wagkie, tel. 032 3682012, 3682449, faks
(032) 368 20 12.
« Adres strony internetowej zamawiapcego: WWW.WSS5.PL
l. 2) RODZAJ ZAMAWIAJ ACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej.
SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
1.1) OKRE SLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

11.1.1) Nazwa nadana zamowieniu przez zamawiggego:DOSTAWA LEKOW DO
PROGRAMU LEKOWEGO.

11.1.2) Rodzaj zamoOwienia:dostawy.
11.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkaci lub zakresu zamowienia:Czs¢ 1- Toksyna
otulinowa typ A inj 100 jm 1 fiol Cg¢ 2- Metoject 15mg/1.5 ml amp.strz, Metoject
20mg/2.0 ml amp.strz, Metoject 25mg/2.5 ml amp.strz
11.1.4) Czy przewiduje sig udzielenie zamowié uzupetniajacych: tak.
« Okreslenie przedmiotu oraz wielkaci lub zakresu zamowi@ uzupetniajacych
- Zamawiajcy przewiduje zaméwienia uzupetrjeg okrdlone w art. 67 ust. 1 pkt 7
ustawy. Zamawiagy przewiduje udzielenie zaméuii@zupetniagcych,
stanowicych nie wecej niz 20% wartéci zamowienia podstawowego.
11.1.5) Wspdlny Stownik Zamowien (CPV): 33.68.00.00-0.

11.1.6) Czy dopuszcza s zlozenie oferty czsciowej: tak, liczba czsci: 2.

11.1.7) Czy dopuszcza s zlozenie oferty wariantowej: nie.

[1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w
mieshcach: 24.



SEKCJA IIl: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONMICZNYM,

FINANSOWYM | TECHNICZNYM

111.2) ZALICZKI

« Czy przewiduje sk udzielenie zaliczek na poczet wykonania zamowieniaie

111.3) WARUNKI UDZIALU W POST EPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU
DOKONYWANIA OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

« lll. 3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnasci,

jezeli przepisy prawa naktadajp obowigzek ich posiadania
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

o Warunki udziatu Wykonawcy w pagiowaniu ocenianegola wedtug

kryterium spetnia - nie spetnia na podstawie agdh&ci ztozonych przez
Wykonawe oswiadcze i dokumentow wymaganych przez Zamawiggo

wymienionych w SIWZ
« 1I1.3.2) Wiedza i doswiadczenie

Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

o Warunki udziatu Wykonawcy w pagiowaniu ocenianegola wedtug

kryterium spetnia - nie spetnia na podstawie agdh&ci ztozonych przez
Wykonawe oswiadcze i dokumentow wymaganych przez Zamawiggo

wymienionych w SIWZ
« 1I1.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamodwienia

Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

o Warunki udziatu Wykonawcy w pagiowaniu ocenianegdla wedtug

kryterium spetnia - nie spetnia na podstawie agdli&ci ztozonych przez
Wykonawe oswiadczeé i dokumentoéw wymaganych przez Zamawiggo

wymienionych w SIWZ

I11.4) INFORMACJA O O SWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJ A
DOSTARCZY C WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPEENIANIA
WARUNKOW UDZIALU W POST EPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA
WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY
« 111.4.1) W zakresie wykazania spetniania przez wykonawce warunkow, o ktorych
mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, opréczswiadczenia o spetnieniu warunkow
udziatu w posgpowaniu, nalezy przediozyé¢:
« koncesg, zezwolenie lub licengj
« 1ll.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykiczeniu na podstawie art.

24 ust. 1 ustawy, nalgy przediozyé:
« oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia



aktualny odpis z wikxiwego rejestru, jeeli odrbne przepisy wymagaj
wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstawwgkluczenia w
oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiong wczeniej niz 6
mieskcy przed uptywem terminu sktadania wnioskéw o dapmenie do
udziatu w posipowaniu o udzielenie zamowienia albo skfadaniatpfew
stosunku do o0sob fizycznychiwiadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2
ustawy

aktualne zéwiadczenie wiéciwego naczelnika ueglu skarbowego
potwierdzajce, ze wykonawca nie zalega z opftacaniem podatkéw Iub
zawiadczenie,ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczeni
lub roziazenie na raty zalegltych ptatfm lub wstrzymanie w cakoi
wykonania decyzji wiciwego organu - wystawione nie wénej niz 3
miesiace przed uptywem terminu skladania wnioskéw o depzsnie do
udziatu w posgpowaniu o udzielenie zamdwienia albo sktadaniatofer

aktualne zéwiadczenie wigciwego oddzialu Zakladu Ubezpiedze
Spotecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spokego
potwierdzajce, ze wykonawca nie zalega z optacaniem skiadek na
ubezpieczenie zdrowotne i spoteczne, lub potwiardzeze uzyskat
przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub apmhie na raty
zalegtych pfatnéci lub  wstrzymanie w cakei wykonania decyzji
wiasciwego organu - wystawione nie wéme&] niz 3 miesace przed
uptywem terminu skladania wnioskow o dopuszczene wlizialu w
postpowaniu o udzielenie zaméwienia albo skfadaniatofer

wykonawca powotujcy sk przy wykazywaniu spetniania warunkow
udziatlu w posipowaniu na potencjat innych podmiotow, ktorgdd braty
udziat w realizacji czci zamodwienia, przedkiada tak dokumenty
dotyczce tego podmiotu w zakresie wymaganym dla wykonawcy
okreslonym w pkt 111.4.2.

[11.4.3) Dokumenty podmiotow zagranicznych

Jezeli wykonawca ma siedz¢dub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, przedktada:

111.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktorym ragedzile lub miejsce
zamieszkania potwierdzgjy, ze:

nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadi - wystawiony nie
wczesniej niz 6 miesgcy przed uptywem terminu skfadania wnioskow o
dopuszczenie do udzialu w pgsbwaniu 0 udzielenie zamodwienia albo
sktadania ofert

nie zalega z uiszczaniem podatkéw, optat, skladek ubezpieczenie
spoteczne i zdrowotne albee uzyskat przewidziane prawem zwolnienie,
odroczenie lub roztenie na raty zalegtych ptatém lub wstrzymanie w
calasci wykonania decyzji wigiwego organu - wystawiony nie wezeej

niz 3 miesace przed uptywem terminu sktadania wnioskéw o dapzsnie
do udziatu w pogpowaniu o udzielenie zaméwienia albo sktadaniatofer



« nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegani@ @i zamowienie -
wystawiony nie wcz@iej niz 6 miesecy przed uptywem terminu sktadania
wnioskOw o dopuszczenie do udzialu w pgpstaniu o udzielenie
zamowienia albo sktadania ofert

- 1l1.4.3.2) zawiadczenie wiéciwego organuglowego lub administracyjnego
miejsca zamieszkania albo zamieszkania osoby, jkdékeimenty dotycz, w
zakresie okrdonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8 ustawy - wystawione wczéniej niz
6 miesecy przed uptywem terminu sktadania wnioskow o dapasnie do udziatu
w postpowaniu o udzielenie zaméwienia albo sktadaniatefatbo gwiadczenie
ztozone przed notariuszem, wéwym organem glowym, administracyjnym albo
organem samosgzlu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio miejsca
zamieszkania osoby lub kraju, w ktorym wykonawcasiedzile lub miejsce
zamieszkania, jeli w miejscu zamieszkania osoby lub w kraju, wrihd
wykonawca ma siedz¢dub miejsce zamieszkania, nie wydajetsikiego
zaswiadczenia

[11.6) INNE DOKUMENTY
Inne dokumenty niewymienione w pkt 111.4) albo wtpk.5)

ulotki w jezyku polskim zawierage wszystkie niezfnine dla bezpwedniego uytkownika
informacje,

l11.7) Czy ogranicza si¢ mozliwo$¢ ubiegania s¢ 0 zamowienie publiczne tylko dla
w_ykonawcéw, u ktorych ponad 50 % pracownikdéw stanowg osoby niepetnosprawne:
nie

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zamdwienia:przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

IV.2.2) Czy przeprowadzona lgdzie aukcja elektroniczna:nie.

IV.3) ZMIANA UMOWY

Czy przewiduje sk istotne zmiany postanowié zawartej umowy w stosunku do tréci
oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru wykonawy: nie

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE
IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktérej jest dosgpna specyfikacja istotnych

warunkow zamowienia: www.wss5.pl
Specyfikacj istotnych warunkéw zaméwienia mana uzyska pod adresem:Wojewodzki



Szpital Specjalistyczny nr 5 inrdw. Barbary w Sosnowcu, ul. Plac Medykow 1, 41-200
Sosnowiec,.

IV.4.4) Termin skfadania wnioskow o dopuszczenie dodziatu w posgpowaniu lub
ofert: 04.03.2010 godzina 10:00, miejsce: Wojewddzki @t @pecjalistyczny nr 5 ingw.
Barbary w Sosnowcu, ul. Plac Medykow 1, 41-200 Susec, Kancelaria pokéj nr D-0-2.

IV.4.5) Termin zwigzania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu skiada
ofert).

IV.4.17) Czy przewiduje s¢ uniewaznienie posgpowania o udzielenie zamdwienia, w
przypadku nieprzyznania srodkow pochodzcych z budzetu Unii Europejskiej oraz
niepodlegapcych zwrotowi srodkdéw z pomocy udzielonej przez pastwa cztonkowskie
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) ktére miaty by¢ przeznaczone
na sfinansowanie catéci lub czesci zamdwienia:nie

ZAt ACZNIK | - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CESCIOWYCH
CZESC Nr: 1 NAZWA: Toksyna otulinowa typ A inj 100 jm 1 fiol.

« 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkéci lub zakresu zamowienia:Toksyna
otulinowa typ A inj 100 jm 1 fiol.

« 2) Wspolny Stownik Zamowiaa (CPV): 33.68.00.00-0.

« 3) Czas trwania lub termin wykonania: Zakaiczenie: 31.12.2010.

« 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 2NAZWA: Metoject.

« 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamowienia:Metoject
15mg/1.5 ml amp.strz, Metoject 20mg/2.0 ml amp,$¥¢tetoject 25mg/2.5 ml
amp.strz.

« 2) Wspolny Stownik Zamowiaa (CPV): 33.68.00.00-0.

« 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesicach: 24.

« 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.



