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Sprostowanie

Ogtoszenie zmian lub dodatkowych informacji

Dostawy

Sekcja I: Instytucja zamawiajacalpodmiot zamawiajacy

1.1)

Nazwa i adresy

Szpital Wojewddzki im. Kardynata Stefana Wyszynskiego
Al. Pitsudskiego 11

tomza

18-404

Polska

Osoba do kontaktéw: Sylwia Wiszniewska
Tel.: +86 4733266

E-mail: przetargi@szpital-lomza.pl

Faks: +86 4733210

Kod NUTS: PL

Adresy internetowe:

Glowny adres: www.szpital-lomza.pl

Sekcja ll: Przedmiot

I1.1)
I1.1.1)

11.1.2)

11.1.3)

I1.1.4)

Wielkos$é lub zakres zamoéwienia

Nazwa:

jest DZIERZAWA 12 APARATOW DO HEMODIALIZY i 2 APARATOW DO HEMODIALIZY |

HEMODIAFILTRACJI ON-LINE WRAZ Z OPRZYRZADOWANIEM NA OKRES 3 LAT ORAZ DOSTARCZENIE

MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZ
Numer referencyjny: ZT-SZp-226/01/63/2017

Giéwny kod CPV
33181000

Rodzaj zaméwienia
Dostawy

Krétki opis:

Przedmiotem zaméwienia jest DZIERZAWA 12 APARATOW DO HEMODIALIZY i 2 APARATOW DO

HEMODIALIZY | HEMODIAFILTRACJI ON-LINE WRAZ Z OPRZYRZADOWANIEM NA OKRES 3 LAT ORAZ

DOSTARCZENIE MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI NA OKRES 3 LAT
DLA SZPITALA WOJEWODZKIEGO W tOMZY zwanego dalej Zamawiajgcym w iloSciach, asortymencie i o
wymaganiach wg zalgcznika nr 1 do SIWZ (zestawienie asortymentowo-ilosciowe).

SzczegO6towy zakres zaméwienia zostat okreslony w zatgczniku nr 1 do SIWZ (zestawienie asortymentowo-

iloSciowe). Pozostate warunki dotyczgce realizacji zamdwienia zostaly okreslone we wzorze umowy (zat. 7 do

SIWz)

Sekcja VI: Informacje uzupetniajace

V1.5)
V1.6)

Data wystania niniejszego ogtoszenia:

Numer pierwotnego ogtoszenia
Pierwotne ogloszenie przestane przez eNotices:


mailto:przetargi@szpital-lomza.pl
www.szpital-lomza.pl
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Login TED eSender: ENOTICES

Logowanie jako klient TED eSender: SzpWoj

Dane referencyjne ogtoszenia: 2017-133820

Numer ogtoszenia w Dz.Urz. UE — OJ/S: 2017/S 188-384727
Data wystania pierwotnego ogtoszenia: 27/09/2017

Sekcja Vil: Zmiany
VII.1) Informacje do zmiany lub dodania

VII.1.1) Przyczyna zmiany
Modyfikacja pierwotnej informacji podanej przez instytucje zamawiajgcg

VII.1.2) Tekst, ktory nalezy poprawi¢ w pierwotnym ogtoszeniu
Numer sekgciji: 11.1.6
Zamiast:
nie
Powinno by¢:
tak
Numer sekcji: 11.2.2
Zamiast:
brak wpisu
Powinno by¢:
[1.2.1) Nazwa: pakiet 1
czesénrl
11.2.2) Dodatkowy kod CPV
331815203
11.2.3) Miejsce swiadczenia ustug
Kod NUTS: PL
Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Magazyn Szpitala Wojewddzkiego im. Kardynata Stefana Wyszyrskiego, Al. Pitsudskiego 11, 18-400 Ltomza
11.2.4) Opis zaméwienia;
PAKIET 1 - DZIERZAWA 12 APARATOW DO HEMODIALIZY i 2 APARATOW DO HEMODIALIZY |
HEMODIAFILTRACJI ON-LINE WRAZ Z OPRZYRZADOWANIEM NA OKRES 3 LAT ORAZ DOSTARCZENIE
MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI NA OKRES 3 LAT
[1.2.5) Kryteria udzielenia zamdwienia:
Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione w dokumentacji
zamowienia
Kryteria okreslone ponizej:
czesc 1
Kryterium jakosci - Nazwa: Ocena techniczna (jakosc¢) / Waga: 10
Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy materiatow zuzywalnych/ Waga: 10
Kryterium jakos$ci - Nazwa: Zapewnienie aparatu zastepczego w petnej gotowosci na caty okres realizacji
zaméwienia/Waga 20
cena - Waga: 60
[1.2.7) Okres obowigzywania zamdwienia
okres w miesigcach : 36
1.2.1) Nazwa: pakiet 2
czesé nr2


http://www.ted.europa.eu/TED/notice/udl?uri=TED:NOTICE:384727-2017:TEXT:PL:HTML
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[1.2.2) Dodatkowy kod CPV

331815203

11.2.3) Miejsce swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Magazyn Szpitala Wojewddzkiego im. Kardynata Stefana Wyszynskiego, Al. Pitsudskiego 11, 18-400 tomza
[1.2.4) Opis zamowienia:

PAKIET 2 - DOSTARCZENIE MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI DO
APARATOW WEASNYCH ZAMAWIAJACEGO NA OKRES 3 LAT

[1.2.5) Kryteria udzielenia zamodwienia:

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione w dokumentacji
zamowienia

Czesé 2

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy materiatéw zuzywalnych/ Waga: 40

cena - Waga: 60

[1.2.7) Okres obowigzywania zamowienia

okres w miesigcach : 36

Numer sekgciji: 111.1.2

Zamiast:

- warunek ten zostanie spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze posiada ubezpieczenie od odpowiedzialnosci
cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zgodnie z przedmiotem zaméwienia na kwote nie mniejszg niz
1.800.000,00 zt (stownie: jeden milion osiemset tysiecy ztotych)

Powinno by¢:

- warunek ten zostanie spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze posiada ubezpieczenie od odpowiedzialnosci
cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci zgodnie z przedmiotem zaméwienia na kwote nie mniejszg niz
1.500.000,00 z} (stownie: jeden milion osiemset tysiecy ztotych) — dotyczy pakietu 1; nie mniejsza niz 260
000,00 zt (stownie: dwiescie szesédziesiat tysiecy ztotych) - dotyczy Pakietu 2

Numer sekgciji: 111.1.3

Zamiast:

- warunek ten zostanie spetniony, jesli Wykonawca wykaze, ze w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu
skfadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy — w tym okresie, wykonat lub wykonuje co
najmniej 1 dostawe materiatdéw zuzywalnych do leczenia hemodializami wraz z dzierzawa/dostawg aparatéw do
hemodializ o tgcznej wartosci minimum 1.800.000,00 zt (stownie : jeden milion osiemset tysiecy ztotych
Powinno by¢:

- warunek ten zostanie spetniony, jesli Wykonawca wykaze, ze w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu
sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy — w tym okresie, wykonat lub wykonuje co
najmniej 1 dostawe materiatow zuzywalnych do leczenia hemodializami wraz z dzierzawa/dostawg aparatow do
hemodializ o tacznej warto$ci minimum 1.800.000,00 zt (stownie : jeden milion osiemset tysiecy ztotych
Numer sekgciji: 11.2.4

Zamiast:

Przedmiotem zaméwienia jest DZIERZAWA 12 APARATOW DO HEMODIALIZY i 2 APARATOW DO
HEMODIALIZY | HEMODIAFILTRACJI ON-LINE WRAZ Z OPRZYRZADOWANIEM NA OKRES 3 LAT ORAZ
DOSTARCZENIE MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI NA OKRES 3 LAT

DLA SZPITALA WOJEWODZKIEGO W £OMZY zwanego dalej Zamawiajacym w ilodciach, asortymencie i o
wymaganiach wg zatgcznika nr 1 do SIWZ (zestawienie asortymentowo-ilosciowe).
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Vil.2)

Powinno by¢:

Przedmiotem zaméwienia jest DZIERZAWA 12 APARATOW DO HEMODIALIZY i 2 APARATOW DO
HEMODIALIZY | HEMODIAFILTRACJI ON-LINE WRAZ Z OPRZYRZADOWANIEM NA OKRES 3 LAT ORAZ
DOSTARCZENIE MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI NA OKRES 3 LAT
DLA SZPITALA WOJEWODZKIEGO W £OMZY zwanego dalej Zamawiajacym w iloéciach, asortymencie i o
wymaganiach wg zatgcznika nr 1 do SIWZ (zestawienie asortymentowo-ilosciowe). llos¢ pakietow — 2.
PAKIET 1 - DZIERZAWA 12 APARATOW DO HEMODIALIZY i 2 APARATOW DO HEMODIALIZY |
HEMODIAFILTRACJI ON-LINE WRAZ Z OPRZYRZADOWANIEM NA OKRES 3 LAT ORAZ DOSTARCZENIE
MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI NA OKRES 3 LAT

PAKIET 2 - DOSTARCZENIE MATERIALOW ZUZYWALNYCH DO LECZENIA HEMODIALIZAMI DO
APARATOW WEASNYCH ZAMAWIAJACEGO NA OKRES 3 LAT

Numer sekgciji: 11.2.5

Zamiast:

Kryteria okreslone ponizej:

Kryterium jakosci - Nazwa: Ocena techniczna (jakosc¢) / Waga: 10

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy materiatéw zuzywalnych/ Waga: 10

Kryterium jakos$ci - Nazwa: Zapewnienie aparatu zastepczego w petnej gotowosci na caty okres realizacji
zamowienia/Waga 20

cena - Waga: 60

Powinno by¢:

Kryteria okreslone ponizej:

czesc 1

Kryterium jakos$ci - Nazwa: Ocena techniczna (jakos¢) / Waga: 10

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy materiatow zuzywalnych/ Waga: 10

Kryterium jakosci - Nazwa: Zapewnienie aparatu zastepczego w petnej gotowosci na caty okres realizacji
zaméwienia/Waga 20

cena - Waga: 60

Czesé 2

Kryterium jakosci - Nazwa: Termin dostawy materiatéw zuzywalnych/ Waga: 40

cena - Waga: 60

Numer sekgciji: IV.2.2

Zamiast:

Data: 13/10/2017

Czas lokalny: 10:00

Powinno by¢:

Data: 27/10/2017

Czas lokalny: 10:00

Numer sekcji: IV.2.7

Zamiast:

Data: 13/10/2017

Czas lokalny: 10:30

Powinno by¢:

Data: 27/10/2017

Czas lokalny: 10:30

Inne dodatkowe informacije:



