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Rozdziat |. Nazwa oraz adres Zamawiajacego

Zamawiajgcy: Wojewodzki Osrodek Medycyny Pracy we Wioctawku
ul. Wyszynskiego 21
Telefon/fax: 054 413-69-00, www.womp.wloclawek.pl
REGON: 910351710 NIP: 888-24-00-408

Il. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

Postepowanie jest prowadzone na podstawie art. 39 ustawy Prawo zamowien publicznych, w trybie
przetargu nieograniczonego o wartosci ponizej 207.000 EURO.
Podstawa prawna:
ustawa z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zaméwien publicznych (t.j. Dz. U. z 2013r. poz. 907 z pdzn. zm.)

zwana dalej ustawa lub uPzp.

I1l. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

3.1. Przedmiotem zamodwienia jest pierwsze wyposazenie nowej siedziby Wojewddzkiego Osrodka
Medycyny Pracy we Wtoctawku wraz z dostawa i montazem wyposazenia. Szczegdtowy opis przedstawiony
zostat ponizej. Parametry wymagane zostaty okreslone w zataczniku nr la do SIWZ do kazdego zadania
osobno.

Zadanie 1. Elektrokardiograf — 2 szt.

L.p.

Nazwa

Opis

llos¢

1.

Elektrogardiograf

duzy 7"'dotykowy wyswietlacz graficzny o rozdzielczosci WVGA
800x480 obstuga aparatu przez klawiature alfanumeryczng, ktéra
pozwala na wprowadzenie niezbednych danych oraz klawiature
funkcyjna, ktéra umozliwia tatwe wykonanie badania EKG poprzez
nacisniecie jednego klawisza

pojemna baza danych, ktéra pozwala na archiwizacje 1000 badan
EKG wraz z opisem badania i danymi pacjenta

sygnalizacja ztego podtaczenia na drukarce zewnetrznej w
formacie A4 zapis badania bezposrednio na drukarce
zewnetrznej w formacie A4 zapis badania do pamieci USB
komunikacja z komputerem osobistym poprzez interfejs USB
waga < 1,3kg

Sprzet fabrycznie nowy — rok produkcji 2014

Gwarancja min. 24 miesiace




Zadanie 2. Spirometr — 2 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé

1 Spirometr wymienna gtowica pneumotachograficzna, bez filtra 2 szt.
antybakteryjnego, catkowicie zabezpieczajaca pacjenta
przed zakazeniem w trakcie badania,

automatyczna kontrola prawidtowosci wykonania badania,
zgodna ze standardem ATS/ERS 2005, z dodatkowym
komentarzem,

mozliwosc¢ prezentacji spirometrii spoczynkowej i krzywej
przeptyw objetos¢ — porownanie wynikow badan z
wartosciami naleznymi,

mozliwos¢ graficznej i liczbowej prezentacji porownania
wynikow dla 30 zarejestrowanych badan,

mozliwos¢ podtaczenia zewnetrznej drukarki,

mozliwos¢ eksportu wynikéw badan i krzywych do
programdw zewnetrznych,

Parametry techniczne :

gtowica pneumotochograficzna typ DV 40,

przestrzen martwa 38 ml, zakres przeptywu +/- 18 I/s,

- doktadnos¢ pomiaru przeptywu < 2 %,

- rozdzielczos¢ pomiaru przeptywu 10 ml/s,

Sprzet fabrycznie nowy . Rok produkcji 2014,
Gwarancja min. 24 miesiace

Zadanie 3 Audiometr — 1 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé

1. Audiometr Dwa oddzielne iidentyczne kanaty. 1szt.
W zestawie dwie stuchawki powietrzne skalibrowane
niezaleznie dla dwdéch roznych wejsé,

W zestawie dwie stuchawki kostne.

Pomiary przewodnictwa powietrznego : zakres 125-8000
Hz,

Pomiary cisnienia akustycznego na przewodnictwie
powietrznym: - 10 dB HL do 120 dB HL,

Zmiany poziomu: skoki poziomu 5 dB, 2dB lub 1dB (
wybierane prze uzytkownika),

Pomiary przewodnictwa kostnego : zakres 125-8000Hz,
Poziom cisnienia akustycznego na przewodnictwie
kostnym: - 10dB HL do 80 dB HL

Sygnaty pomiarowe: ton prosty, pulsujacy, modulowany,
Sygnaty maskujgce: szum waskopasmowy, szum biaty 100-
6000Hz, szum mowy 125-6000Hz,

Ton pulsujacy : czas trwania 0,25/0,5s,

Ton modulowany: 5% sinusoidalna modulacja
czestotliwosci, z czestotliwoscia powtarzania 5Hz,

Ton: HL.MCL,UCL,




Mowa: SRT,WRS,MCL,UCL,

Odpowiedz pacjenta: reczny przycisk odpowiedzi,
Odstuch : wbudowany gtosnik odstuchowy,
Potaczenie do przekazu danych: USB, LAN Ethernet,
Urzadzenia zewnetrzne: mozliwosé bezposredniego
podtaczenia drukarki USB oraz klawiatury USB

Testy diagnostyczne: SISI, Decay, ABLB, MLB, Langenbeck,

Strenger,

Wspotpraca z komputerem poprzez tacze USB,
Oprogramowanie umozliwiajace wspotprace z NAOH,
Oprogramowanie w cenie aparatu.

Baza wynikéw dla ponad 1000 pomiardw,

Ekran kolor 5,7,

Menu ekranowe w jezyku polskim,

Waga ponizej 2 kg,

Gwarancja min. 24 miesiace ( autoryzowany serwis na
terenie Polski),

Serwis pogwarancyjny : 8- letni dostep do czesci
zamiennych . petny serwis pogwarancyjny

Zadanie 4. Aparat do mierzenia cisnienia — 10 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé
1 Aparat do mierzenia | Cisnieniomierz zegarowy wolnostojacy , z duzym, 10 szt.
cisnienia obracanym zegarem .

W zestawie : dwa bawetniane mankiety ze metalowa

klamrg w standardowym rozmiarze dla dorostych,

Dwie lateksowe gruszki,

Dwa metalowe zawory zwrotne,

Schowek na akcesoria pod zegarem,

instrukcja obstugi w jezyku polskim.

Gwarancja : 24 miesigce
Zadanie 5. Lampa czotowa Clara — 2 szt.
L.p. Nazwa Opis llos¢
1. Lampa czotowa Clara | Lusterko wkleste o srednicy 55 mm dioda LED, 2 szt.

Zasilacz sieciowy z wytacznikiem na kablu zasilajgcym w
standardzie EU, dodatkowe wtyczki sieciowe dla
standardow GB i USA,

Czes¢ przednia opaski wyscietana miekkim , zmywalnym
tworzywem sztucznym,

Opaska tatwa w czyszczeniu i dezynfekcii,

Gwarancja min 24 miesigce




Zadanie 6. Rzutnik optotypow LED sterowany pilotem — 3 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé
1 Rzutnik optotypow | testy wymagane: cyfry, litery, obrazki dla dzieci, czerwono- | 3 szt.
LED sterowny | zielony, binokularny, stereoskopowe,
pilotem

W komplecie ekran,

Zrodto swiatta LED + 1 szt. zapasowej zarowki,

Pilot zdalnego sterowania,

Mocowanie do sciany,

Okulary stereoskopowe dla dorostych i dzieci po 1 szt.,
Gwarancja min 24 miesigce

Zadanie 7. Aparat Ambu — 1 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé

1 Aparat Ambu Worek reanimacyjny 1600ml, 1szt.
Zbiornik na tlen 2600ml,

Maska dla dorostych i dla dzieci,
Przewdd tlenowy,

Komplet rurek ustno-gardtowych,
Trwata plastikowa walizka,
Gwarancja min 24 miesigce

Zadanie 8. Defibrylator — 1 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé¢

1. Defibrylator Tryb dziatania — Asynchroniczna defibrylacja pradem 1szt.
dwufazowym CCl,

Zakres energii— 140 - 360 J,

Czas fadowania — do 20 sekund,

Metoda EKG — Einthoven Il

Impedancja Ciata Pacjenta — 23 -200 Ohm,
Czestos¢ akcji serca — 30 — 300 na minute,
Detekcja VF/VT — 7 — 12 sekund,

Wartos¢ progowa VF — 200 pV ,

Wartosé progowa asystolii - < 200 pV,
Detekcja artefaktow,

Detekcja kardiostymulatorow,

Przechowywanie danych: karta pamieci CF,
Zapis danych i gtosu: do 100 godzin




Oprogramowanie PC

Zasilanie: Bateria, LiMnO2, 15V, 2 Ah. Zywotnoé¢ 3 lata.
Liczba wytadowan — 100 (360 J)

Monitoring — 11 godzin

Warunki pracy: 0°+50° C

Warunki przechowywania - -20+70° C

Wysokosc¢ x Szerokos¢ x Gtebokos¢ — 25 x 28 x 9 cm

Waga bez baterii — okoto 2kg
Jeden wieloczynnosciowy przycisk

Bardzo szybki czas gotowosci pracy (ponizej 12 sekund)
Wstrzasoodporna konstrukcja

Cykl 3 wytadowan ponizej 60 sekund
Gwarancja min 24 miesigce

Zadanie 9. Nosze medyczne sktadane w krzesetko — 1 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé¢
1 Nosze medyczne | Stelaz aluminiowy lekki i elastyczny materiat PCV tatwy do 1szt.
sktadane w krzesto mycia dezynfekgji ,

Pasy stabilizujgce — 2 szt.,

Wymiary po roztozeniu 190x58x20cm,

Wymiary po ztozeniu 105x55x20cm,

Waga do ok. 14 kg,

Udzwig ok. 160 kg,

Srednica kotek ok. 15cm,

Gwarancja min 24 miesigce
Zadanie 10. Aparat krzyzowy —1 szt.
L.p. Nazwa Opis llosé
1. Aparat krzyzowy mozliwos¢ wyboru ilosci bodzcéw, 1szt.

aparat nachylony w kierunku osoby badanej,

aparat do pracy z osoba lewo i praworeczna,

2 tryby pracy - tempo swobodne,

- tempo narzucone ( predkosci 30,50,70,90),
prezentacja wynikow dla poszczegdlnych programow,
Normy i standaryzacja,

Gwarancja min 24 miesigce




Zadanie 11. Miernik czasOw reakcji — 1 szt.

L.p.

Nazwa

Opis

[los¢

1.

Miernik czaséow
reakcji

programy fabryczne ale tez mozliwos¢ wiasnych
programoéw,

czas trwania bodzca 1,00 sek. ( doktadnos¢ do +/- 0,0001
sek. ),

pokazana ilos¢ poprawnych reakcji

pokazana ilos¢ btednych reakgji,

taczny czas reakcji,

sredni czas reakc;ji ,

rozpietos¢ wynikéw ,

mozliwos¢ edycji uktadow reakcji na bodzce ,
mozliwos¢ zapamietania bodzcow uprzednio
przygotowanych przez badajacego ,

program na prawa i lewa reke ,

wydruk wynikow,

normy i standaryzacja,

gwarancja min 24 miesigce

1 szt.

Zadanie 12. Aparat do badania podstawowych funkcji wzroku — 1 szt.

L.p.

Nazwa

Opis

llos¢




Aparat do badania
podstawowych funkcji
wzroku

Elektronicznie generowane testy (opis)

Badanie ostrosci wzroku za pomoca kart testowych (pierscienie
Landolta, cyfry, litery, obrazki, E-znaki) Visus 0,1 — 1,25

Zmiana odlegtosci badania od 0,4 do 6 m

Badanie poczucia widzenia barw (tablice Ishihary, Matsubary,
Velhagena)

Testy stereoskopowe

Test forii

Badanie kontrastu w warunkach dziennego oswietlenia
Badanie szerokosci akomodacji

Badanie widzenia zmierzchowego i wrazliwosci na olsnienie ze
zmiang kontrastu.

Przesiewowy test pola widzenia w zakresie 70°-70° (obuoczne).
Whbudowana korekcja plusowa przy badaniu do blizy

Mozliwos¢ zmiany kata widzenia pacjenta przy badaniu w okularach
wieloognisko-wych.

Programy badawcze z réznymi zestawami testéw dla roznych grup
zawodowych.

Mozliwos¢ tworzenia i zapisywania wtasnych programow.

Sterowanie z komputera ( laptop z ekra-nem dotykowym). Kpl. z
drukarka.

Wydruk wynikéw badar w postaci raportu.
Archiwizacja badan.

Mozliwos¢ aktualizacji oprogramowania.
Obstuga w jezyku polskim.

Regulowana wysokos¢ aparatu

Mozliwos¢ badania w okularach pacjenta.
Stolik z elektryczna regulacjg wysokosci

Gwarancja ( min. 24 miesigce

1 szt.




Zadanie 13. Tablica okulistyczna Snellena -5 szt.

L.p. Nazwa Opis llosé¢
1 Tablica okulistyczna | Kartonowa, S szt.
Snellena w wersji — cyfry,
Wymiary: 31,0 x 45,5 cm
Zadanie 14. Chtodziarka skrzyniowa do 3001 -1 szt.
L.p. Nazwa Opis llosé¢
1. Chtodziarka Chtodziarka skrzyniowa otwierana od gory ze stabilng 1szt.
skrzyniowa pokrywe szczelnie zamykang . Regulacja temperatury

utrzymywana w zakresie +2 °C do +15 °C. Obudowa
chtodziarki z blachy stalowej, stal malowana, wnetrze
nierdzewne z aluminium. Wymiary wewnetrzne :
902x500x600 mm.

Wymiary zewnetrzne : dt. 1030 x szer.628 x wys.910 mm

Pojemnos¢ — od 250 1 do 300 |

Moc catkowita maksymalna: 0,12 kW

Napiecie 230V

Temperatura minimalna: 2°C

Temperatura maksymalna: 15°C

Materiat : stal malowana, tworzywo sztuczne, aluminium
Rodzaj drzwi : otwierane z gory

Rozmrazanie : reczne

Pokrywa przeszklona: tak

Uwaga: Zamawiajgcy wymaga min. 24 miesigce gwarancji.
Wymagania dotyczace mebli medycznych.

3.2. Wspdlny stownik CPV:
39150000-8,

33100000-1,

33121400-8,

38423100-7,

33190000-8,

33182100-0,

33192160-1,

33156000-8,

33140000-3,

39711100-0,

3.4. Oferowany sprzet bedzie kompletny i gotowy do uzycia po zainstalowaniu bez zadnych dodatkowych

zakupOw i inwestycji po stronie Zamawiajacego.




3.5. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

3.6. Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert czesciowych ( zadanie nr 1, zadanie nr 2, Zadanie nr 3, Zadanie
nr 4, Zadanie nr 5, Zadanie nr 6, Zadanie nr 7, Zadanie nr 8, Zadanie nr 9, Zadanie 10, Zadanie nr 11, Zadanie
nr 12, Zadanie nr 13, Zadanie nr 14).

3.7. Zamawiajacy nie przewiduje aukcji elektronicznej.

3.8. Zamawiajacy nie zada zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

3.9. Zamawiajacy nie przewiduje mozIliwosci prowadzenia rozliczern w walutach obcych.

3.10. Zamawiajacy dopuszcza powierzenie wykonania czesci zamdwienia Podwykonawcy.

3.11. Zamawiajacy zada wskazania przez Wykonawce czesci zamdwienia, ktorej wykonanie zamierza
powierzy¢ Podwykonawcy lub podania przez Wykonawce nazw (firm) Podwykonawcow, na ktorych zasoby
Wykonawca powotuje sie na zasadach okreslonych w art. 26 ust. 2b uPzp, w celu wykazania spetniania
warunkéw udziatu w postepowaniu, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 uPzp. W przypadku braku takiego
wskazania Zamawiajacy uzna, ze Wykonawca zrealizuje przedmiot zamoOwienia samodzielnie.
3.12.Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zamowien uzupetniajacych.

3.13.Zamawiajacy nie przewiduje zawarcia umowy ramowej.

IV. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

Termin wykonania zamdwienia wynosi max. 15 dni od dnia podpisania umowy,

V. WARUNKI UDZIAtU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY
SPEENIANIA TYCH WARUNKOW:

5.1. O udzielenie zamowienia moga ubiegac sie wykonawcy, ktorzy zgodnie z art. 22 ust. 1 ustawy spetniaja
warunki, dotyczace:

1) posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
naktadaja obowiazek ich posiadania;

Zamawiajacy nie stawia szczeg6lnych wymagari w zakresie spefnienia tego warunku. Wykonawca potwierdza
spefnienie warunku udziafu w postepowaniu poprzez zfozenie oswiadczenia ( zatgcznik nr 2 do SIWZ)

2) posiadania wiedzy i doswiadczenia;
Zamawiajgcy nie stawia szczeg6lnych wymagari w zakresie spefnienia tego warunku. Wykonawca potwierdza
spefnienie warunku udziafu w postepowaniu poprzez zfozenie oswiadczenia ( zatgcznik nr 2 do SIWZ)

3) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamowienia;

Zamawiajacy nie stawia szczeg6lnych wymagari w zakresie spefnienia tego warunku. Wykonawca potwierdza
spefienie warunku udziatu w postepowaniu poprzez ztozenie oswiadczenia ( zatgcznik nr 2 do SIWZ).

4) sytuacji ekonomicznej i finansowej.
Zamawiajacy nie stawia szczegélnych wymagari w zakresie spefnienia tego warunku. Wykonawca potwierdza
spefienie warunku udziatu w postepowaniu poprzez ztozenie oswiadczenia ( zatgcznik nr 2 do SIWZ).

5.2. Zamawiajacy dokona oceny spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu na podstawie tresci
i informacji zawartych w oswiadczeniach i dokumentach zataczonych do oferty.

5.3. Ocena spetniania warunkow nastgpi wg formuty: ,,spetnia — nie spetnia”.



VI. WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZY€E WYKONAWCY W CELU
OCENY SPEENIANIA WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU

6.1. W celu oceny spetnienia przez Wykonawce warunkoéw, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy,
Zamawiajacy zada ztozenia nastepujacych dokumentow:

1) Oswiadczenie o spetnianiu warunkow udziatu w postepowaniu ,0 ktérych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy
(zgodnie z zatacznikiem nr 2 do SIWZ).

W przypadku oferty sktadanej przez Wykonawcow ubiegajgcych sie wspdlnie o udzielenie zamowienia
publicznego, oswiadczenie o spetnieniu kazdego z warunkdéw, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy sktada
co najmniej jeden z tych Wykonawcow albo wszyscy ci Wykonawcy wspolnie.

Uwaga: Wykonawca moze polegaé na wiedzy i doswiadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do
wykonania zamOwienia lub zdolnosciach finansowych innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru
prawnego faczacych go z nimi stosunkéw. Wykonawca w takiej sytuacji zobowigzany jest udowodnié¢
zamawiajagcemu, iz bedzie dysponowat zasobami niezbednymi do realizacji zamowienia, w szczeg6lnosci
przedstawiajac w tym celu pisemne zobowigzanie tych podmiotéw do oddania mu do dyspozycji
niezbednych zasob6w na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamoéwienia.

Tresc¢ zobowigzania podmiotu trzeciego ztozonego w formie pisemnej, powinna okresla¢ w szczegolnosci:

e kto jest podmiotem przyjmujgcym zasoby ,

e zakres zobowigzania podmiotu trzeciego ( wskazanie konkretnych zasobow podmiotu trzeciego,
ktérymi wykonaweca bedzie dysponowat przy realizacji zamowienia),

e czego konkretnie dotyczy zobowigzanie oraz w jaki sposob bedzie zobowigzanie wykonane przy
realizacji zaméwienia ( udziat w realizacji ktorej czesci zamOwienia i w jakiej formie np.
podwykonawstwo, umowa o dzieto),

e jakiego okresu dotyczy zobowiazanie.

6.2 W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia z postepowania Wykonawca winien ztozy¢:

1. Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z powodu niespetnienia warunkéw, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 1 ustawy (zgodnie z zatgcznikiem nr 3 do SIWZ).
2. Liste podmiotéw nalezacych do tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego

2007r. o ochronie konkurencji i konsumentow albo informacje o tym, ze Wykonawca nie nalezy do grupy
kapitatowej (zgodnie z zatacznikiem nr 4 do SIWZ).

3. Aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku
podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawionego nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu sktadania ofert.

4, Jezeli Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
zamiast dokumentow, o ktérych mowa w ust. 3 sktada dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w
ktorym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace, ze nie otwarto likwidacji ani nie ogtoszono
upadtosci. Dokument, o ktdrym mowa w ppkt. 4 powinien by ¢ wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed
uptywem terminu sktadania ofert.

5. Jezeli w kraju miejsca zamieszkania osoby lub w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsca
zamieszkania, nie wydaje sie dokumentéw, o ktérych mowa w ust. 4, zastepuje sie je dokumentem
zawierajacym oswiadczenie, w ktérym okresla sie takze osoby uprawnione do reprezentacji Wykonawcy,
ztozone przed wtasciwym organem sgdowym, administracyjnym albo organem samorzgdu zawodowego lub
gospodarczego odpowiednio kraju miejsca zamieszkania osoby lub kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibe
lub miejsce zamieszkania, lub przed notariuszem.

W przypadku sktadania oferty wspolnej przez kilku przedsiebiorcow, kazdy ze wspolnikbw musi ztozyé
dokumenty wymienione w punkcie 6.2. niniejszego rozdziatu. Wspélnicy winni ustanowié petnomocnika do
reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie zaméwienia albo do reprezentowania w postepowaniu i
zawarcia umowy. Do oferty nalezy dotaczy¢ stosowne petnomocnictwo, podpisane przez osoby upowaznione
do sktadania oswiadczen woli kazdego ze wspdlnikdw.
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6. W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu ztozonego przez Wykonawce majgcego siedzibe lub
miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, Zamawiajagcy moze zwrdci¢ sie do
witasciwych organdw odpowiednio kraju miejsca zamieszkania kraju, w ktéorym Wykonawca ma siedzibe lub
miejsce zamieszkania, z wnioskiem o udzielenie niezbednych informacji dotyczacych przedtozonego
dokumentu.

7. Wszystkie wymagane dokumenty winny by¢ ztozone w formie oryginatu lub kserokopii poswiadczonej za
zgodnosé z oryginatem przez Wykonawce. W przypadku Wykonawcow wspodlnie ubiegajacych sie o
udzielenie zamoéwienia oraz w przypadku podmiotow uczestniczacych w wykonaniu zaméwienia, kopie
dokumentéw dotyczacych odpowiednio Wykonawcy lub tych podmiotéw winne by¢ poswiadczone za
zgodnos¢ z oryginatem przez Wykonawce lub te podmioty.

8. Upowaznienie 0s6b podpisujacych oferte do jej podpisania musi bezposrednio wynikaé¢ z dokumentéw
dotaczonych do oferty. Oznacza to, ze jezeli upowaznienie takie nie wynika wprost z dokumentu
stwierdzajgcego status prawny Wykonawcy to do oferty nalezy dotaczy¢ stosowne petnomocnictwo w formie
oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnosé z oryginatem przez notariusza.

9. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym muszg by¢ ztozone wraz z ttumaczeniem na jezyk polski i
uwierzytelnione.

6.3. Do oferty nalezy dotaczy¢ rowniez - Formularzy ofertowo - cenowy ( zatacznik nr 1 do specyfikacji
istotnych warunkéw zamdwienia), Formularz parametrow techniczno — funkcjonalnych (zatacznik nr1 A
do specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia dla kazdego z zadan).

W zakresie potwierdzenia, ze oferowane dostawy odpowiadaja okreslonym wymaganiom nalezy przedtozyc¢:
a) Foldery pogladowe oferowanych produktow
b) Oswiadczenie o spetnieniu przez przedmiot zamoOwienia wszystkich wymagan i warunkow
wprowadzonych ustawa o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010r. ( Dz. U nr 107, poz. 679 ze
zm.), - zatacznik nr 6 do SIWZ

-VII. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI ORAZ
PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW, A TAKZE WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO
POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI

7.1. W prowadzonym postepowaniu wszelkie oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje
pomiedzy Zamawiajacym oraz Wykonawcami bedg przekazywane mailem sekretariat@womp.wloclawek.pl
lub mpotegowska@womp.wloclawek.pl potwierdzone niezwtocznie droga listowa.

7.2. Do porozumiewania sie z Wykonawcami upowazniona jest
e p. Maria Potegowska — tel. 54 413-69-00
7.3. Wyjasnienia i zmiany SIWZ.

1) Wykonawca moze zwrdécic¢ sie do Zamawiajagcego 0 wyjasnienie tresci SIWZ. Zamawiajacy niezwtocznie
udzieli odpowiedzi na zapytania zwigzane ze SIWZ pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci
specyfikacji istotnych warunkdéw zamowienia wptynat do Zamawiajgcego nie pozniej niz do konca dnia, w
ktorym uptywa potowa wyznaczonego terminu sktadania ofert.

2) Tres¢ wyjasnienia zostanie przekazana jednoczesnie wszystkim Wykonawcom, ktérym doreczono SIWZ
bez wskazania zrédfa zapytania oraz zostanie zamieszczona na stronie internetowej, na ktérej zostata
udostepniona.

3) W szczegOlnie uzasadnionych przypadkach Zamawiajacy moze w kazdym czasie, przed uptywem terminu
do sktadania ofert, zmieni¢ tresé¢ SIWZ. Dokonang w ten sposdb zmiane przekaze niezwtocznie wszystkim
Wykonawcom, ktorym przekazano SIWZ oraz zostanie zamieszczona na stronie internetowej, na ktorej
udostepniono SIWZ.
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7.4. Wszelka korespondencja winna by¢ kierowana na adres:
Wojewodzki Osrodek Medycyny Pracy we Wioctawku , ul. Wyszynskiego 21, 87-800 Wtoctawek,

Sekretariat.

VIIl. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM

Zamawiajacy nie zada od WykonawcOw wniesienia wadium.

IX. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

9.1. Wykonawca pozostaje zwigzany ztozong oferta przez okres 30 dni liczac od dnia, w ktérym uptywa
termin sktadania ofert.

9.10. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek zamawiajgcego moze przedtuzy¢ termin zwigzania oferta, z
tym ze zamawiajgcy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu zwigzania oferta, zwrdcié
sie do Wykonawcow o wyrazenie zgody na przedtuzenie tego terminu o oznaczony okres, nie dtuzszy jednak
niz 60 dni.

X. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWYWANIA OFERT

10.1. Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztow udziatu w postepowaniu. Wykonawca ponosi wszelkie
koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

10.2. Wykonawca ma prawo ztozy¢ tylko jedng oferte. Oferte sktada sie na druku formularza oferty
(zatacznik nr 1 do SIWZ) z wykorzystaniem odpowiednich drukow bedacych czescig niniejszej SIWZ, zataczajac
do nich wymagane dokumenty, oswiadczenia, petnomocnictwa itp.

10.3. Oferta musi spetnia¢ wszystkie warunki i wymagania zawarte w SIWZ oraz winna zawieraé¢ wymagane
dokumenty, zataczniki, oswiadczenia wymienione w niniejszej SIWZ.

10.4. Oferta winna by¢ napisana w jezyku polskim i pod rygorem niewaznosci w formie pisemnej,
wiasnorecznie podpisana przez Wykonawce lub osobe / osoby upowaznione do reprezentowania
Wykonawcy.

10.5. Oferta powinna by¢ ztozona w takiej formie, ktéra uniemozliwi jej zdekompletowanie.

10.6. Wskazane jest ponumerowanie i parafowanie przez osobe upowazniong do parafowania oferty,
zapisanych stron oferty oraz zatgcznikdw.

10.7. Wszelkie poprawki, zmiany lub wykreslenia w tekscie oferty musza by¢ naniesione w czytelny sposob
parafowane i datowane witasnorecznie przez osobe uprawniona do podpisywania oferty.

10.8. Oferta i oswiadczenia muszg by¢ podpisane przez osobe/osoby uprawnione do reprezentowania i
sktadania oswiadczern woli w imieniu Wykonawcy - zgodnie z wpisem do wtasciwego rejestru. Jezeli
upowaznienie do podpisywania oferty, reprezentowania Wykonawcy w postepowaniu i zacigganiu
zobowiazan w wysokosci odpowiadajacej cenie oferty wynika z petnomocnictwa - winno by¢ ono udzielone
(podpisane) przez osobe /osoby uprawnione zgodnie z wpisem do wtasciwego rejestru oraz dotaczone do
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oferty. Dotaczone petnomocnictwo powinno ztozone w oryginale lub w formie kopii poswiadczonej za
zgodnos¢ z oryginatem przez notariusza.

10.9. Wszystkie dokumenty i oswiadczenia musza zosta¢ dostarczone w formie oryginatéw lub czytelnych
kserokopii poswiadczonych za zgodnos¢ z oryginatem przez Wykonawce oraz winny by¢ sporzadzone w
jezyku polskim. Wymagane specyfikacja dokumenty sporzadzone w jezyku obcym muszg by¢ ztozone wraz z
ttumaczeniem na jezyk polski poswiadczonym przez Wykonawce.

10.10. Wszelkie informacje stanowiagce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepiséw
0 zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, nie beda ujawniane, jezeli Wykonawca, nie poézniej niz
w terminie sktadania ofert, wskaze Zamawiajacemu, ktére dokumenty nie moga by¢ udostepniane, opatrujac
je klauzula ,tajne — nie udostepnia¢” — informacje stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu art.
11 ust. 4 USTAWY O ZWALCZANIU NIEUCZCIWEJ KONKURENCII (tekst jednolity Dz. U. z 2003 r. nr 153 poz.
1503 z pdzn. zm.) i umieszczone w oddzielnej kopercie. W przeciwnym razie cata Oferta zostanie ujawniona
na zyczenie kazdego uczestnika postepowania (art. 8 ustawy). Wykonawca nie moze zastrzec informacji, o
ktérych mowa w art. 86 ust. 4 ustawy. Wykonawcy, ktorzy zastrzega informacje musza wraz z ofertg ztozy¢
dokument potwierdzajacy, ze zastrzezone informacje stanowia tajemnice przedsiebiorstwa.

10.11. Jezeli oferta jest sktadana przez Wykonawcdéw wspoélnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia,
Wykonawcy ci ponosza solidarng odpowiedzialnos¢ za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie
zobowigzania.

10.12. W przypadku Wykonawcdéw wspOlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamodwienia nalezy dotaczy¢
petnomocnictwo upowazniajace do reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie zamowienia albo
reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego. Jezeli oferta tych
Wykonawcdw zostanie wybrana, Zamawiajacy przed zawarciem umowy w sprawie zamowienia publicznego,
moze zazada¢ umowy regulujacej wspotprace tych Wykonawcow,

10.13. Oferte nalezy ztozy¢ w zaklejonym, nienaruszonym i nieprzezroczystym opakowaniu z napisem:

Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy we Wtoctawku, ul. Wyszynskiego 21, 87-800 Wtoctawek, oznaczona
hastem:
Oferta ,, Pierwsze wyposazenie nowej siedziby Wojewddzkiego Osrodka Medycyny Pracy we Wtoctawku”

Znak: ZP/5/2014 dotyczy Zadania ...............
oraz nazwa, doktadnym adresem i numerami telefonéw Wykonawcy (dopuszcza sie odcisk pieczeci).
z dopiskiem: Nie otwiera¢ przed dniem 21.11.2014r. przed godz. 10.30

10.14. Oferte nalezy ztozy¢ w siedzibie Zamawiajgcego tj. Wojewo6dzki Osrodek Medyny Pracy we Wtoctawku,
ul. Wyszynskiego 21, 87-800 Wtoctawek, Budynek Administracyjny, Sekretariat .

10.15. Zgodnie z art. 84 ust. 1 ustawy Wykonawca moze przed uptywem terminu do sktadania ofert zmieni¢
lub wycofa¢ oferte. O wprowadzeniu zmian lub zamiarze wycofania oferty przed ostatecznym terminem
sktadania ofert nalezy pisemnie zawiadomi¢ Zamawiajacego.

10.16. Zmiany do oferty nalezy umiesci¢é w oddzielnej, zaklejonej i nienaruszonej kopercie
z dopiskiem "ZMIANA" oraz wskazaniem wtasciwego zadania. Na kopercie musi znajdowaé sie nazwa
Wykonawcy, doktadny adres i numer telefonu Wykonawcy (dopuszcza sie odcisk pieczeci).
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10.18. Wykonawca nie moze wycofa¢ oferty i wprowadzi¢ zmian w ofercie po uptywie terminu sktadania
ofert.

XI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKtADANIA | OTWARCIA OFERT

11.1 Oferty nalezy sktada¢ w siedzibie Zamawiajgcego: Wojewddzki Osrodek Medyny Pracy we Wtoctawku,
ul. Wyszynskiego 21, 87-800 Wrtoctawek, Budynek Administracyjny, Sekretariat do dnia 21.11.2014r.
do godz. 10.00.

11.2. Otwarcie ofert nastapi w dniu 21.11.2014r. o godz. 10.30 w siedzibie Zamawiajacego: Wojewddzki
0Osrodek Medyny Pracy we Wtoctawku, ul. Wyszynskiego 21, 87-800 Wtoctawek, Budynek Administracyjny,
Sekretariat.

11.3. Otwarcie ofert jest jawne.

11.4. Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote, jaka zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamowienia.

11.5. Podczas otwarcia ofert Zamawiajacy poda nazwy i adresy Wykonawcdw oraz cene i inne informacije,
zgodnie z art. 86 ust. 4 Ustawy.

11.6. Wykonawcy nieobecni na otwarciu ofert, majg prawo zada¢ przestania protokotu z otwarcia ofert
zawierajacego informacje o ktérych mowa w pkt. 11.4.111.5.

11.7. Zamawiajacy przesle Wykonawcy na jego wniosek informacje, ktére zostaty ogtoszone na sesji
otwarcia ofert.

11.8. W toku dokonywania badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcow wyjasnien
dotyczacych tresci ztozonych ofert.
11.9. Zamawiajacy poprawia w ofercie oczywiste omytki pisarskie oraz omytki rachunkowe
z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek, inne omytki polegajace na
niezgodnosci oferty ze SIWZ, nie powodujace istotnych zmian w tresci oferty - niezwtocznie zawiadamiajac o
tym Wykonawce, ktérego oferta zostata poprawiona.
11.10. Zamawiajacy odrzuci oferte, jezeli :
1) jest niezgodna z ustawg;
2) jej tres¢ nie odpowiada tresci specyfikacji istotnych warunkow zamdwienia z zastrzezeniem art. 87 ust. 2
pkt. 3 ustawy;
3) jej ztozenie stanowi czyn nieuczciwej konkurencji w rozumieniu przepiséw 0 zwalczaniu nieuczciwej
konkurenciji;
) zawiera razaco hiska cene w stosunku do przedmiotu zamowienia;
) zostata ztozona przez Wykonawce wykluczonego z udziatu w postepowaniu o udzielenie zamdwienia;
6) zawiera btedy w obliczeniu ceny;
7) Wykonawca w terminie 3 dni od dnia doreczenia zawiadomienia nie zgodzit sie na poprawienie omytki, o
ktorej mowa w art. 87 ust. 2 pkt. 3 ustawy;
8) jest niewazna na podstawie odrebnych przepisow.

XII. OPIS SPOSOBU OBLICZANIA CENY

12.1. Zamawiajacy nie przewiduje rozliczenia w walutach obcych.

12.2. Cena oferty nalezy podac z doktadnoscia do dwoch miejsc po przecinku.
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12.4. Wykonawca winien zaoferowaé cene jednoznaczng i ostateczng, ktéra nie podlega negocjacjom
wypetniajac prawidtowo formularz oferty stanowiacy zatacznik nr 2 do SIWZ.

12.5. Ceny w ofercie nalezy poda¢ w walucie polskiej (liczbowo i stownie), poniewaz w takiej walucie
dokonywane beda rozliczenia pomiedzy Zamawiajagcym a Wykonawcg, ktérego oferta uznana zostanie za
najkorzystniejsza.

XIIl. OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY WYBORZE OFERTY,
WRAZ Z PODANIEM ZNACZENIA TYCH KRYTERIOW | SPOSOBU OCENY OFERT

13.1. Przy wyborze oferty Zamawiajacy bedzie kierowat sie kryteriami:

Zamawiajacy wybierze oferte najkorzystniejsza na podstawie kryterium oceny ofert:
Rangi kryteriow:

1. Cena =97%

2. Termin realizacji zamowienia = 3%

Kryterium cena — obliczana jest wg wzoru:

C=(Cmin /Cb) x97%

gdzie:

C-cena

Cmin cena najnizsza

Cb — cena badana

Kryterium Termin realizacji zamOwienia — obliczana jest wg wzoru:

TR = (TRmin /TRb ) x 3 %

gdzie:

TR — termin realizacji zamo6wienia

TRmin termin realizacji zamowienia - najkrotszy

TRb — termin realizacji zamdwienia - badana

a) Zamawiajacy przyjmie do oceny podang przez Wykonawcéw cene brutto w ztotych.
b) Zamawiajacy zastosuje zaokraglenie wynikéw do dwdéch miejsc po przecinku.

¢) 1% odpowiada 1 punktowi przyjetemu do oceny.

13.2. Za najkorzystniejsza uznana zostanie oferta, ktéra w oparciu 0 podane kryterium wyboru otrzyma
najwyzsza liczbe punktow, spetniajagca wymagania SIWZ oraz ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo
zamowien publicznych (tj. Dz. U. z 2013r., poz. 907 z p6zn. zm.).

13.3. Wszystkie obliczenia bedg dokonywane z doktadnoscig do dwoch miejsc po przecinku.

XIV. INFORMACJE O FORMALNOSCIACH, JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPEENIONE PO WYBORZE OFERTY
W CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

14.1. Niezwtocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy jednoczesnie zawiadamia
Wykonawcdw, ktorzy ztozyli oferty, o:

1) wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe (firme) albo imie i nazwisko, siedzibe albo miejsce
zamieszkania i adres Wykonawcy, ktorego oferte wybrano, uzasadnienie jej wyboru oraz nazwy (firmy) albo
imiona i nazwiska, siedziby albo miejsca zamieszkania i adresy wykonawcow, ktérzy ztozyli oferty, a takze
punktacje przyznana ofertom w kazdym kryterium oceny ofert i tagczng punktacje;

2) Wykonawcach, ktorych oferty zostaty odrzucone, podajac uzasadnienie faktyczne i prawne;
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3) Wykonawcach, ktérzy zostali wykluczeni z postepowania o udzielenie zamdwienia, podajac uzasadnienie
faktyczne i prawne

4) terminie, okreslonym zgodnie z art. 94 ust. 1 lub 2 ustawy, po ktérego uptywie umowa w sprawie
zamowienia publicznego moze by¢ zawarta.

14.2. Umowa zostanie zawarta na warunkach okreslonych w SIWZ oraz zgodnie z wzorem umowy zatgcznik
nr5do SIWZ.

14.3. Umowa zostanie podpisana nie wczesniej niz po uptywie termindéw okreslonych zgodnie z art. 94
ustawy. O terminie podpisania umowy Wykonawca zostanie poinformowany osobnym pismem.

14.4. Jezeli oferta Wykonawcow wspoélnie ubiegajacych sie o zamdwienie zostanie wybrana, jako
najkorzystniejsza, Zamawiajacy moze zada¢ przed zawarciem umowy w sprawie zamowienia publicznego,
umowy regulujacej wspotprace tych Wykonawcow.

XV. WYMAGANIA DOTYCZACE ZABEZPIECZENIA NALEZYTEGO WYKONANIA UMOWY

Zamawiajacy nie zada od Wykonawcy zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy, o ktbrym mowa w art.
147 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamdwier publicznych (t. j. Dz. U. z 2013r., poz. 907 z p6zn. zm.).

XVI. ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTANA WPROWADZONE DO TRESCI ZAWIERANEJ
UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO, OGOLNE WARUNKI UMOWY ALBO WZOR UMOWY,
JEZELI ZAMAWIAJACY WYMAGA OD WYKONAWCY, ABY ZAWARE Z NIM UMOWE W SPRAWIE
ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO NA TAKICH WARUNKACH

W oparciu o art. 144 ust. 1 ustawy Prawo zamoOwiern Publicznych, Zamawiajacy dopuszcza zmiany
postanowien zawartej umowy w przypadku, gdy:

a) nastapi obnizenie ceny;
b) nastapig zmiany oséb wskazanych przez strony do realizacji umowy.

Zmiana umowy moze nastgpi¢ na podstawie pisemnego wniosku, w ktérym nalezy umotywowa¢ zasadnosé
proponowanych zmian. Zmiany umowy dokonuje sie w formie aneksu do umowy, z zachowaniem formy
pisemnej pod rygorem niewaznosci.

XVII. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNEJ PRZYStUGUJACYCH WYKONAWCY W TOKU
POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA.

17.1. Wykonawcy, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu zamoOwienia oraz
ponidst lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego przepiséw Ustawy, przystuguje
odwotanie wytacznie od niezgodnej z przepisami Ustawy czynnosci Zamawiajgcego podjetej w postepowaniu
0 udzielenie zamowienia lub zaniechaniu czynnosci, do ktérej Zamawiajacy jest zobowigzany na podstawie
Ustawy.

17.2. Odwotanie przystuguje wytacznie wobec czynnosci:

a) opisu sposobu dokonywania oceny spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu;
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b) wykluczenia odwotujacego z postepowania o udzielenie zamdwienia;

c) odrzucenia oferty odwotujacego.

17.3. Odwotanie wnosi sie w terminie 5 dni od dnia przestania informacji o czynnosci zamawiajacego
stanowiacej podstawe jego wniesienia, jezeli zostaty przestane za pomoca faksu, albo w terminie 10 dni -
jezeli zostaty przestane w inny sposéb.

17.4. Odwotanie wobec tresci ogtoszenia o zamdwieniu oraz wobec postanowien specyfikacji istotnych
warunkdéw zamowienia, wnosi sie w terminie 5 dni od dnia zamieszczenia ogtoszenia w Biuletynie Zamowien
Publicznych lub specyfikacji istotnych warunkdéw zamdwienia na stronie internetowe;.

17.5. Odwotanie wnosi sie do Prezesa Krajowej Izby Odwotawczej w formie pisemnej albo elektronicznej
opatrzonej bezpiecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym za pomoca waznego kwalifikowanego
certyfikatu.

17.6. Odwotujacy przesyta kopie odwotania Zamawiajagcemu przed uptywem terminu do wniesienia
odwotania w taki sposéb, aby mogt on zapoznac sie z jego trescia przed uptywem tego terminu.

XVIII. POSTANOWIENIA KONCOWE

W sprawach nieuregulowanych w niniejszej SIWZ zastosowanie majg przepisy ustawy Prawo zamowien
publicznych, Kodeksu cywilnego oraz obowigzujace przepisy wykonawcze.

Zataczniki do SIWZ:

Formularz ofertowo-cenowy- zatgcznik nr 1

Formularz parametréw techniczno — funkcjonalnych —zatacznik nr 1A
Oswiadczenie z art. 22 — zatgcznik nr 2

Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia — zatgcznik nr 3

Lista podmiotéw nalezacych do tej samej grupy kapitatowej- zatacznik nr 4
Wz6r umowy - zatacznik nr 5

Oswiadczenie wykonawcy o wyrobach medycznych — zatacznik nr 6
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Piecze¢ Wykonawcy

Zatacznik nr 1 do SIWZ

FORMULARZ OFERTOWO —-CENOWY

Nawigzujgc do ogtoszonego przetargu nieograniczonego pn. ,Pierwsze wyposazenie nowej siedziby
Wojewo6dzkiego Osrodka Medycyny Pracy we Wiloctawku” znak sprawy — ZP/5/2014 oferujemy
wykonanie zamOwienia w zakresie i na warunkach okreslonych w Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia oraz w projekcie umowy.

Zadanie 1
Lp | Nazwasprzetu | llosé Cena s¢
P prze Cena jednostko W:\;?Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
(kol. 3 x
wa netto (kol. 4 + kol. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Elektrokardiograf 2
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 7Z: 10 110111 =T o 1 - SRS PPURPR
£S](0)11) o 11RO
Zadanie 2.
L Nazwa sprzetu | llosé Cena ¢
P prze Cena jednostko W:\;?Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
(kol. 3 x
wa netto (kol. 4 + kol. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Spirometr 2
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 4= 13 0101111 o - AP SRSR
£S](0)11) o 11T
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Zadanie 3.

L Nazwa sprzetu llosé Cena 6
P prze Cena jednostko Wrz]i;?osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) :
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Audiometr 1
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto ZAMOWIEIIAL  oieiiiiiiiiiiie e e e e e e e e re et e e e e e e e e et bea e e eeeeeeeeesaabbbbbeaeeeeseees e ssanraeaeeaaaaass
5] (0111 1= SR SRRRRP
Zadanie 4.
L Nazwa sprzetu | llosé Cena 6
P prze Cena jednostko W:;;)Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4 kol. 7)
kol. 7) -4)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Aparat do| 10
mierzenia
cisnienia
tacznie wartosé brutto
wartosé brutto ZAMOWIEIHAL  oiiiiiieiie e e e et te et e e e e ee e ettt reeeeeeeeeeeeaetaebbebeeesaeesae s s bassbeaeseeaeaeesaasares
LS (0 111V T =SSP
Zadanie 5.
L Nazwa sprzetu llosé Cena 6
P prze Cena jednostko W:\;?Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) :
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Lampa czotowa 2
CLARA
tacznie wartosé brutto
wartosé brutto ZAMOWIEIIAL  oitiiiiiiiiiiiie e e e e ee e e et e e e e e e e e st aeaeeeeeeeeeee st bbb beeeeeeseesseassanranaeseaaaass
5] 01 11V 1= PSRRI
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Zadanie 6.

L Nazwa sprzetu | llosé Cena ¢
P prze Cena jednostko Wrz]i;?osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Rzutnik 3
optotypéw LED
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 4= 13 001111 o - APPSR
ES](0)11) o 1[PPI
Zadanie 7.
L Nazwa sprzetu | llosé Cena ¢
P prze Cena jednostko W:;?Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Aparat Ambu 1
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 7Z- 10 110111 1= o 1 - SRS PPPUPRR
£S3(0)11) o 11 TP U PP
Zadanie 8.
L Nazwa sprzetu | llosé Cena ¢
P prze Cena jednostko Wrz]i;?osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Defibrylator 1
tacznie wartosé brutto
wartos¢ brutto 4= 10 010111/ 1= o - PSSP
5] (0)11) o 11T PP PTU R RPTP
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Zadanie 9.

Lp | Nazwasprzetu | llosé Cena s¢
P prze Cena jednostko Wrz]i;?osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Nosze medyczne 1
sktadane
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto ZAMOWIBIIAT oeeiiiii ittt sttt ettt e e e st e e e ek bt e e et eeehbbe e e abe e e sbbe e e e abee e ebbeeenneeearbeann
(011 01T TP PP PP UPPRPPPPO
Zadanie 10.
Lp | Nazwasprzetu | llosé Cena s¢
P prze Cena jednostko W:;?Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Aparat krzyzowy 1
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 2214410 1Y =T o - Lo PP OUR PR
(011141 ST TP TP PR TP P PP UPO PP
Zadanie 11.
Lp | Nazwasprzetu | llosé Cena s¢
P prze Cena jednostko W:\;?Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
(kol. 3 x
wa netto (kol. 4 + kol. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9

1. | Miernik czasow 1

reakcji
tacznie wartosé brutto
wartoscé brutto 210 010 111 (<1 1= ST
LS (01117 [T
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Zadanie 12.

L Nazwa sprzetu | llosé Cena 56
P prze Cena jednostko W:;;)Osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4 kol. 7)
kol. 7) -4)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Aparat do 1
badania
podstawowych
funkcji wzroku
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 4= 13 0101111 o - PSSP
£S](0)11) o 11T
Zadanie 13.
L Nazwa sprzetu | llosé Cena ¢
P prze Cena jednostko Wrz]i;?osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Tablica S
okulistyczna
Snellena
tacznie wartosé brutto
wartosc brutto 7Z: 10 110111 =T o 1 - SRS PPRUPRS
£S](0)11) o 11RO
Zadanie 14.
L Nazwa sprzetu | llosé Cena ¢
P prze Cena jednostko Wrz]i;?osc Kwota VAT Warto$¢€ brutto
jednostko wa brutto (kol. 3 x VAT (%) (kol. 6 x (kol. 6 + kol. 8)
wa netto (kol. 4 + koI. 4) kol. 7)
kol. 7) )
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. | Chtodziarka 1
skrzyniowa

tacznie wartosé brutto
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wartosé brutto =10 01011V =] 1= AT

LS (01117 [T

Oswiadczam, iz zamierzam powierzy¢ Podwykonawcy nastepujgcy zakres zamoéwienia:

Podaje nazwy (firmy) Podwykonawcéw, na ktérych zasoby powotuje sie na zasadach okreslonych w art. 26
ust. 2B uPzp, w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1
uPzp.:

Pouczenie:
zgodnie z art. 36b ust. 2 uPzp:

Jezeli zmiana albo rezygnacja z Podwykonawcy dotyczy podmiotu, na ktérego Podwykonawca powotywat sie,
na zasadach okreslonych w art. 26 ust. 2b w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu,
0 ktorych mowa w art. 22 ust. 1 uPzp, Wykonawca jest obowigzany wykaza¢ Zamawiajgcemu, iz
proponowany inny Podwykonawca lub Wykonawca samodzielnie spetniajg je w stopniu nie mniejszym niz
wymagany w trakcie postepowania o udzielenie zamowienia.

1. Oswiadczenia Wykonawcy:

a) Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig Specyfikacji Istotnych Warunkéw ZamoOwienia oraz
wszystkimi jej zatagcznikami i nie wnosze do niej zastrzezen oraz otrzymatem od Zamawiajgcego
niezbedne informacje do przygotowania oferty.

b) Zobowigzuje sie zrealizowaé zamdwienie w catosci.

¢) Uwazam sie zwigzany niniejszg ofertg przez okres 30 dni od dnia otwarcia ofert.

d) Oswiadczam, ze podane koszty realizacji zamoOwienia uwzgledniajg wszelkie warunki podane
w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia.

e) Oswiadczam, ze zaoferowany przedmiot zamdwienia jest objety gwarancja na warunkach i
w okresie okreslonym w SIWZ.

f) Oswiadczam, ze zawarty w SIWZ wzOr umowy zostat przez nas zaakceptowany i zobowigzuje sie
w przypadku udzielenia mi zamdwienia do zawarcia umowy na wyzej wymienionych warunkach,
W miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

(miejscowos¢ i data) (podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy)
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Piecze¢ Wykonawcy

Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 1

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczegl6towy opis wymaganych przez

funkcjonalnych.

Zamawiajacego parametrow techniczno -

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge

serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej

,Oferowane parametry”

e Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng konieczno$¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komérce kolumny ,Parametry oferowane”

wytgcznie stowo , TAK”.

Zadanie 1. Elektrokardiograf

L.p Opis parametru

Wymagane parametry

Parametry oferowane

duzy 7"'dotykowy wyswietlacz
graficzny o rozdzielczosci
WVGA 800x480

TAK

obstuga aparatu przez
klawiature alfanumeryczna,
ktéra pozwala na
wprowadzenie niezbednych
danych

TAK

klawiature funkcyjna, ktéra
umozliwia tatwe wykonanie
badania EKG poprzez

3. | nacisniecie jednego klawisza

TAK

pojemna baza danych, ktéra
pozwala na archiwizacje 1000
badan EKG wraz z opisem

TAK
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badania i danymi pacjenta

sygnalizacja ztego podtaczenia
na drukarce zewnetrznej w
5. |formacie A4 TAK

zapis badania bezposrednio na
drukarce zewnetrznej w
6. |formacie A4 TAK

zapis badania do pamieci USB

7. TAK

komunikacja z komputerem
osobistym poprzez interfejs
USB

8. TAK

9. |waga<1,3kg TAK

Sprzet fabrycznie nowy — rok
10. |produkcji 2014 TAK

11. |Gwarancja min. 24 miesiace TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrodtach, w tym u producenta.

Elektrokardiograf Model - wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegoOlnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)

Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 2
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Piecze¢ Wykonawcy

Szczego6towy opis wymaganych przez

funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge

serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej

,Oferowane parametry”

Zadanie 2. Spirometr

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Zamawiajacego parametrow

Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,TAK”.

L.p

Opis parametru

Wymagane parametry

Parametry oferowane

wymienna gtowica
pneumotachograficzna, bez
filtra antybakteryjnego,
catkowicie zabezpieczajaca
pacjenta przed zakazeniem
w trakcie badania,

TAK

automatyczna kontrola
prawidtowosci wykonania
badania, zgodna ze
standardem ATS/ERS 2005,
z dodatkowym
komentarzem,

TAK

mozliwos¢ prezentacii
spirometrii spoczynkowej i
krzywej przeptyw objetos¢ —
poréwnanie wynikow badan
z wartosciami naleznymi,

TAK

mozliwos¢ graficznej i
liczbowej prezentacji
poréwnania wynikéw dla 30

TAK
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zarejestrowanych badan,

mozliwos¢ podtaczenia
zewnetrznej drukarki
5. TAK

mozliwos¢ eksportu
wynikow badan i krzywych
do programow

6. | zewnetrznych, TAK

Parametry techniczne :

gtowica
pneumotochograficzna typ
DV 40

przestrzen martwa 38 ml,
zakres przeptywu +/- 18 I/s

- doktadnos¢ pomiaru

przeptywu < 2 %
- rozdzielczos¢ pomiaru
7. | przeptywu 10 ml/s TAK
Sprzet fabrycznie nowy .
8. | Rok produkcji 2014 TAK
9. |Gwarancja min. 24 miesigce TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametréw technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Spirometr Model — wpisa¢ doktadng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegolnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)

Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 3
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Piecze¢ Wykonawcy

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez Zamawiajacego parametréow techniczno -
funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien byé wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej

,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,TAK”.

Zadanie 3. Audiometr — 1 szt.

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane

Dwa oddzielne iidentyczne
1. | kanaty. TAK

W zestawie dwie stuchawki
powietrzne skalibrowane
niezaleznie dla dwdéch

2. | réznych wejs¢ TAK

W zestawie dwie stuchawki
3. kostne. TAK

Pomiary przewodnictwa
powietrznego : zakres 125-
4. | 8000 Hz TAK

Pomiary cisnienia
akustycznego na
przewodnictwie
powietrznym: - 10 dB HL do
120 dB HL

5. |Zmiany poziomu: skoki TAK
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poziomu 5 dB, 2dB lub 1dB (
wybierane prze
uzytkownika)

TAK

Pomiary przewodnictwa
kostnego : zakres 125-
8000Hz

TAK

Poziom cisnienia
akustycznego na
przewodnictwie kostnym: -
10dB HL do 80 dB HL

TAK

Sygnaty pomiarowe: ton

prosty, pulsujacy,
modulowany

TAK

10.

Sygnaty maskujgce: szum
waskopasmowy, szum biaty
100-6000Hz, szum mowy
125-6000Hz

TAK

11.

Ton pulsujacy : czas trwania
0,25/0,5s

TAK

12.

Ton modulowany: 5%
sinusoidalna modulacja
czestotliwosci, z
czestotliwoscig powtarzania
SHz

TAK

13.

Ton: HL.MCL,UCL

TAK

14.

Mowa: SRT,WRS,MCL,UCL

TAK

15.

Odpowiedz pacjenta: reczny
przycisk odpowiedzi

TAK

16.

Odstuch : wbudowany
gtosnik odstuchowy

TAK

17.

Potgczenie do przekazu
danych: USB, LAN Ethernet

TAK
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Urzadzenia zewnetrzne:
mozliwos¢ bezposredniego
podtaczenia drukarki USB
18. | oraz klawiatury USB TAK

Testy diagnostyczne: SISI,
Decay, ABLB, MLB,
19. | Langenbeck, Strenger TAK

Wspotpraca z komputerem
20. |poprzeztacze USB TAK

Oprogramowanie
umozliwiajgce wspotprace z
21. |NAOH TAK

Oprogramowanie w cenie
22. |aparatu. TAK

Baza wynikéw dla ponad
23. | 1000 pomiaréw TAK

24. |Ekrankolor 5,7 TAK

Menu ekranowe w jezyku
25. | polskim TAK

26. | Waga ponizej 2 kg TAK

Gwarancja min. 24 miesiace
(‘autoryzowany serwis na
27. |terenie Polski) TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrodtach, w tym u producenta.

Audiometr Model - wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 4

Piecze¢ Wykonawcy

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez Zamawiajacego parametréw techniczno -
funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien byé wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,TAK”.

Zadanie 4. Aparat do mierzenia cisnienia

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane
Cisnieniomierz zegarowy
wolnostojacy , z duzym,
obracanym zegarem . TAK

W zestawie : dwa bawetniane
mankiety ze metalowa klamrg
w standardowym rozmiarze

dla dorostych, TAK
Dwie lateksowe gruszki TAK
Dwa metalowe zawory

zwrotne TAK

Schowek na akcesoria pod

zegarem
TAK

Instrukcja obstugi w jezyku

polskim. TAK

31



Gwarancja : 24 miesigce

TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametréw technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Aparat do mierzenia ci$nienia | Model — wpisa¢ doktadng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Piecze¢ Wykonawcy

Szczego6towy opis wymaganych przez

funkcjonalnych.

Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 5

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Zamawiajacego parametrow techniczno -

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien byé wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.
Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry

Zadanie 5. Lampa czotowa Clara

graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,TAK”.

L.p

Opis parametru

Wymagane parametry

Parametry oferowane

Lusterko wkleste o srednicy
55 mm dioda LED,

TAK

Zasilacz sieciowy z
wytacznikiem  na  kablu
zasilajgcym w standardzie
EU, dodatkowe wtyczki
sieciowe dla standardow GB
i USA,

TAK

W zestawie ma znajdowac
sie zasobnik bateryjny z
klamra do noszenia na
pasku.

TAK
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Zasilanie bateryjne 4 baterie
typ C (R-14) wymiary
zasobnika: ( dt. x szer. x
wys.) = 14cm x 6cm x 4,5

4, |cm. TAK
Wytacznik przednim

5. | panelu zasobnika. TAK
Czes¢  przednia  opaski
wyscietana ’
zmywalnym tworzywem

6. |sztucznym, TAK
Opaska tatwa w czyszczeniu TAK
i dezynfekciji,

7.
Gwarancja : 24 miesigce

8. TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Lampa czotowa Clara

Model — wpisa¢ doktadng
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Nazwa producenta aparatu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedag gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)

34



Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 6

Piecze¢ Wykonawcy

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez Zamawiajacego parametréw techniczno -
funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng konieczno$¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komérce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo , TAK”.

Zadanie 6. Lampa czotowa Clara

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane

testy wymagane: cyfry,
litery, obrazki dla dzieci,
czerwono-zielony,

1. | binokularny, stereoskopowe TAK

W komplecie ekran

2. TAK

Zrodto swiatta LED + 1 szt.
zapasowe] zarOwki

3. TAK
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Pilot zdalnego sterowania

4. TAK

5. | Mocowanie do sciany TAK

Okulary stereoskopowe dla
6. | dorostych i dzieci po 1 szt. TAK

Gwarancja min 24 miesigce TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrodtach, w tym u producenta.

Lampa czotowa Clara Model - wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Piecze¢ Wykonawcy

Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 7

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez

funkcjonalnych.

Zamawiajacego parametrow techniczno -

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge

serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypemi¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej

,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”

wytgcznie stowo , TAK”.

Zadanie 7. Aparat Ambu

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane
1 Worek reanimacyjny 1600ml TAK
Zbiornik na tlen 2600ml
2. TAK
Maska dla dorostych i dla
dzieci
3. TAK
Przewdd tlenowy
4, TAK
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Komplet rurek ustno-
5. | gardtowych TAK

Trwata plastikowa walizka
6. TAK

Gwarancja : 24 miesigce

7. TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametréw technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Aparat ambu Model - wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegOllnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzadzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakup6w i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Piecze¢ Wykonawcy

Szczego6towy opis

funkcjonalnych.

wymaganych przez

Zamawiajacego parametrow

Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 9

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

techniczno -

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien byé wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.
Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry

Zadanie 9. Defibrylator

graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,TAK”.

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane
Tryb dziatania —

1 |Asynchroniczna defibrylacja TAK

" |pradem dwufazowym CCI

2. | Zakres energii— 140 - 360 TAK

3 Czas tadowania — do 20 TAK
sekund

4. | Metoda EKG - Einthoven II TAK
Impedancja Ciata Pacjenta —

5. TAK
23 -200 Ohm

6. CZQStos’,c'_akCJl serca—30 - TAK
300 na minute

7 Detekcja VF/VT -7 - 12 TAK
sekund

8. Wartos¢ progowa VF — 200 TAK
uV
Wartos¢ progowa asystolii -

9. TAK
<200 pv

10. | Detekcja artefaktow TAK
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11, | Detekeja , TAK
kardiostymulatorow

12. | Przechowywanie danych: TAK
karta pamieci CF

13, Zap|_s danych i gtosu: do 100 TAK
godzin

14. | Oprogramowanie PC TAK
Zasilanie: Bateria, LIMnO2,

15, 15V, 2 Ah. Zywotnos¢ 3 TAK
lata.
Liczba wytadowan — 100

16. TAK
(360 )

17. | Monitoring — 11 godzin TAK

18. | Warunki pracy: 0°+50° C TAK
Warunki przechowywania -

19. TAK
-20+70°C
Wysokos¢ x Szerokosé x

20. TAK
Gtebokos¢ —25 x28 x 9 cm

21 Waga bez baterii — okoto TAK
2kg

29 Jedep wieloczynnosciowy TAK
przycisk
Bardzo szybki czas

23, gotowosci pracy (ponizej 12 TAK
sekund)

o4, Wstrzaso_odporna TAK
konstrukcja

25. | Cykl 3 wytadowan ponizej TAK
60 sekund

26. | Gwarancja min 24 miesigce TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Defibrylator Model — wpisa¢ doktadng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Zakgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 10

Piecze¢ Wykonawcy

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez Zamawiajacego parametréw techniczno -
funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien byé wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢c odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

e Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng konieczno$¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo , TAK”.

Zadanie 10 Aparat krzyzowy

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane

mozliwos¢ wyboru ilosci
1. | bodzcow, TAK

aparat nachylony w
2. | kierunku osoby badanej TAK

aparat do pracy z osoba
3. |lewoi praworeczna, TAK

2 tryby pracy - tempo
4. |swobodne, TAK

- tempo narzucone (
5. | predkosci 30,50,70,90), TAK

6. . o TAK
prezentacja wynikéw dla
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poszczegblnych programow

7. |Normy i standaryzacja

TAK

8. | Gwarancja 24 miesigce

TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrodtach, w tym u producenta.

Aparat krzyzowy Model

modelu

— wpisa¢ doktadng

nazwe handlowg oferowanego

Nazwa producenta aparatu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Piecze¢ Wykonawcy

Szczego6towy opis wymaganych przez

funkcjonalnych.

Zakgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 11

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Zamawiajacego parametrow techniczno -

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien byé wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.
Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypetni¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry

Zadanie 11. Miernik czaséw reakcji

graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,TAK”.

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane
programy fabryczne ale tez
mozliwos¢ wiasnych

1. |programow, TAK
czas trwania bodzca 1,00
sek. ( doktadnos¢ do +/-

2. 10,0001 sek.), TAK
pokazana ilos¢ poprawnych

3. | reakgji TAK
pokazana ilos¢ btednych

4. |reakcji, TAK

5. |faczny czas reakcii, TAK
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6. TAK

7. | $redni czas reakcji TAK

8. |rozpietos¢ wynikow TAK

mozliwos¢ edycji uktadow
9. |reakcji na bodzice TAK

mozliwos¢ zapamietania
bodzcow uprzednio
przygotowanych przez
10. |badajacego, TAK

program na prawg i lewa

11 |reke TAK
12 | wydruk wynikow, TAK
13 | nhormy i standaryzacja TAK
14. | Gwarancja min. 24 miesigce TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Miernik czas6w reakgji Model — wpisa¢ doktadng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegoOlnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)

44



Piecze¢ Wykonawcy

Zakgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 12

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy
funkcjonalnych.

opis

wymaganych przez

Zamawiajacego

parametrow techniczno -

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge

serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypemi¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng konieczno$¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,, TAK”.

Zadanie 12 Aparat do badania podstawowych funkcji wzroku

Wymagane
L.p Opis parametru parametry Parametry oferowane
Elektronicznie generowane
1. testy (opis) TAK
Badanie ostrosci wzroku za
pomoca kart testowych
(pierscienie Landolta, cyfry,
litery, obrazki, E-znaki) Visus
2. 01-1,25 TAK
Zmiana odlegtosci badania od
3. 0,4do6m TAK
Badanie poczucia widzenia
barw (tablice Ishihary,
4. Matsubary, Velhagena) TAK
5. Testy stereoskopowe TAK
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Test forii

TAK

Badanie kontrastu w
warunkach dziennego
oswietlenia

TAK

Badanie szerokosci
akomodaciji

TAK

Badanie widzenia
zmierzchowego i wrazliwosci
na ol$nienie ze zmiang
kontrastu.

TAK

10.

Przesiewowy test pola
widzenia w zakresie 70°-70°
(obuoczne).

TAK

11

Whbudowana korekcja
plusowa przy badaniu do
blizy

Tak

12

Mozliwos¢ zmiany kata
widzenia pacjenta przy
badaniu w okularach
wieloognisko-wych.

TAK

13

Programy badawcze z
réznymi zestawami testow
dla roznych grup
zawodowych.

TAK

14

Mozliwos¢ tworzenia i
zapisywania wiasnych
programow.

Tak

15

Sterowanie z komputera (
laptop z ekra-nem

dotykowym). Kpl. z drukarka.

Tak

16

Wydruk wynikéw badan w
postaci raportu.

Tak

17

Archiwizacja badan.

Tak

18

Mozliwos¢ aktualizacii
oprogramowania.

Tak
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19 Obstuga w jezyku polskim. Tak

20 Regulowana wysokos¢ Tak
aparatu
Mozliwos¢ badania w Tak

21 okularach pacjenta.

22 Stolik z elektryczng regulacja Tak.
Wysokosci

23 Gwarancja ( min. 24 miesigce Tak
)

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametrow technicznych we wszystkich dostepnych zrodtach, w tym u producenta.

Aparat do badania | Model — wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
podstawowych funkcji | nazwe handlowg oferowanego
wzroku modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegOllnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzadzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupOw i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Zakgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 13

Piecze¢ Wykonawcy

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez Zamawiajacego parametréw techniczno -
funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowg.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypemi¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej

,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng konieczno$¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo ,, TAK”.

Zadanie 13. Tablica okulistyczna Snelena

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane
1. Kartonowa w wersji cyfry TAK
2. |Wymiary: 31,0x45,5cm TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametréw technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Tablica kartonowa Snelena Model - wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Zalgcznik nr 1A do SIWZ Zadanie 14

Piecze¢ Wykonawcy

FORMULARZ PARAMETROW TECHNICZNO -FUNKCJONALNYCH

Szczego6towy opis wymaganych przez Zamawiajacego parametréow techniczno -
funkcjonalnych.

Aparat winien by¢ objety gwarancjg na caty okres obowigzywania umowy oraz winien by¢é wyposazony
w instrukcje uzytkowania w jezyku polskim. Wykonawca zobowigzany jest zapewnié pefng obsfuge
serwisowa.

Zamawiajgcy podat warunki graniczne parametréw przez siebie wymaganych dla oferowanego aparatu.
Wykonawca sktadajgc oferte jest zobowigzany wypemi¢ odpowiednie pozycje w kolumnie zatytutowanej
,Oferowane parametry”

e  Okreslenie ,TAK” zamieszczone przez Zamawiajgcego w kolumnie pt. ,Wymagane parametry
graniczne” oznacza bezwzgledng koniecznos¢ zachowania danego parametru — w takim przypadku
Wykonawca zobowigzany jest zamiesci¢ w odpowiedniej komdrce kolumny ,Parametry oferowane”
wytgcznie stowo , TAK”.

Zadanie 14. Chiodziarka skrzyniowa do 300 | — 1 szt.

L.p Opis parametru Wymagane parametry |Parametry oferowane

Chtodziarka skrzyniowa
otwierana od géry ze
stabilng pokrywe szczelnie
1. |zamykang. TAK

Regulacja temperatury
utrzymywana w zakresie +2
2. |[°Cdo+15°C. TAK

Obudowa chtodziarki z
blachy stalowej, stal
malowana, wnetrze
3. |nierdzewne z aluminium. TAK

Wymiary wewnetrzne :
902x500%600 mm.

4, TAK
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Wymiary zewnetrzne : dt.

1030 x szer.628 x wys.910
5. |mm TAK
6. |Pojemnos¢—od 250 | do 300 TAK

Moc catkowita maksymalna:

0,12 kW
7. TAK
8. TAK
Napiecie 230V
Temperatura minimalna:
2°C
9. TAK

Temperatura maksymalna:
15°C
10. TAK

Materiat : stal malowana,
tworzywo sztuczne,
11 | aluminium Tak

Rodzaj drzwi : otwierane z

12 |90ry TAK

13 | Rozmrazanie : reczne TAK

14 TAK
Pokrywa przeszklona: tak

15. | Gwarancja min. 24 miesigce TAK

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodnosci podanych przez Wykonawce
parametréw technicznych we wszystkich dostepnych zrédtach, w tym u producenta.

Chtodziarka skrzyniowa Model - wpisa¢ dokladng | Nazwa producenta aparatu
nazwe handlowg oferowanego
modelu

Oferowane przez nas urzadzenia sg zgodne z wyszczegollnionymi wyzej przez Zamawiajgcego
parametrami techniczno —funkcjonalnymi. Oswiadczamy, ze oferowane urzgdzenia sg kompletne, w petni
sprawne i bedg gotowe do uzytkowania bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji.

(data i czytelny podpis wykonawcy)
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Zatacznik nr 2 do SIWZ

Piecze¢ Wykonawcy

OSWIADCZENIE

Przystepujac do udzialu w postepowaniu o zamdwienie publiczne prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego pn. ,, Pierwsze wyposazenie nowej siedziby Wojewodzkiego Osrodka
Medycyny Pracy we Wioctawku” znak sprawy — ZP/5/2014” oéwiadczamy, ze spetniamy warunki
okreslone w art. 22 ust. 1 ustawy Prawo zaméwien publicznych dotyczgce:
1. posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa naktadajg obowigzek ich posiadania;
posiadania wiedzy i doswiadczenia;
dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zamoéwienia;

4. sytuacji ekonomicznej i finansowe;.

(podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy)
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Zatacznik nr 3 do SIWZ

( Piecze¢ Wykonawcy)
OSWIADCZENIE

Przystepujgc do udzialu w postepowaniu 0 zamowienie publiczne prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego pn. ,Pierwsze wyposazenie nowej siedziby Wojewddzkiego Osrodka
Medycyny Pracy we Wioctawku” znak sprawy — ZP/5/2014” o$wiadczamy, ze brak jest podstaw do
wykluczenia Wykonawcy z postepowania o udzielenie zamoéwienia w okolicznosciach o ktérych mowa w
art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamoéwien publicznych.

(Nazwa i adres wykonawcy)

(miejsce i data wystawienia)

(podpis i piecze¢ osoby/0s6b uprawnionych
do reprezentowania wykonawcy)
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Zakacznik nr 4 do SIWZ

( pieczec firmowa Wykonawcy )

Lista podmiotéw nalezgcych do tej samej grupy kapitatfowej/informacja o tym, ze wykonawca
nie nalezy do grupy kapitatfowej

Przystepujgc do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego pn. ,,Pierwsze wyposazenie nowej siedziby Wojewddzkiego
Osrodka Medycyny Pracy we Wioctawku” znak sprawy — ZP/5/2014” oswiadczam/y/, ze podmiot,
ktory reprezentuje:

1. nie nalezy do grupy kapitafowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004
r. — Prawo zamowieri publicznych (t.j. Dz. U. z 2013 r. poz. 907 ) *
2. nalezy do grupy kapitafowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. —

Prawo zamdwier publicznych (t.j. Dz. U. z 2013 r. poz. 907), w skfad ktérej wchodzg ponizsze podmioty: *

Lp. | Nazwa podmiotu | Adres podmiotu nalezgcego do tej samej grupy kapitafowe;j

1.

2.

3.

4.

UWAGA! Grupa kapitatowa — wedfug ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow
(Dz. U. Nr 50, poz. 331, z p6Z. zm.) — rozumie sie przez to wszystkich przedsiebiorcow, ktdrzy sqg kontrolowani
w sposob bezposredni lub posredni przez jednego przedsiebiorce, w tym réwniez tego przedsiebiorce.

Prawdziwos¢ powyzszych danych potwierdzam(y) wfasnorecznym podpisem swiadom(i) odpowiedzialnosci
karnej z art. 297 kk oraz 305 kk.

(miejscowo$c¢ i data) (podpis i pieczgtka osoby/os6b
uprawnionych do wystepowania w
imieniu wykonawcy)

* Niewtasciwe skresli¢
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Zatacznik nr5 do SIWZ

UMOWA - WZOR

ZAWAITA W ANIU .ooveeeeeeecee e , we Wtoctawku, pomiedzy:

Wojewddzkim Osrodkiem Medycyny Pracy we Wioctawku, ul. Wyszynskiego 21, 87-800 Wtoctawek,
wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych, fundacji oraz
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej prowadzonego przez Sad Rejonowy w Toruniu VI
Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod nr 8969 NIP: 888-24-00-408, REGON: 910351710 ,
zwanym dalej ,,Zamawiajacym”, reprezentowanym przez:

1. ... ( |m|¢|nazw|sko) ........ - (StanOWISko) ...... ,
a
...................................................... ZSIBAZIDG W ..o ettt
PrZy Ul oo, , Wpisana/nym do rejestru ................... prowadzonego przez ...... Wydziat
..... Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr ................./Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci

Gospodarczej RP prowadzonej przez Ministra Gospodarki,

zZwanym w tresci umowy ,,Wykonawcgy”

Niniejsza umowa zawarta zostaje w wyniku przeprowadzonego postepowania 0 udzielenie zamoéwienia

publicznego w trybie przetargu nieograniczonego, znak sprawy: ZP/5/2014 pn. ,Pierwsze wyposazenie
nowej siedziby Wojewodzkiego Osrodka Medycyny Pracy we Wioctawku”.

1. Przedmiotem uUmMOWY jeSt  dOSTAWEA ... s ), w ilosci
i 0 wartosci okreslonej w zataczniku nr 1 do umowy — Formularzu asortymentowo-cenowym (Zatgcznik
nr 2 do SIWZ) w nastepujacych zadaniach:

1) Zadanie nr

® wartoS€ netto: .........oeevnnne. ZE, S OWNIE: e
® wartose brutto: ................. ZE, S OWNIE: e

2. Umowa obejmuje dostarczenie przedmiotu umowy oraz jego roztadunek, montaz, ustawienie,
instalacje, rozruch oraz szkolenie personelu. W przypadku oprogramowania zastosowanie maja
szczegoOtowe postanowienia licencyjne dostarczone przez producenta oprogramowania.

3. Cena towaru wymienionego w ust. 1 jest ceng brutto, zawierajaca podatek VAT w wysokosci
przewidzianej przepisami prawa.
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10.

W dalszej tresci umowy ,,towar” oznacza przedmiot niniejszej dostawy.

Wykonawca zobowigzuje sie dostarczy¢ i zamontowaé przedmiot zamowienia ( w przypadku zadan
wymagajacych montaz) w Wojewodzkim Osrodku Medycyny Pracy, ul. Wyszynskiego 21 we
Wtoctawku.

Wykonawca dostarczy towar fabrycznie nowy, oryginalnie zapakowany w dniach roboczych w
godzinach od 7.00-14.30, koszty transportu i ubezpieczenie pokrywa Wykonawca.

Wykonawca zawiadomi telefonicznie ... 0 przewidywanym terminie
dostarczenia przedmiotu zamdwienia do siedziby Zamawiajacego, najpdzniej na dzien przed dostawa
i montazem.

Koszty i ryzyko zwigzane z wykonaniem catosci przedmiotu zaméwienia ponosi Wykonawca.
Przedmiot zamdAwienia staje sie wtasnoscig Zamawiajgcego z dniem podpisania protokotu odbioru.
Wykonawca oswiadcza, ze dostarczane Zamawiajgcemu, w ramach niniejszej umowy wyroby
medyczne beda przez caty okres jej obowigzywania spetniaty normy jakosciowe oraz parametry
uzytkowe zgodne z trescig ztozonej przez niego oferty przetargowej oraz opisem przedmiotu
zamoOwienia okreslonym w SIWZ przedmiotowego postepowania przetargowego (Znak sprawy:
ZP/5/2014) oraz posiadac¢ wszystkie bez wyjatku wymagane prawem dopuszczenia (rejestracje) do
obrotu i uzytkowania na terytorium RP.

§2
Warto$s¢ netto dostawy za wykonanie przedmiotu umowy WYNOSi ..................... zt (stownie:
............................. ).
Wartos¢ brutto dostawy za wykonanie przedmiotu umowy WyNosi ..................... zt (stownie:

............................. ) i zostata okreslona w zatgczniku nr 1 — Formularzu ofertowo-cenowym.

§3

Podstawg do wystawienia faktury VAT za zrealizowanie przedmiotu umowy jest podpisany bez
zastrzezen przez obie Strony umowy protoko6t odbioru koricowego, o jakim mowa w § 5 ust. 2 umowy.

Za towar Zamawiajgcy zobowigzuje sie zaptaci¢ Wykonawcy cene na podstawie faktury wystawionej
po dostarczeniu towaru i podpisaniu protokotu zdawczo-odbiorczego. Termin ptatnosci faktury wynosi
30 dni od daty doreczenia faktury.

Zaptata naleznosci dokonana bedzie przez Zamawiajgcego na rachunek bankowy Wykonawcy
wskazany w tresci faktury.

Za date zaptaty Strony uznajg date obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajgcego.

Wykonawca zobowiazuje sie, ze nie dokona cesji wierzytelnosci naleznej mu od Zamawiajgcego na
rzecz 0sob trzecich, bez pisemnej zgody Zamawiajgcego.

Wykonawca oswiadcza, iz umowa zawarta zostaje z poszanowaniem art. 230 ksh (dotyczy wyfgcznie
spofek z 0.0.).

§4

1. Wykonawca dostarczy dla kazdego egzemplarza towaru, w dniu przekazania towaru Zamawiajgcemu,

nastepujagce dokumenty: Karte gwarancyjng, Instrukcje uzytkowania wraz z parametrami
technicznymi okreslonymi przez producenta w jezyku polskim.

§5

Wykonawca zobowigzuje sie do dostarczenia Zamawiajagcemu  fabrycznie  nowego,
wyprodukowanego w 2014r. przedmiotu zamdwienia i gwarantuje, ze jest on wolny od wad
fizycznych i nie jest obcigzony jakimikolwiek prawami oséb trzecich.

Wykonawca udziela Zamawiajgcemu gwarancji petnej, liczonej od daty podpisania protokotu odbioru
na caty przedmiot zamowienia na okres ......... /min. 24 miesiace/
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n

Szczeg6towe warunki gwarancji zostang okreslone w kartach gwarancyjnych. Karty gwarancyjne
zostang przekazane przez Wykonawce Zamawiajagcemu w dniu podpisania protokotu odbioru
przedmiotu zamdwienia.

W razie wystgpienia potrzeby, Zamawiajacy zwrdci sie do Wykonawcy z prosba o sporzadzenie
wykazu biezacych i okresowych zasad postepowania z zakupionym przedmiotem zamdwienia
w okresie pogwarancyjnym.

86
Osoba upowazniong ze strony Wykonawcy do kontaktow z Zamawiajacym w zakresie realizacji
NINIEJSZE] UMOWY JEST ...t (tel. NI ) lub osoba
zastepujaca.

Osobg upowazniong ze strony Zamawiajgcego do kontaktow z Wykonawca w zakresie realizacji
niniejszej umowy i sprawowania nadzoru nad realizacja UMOWY JEST .......cccoevereririrerere e e,
(el nr ) lub osoba zastepujaca.

87

. W przypadku braku dostawy w terminie okreslonym w umowie, Zamawiajacy ma prawo naby¢

brakujace towary zgodnie z opisem asortymentu zawartym w zataczniku nr 1 do umowy u innego
Wykonawcy (tzw. nabycie zastepcze) bez koniecznosci wyznaczania Wykonawcy dodatkowego
terminu do wykonania nie zrealizowanej czesci zamdwienia i bez obowigzku nabycia od Wykonawcy
towarow dostarczonych po terminie.

. W przypadku dokonania nabycia zastepczego, o ktérym mowa w ust. 1, Wykonawca zobowigzuje sie

wyréwnaé Zamawiajgcemu poniesiong szkode tj. zaptaci¢ Zamawiajgcemu kwote stanowigca réznice
pomiedzy ceng towarow, jakg Zamawiajacy zaptacitby Wykonawcy, gdyby ten dostarczyt mu towary a
cenga tych towaréw, ktorg Zamawiajgcy zobowigzany jest zaptaci¢ w zwigzku z nabyciem zastepczym w
terminie 14 dni od daty otrzymania wezwania do zaptaty.

§8

W przypadku dostarczenia przedmiotu umowy niezgodnie z umowg, Zamawiajgcy ma prawo odmowy
jego odbioru a w przypadku nieprawidtowosci, ktére zostang stwierdzone po dokonaniu odbioru
towaru — do jego wymiany na pozbawiony wad oraz zgodny z umowa. Wykonawca zobowigzuije sie do
rozpatrzenia reklamacji w terminie nie dtuzszym niz 3 dni robocze od dnia zgtoszenia reklamacii i
powiadomienia o powyzszym osoby wskazanej w § 6 faksem, najpdzniej w dniu, w ktérym uptywaja 3
dni robocze, a w przypadku jej uznania za zasadng do wymiany towaru w ciggu dalszych 3 dni
roboczych.

Reklamacja dostawy zostanie przekazana faksem lub drogg mailowa.

W przypadku zwtoki w terminie catosci lub czesci dostawy podanym w umowie z winy Wykonawcy i
nieuzgodnionej z Zamawiajgcym, Wykonawca zaptaci kare umowng w wysokosci 0,5 % wartosci
brutto czesci obarczonej zwtokg za kazdy dzien zwtoki.

W przypadku, gdy po dokonaniu odbioru towaru ujawnia sie nieprawidtowosci w dostawie (w
szczegolnosci wady towaru lub braki) Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng w wysokosci
0,5 % wartosci brutto dostawy wadliwej lub w inny spos6b niezgodnej z umowa.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odszkodowania uzupetniajgcego przewyzszajgcego wysokosé
kar umownych — do wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

W przypadku powtarzajacej sie ztej jakosci przedmiotu umowy, nieterminowych dostaw lub nie
uwzglednienia reklamacji, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo rozwigzania umowy ze skutkiem
natychmiastowym bez wypowiedzenia.
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§9
1. Wszelkie zmiany i uzupetnienia niniejszej umowy wymagaja dla swej waznosci, formy pisemnej w
postaci aneksu pod rygorem niewaznosci.

2. Zmiana umowy z naruszeniem przepisow art. 144 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych podlega
uniewaznieniu.

§10

1. Strony przewiduja mozliwos¢ istotnych zmian umowy w stosunku do tresci oferty w przypadku, gdy:
1) nastapi obnizenie ceny;
2) nastgpig zmiany os6b wskazanych przez Strony do realizacji umowy.

§11

1. Integralng czes¢ umowy stanowi Formularz Ofertowo — Cenowy - zatacznik nr 2 do SIWZ.
2. W sprawach nieuregulowanych w umowie zastosowanie majg ustalenia SIWZ w tym postepowaniu.

§12

Spory wynikte pomiedzy stronami z wykonania niniejszej umowy bedg rozstrzygane przez Sad
Powszechny wiasciwy dla siedziby Zamawiajgcego.

§13

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa zastosowanie maja przepisy Kodeksu Cywilnego
i ustawy Prawo zamdwien Publicznych z dnia 29.01.2004r. ( Dz. U. Nr z 2013r. poz. 907 z p6zn. zm. ).

§14

Umowe sporzgdzono w dwaoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

WYKONAWCA ZAMAWIAJACY
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Zatgcznik nr 6 do siwz

Piecze¢ Wykonawcy

Oswiadczenie

dotyczace wyrobow medycznych

1. Oswiadczam, ze wszystkie oferowane przez firme ... wyroby medyczne sg dopuszczone do
uzywania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz posiadajg aktualne dokumenty potwierdzajace dopuszczenie
ich do obrotu na terenie RP zgodnie z ustawg z dnia 20.05.2010r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2010r. nr 107,
poz. 679).

2. Zobowigzujemy sie do przedtozenia powyzszych dokumentow (oryginat lub kopia poswiadczona za zgodnosé
z oryginatem) w zakresie objetym umowa wraz z dostawa przedmiotu zamOwienia oraz na kazde zadanie
Zamawiajacego W wyznaczonym przez Zamawiajgcego terminie.

(miejscowo$c¢ i data) (podpis i pieczgtka osoby/os6b
uprawnionych do wystepowania w
imieniu wykonawcy)
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