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OGLOSZENIE
O UDZIELENIU ZAMOWIENIA

pn.:

,Dostawa do Szpitala Powiatowego w Zakopanem
odczynnikow wraz z dzierzawgq analizatora do badan
koagulologicznych”

OGLOSZENIE O UDZIELENIU ZAMOWIENIA — Dostawy

Zamieszczanie ogtoszenia: obowigzkowe

Ogtoszenie dotyczy: zamowienia publicznego

Zamoéwienie dotyczy projektu lub programu wspélfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Zamowienie bylo przedmiotem ogloszenia w Biuletynie Zaméwien Publicznych: tak

Numer ogtoszenia: 769457-N-2020

Ogtoszenie o zmianie ogloszenia zostato zamieszczone w Biuletynie Zamoéwien Publicznych: nie

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem, Krajowy numer
identyfikacyjny 00031151000000, ul. Kamieniec 10, 34-500 Zakopane, woj. matopolskie, panstwo Polska,
tel. +48 18 20 120 21, e-mail zp@szpital-zakopane.pl, faks 182 015 351.

Adres strony internetowej (url): www.szpital-zakopane.pl

1.2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO:

Inny: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I.1) Nazwa nadana zamoéwieniu przez zamawiajgcego: Dostawa do Szpitala Powiatowego w Zakopanem
odczynnikéw wraz z dzierzawg analizatora do badan koagulologicznych

Numer referencyjny (jezeli dotyczy): ZP / 26 / 20

11.2) Rodzaj zaméwienia: Dostawy

11.3) Krotki opis przedmiotu zamowienia (wielkoSc, zakres, rodzaj i ilos¢ dostaw, ustug lub rob6t
budowlanych lub okre$lenie zapotrzebowania i wymagan ) aw przypadku partnerstwa innowacyjnego -
okreslenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, ustuge lub roboty budowlane:

1. Przedmiotem przetargu jest wybor wykonawcy, ktéry wykona na rzecz zamawiajgcego dostawy polegajgce
na sukcesywnym dostarczaniu przez wykonawce, do Szpitala Powiatowego im. dr Tytusa Chatubinskiego w
Zakopanem, ul. Kamieniec 10 odczynnikéw do badan koagulologicznych oraz niezbednych akcesorii i
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materiatdéw zuzywalnych do analizatora, o ktérych mowa w punkcie 3.8 SIWZ wraz z jednoczesng dzierzawg
analizatora do badanh koagulologicznych oraz z jego podtgczeniem ich do Laboratoryjnego Systemu
Informatycznego do wykonywania badan, o kiérym mowa w punkcie 3.9 SIWZ. 2. Zamawiajgcy zastrzega, ze
dostarczony przedmiot zamodwienia musi posiada¢ wymagane przepisami prawa aktualne zezwolenie
dopuszczajgce do obrotu i stosowania na terenie Polski, dopuszczajgcg do uzytkowania medycznego zgodnie
z przeznaczeniem, ktéremu ma stuzyé, w tym w szczegdlnosci: 1) Certyfikat CE wraz z deklaracjg zgodnosci
odczynniki i analizator, 2) Certyfikat ISO 13485 (lub réwnowazny) dla odczynnikéw i analizatora. Zamawiajgcy
informuje, ze ilekro¢ SIWZ wskazuje na certyfikat 1ISO, o ktérym mowa np. powyzej w pkt. 2, wykonawca
moze posiadaé rownowazne dokumenty wystawione przez podmioty majgce siedzibe w innym panstwie
cztonkowskim Europejskiego Obszaru Gospodarczego. Ponadto wykonawca, ktory z przyczyn niezaleznych
od niego, nie ma mozliwosci uzyskania certyfikatu, o ktorym mowa powyzej w pkt. 2, moze posiadac inny
dokument dotyczacy odpowiednio zapewnienia jakosci lub srodkéw zarzgdzania srodowiskowego,
potwierdzajgce stosowanie przez wykonawce srodkéw zapewnienia jakosci zgodnych z wymaganymi
normami zapewniania jakosci lub $rodkéw zarzgdzania srodowiskowego rownowaznych srodkom
wymaganym na mocy majgcego zastosowanie systemu lub norm zarzadzania srodowiskowego. 3.
Zamawiajacy zastrzega, ze dostarczone odczynniki, kalibratory, kontrole do wykonania liczby wymienionych w
punkcie 3.8 SIWZ ilosci badan, opatrzone datg waznosci muszg mie¢ minimum 6 miesieczny termin waznosci
liczony od daty wykonania poszczegdlnej dostawy czesciowej. 4. Zamawiajacy zastrzega, ze realizacja
dostaw odczynnikow do badan koagulologicznych, kalibratoréw, kontroli wraz z akcesoriami i materiatami
zuzywalnymi do dzierzawionego analizatora przez czas trwania umowy bedzie sie odbywaé sukcesywnie na
postawie zaméwien czesciowych skfadanych przez Kierownika Laboratorium za pomocg srodkéw komunikacji
elektronicznej. 5. Zamawiajacy zastrzega, ze realizacja dostawy odczynnikéw objetych przedmiotem
zamoOwienia odbywac sie bedzie sukcesywnie, najdtuzej w terminie 7 dni (parametr oceniany) liczgc od dnia
ztozenia zamowienia czesciowego w godzinach od 8:00 do 14:00. 6. Wymiana towaru wadliwego, nie
zgodnego z zamowieniem czesciowym, towaru ztej jakosci, dostarczonego w niewtasciwych opakowaniach
nastgpi w ciggi 48 godzin od ztozenia reklamaciji na koszt i ryzyko wykonawcy. 7. Zamawiajacy informuje, ze
okreslona ilos¢ badan/oznaczen, a co za tym idzie niezbedna liczba odczynnikéw, kalibratoréw, kontroli oraz
niezbednych akcesorii do dostarczonego i dzierzawionego analizatora, bedgca przedmiotem niniejszego
postepowania przetargowego jest wielkoscig wyliczong w sposéb szacunkowy i w trakcie realizacji
przedmiotowej umowy mogag ulec zmianie, zmniejszeniu nie wiecej niz o0 20 %, w zalezno$ci od rzeczywistych
potrzeb Zamawiajgcego, a w sytuacjach tego wymagajgcych rezygnacja z catosci niektérych pozyciji. 8. Wraz
z dostawg niezbednych odczynnikéw laboratoryjnych oraz akcesorii i czesci zuzywalne do wykonania
okreslonych w punkcie 3.8 SIWZ ilosci badan/oznaczen Wykonawca jest jednoczes$nie zobowigzany
wydzierzawié¢ i dostarczy¢ Zamawiajgcemu na czas obowigzywania umowy analizator do badan
koagulologicznych za pomoca ktérego Zamawiajacy moze wykona¢ wyszytkie rodzaje badan/oznaczen
okreslone w punkcie 3.8 SIWZ, o minimalnych parametrach technicznych, jakosciowych i funkcjonalnych
okreslonych wpunkcie 3.9 SIWZ. 9. Zamawiajacy zastrzega, ze dzierzawiony analizator, o ktérym mowa
powyzej musi by¢ dostarczony, zainstalowany i uruchomiony w siedzibie Szpitala Powiatowego im. dr Tytusa
Chatubinskiego w Zakopanem, ul. Kamieniec 10 przez wykonawce. 10. Ponadto wykonawca jest
zobowigzany do przeprowadzenia szkolenia w jezyku polskim dla minimum 2 pracownikéw zamawiajgcego w
zakresie prawidtowej obstugi i eksploatacji dzierzawionego analizatora, potwierdzone odpowiednim
zaswiadczeniem, w siedzibie zmawiajgcego lub w siedzibie wykonawcy, przy czym catkowite koszty
przeprowadzenia szkolenia, ewentualnego dojazdu, delegacji pracownikéw zamawiajgcego ponosi wytgcznie
wykonawca. 11. Celem niniejszego postepowania jest otrzymanie produktéw o okreslonych w SIWZ
parametrach technicznych, jakosciowych, ekspoloatacyjnych i funkcjonalnych, a nie zakup odczynnikow i
dzierzawy analizatora konkretnego producenta. Z tych wzgledéw zamawiajgcy dotozyt nalezytej starannosci,
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aby przedmiot zamowienia nie zostat opisany przez wskazanie znakéw towarowych, patentow lub
pochodzenia, Zzrédia lub szczegdlnego procesu, ktére mogtoby doprowadzi¢ do uprzywilejowania lub
wyeliminowania niektérych wykonawcéw lub produktéw. Jezeli, pomimo tego, okaze sie, ze w jakimkolwiek
miejscu SIWZ oraz w zatgcznikach do niej wystepujg takie wskazania, nie nalezy ich traktowaé jako wymagan
odnoszgcych sie do przedmiotu zamowienia, a nalezy je rozpatrywac wytgcznie w kategoriach wskazan o
charakterze informacyjnym (niewigzgcych dla wykonawcow). Z tych wzgledoéw, oferta, ktéra nie bedzie
odpowiadata takim wskazaniom nie bedzie uznawana za niezgodna z trescig SIWZ i nie zostanie z tych
powoddéw odrzucona. 12. Jesli w opisach SIWZ wystepujg: normy, europejskie oceny techniczne, aprobaty,
specyfikacje techniczne lub systemy referencji technicznych o ktérych mowa w art. 30 ust. 1 pkt 2 i ust. 3
ustawy PZP nalezy to traktowac¢ jedynie jako pomoc w opisie przedmiotu zaméwienia. W kazdym przypadku
dopuszczalne sg rozwigzania rownowazne opisywanym. 13. Warunki wykonania zamodwienia zawarte sg w
projekcie umowy, ktéry stanowi zatgcznik nr 5 do SIWZ.

1.4) Informacja o czesciach zamoéwienia:

Zamowienie byto podzielone na czesci: nie

11.5) Gtéwny Kod CPV: 33696500-0

SEKCJA lll: PROCEDURA

l11.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA: Przetarg nieograniczony

lll.2) Ogtoszenie dotyczy zakonczenia dynamicznego systemu zakupéw: nie
I11.3) Informacje dodatkowe:

SEKCJA 1V: UDZIELENIE ZAMOWIENIA

IV.1) DATA UDZIELENIA ZAMOWIENIA: 21/01/2021

IV.2) Catkowita warto$¢ zaméwienia

Wartos¢ bez VAT 162400.00

Waluta PLN

IV.3) INFORMACJE O OFERTACH

Liczba otrzymanych ofert: 1

w tym:

liczba otrzymanych ofert od matych i $rednich przedsiebiorstw: 1

liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z innych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawcéw z panstw niebedacych cztonkami Unii Europejskiej: O
liczba ofert otrzymanych droga elektroniczng: 0

IV.4) LICZBA ODRZUCONYCH OFERT: 0

IV.5) NAZWA | ADRES WYKONAWCY, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA
Zamowienie zostato udzielone wykonawcom wspdlnie ubiegajgcym sie o udzielenie: nie
Nazwa wykonawcy: Werfen Polska Sp. z 0.0.

Email wykonawcy: biuro@werfen.com

Adres pocztowy: ul. Wolinska 4

Kod pocztowy: 03-699

Miejscowos¢: Warszawa

Kraj/woj.: mazowieckie

Wykonawca jest matym/$rednim przedsiebiorca: tak

Wykonawca pochodzi z innego parstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej: nie
Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedacego cztonkiem Unii Europejskiej: nie


http://www.powiat.tatry.pl/
mailto:zp@szpital-zakopane.pl

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

http://www.szpital-zakopane.pl 7= tel. (+48 18) 20-120-21
ZAKOPANE e-mail: zp@szpital-zakopane.pl  fax (+48 18) 20-153-51
“ital powiatowy Znak sprawy: ZP / 26 / 20

im. dr Tytusa Chafubinskiego

IV.6) INFORMACJA O CENIE WYBRANEJ OFERTY/ WARTOSCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNIZSZA | NAJWYZSZA CENA/KOSZTEM

Cena wybranej oferty/warto$é umowy 175572.00

Oferta z najnizszg ceng/kosztem 175572.00

Oferta z najwyzszg ceng/kosztem 175572.00

Waluta: PLN

IV.7) Informacje na temat podwykonawstwa

Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania cze$ci zamowienia podwykonawcy/podwykonawcom: nie
Wartos¢ lub procentowa cze$¢ zamédwienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom:
IV.8) Informacje dodatkowe:

Ogtoszenie o udzieleniu niniejszego zamdwienia publicznego zostato przekazane Prezesowi Urzedu
Zaméwien Publicznych w dniu 05 lutego 2021 roku, ktére to zostato zamieszczone w Biuletynie Zamowien
Publicznych nr 510412953-N-2021 z dnia 05 lutego 2021 roku.

DYREKTOR
SZPITALA POWIATOWEGO
im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem

mgr Regina Tokarz
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