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Wielun dnia 25 lutego 2019 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE

Zamawiajacy: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wieluniu wszczyna postepowanie
w sprawie wydatkowania srodkéw publicznych, w zwigzku z trescig art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r.
Prawo zaméwien publicznych - bez stosowania przepiséw tej ustawy. Postepowanie zostanie przeprowadzone
i zamdwienie udzielone na podstawie Regulaminu udzielania zaméwien publicznych przez Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wieluniu wprowadzonego Zarzadzeniem Dyrektora SPZOZ w Wieluniu
nr 01/010/3/2019 z dnia 01.02.2019 r. pn. Sukcesywne dostawy do apteki szpitalnej wktadéw wymiennych
do wstrzykiwacza kontrastu STELLANT CT D na potrzeby SPZOZ w Wieluniu.

Numer postepowania: SPZOZ-zP/2/24/241/ 2 /2019.

W ramach prowadzonego postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego Zamawiajacy zaprasza do
ztozenia ofert w niniejszym postepowaniu.

l. Opis przedmiotu zaméwienia, kod lub kody CPV: 33140000-3

1. Przedmiotem zamodwienia sg sukcesywne dostawy wkifadéw wymiennych do automatycznego,
dwuttokowego, wyposazonego w ogrzewacze kontrastu, wstrzykiwacza typu STELLANT CT D.
Szczegétowy opis, wymagania Zamawiajacego dotyczace przedmiotu zaméwienia oraz szacunkowe
ilodci asortymentu zawiera Zatacznik nr 2 do niniejszego Zapytania — Formularz asortymentowo-

cenowy.

2. Kazde zamdwienie realizowane bedzie poprzez sukcesywne dostawy czeiciowe, przez caty okres
obowigzywania umowy do wyczerpania kwoty okreslonej jako maksymalna warto$¢ umowy lub ilosci
poszczegbinych elementdw przedmiotu zamdwienia.

3. Realizacja dostaw czeSciowych odbywac sie bedzie w terminie do 2 dni roboczych od chwili ztozenia
zamowienia za pomocg faxu lub poczty e-mail. Zamawiany asortyment Wykonawca zobowigzany
bedzie dostarczy¢ na wiasny koszt do jednego z magazynéw apteki szpitalnej SPZOZ w Wieluniu

wskazanego kazdorazowo przez Zamawiajacego.

4. Przedmiot zamOwienia zostat okreslony $cisle i jednoznacznie poprzez wskazanie nazwy, rodzaju,
wtasciwosci, przeznaczenia, czyli wskazane zostaty wszystkie istotne cechy przedmiotu zamdwienia.
Wyroby medyczne stanowigce przedmiot zamdwienia s3 wyrobami o ustalonych standardach

jakosciowych odnoszacych sie do wszystkich istotnych cech przedmiotu zaméwienia.

5. Zamawiajgcy uwzglednit koszty cyklu zycia przedmiotu zamdwienia w szczegdlnosci poniesione przez

Zamawiajacego lub innych uzytkownikéw zwigzane z:

e nabyciem poprzez dostawy sukcesywne zgodnie z zasadami realizacji zamdwienia okreslonymi

w niniejszej dokumentacji, ktére stanowig jedyny czynnik kosztowy réznicujacy ofert!'I
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uzytkowaniem , w szczegdlnosci zuzyciem energii i innych zasobéw — przedmiot zaméwienia nie

generuje dodatkowych kosztéw zwigzanych z uzytkowaniem;

utrzymaniem — przedmiot zamdéwienia nie generuje dodatkowych kosztéw zwigzanych

Z utrzymaniem;

wycofaniem z eksploatacji, w szczeg6Inosci kosztami zbierania i recyklingu — przedmiot zaméwienia
nie generuje dodatkowych kosztéw zwigzanych z wycofaniem z eksploatacji poniewaz przedmiotem
zaméwienia s produkty zuzywalne jednorazowego uzytku, natomiast koszty utylizacji zuzytych

opakowan sg dla Zamawiajgcego takie same, bez wzgledu na Wykonawce.

Zamawiajacy wymaga aby poszczegdlne elementy sktadajace sie na zestawy opisane w formularzu

asortymentowo-cenowym pochodzity od jednego producenta.

Zamawiajacy wymaga dostarczenia wraz z oferta kart katalogowych wraz z zaznaczeniem i opisem
ktérej pozycji dotycza - celem weryfikacji zgodnosci oferty z wymaganiami Zamawiajgcego

dotyczacymi przedmiotu zamdwienia. Dotyczy wszystkich oferowanych wyrobéw.

Oznakowanie dostarczonych wyrobdéw, instrukcje uzytkowania, ulotki, opis wyrobu, etykiety
zewnetrzne (oryginalne) muszg by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub angielskim wraz z czytelnymi
piktogramami. Zamawiajgcy dopuszcza zataczenie ttumaczenia etykiet, opiséw czy ulotek na jezyk
polski.

Wykonawca, ktérego oferta zostanie oceniona jako najkorzystniejsza zobowigzany bedzie ztozy¢ na
wezwanie Zamawiajgcego prébki oferowanych wyrobdw celem potwierdzenia zgodnosci ze ztozong

ofertg w ilosci po 1 szt do kazdej pozycji w formularzu asortymentowo —cenowym.

Oferowane produkty muszg by¢ dopuszczone do obrotu i stosowania w placéwkach stuzby zdrowia na
terenie RP oraz posiada¢ na potwierdzenie tego faktu odpowiednie wymagane prawem dokumenty
tj. pozwolenie na dopuszczenie do obrotu na terenie RP wydane przez uprawniony organ, zgodnie
z ustawg z dn. 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych ( t. j. Dz. U. z 2017, poz. 211) oraz spetniaé
wymagania zasadnicze okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada 2004 r.
w sprawie wymagan zasadniczych dla wyrobéw medycznych do réznego przeznaczenia( Dz.U. z 2004 r
nr 251 poz.2514). Oferowany asortyment powinien réwniez posiada¢ Deklaracje Zgodnosci CE,
Certyfikat CE. Wykonawca ztozy wraz z ofert3 oswiadczenie o posiadaniu tych dokumentow
wedtug wzoru stanowigcego zatacznik nr 5 do SIWZ. W przypadku wyboru oferty Wykonawcy jako
najkorzystniejszej i zawarcia umowy w sprawie zamdwienia publicznego Zamawiajacy moze przez
caty czas realizacji umowy wymagaé od Wykonawcy dostarczenia uwierzytelnionych kopii powyzszych

dokumentéw.

W przypadku, gdy oferowany przedmiot zamdwienia nie zostat sklasyfikowany jako wyréb medyczny
i zgodnie dyrektywami europejskimi i ustawg o wyrobach medycznych nie jest objety deklaracjami
zgodnosci i nie podlega zadnemu wpisowi do rejestru Zamawiajacy wymaga jedynie stosownego

oswiadczenia.

Zamawiajacy informuje, ze wszystkie wystepujace w dokumentacji wskazania znakéw towarowych,

patentéw lub pochodzenia, nalezy rozumieé jako okreslenie wymaganych pWewiam
e
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parametréw technicznych lub standardéw jakosciowych. Oznacza to, ze Zamawiajacy dopuszcza
mozliwos¢ przedstawienia w ofercie asortymentu réwnowaznego ( innego niz podany ,, z nazwy” przez
Zamawiajacego w opisie przedmiotu zaméwienia) pod warunkiem, ze oferowane produkty beda
posiadaty takie same lub lepsze parametry techniczne, jakosciowe, funkcjonalne oraz uzytkowe
w odniesieniu do produktéw okreslonych przez Zamawiajgcego w opisie przedmiotu zamdwienia.
W przypadku gdy oferowane przez Wykonawce produkty bedg inne niz opisane w dokumentacii,
obowigzek udowodnienia, Ze odpowiadaja one wymaganiom Zamawiajgcego — spoczywa na
Wykonawcy.

13. Zaoferowany przedmiot zamdéwienia powinien posiada¢ minimum 6 miesieczny termin waznosci,
Zamawiajacy dopuszcza zaoferowanie przedmiot zamdwienia z krétszym terminem waznosci

wytacznie w uzasadnionych przypadkach i po wczesniejszym uzyskaniu zgody Zamawiajacego.

Il. Termin wykonania zamdwienia:

20 miesiecy od daty podpisania umowy lub do wykorzystania maksymalnej wartosci umowy brutto.
ll. Warunki udziatu w postepowaniu:

1. Warunki udziatu w postepowaniu dotycza:

a) posiadania kompetencji lub uprawnier do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej
Zamawiajgcy nie wyznacza szczegétowych warunkow w tym zakresie.
b) sytuacji ekonomicznej lub finansowej
Zamawiajgcy nie wyznacza szczegéfowych warunkéw w tym zakresie.
c) zdolnosci technicznej lub zawodowej
Zamawiajgcy nie wyznacza szczegétowych warunkéw w tym zakresie.

IV. Kryteria oceny ofert:

1. Jedynym kryterium oceny ofert w niniejszym postepowaniu jest cena — 100%.

2. Cena oferty uwzglednia wszystkie zobowigzania, musi by¢ podana w PLN cyfrowo i stownie,
z wyodrebnieniem naleznego podatku VAT, jezeli taki wystepuje, zgodnie z art. 3 ust 1§ 2 ustawy
o informowaniu o cenach towaréw i ustug z dnia 9 maja 2014 roku (t. j. Dz. U. 2017 poz. 1830).

3. Cena podana w ofercie winna obejmowad wszystkie koszty i sktadniki zwigzane z wykonaniem
zamdwienia oraz warunkami stawianymi przez Zamawiajgcego.

4. Cena za oferowany przedmiot zamdwienia moze by¢ tylko jedna ( nie dopuszcza sie wariantowosci
cen) i nie ulega zmianie przez okres waznosci oferty (zwigzania ofertg).

5. Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta z najnizsza cena brutto. Pozostate oferty zostang
sklasyfikowane w kolejnosci od najnizszej do najwyzszej ceny.

6. Jezeli nie bedzie mozna wybra¢ najkorzystniejszej oferty ze wzgledu na to, ze zostaty ztozone oferty
o takiej samej cenie, Zamawiajgcy wezwie Wykonawcéw, ktérzy ztozyli te oferty do ztozenia

w terminie okreélonym przez Zamawiajacego ofert dodatkowych.
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Wykonawcy sktadajgc oferty dodatkowe, nie moga zaoferowal cen wyzszych niz zaoferowane
w ztozonych ofertach.

Zamawiajacy dokona obliczen z doktadnoscig do dwdch miejsc po przecinku.

V. Opis sposobu przygotowania oferty

Oferta ma by¢ sporzadzona w formie pisemnej w jezyku polskim (na komputerze lub niescieralnym
atramentem) oraz podpisana przez uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy.

Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte, pod rygorem niewaznosci w formie pisemnej. Tre$é oferty
musi odpowiada¢ wymaganiom okreslonym w niniejszym ogtoszeniu.

Oferty nieczytelne nie beda rozpatrywane.

Wszystkie zataczniki do oferty, dokumenty powinny by¢ réwniez podpisane przez uprawnionego
przedstawiciela Wykonawcy.

Wszystkie strony oferty winny by¢ ponumerowane i podpisane przez osobe podpisujaca oferte.
Wszystkie podpisy ztozone w ofercie powinny by¢ opatrzone pieczecig imienng osoby sktadajacej
podpis w celu identyfikacji.

Wszystkie miejsca, w ktérych Wykonawca nanidst zmiany powinny by¢ parafowane i datowane przez
osobe podpisujaca oferte.

Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym musza by¢ ztozone wraz z ttumaczeniem na jezyk polski.

Oferta winna znajdowac sie w zamknietej kopercie, oznakowanej w nastepujacy sposéb:

Nazwa Wykonawcy, doktadny adres, nr telefonu, faksu, e-mail.

»Sukcesywne dostawy do apteki szpitalnej wktadéw wymiennych do wstrzykiwacza kontrastu

STELLANT CT D na potrzeby SPZOZ w Wieluniu”

o

SPZ0z-zP/2/24/241/ 2/2019

Prawidtowo ztozona oferta musi zawieraé:

Wypetniony i podpisany Zatacznik nr 1 — Formularz ofertowy
Wypetniony i podpisany Zatacznik nr 2 — Formularz asortymentowo-cenowy
Oswiadczenie Wykonawcy o spetnianiu warunkéw ( wedtug zatacznika nr 4)

Oswiadczenie Wykonawcy , ze oferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez polskie prawo, na podstawie
ktorych moze by¢ dopuszczony do obrotu i uzytkowania w placéwkach stuzby zdrowia na terenie RP ( wedtug zatacznika nr 5)

Aktualny odpis z wtasciwego rejestru KRS Ilub Rejestru Centralnej Ewidencji i Informacji Dziatalnosci Gospodarczej
Rzeczypospolitej Polskiej

Petnomocnictwo w przypadku, gdy osoba lub osoby podpisujace oferte dziatajy na podstawie petnomocnictwa
i/lub petnomocnictwo do reprezentowania wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zaméwienia. Petnomocnictwo
nalezy ztozy¢ w formie oryginatu lub notarialnie po$wiadczonej kopii.

Kopie kart katalogowych i innych dokumentéw potwierdzajacych, ze oferowany przedmiot zaméwienia spetnia wymagania
Zamawiajacego okreslone w zataczniku nr 2 Formularz asortymentowo-cenowy. Dokumenty powinny by¢ sporzadzone
W jezyku polskim, dopuszcza sie ttumacznie na jezyk polski.

10. Wykonawca pozostaje zwigzany oferta przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

Bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.
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11. Wykonawca ponosi wszelkie koszty wtasne zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty, niezaleznie

od wyniku postepowania i zobowigzuje sig nie podnosié jakichkolwiek roszczer z tego tytutu wobec
Zamawiajgcego.

12. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert cze$ciowych. Oferta musi by¢ kompletna

i zawiera¢ wszystkie pozycje z formularza asortymentowo-cenowego, w przeciwnym razie zostanie
odrzucona.

13. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

VI. Termin i miejsce sktadania ofert:

Wyfacznie pisemne oferty nalezy przesytaé lub sktadaé osobiscie w terminie do dnia 07.03.2019 r.

do godz. 14.00 w Sekretariacie SPZOZ w Wieluniu, 98 — 300 Wielun, ul. Szpitalna 16, pokdj nr 216.
Za date ztozenia oferty uwaza sie date wptywu do siedziby SPZOZ.

Oferty ztozone po uptywie terminu okreslonego do ich przyjmowania nie beda rozpatrywane.
VII. Sposéb kontaktowania sie Zamawiajgcego z Wykonawcami :

1. W sprawach zwigzanych z prowadzonym postepowaniem Zamawiajagcy prosi o kontakt

z nastepujgcymi osobami :

e w kwestiach merytorycznych dotyczacych przedmiotu zamdwienia: Ewa Urbaniak ( Apteka Szpitalna)
e-mail: apteka@szpital-wielun.pl, tel. 43 84 06 760

e w kwestiach formalnych dotyczacych procedury postgpowania: Katarzyna Skubié ( Zamdwienia
Publiczne) - e-mail: k.skubis@szpital-wielun.pl, tel. 43 84 06 802.

2. Wszelkie zapytania i wyjasnienia dotyczace przedmiotowego postepowania o udzielenie zamdwienia
nalezy sktada¢ w terminie do 01.03.2019 r. na adres e-mail: sekretariat@szpital-wielun.pl lub faxem
na numer: 43 84 06 801.

Informujemy, ze ztozone oferty beda poréwnane z innymi. Z Wykonawcg, ktéry przedstawi najkorzystniejsza
oferte zostanie podpisana umowa. Od decyzji Zamawiajgcego nie przystuguja srodki odwotawcze. Ponadto
Zamawiajacy informuje, ze na kaidym etapie postgpowania moze odstgpi¢ od podpisania umowy

z Wykonawca i uniewaznié postepowanie. DYREKTOR

SPZOZ w,Wieluniu

Janusz Mrachowicz
( podpis kierownika Za iajacego lub osoby upowaznionej)

Zafaczniki:
1.  Formularz ofertowy Wykonawcy
2. Formularz asortymentowo-cenowy
3. Istotne postanowienia umowy ( Projekt umowy)
4.  Oswiadczenie Wykonawcy o spetnianiu wymagan

5.  Oswiadczenie Wykonawcy o posiadaniu dokumentdéw
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