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Zakopane, dnia 28 pazdziernika 2020 roku
ZP/20/20
pyt. i odp. do SIWZ —nr 1

Wykonawcy Pobierajacy
Materialy Przetargowe SIWZ
Wszyscy

W wyniku otrzymanych pytan dotyczgcych postepowania przetargowego prowadzonego
w trybie przetargu nieograniczonego pn.: , Dostawa stanowiska do resuscytacji noworodka dla
potrzeb Szpitala Powiatowego w Zakopanem” dziatajac na podstawie art. 38 ust. 2 i ust 4
ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku — Prawo zaméwienh publicznych (j.t. Dz. U. z 2019 roku, poz.
1843 ze zm.), przesytam Panstwu tres¢ pytan, odpowiedzi zwigzang z udzielonymi wyjasnieniami
na zadane pytania oraz tres¢ modyfikacji, zmian zapiséw przedmiotowej SIWZ.

I. Pytaniai odpowiedzi do SIWZ:

Dziatajgc na podstawie art. 38 ust. 2 i ust. 4 wyzej cytowanej ustawy, przesytam Panstwu
tre§¢ pisemnych pytan oraz wyjasnienia na zadane pytania w zwigzku z przedmiotowym
postepowaniem przetargowym:

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA — 1 komplet

1. Ad.3. Czy Zamawiajacy dopusci Inkubator otwarty z podstawa jezdng z blokada 4
kotek, kotka nieprzewodzace tadunki elektrostatyczne?

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokona¢ modyfikaciji,

zamian zapisdw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zaméwienia punktu 3.3

pozycji nr 3 tabeli wymaganych parametréw, ktéra otrzymuje nowe brzmienie:

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

3. Podstawa jezdna inkubatora na 4 kétkach skretnych, z blokadg minimum 2 kétek. TAK

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzor formularza oferty
przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ Il niniejszego pisma —
Modyfikacja zapisbw SIWZ.

2.  Ad. 7. Czy Zamawiajacy dopusci zegar do oceny noworodka wg skali APGAR stale
widoczny na ekranie LCD oraz z sygnalizacja akustyczng zegara?

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokonaé¢ modyfikacji,

zamian zapiséw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zamowienia punktu 3.3

pozyciji nr 7 tabeli wymaganych parametrow, ktéra otrzymuje nowe brzmienie:
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WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

Zegar do oceny noworodka wg skali APGAR, sygnalizacja optyczna i/lub

TAK
akustyczna zegara.

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzor formularza oferty
przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ Il niniejszego pisma —
Modyfikacja zapiséw SIWZ.

3. Ad. 15. Czy Zamawiajacy dopusci zamiast szafki z dwoma szufladami: jeden duzy kosz
na akcesoria z wyjmowang p6tka na mniejsze akcesoria, wysuwany z lewej i prawej
strony inkubatora?

Odpowiedz: Zamawiajagcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokonaé modyfikacji,
zamian zapisOw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zaméwienia punktu 3.3
pozyciji nr 15 tabeli wymaganych parametrow, ktéra otrzymuje nowe brzmienie

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

Szafka z dwoma szufladami wysuwanymi do przodu urzadzenia lub : jeden duzy
15. | kosz na akcesoria z wyjmowang potkg na mniejsze akcesoria, wysuwany z lewe;j i TAK
prawej strony inkubatora.

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzor formularza oferty
przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ Il niniejszego pisma —
Modyfikacja zapisow SIWZ.

4.  Ad. 20. Czy Zamawiajacy dopusci zakres wyswietlania temperatury skéry w przedziale
26 — 42 °C?
Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje i wyjasnia, ze w naszej ocenie przedstawiony w
pytaniu zakres wys$wietlanej temperatury skéry w przedziale 26 — 42 °C
spetnia wymagania opisane w SIWZ.

5. Ad. 21. Czy Zamawiajacy dopusci zakres ustawiania temperatury skéry w przedziale
34 —38°C?

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokonaé modyfikacji,

zamian zapisOw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zaméwienia punktu 3.3

pozycji nr 21 tabeli wymaganych parametrow, ktéra otrzymuje nowe brzmienie

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

21. | Zakres ustawienia temperatury skory w minimalnym przedziale 34 — 38 °C. TAK

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzor formularza oferty
przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ |l niniejszego pisma —
Modyfikacja zapisow SIWZ.
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6. Ad. 24. Czy Zamawiajacy dopusci inkubator bez alarmu awarii grzatki, z alarmem
uszkodzenia urzadzenia, oraz bez alarmu uszkodzenia czujnika temperatury, z
alarmem odfgczenia czujnika temperatury?

Odpowiedz: Zamawiajagcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokonaé¢ modyfikacji,
zamian zapiséw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zamowienia punktu 3.3
pozycji nr 24 tabeli wymaganych parametrow, ktéra otrzymuje nowe brzmienie

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

Urzgdzenie posiadajgce nastepujgce alarmy minimum:
— przekroczenie nastawionej temperatury (przegrzanie),
— spadek temperatury (niedogrzanie).

Alarmy techniczne minimum:

— awaria grzatki badz uszkodzenia urzgdzenia,

— odfgczenie czujnika temperatury.

24. TAK

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzér formularza oferty
przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ Il niniejszego pisma —
Modyfikacja zapiséw SIWZ.

7. Ad. 25. Czy Zamawiajacy dopusci inkubator bez systemu automatycznego testu po
wiaczeniu, z mozliwoscia uruchomienia przez uzytkownika recznego testu alarméw
wizualnych oraz dzwiekowych? Ponadto w przypadku awarii kontrolera urzadzenie
automatycznie przejdzie w tryb awaryjny.

Odpowiedz: Zamawiajagcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokonaé modyfikacji,
zamian zapiséw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zamowienia punktu 3.3
pozyciji nr 25 tabeli wymaganych parametrow, ktéra otrzymuje nowe brzmienie

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

Automatyczny badz manualny (reczny) test poprawnego dziatania oraz posiada

25. - . .
pamie¢ nastawionych parametrow.

TAK

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzor formularza oferty
przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ Il niniejszego pisma —
Modyfikacja zapiséw SIWZ.

8. Ad. 27. Czy Zamawiajacy dopusci inkubator z alarmem swietinym i dzwigkowym w
przypadku odtaczenia czujnika temperatury?

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje i wyjasnia, ze postanawia dokona¢ modyfikaciji,

zamian zapisdw SIWZ w zakresie opisu przedmiotu zaméwienia punktu 3.3

pozycji nr 27 tabeli wymaganych parametrow, ktora otrzymuje nowe brzmienie

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

27. | Alarm swietlny i dzwiekowy w przypadku odtgczenia czujnika temperatury. TAK

W zwigzku z powyzszym ulega zmianie, modyfikacji wzor formularza oferty
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przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ), patrz czes¢ Il niniejszego pisma —
Modyfikacja zapisow SIWZ.

I1. Modyfikacja (zmiana) zapisow SIWZ:

Dziatajgc na podstawie art. 38 ust. 2 i ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku — Prawo
zamoéwien publicznych, postanawia sie wprowadzi¢ modyfikacje, zmiany zapiséw
przedmiotowej SIWZ, ktore stajg sie jej integralng czescig. Dokonane zmiany sg wigzace dla
wykonawcow, ktérzy pobrali materiaty przetargowe (SIWZ).

1. Ulega zmianie punkt 3.3 SIWZ, ktory otrzymuje nowe brzmienie:

Punkt 3.3 SIWZ Dostawa fabrycznie nowego stanowiska do resuscytacji noworodka
dla potrzeb Szpitala Powiatowego im. dr Tytusa Chatubinskiego w
Zakopanem przy ulicy Kamieniec 10, o ktérym mowa w punkcie 3.1.1)
SIWZ obejmuje urzgdzenie o nastepujgcych minimalnych parametrach
technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych:

WYMAGANA

Lp. WYMAGANE PARAMETRY GRANICZNE / WARUNKI WARTOSC

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

1. | Urzadzenie fabrycznie nowe rok produkcji 2020. TAK
2. | Stanowisko do resuscytacji noworodka petne — Inkubator typu otwartego. TAK
3. | Podstawa jezdna inkubatora na 4 kétkach skretnych, z blokadg minimum 2 kotek. TAK
4 Ogr;ewagz promiennikowy z obrotowg gtowicg +/- 180° z wbudowanym TAK
odwietleniem.
5. | Uchylny stolik z otwieranymi szybami. TAK
6. | Szuflada na kasete RTG. TAK
7 Zegar do oceny noworodka wg skali APGAR, sygnalizacja optyczna i/lub TAK
akustyczna zegara.
8. | Czujnik temperatury wielokrotnego uzytku z mozliwoscig dezynfekgciji. TAK
9. | Statyw do pomp infuzyjnych z wysiegnikiem do kroplowki. TAK
10. | Pdtka na dodatkowe wyposazenie montowana do kolumny. TAK
11, Ssak tleljoyvy podcisnieniowy z regulacja podcis$nienia i pomiarem z pojemnikiem TAK
na wydzieline.
12. | Pulsoksymetr z pomiarem saturacji. TAK
13. | Resuscytator noworodkowy z mocowaniem do stanowiska. TAK
14. | Mikser tlen powietrze (regulacja na przeptywomierzach). TAK

Szafka z dwoma szufladami wysuwanymi do przodu urzadzenia lub : jeden duzy
15. | kosz na akcesoria z wyjmowang p6tkg na mniejsze akcesoria, wysuwany z lewe;j i TAK
prawej strony inkubatora.

16. | Materacyk + pokrowiec — 1 sztuka. TAK

17. | Elektryczna regulacja wysokosci stolika zabiegowego. TAK
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18. | Stanowisko do resuscytacji praca w trybie ciggtym. TAK
19. | Regulacja temperatury do wyboru: tryb reczny lub tryb automatyczny. TAK
20. | Zakres wyswietlania temperatury skéry w minimalnym przedziale 30 — 42 °C. TAK
21. | Zakres ustawienia temperatury skéry w minimalnym przedziale 34 — 38 °C. TAK
22. | Zakres ustawienia mocy grzatki od 0 do 100 %. TAK
23. | Zegar od 0 do 60 minut (ustawienie co 1 sekunde). TAK
Urzadzenie posiadajgce nastepujgce alarmy minimum:
— przekroczenie nastawionej temperatury (przegrzanie),
oa |- spadek tem_peratury (_medqgrzame). TAK
Alarmy techniczne minimum:
— awaria grzatki badz uszkodzenia urzgdzenia,
— odtgczenie czujnika temperatury.
o5 Automatyczny badz manualny (reczny) test poprawnego dziatania oraz posiada TAK
" | pamie¢ nastawionych parametrow.
26 Alarm Swietlny i dzwiekowy oraz wytgczenie grzejnika w przypadku przegrzania lub TAK
" | niedogrzania.
27. | Alarm swietlny i dzwiekowy w przypadku odtgczenia czujnika temperatury. TAK
Warunki gwarancji
28. | Okres gwarancji minimum 24 miesigce. TAK
Wykonawca w ramach wynagrodzenia umownego zobowigzany jest $wiadczyé
serwis w okresie trwania gwarancji, przez ktéry nalezy w szczegolnosci rozumiec:
¢ Wykonywanie planowej technicznej obstugi serwisowej zgodnie z zaleceniami
29 producenta, jednak nie rzadziej niz raz na 12 miesiecy (w tym z wymiang TAK
: pakietéw serwisowych badz czesci zalecanych przez producenta),
e Wykonywanie modyfikacji ustawien,
¢ Wykonywanie ekspertyz stanu technicznego,
o Dojazd serwisu do siedziby zamawiajgcego.
30. | Serwis pogwarancyjny na terenie Polski. TAK
Dostepnos¢ oryginalnych lub rownowaznych czesci zamiennych przez co najmniej
31. PN = TAK
5 lat od daty wygasniecia gwaranciji.
Reakcja serwisu na zgtoszenie awarii w okresie gwarancyjnym do 24h oraz
32. | usuniecia awarii (wykonanie naprawy) w terminie do 5 dni roboczych (od TAK
poniedziatku do pigtku z wytgczeniem sob6t i dni ustawowo wolnych od pracy).
W przypadku naprawy trwajgcej diuzej niz 5 dni roboczych (od poniedziatku do
33. | pigtku z wytgczeniem sobdt i dni ustawowo wolnych od pracy) — urzgdzenie TAK
zastepcze o zblizonych parametrach technicznych, jakosciowych i funkcjonalnych.

2. Ulega zmianie zatgcznik nr 1 do SIWZ — Wzér formularza oferty przewtargowej,

ktéry otrzymuje nowe brzmienie:

Nowy zmodyfikowany wyjasnieniami z dnia 21 pazdziernika 2020 roku wzér formularza
oferty przewtargowej bedgcy zatgcznikiem nr 1 do SIWZ, jest dotgczony do niniejszego
pisma w postaci zatgcznika nr 1.

W wyniku

dokonania powyzszych wyjasnien, a zarazem zmian

zapisow SIWZ

przedmiotowego postepowania przetargowego prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego Zamawiajacy dziatajac zgodnie z postanowieniami art. 38 ust. 4a w
zwigzku z postanowieniami art. 12a cytowanej wyzej ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku —
Prawo zamdéwien publicznych, postanawia dokonaé zmiany tresci ogtoszenia o zamdwieniu
(patrz Zamawiajacy niezwlocznie po zamieszczeniu zmiany tresci ogtoszenia o zamowieniu
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w Biuletynie Zaméwien Publicznych zamieszcza informacje o zmianach w swojej siedzibie
oraz na stronie internetowej) zgodnie z niniejszg modyfikacja zapisow SIWZ, a to:

3. Ulega zmianie Punkt 17.9. SIWZ, ktéry otrzymuje nowe brzmienie:

» Punkt 17.9. SIWZ Oferte nalezy ztozy¢ w zamknietej nieprzezroczystej kopercie lub
opakowaniu, w siedzibie zamawiajgcego i oznakowa¢ w nastepujacy
sposob:

Nazwa i adres wykonawcy:

Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem
ul. Kamieniec 10, 34-500 Zakopane
Sekretariat Dyrektora

OFERTA PRZETARGOWA

.Dostawa stanowiska do resuscytacji noworodka
dla potrzeb Szpitala Powiatowego w Zakopanem”
Nie otwieraé przed: 03 listopada 2020 roku przed godz. 12:15

4, Ulega zmianie Punkt 18.1 SIWZ, ktéry otrzymuje nowe brzmienie:

» Punkt 18.1 SIWZ  Oferte nalezy zlozy¢ w siedzibie Zamawiajgcego, tj. Szpitala
Powiatowego im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem 34-500, ul.
Kamieniec 10 — Sekretariat Dyrektora Szpitala (Sekretariat miesci sie
w budynku gtéwnym Szpitala Il pietro), do dnia 03 listopada 2020
roku, do godziny 12:00 i zaadresowa¢ zgodnie z opisem
przedstawionym w punkcie 17.9 niniejszej SIWZ.";

5. Ulega zmianie Punkt 18.4 SIWZ, ktéry otrzymuje nowe brzmienie:

» Punkt 18.4 SIWZ  Otwarcie ofert nastgpi w siedzibie Zamawiajgcego, tj. ul. Kamieniec
10, 34-500 Zakopane, w Sekretariacie Dyrektora Szpitala — Sala
Konferencyjna (Sekretariat miesci sie w budynku gtéwnym Szpitala Il
pietro), w dniu 03 listopada 2020 roku o godzinie 12:15.".

Zatgczniki:
1. Zatgcznik nr 1 — Zmodyfikowany wzo6r formularza oferty przetargowej (zatgcznik nr 1 do SIWZ).

UWAGA !l
Powyzsze zmiany nalezy uwzgledni¢ w skladanej ofercie przetargowe;j.

Z powazaniem:

DYREKTOR
SZPITALA POWIATOWEGO
im. dr Tytusa Chatubifskiego w Zakopanem

mgr Regina Tokarz
Otrzymuja:
1. Wykonawcy, ktérzy pobrali/otrzymali SIWZ,
2. Aa.
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Zatacznik nr 1
do pisma z dnia 28 pazdziernika 2020 roku — dot. pyt. i odp. do SIWZ —nr 1

Zatacznik nr 1 do SIWZ

FORMULARZ
OFERTY PRZETARGOWEJ

OFERTA DLA

Szpitala Powiatowego im. dr Tytusa
Chatubinskiego w Zakopanem

ul. Kamieniec 10

34-500 Zakopane

W postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku — Prawo zamodwien
publicznych pn.: ,Dostawa stanowiska do resuscytacji noworodka dla potrzeb Szpitala Powiatowego
w Zakopanem”

1. DANE WYKONAWCY:
Osoba upowazniona do reprezentacji Wykonawcy/6w i podpisujgca oferte: .............coooviiiiiiiiiii i,

Wykonawca/Wykonawcy:

N = V4T

KRS/ CEID G ..t it ittt e e et et et e e oo e e e oot e e e e e e e e e et e e e e e aae e
Osoba odpowiedzialna za kontakty Z ZamawiajgCym: .......oooieieie it e e e
Dane teleadresowe na ktore nalezy przekazywac korespondencje zwigzang z niniejszym postepowaniem:

L0 ({0 o

2. OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Oferuje wykonanie zamoéwienia pn. ,Dostawa stanowiska do resuscytacji noworodka dla potrzeb Szpitala
Powiatowego w Zakopanem” w szczegétowym zakresie objetym przedmiotem postepowania okreslonym w
punkcie 3 przedmiotowej Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zaméwienia do udziatu w niniejszym
postepowaniu.
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3. LACZNA CENA OFERTOWA BRUTTO:
Oferuje wykonanie dostawy przedmiotu zamdwienia w zakresie okreslonym zapisami SIWZ niniejszego
postepowania za tACZNA CENE OFERTOWA BTUTTO*:

EACZNA CENA OFERTOWA | ... p .. zt brutto

Powyzsza fgczna cena ofertowa zawiera doliczony zgodnie z obowigzujgcymi w Polsce przepisami
podatek VAT, ktéry na date ztozenia oferty wynosi .............. %.
* LACZNA CENA OFERTOWA BRUTTO stanowi catkowite maksymalne faczne wynagrodzenie nalezne wykonawcy w zwigzku z

realizacjg dostawy przedmiotu niniejszego postepowania zgodnie z postanowieniami przedmiotowej Specyfikacji Istotnych Warunkéw
Zamowienia.

Oswiadczam(y), ze oferowana tgczna cena ofertowa zawiera wszelkie elementy kosztow (np. koszty
zakupu, koszty zwigzane z dostawg aparatury medycznej do Szpitala Powiatowego im. dr Tytusa
Chatubinskiego w Zakopanem, transportu, opakowania, czynnosci zwigzane z przygotowaniem dostawy,
ubezpieczeniem, przesytkg, ewentualne optaty celne, szkolenia pracownikéw itp.).

Oferuje dostawe fabrycznie nowego stanowiska do resuscytacji noworodka o nastepujacych
minimalnych parametrach technicznych, jakosciowych, eksploatacyjnych i funkcjonalnych:

Oferowane parametry

: Wymagana Nalezy opisa¢ TAK / NIE
Wymagan rametry graniczn < Y Op
Lp ymagane Ta?u n?(i y graniczne wartos¢ oraz ewentualnie okresli¢ oferowane parametry w
paramretru jednostkach wskazanych w wymaganych

wartosciach parametru

STANOWISKO DO RESUSCYTACJI NOWORODKA - 1 komplet

g0 T0 (1ot 1V T = ST )
0 = Lo = o TN Y 0T T L0 (=] (T
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1. | Urzadzenie fabrycznie nowe rok produkcji 2020. TAK
Stanowisko do resuscytacji noworodka petne —

2. TAK
Inkubator typu otwartego.

3 Podstawa jezdna inkubatora na 4 kétkach TAK

" | skretnych, z blokadg minimum 2 kétek.
4 Ogrzewacz promiennikowy z obrotowg gtowicg TAK
© | +/- 180° z wbudowanym oswietleniem.

5. | Uchylny stolik z otwieranymi szybami. TAK

6. | Szuflada na kasete RTG. TAK
Zegar do oceny noworodka wg skali APGAR,

7. N . TAK
sygnalizacja optyczna i/lub akustyczna zegara.
Czujnik temperatury wielokrotnego uzytku z

8. o o TAK
mozliwoscig dezynfekgciji.
Statyw do pomp infuzyjnych z wysiegnikiem do

9. A TAK
kropléwki.

10. Potka na dodatkowe wyposazenie montowana TAK
do kolumny.
Ssak tlenowy podci$nieniowy z regulacjg

11. | podci$nienia i pomiarem z pojemnikiem na TAK
wydzieline.

12. | Pulsoksymetr z pomiarem saturacji. TAK

13. Resusqytator noworodkowy z mocowaniem do TAK
stanowiska.
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14.

Mikser tlen powietrze (regulacja na
przeptywomierzach).

TAK

15.

Szafka z dwoma szufladami wysuwanymi do
przodu urzgdzenia lub : jeden duzy kosz na
akcesoria z wyjmowang potkg na mniejsze
akcesoria, wysuwany z lewej i prawej strony
inkubatora.

TAK

16.

Materacyk + pokrowiec — 1 sztuka.

TAK

17.

Elektryczna regulacja wysokosci stolika
zabiegowego.

TAK

18.

Stanowisko do resuscytacji praca w trybie
ciagtym.

TAK

19.

Regulacja temperatury do wyboru: tryb reczny
lub tryb automatyczny.

TAK

20.

Zakres wyswietlania temperatury skory w
minimalnym przedziale 30 — 42 °C.

TAK

21.

Zakres ustawienia temperatury skoéry w
minimalnym przedziale 34 — 38 °C.

TAK

22.

Zakres ustawienia mocy grzatki od 0 do 100 %.

TAK

23.

Zegar od 0 do 60 minut (ustawienie co 1
sekunde).

TAK

24.

Urzadzenie posiadajgce nastepujgce alarmy
minimum:

— przekroczenie nastawionej temperatury
(przegrzanie),

— spadek temperatury (niedogrzanie).

Alarmy techniczne minimum:

— awaria grzatki bgdz uszkodzenia urzgdzenia,

— odtgczenie czujnika temperatury.

TAK

25.

Automatyczny badz manualny (reczny) test
poprawnego dziatania oraz posiada pamie¢
nastawionych parametrow.

TAK

26.

Alarm $wietlny i dzwiekowy oraz wytgczenie
grzejnika w przypadku przegrzania lub
niedogrzania.

TAK

27.

Alarm swietlny i dzwiekowy w przypadku
odigczenia czujnika temperatury.

TAK

Warun

ki gwaranciji

28.

Okres gwarancji minimum 24 miesigce.

TAK

Termin gwarancji: ......... M-CY (Poda¢)

20.

Wykonawca w ramach wynagrodzenia

umownego zobowigzany jest Swiadczy¢ serwis

w okresie trwania gwarancji, przez ktory nalezy

w szczegolnosci rozumiec:

o Wykonywanie planowej technicznej obstugi
serwisowej zgodnie z zaleceniami
producenta, jednak nie rzadziej niz raz na 12
miesiecy (w tym z wymiang pakietow
serwisowych bgdz czesci zalecanych przez
producenta),

¢ Wykonywanie modyfikacji ustawien,
Wykonywanie ekspertyz stanu technicznego,

o Dojazd serwisu do siedziby zamawiajgcego.

TAK

30.

Serwis pogwarancyjny na terenie Polski.

TAK

31.

Dostepnos¢ oryginalnych lub rownowaznych
czesci zamiennych przez co najmniej 5 lat od
daty wygasniecia gwaranciji.

TAK

32.

Reakcja serwisu na zgtoszenie awarii w okresie
gwarancyjnym do 24h oraz usuniecia awarii
(wykonanie naprawy) w terminie do 5 dni

TAK
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roboczych (od poniedziatku do pigtku z
wyfgczeniem sobo6t i dni ustawowo wolnych od

pracy).

W przypadku naprawy trwajgcej dtuzej niz 5 dni
roboczych (od poniedziatku do pigtku z
wytgczeniem sob6t i dni ustawowo wolnych od
pracy) — urzadzenie zastepcze o zblizonych
parametrach technicznych, jakosciowych i
funkcjonalnych.

33. TAK

Oswiadczam(y), ze oferowana powyzej aparatura medyczne wraz z dodatkowym wyposazeniem posiada
i spetnia wszystkie wymagane minimalne parametry techniczne, jako$ciowe, eksploatacyjne i funkcjonalne
okreslone w punkcie 3.3 przedmiotowej SIWZ oraz jest kompletna i gotowy do uzytkowania bez
koniecznosci ponoszenia przez zamawiajgcego zadnych dodatkowych kosztow.

4, DOKUMENTY:

Informuje, ze zamawiajgcy posiada nastepujgce aktualne oswiadczenia lub dokumenty lub moze je
uzyskac¢ za pomocg bezptatnych i ogélnodostepnych baz danych, w szczegoélnosci rejestrow publicznych w
rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego 2005 roku o informatyzacji dziatalnosci podmiotéw realizujgcych
zadania publiczne (j.t. Dz. U. z 2017 roku poz. 570 ze zm.):

W przypadku wskazania przez wykonawce dostgpnosci oswiadczen lub dokumentéw, o ktérych mowa w 8§ 2, § 5i § 7 rozporzadzenia
Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 roku w sprawie rodzajéow dokumentéw, jakich moze zgda¢ zamawiajacy od wykonawcy w
postepowaniu o udzielenie zaméwienia (Dz. U. z dnia 27 lipca 2016 roku, poz. 1126 ze zm.), w formie elektronicznej pod okreslonymi
adresami internetowymi ogoélnodostepnych i bezptatnych baz danych, zamawiajgcy pobiera samodzielnie z tych baz danych
wskazane przez wykonawce oswiadczenia lub dokumenty.

W przypadku wskazania przez wykonawce oswiadczen lub dokumentéw, o ktérych mowa w § 2, 8§ 5i 8 7 rozporzgdzenia Ministra
Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 roku w sprawie rodzajow dokumentéw, jakich moze zada¢ zamawiajgcy od wykonawcy w
postepowaniu o udzielenie zamdéwienia (Dz. U. z dnia 27 lipca 2016 roku, poz. 1126 ze zm.), ktére znajdujg sie w posiadaniu
zamawiajgcego, w szczegodlnosci oswiadczen lub dokumentéw przechowywanych przez zamawiajgcego zgodnie z art. 97 ust. 1
ustawy PZP, zamawiajgcy w celu potwierdzenia okolicznosci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1 i 3 ustawy, korzysta z
posiadanych o$wiadczen lub dokumentéw, o ile sg one aktualne.

Postepowanie, do ktorego zostato ztozone
Lp Nazwa oswiadczenia lub dokumentu oswiadczenie lub dokument
badz adres bezptatnych i ogélnodostepnych baz danych

1.

2.

3.

5. OBOWIAZEK PODATKOWY:

Oswiadczam(y), ze zgodnie z postanowieniami art. 91 ust. 3a ustawy PZP oraz punktu 19.3 SIWZ wybor
niniejszej oferty nie prowadzi* / prowadzi* do powstania u zamawiajgcego obowigzku podatkowego
zgodnie z przepisami o podatku od towaréw i ustug (tzw. odwrécony podatek VAT).

* Niepotrzebne skresli¢

Jezeli wybor niniejszej oferty prowadzitby do powstania u zamawiajgcego obowiazku podatkowego Wykonawcy sg zobowigzani
wypetni¢ ponizszg czes¢ niniejszego punktu.

Jednoczes$nie wskazuje nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktorych dostawa lub $wiadczenie bedzie
prowadzi¢ do powstania u zamawiajgcego obowigzku podatkowego, oraz wskazujac ich wartos¢ bez kwoty
00 = £ (U

W przypadku jezeli wybor niniejszej oferty prowadzitby do powstania u zamawiajacego obowiazku podatkowego zgodnie z przepisami
o podatku od towaréw i ustug, wykonawca sktadajgc oferte cenowa (o ktrej mowa na wstepie niniejszego punktu, tj. fgczng cene
ofertowg brutto dostaw, wskazuje ich warto$¢ bez kwoty podatku. Jezeli ztozono oferte, ktdrej wybér prowadzitby do powstania u
zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towaréw i ustug, zamawiajgcy w celu oceny takiej oferty
dolicza do przedstawionej w niej ceny podatek od towardw i ustug, ktéry miatby obowigzek rozliczy¢ zgodnie z tymi przepisami.

6.  OSWIADCZENIA:

1. Oswiadczam(y), ze moja oferta spetnia wszystkie wymagania i warunki ustalone w przedmiotowej
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zaméwienia,

2. Oswiadczam(y), ze wykonam zamowienie w terminie 30 dni liczac od dnia podpisania umowy,

3. Os$wiadczam(y), ze w cenie mojej oferty zostalty uwzglednione wszystkie koszty niezbedne do
prawidtowego wykonania zamdéwienia,

4. Oswiadczam(y), ze zapoznatem sie ze SIWZ oraz projektem umowy i nie wnosze do nich zastrzezen
oraz przyjmuje warunki w nich zawarte,
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5. Oswiadczam(y), ze uwazam sie za zwigzanego ztozong ofertg na okres 30 dni liczac od dnia otwarcia
ofert,

6. Oswiadczam(y), ze akceptuje, iz zaptata za zrealizowanie zaméwienia nastepi w terminie do 30 dni od
daty otrzymania przez zamawiajgcego prawidiowo wystawionej faktury,

7. Oswiadczam(y), ze jestem (mikroprzedsiebiorstwem bgdz malym, $rednim Ilub duzym
przedsiebiorstwem (podac): .............c.cooiiiiii i

Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 roku dotyczace definicji mikroprzedsigbiorstw oraz matych i $rednich przedsigbiorstw
(Dz.U. L 124 z 20.5.2003, s. 36). Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny
obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR. Mate przedsiebiorstwo: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia
mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR. Srednie przedsiebiorstwa:
przedsiebiorstwa, ktére nie sg mikroprzedsiebiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i ktére zatrudniajg mniej niz 250 oséb i
ktorych roczny obroét nie przekracza 50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

8. Wadium w wysokosci 1.000,00 PLN, zostato wniesione w dniu .............cccceeeeeeeennnn. 2020 roku, w formie:

9. Prosimy o zwrot wadium (wniesionego w pienigdzu), na zasadach okre$lonych w art. 46 ustawy PZP,
na nastepujacy raChunNek DANKOWY: ... ... .o s ,

7. KLAUZULA INFORMACYJNA Z ART. 13 LUB ART. 14 RODO:

Oswiadczenie wymagane od wykonawcy w zakresie wypetnienia obowigzkéw informacyjnych
przewidzianych w art. 13 lub art. 14 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogo6ine
rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,RODO":

Oswiadczam(y), ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13
lub art. 14 RODO wobec 0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio
lub posrednio pozyskalem w celu ubiegania sie o udzielenie zaméwienia
publicznego w niniejszym postepowaniu.*
* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi

wylgczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia
wykonawca nie sktada (usuniecie tresci oswiadczenia np. przez jego wykreslenie).

8. ZOBOWIAZANIA W PRZYPADKU PRZYZNANIA ZAMOWIENIA:

1. Zobowigzujemy sie do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiajgcego,

2. Osobg upowazniong do kontaktéw z zamawiajgcym w sprawach dotyczacych realizacji umowy jest
................................................................ ye-mail: ... telfaxs

9. PODWYKONAWCY:

Oswiadczam(y), ze przy realizacji zamOwienia objetego przedmiotem niniejszego postepowania
przetargowego bede* / nie bede* korzysta¢ z ustug podwykonawcow.

* Niepotrzebne skresli¢

W przypadku udziatu podwykonawcy w realizacji zaméwienia Zamawiajgcy dziatajgc na podstawie art. 36b
ust. 1 ustawy PZP Zzada wskazania przez wykonawce czesci zamowienia, ktérych wykonanie zamierza
powierzy¢ podwykonawcom, i podania przez wykonawce (o ile sa znani) firm podwykonawcow:

10. TAJEMNICA PRZEDSIEBIORSTWA:

Oswiadczam(y), ze nizej wymienione dokumenty sktadajgce sie na oferte zawierajg informacje stanowigce
tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie moga byé
0g0Inie udostepnione:

W celu wykazania, ze powyzej wskazane dokumenty zawierajg informacje stanowigce tajemnice
przedsiebiorstwa do oferty zatgczam:
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11. SPIS TRESCI:
Integralng czesc¢ oferty stanowig nastepujgce dokumenty:

O PP ,
PP ,
PP ,
PP PTPP ,
LS ,
B tit ettt et et e ee e e e e e ee e ee e e ee e ee e e et e ee e e en e nea e e aaa ,
25
Oferta zostata ztozona na .............. kolejno ponumerowanych stronach.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w niniejszym formularzu oferty przetargowej oraz
powyzsze oswiadczenia sg aktualne i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng
swiadomoscia konsekwencji wprowadzenia zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informaciji.

Piecze¢ Wykonawcy Data i podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy
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