Certyfikaty:
1SO 9001:2008

.ﬁa) 2 PACJENT JEST DLA NAS NAJWAZNIEJSZY”
szpital Powiatowy UL M. C. Skiodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn

wiketmmle © o) (0-89) 751 25 02, faks (0-89) 751 37 97, e-mail: szpital@post.pl, 2800361@zoz.0rq.pl
Krajowy Rejestr Sadowy 499, Rejestr ZOZ 2800361, NIP 742-183-60-30, REGON 510929362

Ketrzyn, dnia 11.09.2017 r.

Crrmital Dawnriatonars w Ketrzynie

400 N sprawy: 35/PPI2017 < ?

ZAPYTANIE OFERTOWE

Soniial rowioiSzpital-Powiatowy w Ketrzynie zaprasza do przedstawienia oferty cenowej dotyczacej
postgpowania nr 35/PP/2017 pt. ,,Dostawa osprzetu do zabiegéw laparoskopowych w zakresie
Chirurgii Ogélnej do Szpitala Powiatowego w Ketrzynie” (Kod CPV: 33162200-5 Przyrzady uzywane
na salach operacyjnych, 33169000-2 Przyrzady chirurgiczne)

I. ZAMAWIAJACY
Szpital Powiatowy w Ketrzynie
ul. M.C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
tel. +48 89 751 25 02, fax +48 89 751 37 97
NIP: 742-18-36-030, REGON: 510929362,

II. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA
Postgpowanie, do ktorego zgodnie z art. 4 pkt 8 ustawy — Prawo zamdéwien publicznych (Dz. U. z
2015 r. poz. 2164 ze zm.) nie stosuje si¢ ustawy Pzp.

I1L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zaméwienia jest zakup osprzetu do zabiegéw laparoskopowych.

2. Oferowany asortyment musi posiada¢ wazne i aktualne dokumenty, wskazujace na dopuszczenie do
obrotu w postaci certyfikatu CE i Deklaracji Zgodno$ci oraz wpisy - zgloszenie do Rejestru
Wyrobéw  Medycznych i podmiotéw  odpowiedzialnych ~za  ich  wprowadzenie
do obrotu i uzywania zgodnie z ustawg z dnia 20.05.2010 r. o wyrobach medycznych.

3. Szczegdlowy opis przedmiotu zamdwienia zawarty jest w zataczniku nr 1 do zapytania — formularz
asortymentowo - Cenowy.

4. Szczegdtowe zasady realizacji zaméwienia zawiera zalgcznik nr 2 do zapytania - istotne
postanowienia umowy.

5. Rozwigzania rownowazne:

1) Wszedzie tam, gdzie przedmiot zamdwienia jest opisany poprzez wskazanie znakow
towarowych, patentéw lub pochodzenia, Zamawiajagcy dopuszcza zastosowanie przez
Wykonawce rozwigzan réwnowaznych w stosunku do opisanych w dokumentacji przetargowej,
pod warunkiem, ze beda one posiadaty co najmniej takie same lub lepsze parametry techniczne i
funkcjonalne oraz nie obniza okreslonych w dokumentacji standardow.

2) W przypadku, gdy Wykonawca zaproponuje asortyment rownowazny, zobowigzany jest wykonaé
i zalgezyé do oferty zestawienie wszystkich zaproponowanych pozycji réwnowaznych i wykazaé
ich réwnowazno$é w stosunku do opisanych w dokumentacji, stanowiacej opis przedmiotu
zamOwienia, ze wskazaniem nazwy, strony i pozycji opisu przedmiotu zaméwienia, ktorych
dotyczy.

3) Wszystkie zaproponowane przez Wykonawce pozycje muszg posiada¢ parametry techniczne
i funkcjonalne nie gorsze od ustalonych przez Zamawiajacego oraz posiadaé stosowne
dopuszczenia i atesty.

4) Opis zaproponowanych rozwigzafi réwnowaznych powinien by¢ dotgczony do oferty i musi by¢
na tyle szczegdlowy, zeby Zamawiajgcy przy ocenie oferty mogh oceni¢ spelnienie wymagan
dotyczacych ich parametrédw technicznych oraz rozstrzygnaé, czy zaproponowane rozwigzania sa
réwnowazne. Oznacza to, ze na Wykonawcy spoczywa obowiazek wykazania, ze zaoferowany
przez niego asortyment jest rownowazny w stosunku do opisanego przez Zamawiajacego.

IV. OKRES REALIZACJI ZAMOWIENIA
Termin wykonania zaméwienia wynosi 14 dni od dnia zawarcia umowy.

V. OPIS SPOSBU PRZYGOTOWANIA OFERTY
1. Oferte cenows skfada sig, pod rygorem niewaznosci, w formie pisemnej na formularzu oferty
stanowigcym zatgcznik nr 3 do zapytania.
2. Oferta cenowa musi by¢ zlozona w formie oryginatu i podpisana przez osobg/ osoby uprawniong/e
do reprezentowania Wykonawcy.



3. Oferte moga skladaé wylacznie wykonawcy niepowiagzani osobowo i kapitalowo ze Szpitalem
Powiatowym w Ketrzynie. Ofert nie moga sklada¢ wykonawcy bedacy w likwidacji lub w stanie
upadtosci.

4. Zaoferowana cena brutto musi uwzgledniaé wszelkie koszty i oplaty ponoszone przez Wykonawce,
zwigzane z realizacja przedmiotu zamowienia.

5. Do oferty nalezy dolaczyé aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidenci
i informacji o dziatalnoéci gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub
ewidencji, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesigcy przed uptywem terminu skladania ofert.

6. Dla kazdego oferowanego produktu Wykonawca dolgezy ulotke producenta w jezyku polskim lub
przettumaczong na jezyk polski zawierajaca: folder, fotografig lub rysunek z opisem oferowanego
asortymentu, potwierdzajaca wszystkie wymagane i opisane przez Zamawiajacego cechy.
Wykonawca wskaze, na dolaczonym opisie, fotografii badz rysunku, ktérego konkretnie pakietu
i pozycji asortymentowej dotyczy.

7. Wykonawca bedzie zwigzany oferta przez okres 30 dni. Bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna
sie wraz z uplywem terminu skladania ofert. Jezeli Wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana
uchyla sie¢ od zawarcia umowy w sprawie zamowienia, Zamawiajgcy moze wybraé ofertg
najkorzystniejszg spoérdd pozostatych ofert, bez przeprowadzenia ponownej oceny.

8. Nie dopuszcza sie skladania ofert wariantowych.

9. Dopuszcza sie sktadanie ofert czesciowych na poszezegdlne Pakiety (Pakietéw jest 4), oferta moze

dotyczy¢ jednej lub wiecej pelnych czgsci zamowienia (Pakietu).

10.Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng ofertg.

VI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKXADANIA OFERT

1. Oferte nalezy zlozyé w siedzibie Zamawiajacego — Szpital Powiatowy w Ketrzynie,
ul. M.C. Sklodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn (sekretariat) do dnia 21.09.2017 do godziny 12:00
w kopercie z dopiskiem:
Oferta na ,,Dostawa osprzetu do zabiegéw laparoskopowych w zakresie Chirurgii Ogélnrej do

Szpitala Powiatowego w K¢trzynie”
nie otwiera¢ przed terminem 21.09.2017, godz. 12:30.

2. Oferte nalezy ztozyé w nieprzezroczystym i zamknietym opakowaniu, w sposdb gwarantujgcy
zachowanie poufnosci tresci oraz zabezpieczajacy nienaruszalno$é do terminu sktadania ofert.

3. Oferty zlozone po terminie nie beda rozpatrywane.

4. Wykonawea moze przed uplywem terminu sktadania ofert zmienié lub wycofa¢ swojg oferte.

VIL. TERMIN OTWARCIA OFERT

. Otwarcie ofert jest jawne. Otwarcia ofert dokona komisja powotana Zarzadzeniem Dyrektora
Szpitala Powiatowego w Ketrzynie.

2. Przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote jaka zamierza przeznaczyé na sfinansowanie
zaméwienia.

3. Podczas otwarcia ofert Zamawiajacy poda nazwy (firmy) oraz adresy Wykonawcéw, a takze
informacje dotyczace oferowanej ceny.

4. Miejsce otwarcia ofert: siedziba Zamawiajacego — Szpital Powiatowy w Ketrzynie,
ul. M.C. Sklodowskiej, 11-400 Ketrzyn, pokdj nr 3a — Zaméwienia publiczne/Inwestycje.
Termin otwarcia ofert: 21.09.2017 godzina 12:30.

5. Informacja o wyniku postepowania zostanie zamieszczona na stronie internetowej Zamawiajacego
niezwlocznie po jego zakonczeniu.

VIIL. OCENA OFERT

1. W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zadaé od oferentéw wyjasnieni dotyczacych tredei
zlozonych ofert.

2. Oferty nie spelniajace wymagai okreslonych przez Zamawiajacego oraz niekompletne zostana
odrzucone.

3. Zamawiajacy dokona oceny waznych ofert na podstawie ceny ofertowej brutto — 100% w
przypadku pakietéw 1-3. W ocenie ofert ztozonych na pakiet 4 Zamawiajacy zastosuje nastgpujace
kryteria:

- cena ofertowa brutto — 90 %
- gwarancja — 10 % (spos6b punktowania w zakresie gwarancji zostal szczegélowo opisany w
zatgczniku nr 1 — formularz asortymentowo — cenowy).



4. Zamawiajacy zawrze umowe wedlug wzoru stanowigcego zalacznik nr 2 z Wykonawcg, ktory
ztozyl najkorzystniejsza oferte.
5. Wykonawcy, ktérych oferty nie zostaly wybrane, nie moga zglaszac zadnych roszczen wzgledem
Zamawiajacego z tytulu otrzymania niniejszego zapytania ofertowego oraz przygotowania
i zZtozenia oferty na zapytanie.
6. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo uniewaznienia postgpowania bez podania przyczyn.

IX. OSOBY UPOWAZNIONE DO KONTAKTU Z WYKONAWCAMI:
Anna Grabias, tel. 784-395-432, e-mail anna.grabias@szpital-ketrzyn.pl
Zamawiajacy odpowie na wszystkie pytania dotyczace przedmiotu zamdwienia i procedury
postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego, ktére wplyna do dnia 15.09.2017 do godziny
10:00.

X. ZALACZNIKI
1. Formularz asortymentowo - cenowy — zat. nr 1;
2. Istotne postanowienia umowy — zat. nr 2;
3. Wzor formularza ofertowego — zal. nr 3.

(podpis Zamawiajacego)



