tomza: Przetarg nieograniczony na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie aparatu
USG A/B i Pachymetru do Oddziatu Okulistycznego Szpitala Wojewédzkiego w
tomzy

Numer ogtoszenia: 400630 - 2009; data zamieszczenia: 20.11.2009

OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy

Zamieszczanie ogtoszenia: obowigzkowe.
Ogtoszenie dotyczy: zamdwienia publicznego.
SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Szpital Wojewo6dzki w tomzy im. Kardynata Stefana
Wyszynskiego , Al. Pitsudskiego 11, 18-404 tomza, woj. podlaskie, tel. 086 4733610,
faks 086 4733210.

Adres strony internetowej zamawiapcego:www.szpital-lomza.pl

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;.
SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

1.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

11.1.1) Nazwa nadana zamoéwieniu przez zamawiajgcego: Przetarg nieograniczony na
zakup, dostawe, montaz i uruchomienie aparatu USG A/B i Pachymetru do Oddziatu
Okulistycznego Szpitala Wojewodzkiego w tomzy.

11.1.2) Rodzaj zaméwienia: dostawy.

11.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkosci lub zakresu zaméwienia: Zakup,
dostawa, montaz i uruchomienie aparatu USG A/B - 1 szt. i Pachymetru - 1 szt. do
Oddziatu Okulistycznego Szpitala Wojewodzkiego w Lomzy.

11.1.4) Wspdlny Stownik Zaméwien (CPV): 33.10.00.00-1, 33.11.22.00-0.

11.1.5) Czy dopuszcza sie zlozenie oferty czesciowe;j: nie.

11.1.6) Czy dopuszcza sie ztozenie oferty wariantowej: nie.

11.1.7) Czy przewiduje sie udzielenie zaméwien uzupetniajgcych: nie.
1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w dniach:
28.



SEKCJA 11I: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM | TECHNICZNYM

111.1) WARUNKI DOTYCZACE ZAMOWIENIA
Informacja na temat wadium: Nie dotyczy

111.2) WARUNKI UDZIALU

« Opis warunkow udziatu w posgpowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny
spetniania tych warunkéw: 1. Wykonawca spetnia wszystkie warunki art. 22 fist
Prawa zamowie publicznych - wypehd zakhcznik nr 4 . 2. Wykonawca nie podlega
wykluczeniu na podst. art. 24 ust. 1 i 2 Prawa a&i@® publicznych - wypetr
zahkcznik nr 4. 3. Wykonawca posiada Aktualny odpistaseiwego rejestru albo
aktualne zéwiadczenie o wpisie do ewidencji dziatatoogospodarczej, jeli
odrebne przepisy wymagapwpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidenc;i {dhimesci
gospodarczej, wystawionego nie wéziej niz 6 mies¢cy przed uptywem terminu
skladania ofert. 4. Wykaz wykonanych, a w przypadkiadcze okresowych lub
ciagtych réwnie: wykonywanych, dostaw w okresie ostatnich trzetiptaed dniem
wszczcia pos¢powania o udzielenie zamowienia, agk okres prowadzenia
dziatalnaci jest krotszy - w tym okresie, odpowiaglajch swoim rodzajem i
wartcscia dostawom stanowtym przedmiot zamdéwienia, z podaniem ich waaito
przedmiotu, dat wykonania i odbiorcow, orazazaknia dokumentow
potwierdzagcych,ze te dostawy zostaty wykonane rnalee; poprzez : 4.1. Wykaz
dostaw wykonanych w okresie ostatnich 3 (trzechpilaed dniem wszezia
postpowania o udzielenie zamowienia, agk okres prowadzenia dziataléw jest
krotszy - w tym okresie. Niniejszy wykaz winien Zave¢ minimum: 1 dostaw
aparatu/ow USG A/B o wargoi minimum 40.000,00 zt brutto. 1 dostaw
pachymetru/éw o wartgi minimum 10.000,00 zt brutto. Wykaz musi zawiera
wartasci oraz daty i miejsca wykonania dostaw wraz z co&atami
potwierdzagcymi, ze dostawy te zostaty wykonane nglee. 5. Jeeli Wykonawca
ma siedzik lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypldsj Polskiej,
zamiast dokumentu, o ktérym mowa w pkt. 1V.1.1 deta@lokument wystawiony w
kraju, w ktorym ma siedziplub miejsce zamieszkania, potwierdgsj, ze: - nie
otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtp - nie zalega z uiszczaniem
podatkéw, optat sktadek na ubezpieczenie spoteczdwotne alboze uzyskat
przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lubaieahie na raty zalegtych
ptatnaci lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji wikciwego organu. Jeli w
kraju pochodzenia osoby lub w kraju, w ktérym wylwata ma siedziblub miejsce
zamieszkania nie wydajeegpowyzszych dokumentéw, zagiuje sk je dokumentami
zawierajcymi cdwiadczenie zteone przed notariuszem, Wewym organem
sadowym, administracyjnym albo organem samdtzzawodowego lub
gospodarczego odpowiednio kraju pochodzenia osdbytaju, w ktérym
wykonawca ma siedz#dub miejsce zamieszkania. 6. Posiadanie ubezmeérpel
odpowiedzialnéci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatatoona kwot minimum
50.000 zt brutto. Zamawiggy przy ocenie spetniania warunkéw udziatu w
postpowaniu zastosuje formukpetnia/nie spetnia. Niespetnienie chabyjednego
z wiw warunkéw skutkow@bedzie wykluczeniem Wykonawcy z pgpbwaniu o
udzielenie zamowienia w oparciu o przestanki zasvertart. 24 ustawy..

« Informacja o oswiadczeniach i dokumentach, jakie mag dostarczy¢ wykonawcy
w celu potwierdzenia spetniania warunkow udziatu wpostgpowaniu: 1.W celu



potwierdzeniaze wykonawca posiada uprawnienie do wykonywaniashimne]
dziatalngci lub czynngci oraz nie podlega wykluczeniu na podstawie atuawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamawpeiblicznych, naley ztozy¢é nastpujace
dokumenty: 1.1. Aktualny odpis z vitawego rejestru albo aktualnesmaadczenie o
wpisie do ewidencji dziatalroi gospodarczej, #li odicbne przepisy wymagaj
wpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidencji ddrekci gospodarczej,
wystawionego nie wczaiej niz 6 miesecy przed uptywem terminu sktadania ofert. 2.
Jezeli Wykonawca ma siedz¢édub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, zamiast dokumentu, oyktid mowa w pkt. IV.1.1 skiada
dokument wystawiony w kraju, w ktorym ma siedzibb miejsce zamieszkania,
potwierdzagcy, ze: - nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszoapadidci, - nie
zalega z uiszczaniem podatkéw, optat skladek napibezenie spoteczne i zdrowotne
albo,ze uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroazérb roztaenie na raty
zalegtych ptatngci lub wstrzymanie w cakei wykonania decyzji wiiwego organu.
Jezeli w kraju pochodzenia osoby lub w kraju, w ktéryrykonawca ma siedzgdub
miejsce zamieszkania nie wydaje powyzszych dokumentéw, zagluje st je
dokumentami zawieragymi oswiadczenie ztoone przed notariuszem, Weawym
organem gdowym, administracyjnym albo organem samdrzzawodowego lub
gospodarczego odpowiednio kraju pochodzenia osdbytaju, w ktérym
wykonawca ma siedz#dub miejsce zamieszkania. 3. W celu potwierdzenia
opisanego przez zamawjeggo warunku posiadania przez wykonawiezlednej
wiedzy oraz déwiadczenia oraz dysponowania potencjatem techninzrnysobami
zdolnymi do wykonania zamoéwienia, nafeztozy¢ nastpujace dokumenty: Wykaz
dostaw wykonanych w okresie ostatnich 3 (trzechpiaed dniem wszezia
postpowania o udzielenie zamoéwienia, agk okres prowadzenia dziataléw jest
krotszy - w tym okresie. Niniejszy wykaz winien zave¢ minimum: 1 dostaw
aparatu/o6w USG A/B o wargoi minimum 40.000,00 zt brutto. 1 dostaw
pachymetru/éw o wartgi minimum 10.000,00 zt brutto. Wykaz musi zawiera
wartasci oraz daty i miejsca wykonania dostaw wraz z co&atami
potwierdzagcymi, ze dostawy te zostaty wykonane ngleie. 4. Gwiadczenia: 4.1.
Oswiadczenie Wykonawcy potwierdzag spetnianie wszystkich warunkéw art. 22
ust. 1 Prawa zamowiepublicznych. 4.2. @viadczenieze Wykonawca nie podlega
wykluczeniu na podst. art. 24 ust. 1 i 2 Prawa a&im@®d publicznych. 4.3.
Oswiadczenie Wykonawcy,e zaoferowany spez spetnia wymogi okrdone w
zahczniku nr 2 potwierdzone: prospektami producentdéiami producenta/
katalogami producenta . 4.4Wiadczenie Wykonawcy,e dokona montau i
przeszkoli wyznaczony personel w zakresie obsttegiosvanych urzdzer. Koszty
przeszkolenia winny liywliczone do ceny oferty. 4.5§@iadczenie Wykonawcye
odbidr i uruchomienie spgiu medycznego zostanie potwierdzone protokotem
zdawczo-odbiorczym oraze Wykonawca dostarczy przy odbiorze paszport
techniczny i instrukej obstugi. 4.6. @wiadczenieze oferowany spkg jest nowy,
kompletny, niegywany, rok produkcji minimum 2009 r i nie wymagaddtkowych
naktadow. 4.7.@wiadczenie Wykonawcy,e zapewni urgdzenie zagpcze, w
wypadku naprawy serwisowej, na czas trwania naprdvyGwiadczenieze
Wykonawca zapoznatgi warunkami pogpowania oraz warunkami realizacji
zamowienia, okrdonymi w specyfikacji istotnych warunkow zamowienpgojektem
umowy ize przyjmuje je bez zastrze. 4.9.Gwiadczenieze Wykonawca posiada
ubezpieczenie od odpowiedziaseocywilnej w zakresie prowadzonej dziatatoona
kwote minimum 50.000 zt brutto. 5. Dokumenty potwierdzaj,ze Wykonawca jest
uprawnionym przedstawicielem producenta do dystiypbsprzeday i serwisu



oferowanego spezu. 6. Instrukcja obstugi i DTR lub dokument o pbdej tréci - w
jezyku polskim. 7. Prospekty producenta / folderydueenta /katalogi producenta w
jezyku polskim potwierdzare wymagane parametry, dane techniczne oferowanego
sprztu oraz wytyczne techniczno-technologiczne insjadacw. sprztu - dokumenty
potwierdzagce spetnienie wymogow . 8. Wypetnione formularzZeaaikow
zakczonych do SIWZ. 9. Dokumenty potwierdaag,ze zaoferowane przez
Wykonawe wyroby medyczne posiadagleklaract zgodndci i sa oznakowane
znakiem CE oraz posiadg(jesli dotyczy w zalenosci od klasy oferowanego
urzadzenia) wpis lub zgtoszenie do rejestru wyrobow yeedych - (zgodnie z ustaw
o wyrobach medycznych z dnia 20 kwietnia 2004Np-zaoferowane uggdzenia nie
bedace wyrobami medycznymi wymagana jest deklaracjalagaei i oznakowanie
znakiem CE..

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) Wykorzystana bedzie aukcja elektroniczna: nie.

IV.3) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.3.1) Adres strony internetowej, na ktérej dostepna jest specyfikacja istotnych
warunkéw zaméwienia: www.szpital-lomza.pl.

Specyfikacje istotnych warunkéw zamoéwienia mozna uzyskaé pod adresem: Szpital
Wojewodzki w tomzy, Al. Pitsudskiego 11, 18 - 404 Lomza, Sekcja Zamodwien
Publicznych, Hotel Pielegniarek Il pietro pokoj 218.

IV.3.4) Termin sktadania wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu lub
ofert: 30.11.2009 godzina 10:00, miejsce: Szpital Wojewddzki w Lomzy, Al.
Pitsudskiego 11, 18 - 404 Lomza, Kancelaria pokdj 235.

IV.3.5) Termin zwigzania ofertg: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu

skfadania ofert).



