Krotoszyn: DOSTAWA ODCZYNNIKOW DO BADA N HEMATOLOGICZNYCH
WRAZ Z DZIER ZAW A APARATOW.
Numer ogtoszenia: 281512 - 2010; data zamieszczer0&@.09.2010
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy
Zamieszczanie ogtoszeniabowirzkowe.
Ogtoszenie dotyczyzamoOwienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

l. 1) NAZWA | ADRES: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnel. Mtynska 2,
63-700 Krotoszyn, woj. wielkopolskie, tel. 062 5880 w. 253, faks 062 5880402.

« Adres strony internetowej zamawiapcego:www.spzoz.krotoszyn.pl
l. 2) RODZAJ ZAMAWIAJ ACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej.
SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
1.1) OKRE SLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

11.1.1) Nazwa nadana zamoéwieniu przez zamawiggego:DOSTAWA OQCZYNNIKOW
DO BADAN HEMATOLOGICZNYCH WRAZ Z DZIERZAWA APARATOW..

11.1.2) Rodzaj zamoOwienia:dostawy.

11.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkaci lub zakresu zamowienia:Zalacznik nr 2 -
Formularz cenowy Pakiet nr | - odczynniki materiabyywalne i kontrole potrzebne do
wykonania 104 000 morfologii, 5 diff oraz Pakietlrrodczynniki materiaty ztywalne i
kontrole potrzebne do wykonania 25 000 morfolag)idiff wraz z dzietawa 2 aparatow 5
diff i 3 diff Wykonawca powinien zaoferowaparaty spetniage kryteria podane w
zalkcznikach nr 5, 6 dlacych parametrami granicznymi, ktorych nie spetr@espowoduje
odrzucenie oferty. Ponadto aparaty powinny spéMimogi okrélone w ustawie z dnia 20
kwietnia 2004 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 34396)..

11.1.4) Czy przewiduje sig udzielenie zamowié uzupetniajacych: tak.
- Okreslenie przedmiotu oraz wielkdci lub zakresu zamowié uzupetniajacych
- DOSTAWA ODCZYNNIKOW DO BADAN HEMATOLOGICZNYCH WRAZ Z
DZIERZAWA APARATOW, maksymalnie 20% waici zamowienia podstawowego
11.1.5) Wspdlny Stownik Zamowien (CPV): 33.69.65.00-0, 38.43.45.70-2.
11.1.6) Czy dopuszcza s ztozenie oferty czsciowej: nie.

11.1.7) Czy dopuszcza s ztozenie oferty wariantowej: nie.



11.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w
mieshcach: 36.

SEKCJA IIIl: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONMICZNYM,
FINANSOWYM | TECHNICZNYM

111.1) WADIUM
Informacja na temat wadium: zamawiajcy nie wymaga wniesienia wadium
111.2) ZALICZKI
« Czy przewiduje sk udzielenie zaliczek na poczet wykonania zamowieniaie

111.4) INFORMACJA O O SWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJ A
DOSTARCZY C WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPELNIANIA
WARUNKOW UDZIALU W POST EPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA
WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY

« 111.4.1) W zakresie wykazania spetniania przez wyknawce warunkow, o ktorych
mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, opréczswiadczenia o spetnieniu warunkow
udziatu w posepowaniu, nalezy przediozyé¢:

« 1ll.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykiczeniu na podstawie art.
24 ust. 1 ustawy, nalgy przediozyé:

« oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia

« aktualny odpis z wikxiwego rejestru, jeeli odrebne przepisy wymagaj
wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstawwgkluczenia w
oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiong wczeniej niz 6
mieskcy przed uptywem terminu sktadania wnioskéw o dapmenie do
udziatu w posipowaniu o udzielenie zamowienia albo skfadaniatpéew
stosunku do osob fizycznychiwiadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2
ustawy

« 11.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych

Jezeli wykonawca ma siedz¢dub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, przedkiada:

111.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktérym regedzile lub miejsce
zamieszkania potwierdzgjy, ze:

« nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadi - wystawiony nie
wczesniej niz 6 miesgcy przed uptywem terminu skfadania wnioskow o
dopuszczenie do udzialu w pgsbwaniu 0 udzielenie zamodwienia albo
sktadania ofert



111.5) INFORMACJA O DOKUMENTACH POTWIERDZAACYCH, ZE OFEROWANE
DOSTAWY , USLUGI LUB ROBOTY BUDOWLANE ODPOWIADAJ OKRESLONYM
WYMAGANIOM

W zakresie potwierdzeniae oferowane dostawy, ustugi lub roboty budowlangovdadaj
okreslonym wymaganiom naky przediayc:

« inne dokumenty
a) parametry graniczne dla aparatow geahiki nr 5, 6 do SIWZ.

[11.6) INNE DOKUMENTY
Inne dokumenty niewymienione w pkt 111.4) albo wtpk.5)

Oferta winna zawiekawszystkie dokumenty issviadczenia wymienione w rozdziale 11l pkt 3
i rozdziale VI niniejszej SIWZ oraz : a) Formulafertowy podpisany przez ospb
upowaniong do sktadania @wiadczenia woli w imieniu wykonawcy z wykorzystamie
wzoru - zadcznik nr 1. b) Formularz cenowy podpisany przezdesgpowaniona do
sktadania éwiadczenia woli w imieniu wykonawcy z wykorzystamevzoru - zadcznik nr 2.
Do oferty naley dolaczy¢ wypetnione Formularze cenowe réwhig formie elektronicznej
(plik.xls) z niezablokowanymi formutami. Formularzenowe w formie pliku.xls
umieszczonessi dostpne dosciagnigcia na stronie internetowej Zamavaieggo
www.bip.spzoz.krotoszyn.pl . ¢) Projekt umowy padpiy przez os@upowaniong do
sktadania éwiadczenia woli w imieniu wykonawcy z wykorzystamievzoru - zatcznik nr 4.
W przypadku podpisania oferty orazspwadczenia za zgod&é z oryginatem kopii
dokumentow przez oselmiewymienion w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym)
Wykonawcy, nalgy do oferty dadczy¢ stosowne petnomocnictwo.

l11.7) Czy ogranicza si¢ mozliwos¢ ubiegania s¢ 0 zamdwienie publiczne tylko dla
vv_ykonawcéw, u ktorych ponad 50 % pracownikdéw stanowy osoby niepetnosprawne:
nie

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zamoOwienia:przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

IV.2.2) Czy przeprowadzona lgdzie aukcja elektroniczna:nie.

IV.3) ZMIANA UMOWY

Czy przewiduje sk istotne zmiany postanowié zawartej umowy w stosunku do tréci
oferty, na podstawie ktdrej dokonano wyboru wykonawy: tak

Dopuszczalne zmiany postanowieumowy oraz okrelenie warunkéw zmian



8 6 Projektu umowy: 2. Strony ustalanozliwos¢ zmiany cen wynikagcych z okolicznéci,
ktérych nie mana byto przewidzie€ w chwili zawarcia niniejszej umowy. Za okolicZgto
taka uwaza sk : - zmiarg stawek podatku VAT. 3. Zmiana stawek podatku VAaBgpuje z
dniem ich wprowadzenia wycie stosownymi przepisami, za zgasbu stron wyraona na
pismie pod rygorem nieweaaosci. 8 13 Projektu umowy: Strony dopuszezamiany umowy
w zakresie: - numeru katalogowego produktu (w tyaypadku zmiana nie by dokonana
na podstawie pisemnego powiadomienia Zamawego o zmianie numeru katalogowego,
bez koniecznéci podpisywania aneksu do umowy, z zaznaczeniebnejkpozycji w
Formularzu cenowym zmiana numeru katalogowego dgjye nazwy produktu przy
zachowaniu jego parametrow - przedmiotowym / prédaknienny - sposobu
konfekcjonowania - liczby opakowa wymiany / uzupetnienia elementow sktadowych
aparatury w sytuacji gdy: - wprowadzony zostaniepizeday przez wykonawe produkt
zmodyfikowany / udoskonalony, - wygl przegciowy brak produktu z przyczyndecych po
stronie producenta przy jednoczesnym dostarczeaoduBtu zamiennego o parametrach nie
gorszych od produktu odipgo umovy, - zmieni s¢ liczba bada objetych zapotrzebowaniem
Zamawiajcego, - nagpi zmiana organizacji pracy laboratorium Zamawgapo, - zaistnieje
konieczné¢ wymiany/uzupetnienia elementéw sktadowych apayatuezwiazku z posgpem
technologicznym. Powygze zmiany nie magskutkowa zmiary ceny jednostkowej, wardoi
umowy i nie mog by¢ niekorzystne dla Zamawigjego.

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktérej jest dosgpna specyfikacja istotnych
warunkéw zamowienia: www.bip.spzoz.krotoszyn.pl

Specyfikacj istotnych warunkéw zaméwienia mana uzyska pod adresem:SPZ0OZ
KROTOSZYN, UL. MLYNSKA 2, 63-700 KROTOSZYN, POKOJ NR 17.

IV.4.4) Termin skladania wnioskéw o dopuszczenie dodziatu w posgpowaniu lub
ofert: 16.09.2010 godzina 10:00, miejsce: SEKRETARIAT SZAKROTOSZYN, UL.
MLY NSKA 2, 63-700 KROTOSZYN, POKOJ NR 1.

IV.4.5) Termin zwigzania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu skiada
ofert).

IV.4.17) Czy przewiduje s¢ uniewaznienie posgpowania o udzielenie zaméwienia, w
przypadku nieprzyznania srodkow pochodzcych z budzetu Unii Europejskiej oraz
niepodlegapcych zwrotowi srodkéw z pomocy udzielonej przez pastwa cztonkowskie
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) ktére miaty by¢ przeznaczone
na sfinansowanie catéci lub czgsci zamdwienia:nie

ds. ek iczn admmrstra nych
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