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Zamawiajqey oczekuje, e Wykonawcy zapoznajq sig dokdadnie z tresciq niniejszej SIWZ. Wykonawca
ponosi ryzyko niedostarczenia wszystkich wymaganych informacji i dokumentéw, oraz przedlozenia oferty
nie odpowiadajgcej wymaganiom okre$lonym przez Zamawiajgcego.
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CZESC 1
INFORMACJE O ZAMOWIENIU
I. Nazwa i adres Zamawiajacego
1. Zamawiajacy Szpital Powiatowy w Ketrzynie
2. Adres ul. M.C. Sktodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
3. Sekretariat tel. +48 89 751 25 02, fax +48 89 751 37 97
4. Strona internetowa: http://szpital-ketrzyn.pl
5. Poczta elektroniczna: sekretariat@szpital-ketrzyn.pl
6. REGON: 510929362
7. NIP: 742-18-36-060
8. Ksiega rejestrowa: 000000015349
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9. Konto: Santander Bank Polska S.A. 1 O. w Olsztynie Nr 73 1090 2718 0000 0001 0304
1219

IL. Tryb udzielenia zamowienia

1. Postgpowanie o udzielenie zamdwienia nr 24/PN/2020 prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczone-
go, ktorych warto§¢ zamdwienia nie przekracza kwot okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 11 ust.8 ustawy Pzp tj. réwnowartos¢ kwoty 214 000 euro z zachowaniem zasad okre$lonych w ustawie
z dnia 29 stycznia 2004r. - Prawo zamoéwieni publicznych (tekst jednolity Dz. U. z2019 r., poz. 1843 z pozn.
zm.), zwanej dalej ustawa Pzp. Dokonujac oceny ofert Zamawiajacy zastosuje tzw. ,,procedure odwrdécona”,
okreslong w art. 24aa ust 1 ustawy Pzp (najpierw dokona oceny ofert, a nastepnie zbada, czy Wykonaweca,
ktdrego oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza, nie podlega wykluczeni oraz spenia warunki udziatu
W postepowaniu,

2. Miejsce publikacji ogloszenia o zamoéwieniu:

1) Biuletyn Zaméwien Publicznych:
2) strona internetowa: http://szpital-ketrzyn.pl oraz http://bip.starostwo.ketrzyn.pl/zamowienia_publiczne/
137/status/0/rodzaj/wzp/zwr/0/
3) tablica ogloszen w budynku Szpitala.

III. Miejsce realizacji zamodwienia:

Szpital Powiatowy w Ketrzynie
UL M. C. Sktodowskigj 2,
11-400 Ketrzyn

IV. Termin realizacji umowy:

Wymagany termin realizacji: masx6-+ysedni 12 tygodni od momentu podpisania umowy z Wykonawca.

CZESC 11
INSTRUKCJA DLA WYKONAWCY

1. Opis przedmiotu zamdéwienia

1. Nazwa przedmiotu zamdwienia: ,,Dostawa i montaz wyposazenia Centralnej Sterylizatorni w Szpitalu
Powiatowym w Ketrzynie” Znak: 24/PN/2020
2. Nazwa i kod przedmiotu zaméwienia wedlug Wspdlnego Stownika Zamowien:
33191100-6 Urzadzenia sterylizujace
33191110-9 Autoklawy
33190000-8 Rézne urzadzenia i produkty medyczne,

3. Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa, zainstalowanie i uruchomienie wyposazenia pomieszczenia
Centralnej Sterylizatorni znajdujacej si¢ w siedzibie Zamawiajacego w Ketrzynie (dalej jako
»Sterylizatornia™) w urzadzenia, ktorych szczegdtowo wykaz wraz z opisem wymagan techniczno-
sanitarnych stanowi Zalacznik nr 2 do SIWZ (dalej jako ,,Urzadzenia™). W ramach zamdwienia
Wykonawca wraz z Urzadzeniami dostarczy i wprowadzi do Urzadzen réwniez ich oprogramowanie
(zwane dalej ,,Oprogramowaniem”) oraz dokonana ewentualnego przystosowania Sterylizatorni (prac
adaptacyjnych) w sposéb umozliwiajace instalacje Urzadzen, a po ich uruchomieniu przeszkoli
pracownikow Zamawiajacego w zakresie obstugi i konserwacji Urzadzen (dalej jako ,,Szkolenie™).

4. Szczegolowy opis przedmiotu zamdéwienia z podziatem na pakiety, stanowi Zalacznik nr 2 do SIWZ,
bedacy integralng czescia niniejszej specyfikacii istotnych warunkéw zamdéwienia — dalej: SIWZ.

5. Zadeklarowane przez Wykonawce w jego ofercie jako przedmiot zamdwienia urzadzenia - (autoklaw
duzy, autoklaw maty, myjnia dezynfektor, myjnia ultradzwiekowa, zgrzewarka rotacyjna, Inkubator do
szybkiego testu biologicznego) powinny posiada¢ aktualne dopuszczenia do obrotu i uzywania ich na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z polskim prawem oraz prawem Unii Europejskiej, a takze
speinia¢ inne wymagania (normy, parametry), okreslone przez Zamawiajgcego w Zataczniku nr 2 do
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SIWZ. Wykonawca winien ztozy¢ w swojej ofercie stosowna pisemna deklaracjg/o§wiadczenie doty-
czaca oferowanego przez niego przedmiotu zamoéwienia, tozsama w tresci z powyzszym wymogiem
oraz posiadaé na jej potwierdzenie stosowne dokumenty.

6. Rozwigzania rownowazne:

1) Wszedzie tam, gdzie przedmiot zamdwienia jest opisany poprzez wskazanie znakéw towarowych, paten-
tow lub pochodzenia, Zamawiajacy dopuszcza zastosowanie przez Wykonawce rozwiazan réwnowaz-
nych 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 do-
kumentacji standardéw.

2) W przypadku, gdy Wykonawca zaproponuje asortyment rownowazny, zobowiazany jest wykonaé
1 zatgczy¢ do oferty zestawienie wszystkich zaproponowanych pozycji réwnowaznych i wykazac ich
réownowaznoé¢ w stosunku do opisanych w dokumentacji, stanowiacej opis przedmiotu zamdwienia,
ze wskazaniem nazwy, strony i pozycji opisu przedmiotu zamoéwienia, ktérych dotyczy.

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

4) Opis zaproponowanych rozwigzan réwnowaznych powinien by¢ dofaczony do oferty 1 musi by¢ na tyle
szczegdlowy, zeby Zamawiajacy przy ocenie oferty mogt oceni¢ spelnienie wymagan dotyczacych ich
parametrow technicznych oraz rozstrzygnac, czy zaproponowane rozwigzania sa rownowazne. Oznacza
to, ze na Wykonawcy spoczywa obowiazek wykazania, ze zaoferowany przez niego asortyment jest
réwnowazny w stosunku do opisanego przez Zamawiajacego.

7. Rozwiazania réwnowazne wynikajace z zastosowania przez Wykonawce pozycji asortymentowej nie moga
wywola¢ zadnych zmian parametréw uzytkowych.

8. Wykonawca pokrywa koszty transportu, odpowiada za prawidlowe warunki przewozu oraz ponosi koszty
ubezpieczenia podczas transportu do Zamawiajacego, w cenie oferty zapewnia roztadunek, montaz i insta-
lacje urzadzen w miejscu wskazanym przez Zamawiajacego.

9. Szczegoélowe zasady realizacji zamowienia zawiera zalacznik nr 5 do SIWZ — istotne postanowienia

umowy.

10. Przed zlozeniem oferty, Wykonawca winien zapoznac si¢ ze specyfikacja istotnych warunkéw zamoéwienia,
przedmiotem zamdwienia, istotnymi postanowieniami umowy, jak réwniez uzyska¢ inne niezbedne infor-
macje potrzebne dla sporzadzenia oferty.

11. Zamawiajacy zada wskazania w ofercie czedci zamdwienia ktérych wykonanie Wykonawca zamierza po-
wierzy¢ podwykonawcom, i podania firm podwykonawcéw.

12. Asortyment bedacy przedmiotem zaméwienia musi by¢ dopuszczony do obrotu i uzywania w placowkach
ochrony zdrowia na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, w przypadku asortymentu wymienionego jako me-
dyczny zgodnie z ustawa z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (tekst jednolity Dz. U. z 2019 r.
poz. 175, 447, 534 ze zm.) oraz inne wymogi prawne dotyczace dopuszczenia oferowanego przedmiotu za-
méwienia do obrotu i uzywania na terytorium Polski.

II. Warunki udzialu w postgpowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spelniania tych warunkéw

1. O udzielenie zamowienia mogg ubiegaé sie¢ Wykonawcy, ktorzy:
1) nie podlegaja wykluczeniu zgodnie z art. 24 ust.1 pkt 12-23 ustawy,
2) spemiaja warunki udzialu w postepowaniu, ktore zostaty okreslone przez Zamawiajacego w ogloszeniu o
zamdwieniu oraz w Specyfikacji Istotnych Warunkéow Zamowienia.
2. O udzielenie zamoéwienia mogg si¢ ubiega¢ Wykonawcy, ktérzy spehiaja warunki, o ktérych mowa w art.
22 ust. 1b ustawy Pzp, dotyczace:
1) kompetencji lub uprawnien do wykonywania okreslonej dzialalnosci zawodowej, jezeli przepisy prawa
naktadajg obowiazek ich posiadania:
O udzielenie zamowienia moga ubiega¢ sie Wykonawcy, ktérzy posiadaja koncesje, zezwolenie lub li-
cencje na obrét urzadzeniami i wyrobami medycznymi lub inny dokument réwnowazny umozliwiajacy
obrét przedmiotem zamdwienia albo o§wiadeza, ze obrét przedmiot zaméwienia nie wymaga przedioze-
nia ww. dokumentdw.
2) Sytuacja ekonomiczna lub finansowa:
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Zamawiajacy nie ustanawia szczegdlnych wymagan w tym zakresie, wystarczajacym bedzie zlozenie
stosownego o$wiadczenia przez Wykonawce wraz z oferta.

3) Zdolnos¢ techniczna i zawodowa:
Zamawiajacy nie ustanawia szczegélnych wymagan w tym zakresie, wystarczajacym bedzie zlozenie
stosownego oswiadczenia przez Wykonawce wraz z oferta.

3. Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetiania warunkow udziatu w postepowaniu, w stosownych sy-

tuacjach oraz w odniesieniu spetniaja warunki do konkretnego zamodwienia, lub jego czgsci, polega¢ na
zdolno$ciach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej innych podmiotow,
niezaleznie od charakteru prawnego faczacych go z nim stosunkéw prawnych.
Wykonawca, ktoéry polega na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw, musi udowodni¢ Zamawiajgce-
mu, ze realizujac zamdwienie, bedzie dysponowal niezbednymi zasobami tych podmiotéw, w szczegdlno-
Sci przedstawiajac zobowiazanie tych podmiotéw do oddania mu do dyspozycji niezbednych zasobéw na
potrzeby realizacji zamdwienia.

4. O udzielenie zaméwienia mogg ubiegac siec Wykonawcy, ktorzy nie podlegaja wykluczeniu z postepowania
na podstawie art. 24 ust. | ustawy PZP.

5. O udzielenie zaméwienia moga ubiegac si¢ Wykonawcy, ktérzy nie podlegaja wykluczeniu z postepowania
na podstawie art. 24 ust. 5.

6. W przypadku Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamowienia zaden z Wykonawcow nie
moze podlega¢ wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy PZP,

7. Ocena spehienia warunkow udzialu w postepowaniu odbywa si¢ dwuetapowo:

Etap I — ocena wstegpna, ktorej poddawani sa wszyscy Wykonawcy odbedzie si¢ na podstawie informacji
zawartych w o$wiadczeniu o spetianiu warunkéw udziatlu (zatacznik nr 3 do SIWZ) i nie podleganiu wy-
kluczeniu z postepowania (zatacznik nr 4 do SIWZ);

Etap II — ostateczne potwierdzenie spelniania warunkéw udzialu w postepowaniu zostanie dokonane na
podstawie dokumentéw to potwierdzajacych. Ocenie na tym etapie podlega¢ bedzie wylacznie Wykonaw-
ca, ktorego oferta zostanie uznana za najkorzystniejsza spoéréd tych, ktére nie zostang odrzucone po anali-
zie Oswiadczenia.

8. Jezeli jest to niezbedne do zapewnienia odpowiedniego przebiegu postgpowania o udzielenie zamowienia,
Zamawiajacy moze na kazdym etapie postepowania wezwad wykonawcow do ztozenia wszystkich lub nie-
ktorych oswiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych, ze nie podlegaja wykluczeniu, speliaja warunki
udziatu w postepowaniu, a jezeli zachodza uzasadnione podstawy do uznania, Zze zloZone uprzednio
o$wiadczenia lub dokumenty nie sa juz aktualne, do ztozenia aktualnych o$wiadczen lub dokumentdw.

IT1. Wykaz oswiadczen i dokumentéw, jakie majg dostarczy¢ Wykonawcy w celu potwierdzenia spelniania
warunkow udzialu w postepowaniu oraz braku podstaw do wykluczenia

1. Do oferty Wykonawca dofacza aktualne na dzien skiadania ofert o§wiadczenie, wedlug wzoru stano-
wigcego zalgeznik nr 4 do SIWZ, o nie podleganiu wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamo-
wienia na podstawie art. 24 ust. 1 pkt. 12-23 oraz o§wiadczenie wedlug wzoru stanowigcego zalgeznik
nr 3 do SIWZ o spehianiu warunkéw udziatu w postepowaniu, na podstawie art. 22 ust. 1 pkt 2 usta-
wy Prawo zamoéwien publicznych.

2. Jezeli Wykonawca, w celu wykazania spemienia warunkéw udzialu w postgpowaniu, powotuje sie na
zasoby innych podmiotéw na zasadach okre§lonych w art. 22a ustawy Pzp, ma obowigzek przedstawi¢
dla kazdego z podmiotéw, ktorych to dotyczy - odrebne oswiadczenia. Wyzej wymienione o$wiad-
czenia powinny by¢ wypehione i podpisane przez te podmioty.

3. W przypadku wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia, o$wiadczenia sklada
kazdy z Wykonawcow.

4. Analogiczny wymog dotyczy oéwiadczenia sktadanego przez podwykonawce na podstawie art. 25a ust.
5 pkt 1 ustawy Pzp.

5. Kazdy Wykonawca, ktory ztozyt oferte, w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowe;j
informacji, o ktérej mowa w at. 86 ust. 5 ustawy (informacja z otwarcia ofert) przekazuje Zamawiajace-
mu oswiadczenie o przynaleznosci lub braku przynaleznosei do tej samej grupy kapitatowej , w rozu-
mieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (t.j. Dz. U. z 2019 r.
poz. 369). Wraz ze ztozeniem o$wiadczenia Wykonawca moze przedstawié¢ dowody potwierdzajace, ze
powiazania z innym Wykonawca nie prowadza do zaklécenia konkurencji w postepowaniu.

5z14
Szpital Powiatowy w Ketrzynie, ul. M. C. Sklodowskiej 2, 11-400 Ketrzyn
Tel/fax: 89 751 25 02/ 89 751 37 97

e-mail: sekretariat@szpital-ketrzyn.pl; szpital@post.pl




Europejski Funduss

Eﬂ?g::jz:kie Rzeczpospolita 4, Unia Europejska
Program Regionay - Polska Wevwe  Tdrowe iycie, ciysty zysk Rorwoju Regionsleegs

6. Wykonaweca, ktorego oferta zostata najwyzej oceniona, na wezwanie Zamawiajacego lub razem z oferta
w wyznaczonym terminie (nie krétszym niz 5 dni) skiada aktualne na dzien sktadania o$wiadczen na-
stepujace o$wiadczenia i dokumenty potwierdzajace okolicznosci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 Pzp:

1) koncesje, zezwolenie lub licencj¢ na obrét urzadzeniami i wyrobami medycznymi lub inny do-
kument réwnowazny potwierdzajacy, iz oferowany przedmiot zamdéwienia dopuszczony jest
do obrotu w Polsce zgodnie z Ustawa z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (jezeli
dotyczy — w przypadku, gdy asortyment nie jest wyrobem medycznym nalezy ztozy¢ o$wiad-
czenie, ze asortyment nie jest wyrobem medycznym i nie podlega ustawie o wyrobach me-
dycznych), - Zamawiajacy wymaga oznaczenia dokumentéw numerem pakietu i pozycji ktérej
dotycza albo o$wiadczenie, ze obrét przedmiotem zamowienia nie wymaga przedlozenia ww.
dokumentow,

2) W celu potwierdzenia, okolicznosci, o ktorych mowa w art. 25 ust. 1 pkt 2 ustawy Prawo za-
moéwien publicznych tj. ze oferowane dostawy odpowiadaja wymaganiom okreslonym przez
Zamawiajacego Wykonawca dostarczy:

e folder, prospekt, materialy informacyjne (karta techniczna produktu lub karta katalogowa) oferowanego
asortymentu w jezyku polskim, potwierdzajace spelnienie wymaganych parametréw technicznych
zgodnie z opisem SIWZ.

7. W zakresie nie podlegania wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia w oparciu o
przestanki wskazane w art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy PZP - aktualny odpis z wlasdciwego rejestru lub z
centralnej ewidencji i informacji o dziatalno$ci gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu
do rejestru lub ewidencji.

8. W przypadku wykonawcow wspdlnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamowienia publicznego (konsor-
cjum, spolka cywilna) wykonawcy ustanawiaja pelnomocnika do reprezentowania ich w postgpowaniu
o0 udzielenie zamoéwienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamowie-
nia publicznego. Pelnomocnictwo nalezy zataczy¢ do oferty w oryginale.

IV. Informacje o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajacego z Wykonawcami oraz przekazywania
oswiadczen lub dokumentow, a takie wskazanie oséb uprawnionych do porozumiewania si¢ z Wykonawca-
mi

1. Postepowanie o udzielenie zamowienia, z zastrzezeniem wyjatkow okreslonych w Ustawie Pzp (Dz. U. z
2019 1. poz. 1843 z pén. zm.) prowadzi sie z zachowaniem formy pisemne;.

2. Postepowanie o udzielenie zamowienia prowadzi si¢ w jezyku polskim.

3. Zamawiajacy dopuszcza skladanie korespondencji (tj. o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informa-
cje) pisemnie, faksem lub droga elektroniczna.

4. Zamawiajacy zada, aby korespondencja przekazywana faksem lub droga elektroniczng byta potwierdzana pi-
semnie i przestana za posrednictwem operatora pocztowego w rozumieniu ustawy z dnia 3 listopada 2012 1.
— Prawo pocztowe ( Dz. U. 2018 r. poz.2188 ze zm.), osobiscie lub za posrednictwem postanica.

5. Jezeli Zamawiajacy lub Wykonawca przekazuja o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje fak-
sem lub droga elektroniczna, kazda ze stron na zadanie drugiej niezwlocznie potwierdza fakt ich otrzymania.
Za wystarczajacy uwaza si¢ podpis osoby odpowiedzialnej za przejmowanie fakséw lub poczty elektronicz-
nej. W przypadku nie potwierdzenia odbioru korespondencji, kazda ze stron dla celow dowodowych postuzy
sie prawidtowym raportem nadania.

6. Wykonawca moze zwracaé sie¢ do Zamawiajacego o wyjasnienie tresci SIWZ. Zamawiajacy niezwlocznie
udzieli wyjasnien, nie pézniej jednak niz na 2 dni przed uplywem terminu skladania ofert, pod warun-
kiem, Ze wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wplynie do Zamawiajgcego nie péiniej niz do koiica dnia,
w ktéorym uplywa polowa wyznaczonego terminu skladania ofert, tj. do 15.10.2020r. Jednoczesnie dla
usprawnienia udzielania powyzszych wyjasnien Zamawiajacy prosi o przesylanie rowniez w wersji edyto-
walnej elektronicznej tredci pytan Wykonawey na adres: adriana.wiecko@szpital-ketrzyn.pl

7. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci specyfikacji wplynie do Zamawiajacego pdzniej niz do konca dnia, w
ktérym uplywa potowa wyznaczonego terminu skiadania ofert lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zama-
wiajacy moze udzieli¢ wyjasnien lub pozostawié wniosek bez wyjasnienia.

8. Jezeli Zamawiajacy przediuzy termin skiadania ofert, pozostaje on bez wplywu na bieg terminu sktadania
wnioskow, zapytan do SIWZ.
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9. Zamawiajacy przekaze tre$¢ wyjasnienia jednoczesnie wszystkim Wykonawcom, ktorym przekazano SIWZ,
bez ujawniania Zrodta zapytania, a jezeli SIWZ jest udostgpniana na stronie internetowej, zamiesci je na tej
stronie.

10. W uzasadnionych przypadkach Zamawiajacy moze przed uplywem terminu skfadania ofert zmieni¢ tre§é
SIWZ. Dokonang zmiane SIWZ Zamawiajacy przekaze niezwlocznie wszystkim Wykonawcom, ktérym
przekazano SIWZ. Kazda wprowadzona zmiana staje si¢ czescia tej specyfikacji.

11. Osoby uprawnione do porozumiewania sie z wykonawcami;

1) Agnieszka Wrtulich, e-mail: agnieszka.wtulich@szpital-ketrzyn.pl — w zakresie merytorycznym przed-
miotu zamoéwienia,

2) Adriana Wiecko, tel. 784-395-432, e-mail adriana.wiecko@szpital-ketrzyn.pl- w zakresie procedury
postepowania o udzielenie zamdowienia publicznego oraz zapiséw istotnych postanowiet umowy.

V. Wymagania dotyczace wadium

Zamawiajacy nie wymaga wniesienia wadium.

VI. Termin zwigzania ofertg

1. Wykonawca pozostaje zwiazany oferta przez okres 30 dni.

2. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przediuzy¢ termin zwigzania oferts, z tym
ze Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uplywem terminu zwiazania oferta, zwrécic sig
do Wykonawcow o wyrazenie zgody na przedluzenie tego terminu o oznaczony okres, nie dluzszy jednak niz
60 dni.

3. Bieg terminu zwiazania ofertg rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu skiadania ofert.

VIL. Opis sposobu przygotowywania ofert

1. Oferta oraz pozostate o§wiadczenia i dokumenty, dla ktorych Zamawiajacy okreslit wzory w formie zataczni-
koéw do SIWZ musza by¢ sporzadzone zgodnie z tymi wzorami, co do ich tresci.

2. Tres¢ ztozonej oferty musi odpowiada¢ treéci specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia,

3. Oferte nalezy przygotowaé w jezyku polskim, na maszynie do pisania, komputerze lub inng trwala i czytelna
technika.

4.  Oferte sklada sie w formie pisemnej, pod rygorem niewaznosci. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym
musza by¢ zlozone wraz z thumaczeniem na jezyk polski.

5. Formularz oferty i zalgczniki do oferty, zawierajace jakakolwiek tres¢, musza byé podpisane przez osobe/
osoby upowaznione do sktadania o§wiadczen woli w imieniu Wykonawcy, upowaznienie powinno by¢ dota-
czone do oferty, o ile nie wynika z dokumentéw do niej zalaczonych.

6. Wszystkie dokumenty za wyjatkiem pelnomocnictw powinny by¢ przedstawione w formie oryginatu lub kse-
rokopii po$wiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem przez Wykonawce lub notariusza lub umocowanego przed-
stawiciela Wykonawcy. Podwiadczenie za zgodnod¢ z oryginatem nastepuje w formie pisemnej lub w formie
elektronicznej. Potwierdzenia za zgodno$¢ z oryginatem dokonuje wykonawca albo podmiot trzeci albo wy-
konawca wspolnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zamowienia publicznego, albo podwykonawca — odpowiednio,
w zakresie dokumentow, ktore kazdego z nich dotycza. Zamawiajacy moze zadaé przedstawienia oryginatu
dokumentu lub notarialnie poswiadczonej kopii dokumentu wylacznie wtedy, gdy zlozona kopia dokumentu
jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej prawdziwoéci. Pemomocnictwa okreslajace uprawnienia
wskazanym w nich osobom do podpisania oferty, musza by¢ przedstawione w formie oryginatu lub kopii
uwierzytelnionej przez mocodawcéow/e lub notariusza. Przyjmuje sig, ze udzielone pelnomocnictwo upowaz-
nia do poswiadczania kopii innych dokumentéw skladanych wraz z oferta, w wylaczeniem petnomocnictwa,

7. Oferta musi zawierac:

1) wypehiony i podpisany formularz oferty — zal. nr 1 do SIWZ,

2) wypelniony i podpisany formularz asortymentowo — cenowy — zal. nr 2 do SIWZ wraz z dokumenta-
mi producenta takimi jak: karty charakterystyki, katalogi, prospekty lub ulotki, zawierajace opis skladu
jakosciowego, ilociowego, spektrum dziatania i instrukcje uzytkowania oraz informacje potwierdzaja-
ce spehienie szczegolowych wymagan opisanych w formularzu cenowym. Dokumenty te musza by¢ w
jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Wykonawca wskaze na dolaczonym dokumencie,
ktorego konkretnie pakietu i pozycji asortymentowej dotyczy.
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3) o$wiadczenia potwierdzajace spehianie przez Wykonawce warunkéw udzialu w postepowaniu oraz
brak podstaw do wykluczenia z udziatu (wymienione w CZESCI II w rozdziale III pkt 1 SIWZ) — zal.
nr 3i4doSIWZ

4) pelnomocnictwo dla osoby, wystepujacej w imieniu Wykonawcy, uwzgledniajace szczegdtowy zakres

i okres obowiazywania, wskazujace, ze osoba posiada uprawnienia do podpisywania zobowigzan w
imieniu wykonawcy - (jezeli zostalo udzielone). Pemomocnictwo legitymuje pelmomocnika do wykony-
wania czynnosci prawnych w imieniu mocodawcy, zatem jego zakres i okres obowiazywania powinien
by¢ wyraznie 1 precyzyjnie okreslony.

5) pelmomocnictwo do reprezentowania Wykonawcdw wspolnie ubiegajacych sie o zamdwienie
w postgpowaniu o udzielenie zamoéwienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy
w sprawie zamoéwienia publicznego, podpisane przez wszystkich Wykonawcéw ubiegajacych sie
wspdlnie o udzielenie zamdwienia, w tym ustanowionego Wykonawce — pelnomocnika (w przypadku
Wykonawcdw wspolnie ubiegajacych sie o zamoéwienie) — do pelnomocnictwa nalezy dolaczy¢ doku-
menty potwierdzajace, ze osoby podpisujace pelnomocnictwo sa uprawnione do skladania o$wiadczen
woli w imieniu danego Wykonawcy,

Wszelkie zmiany (np. poprawki, przekreslenia, dopiski, itp.) w tekécie oferty musza by¢ parafowane wiasno-
recznie przez osobg/osoby upowaznione do skladania o$wiadczen woli w imieniu Wykonawcy, cyfry nalezy
przekresli¢ i obok napisa¢ prawidlowo, odpowiednio parafujac i datujac - w przeciwnym wypadku zmiany
nie beda uwzgledniane.

Zamawiajacy informuje, iz zgodnie z art. 96 ust. 3 ustawy Prawo zamoéwien publicznych oferty sktadane
W postepowaniu o zamowienie publiczne sa jawne i podlegaja udostgpnieniu od chwili ich otwarcia,
z wyjatkiem informacji stanowiacych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu przepisow o zwalczaniu nie-
uczciwej konkurencji, jezeli Wykonawca, nie péZniej niz w terminie skiadania ofert, zastrzegl, ze nie moga
by¢ one udostepniane oraz wykazal, iz zastrzezone informacje stanowig tajemnice przedsigbiorstwa.
Przez tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993r. o zwalczaniu
nieuczciwej konkurencji (t.j. Dz.U. z 2018r. poz. 419, 1637 ze zm.) rozumie si¢ nieujawnione do wiadomosci
publicznej informacje techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsigbiorstwa lub inne informacje posia-
dajace wartos¢ gospodarcza, co do ktorych przedsigbiorca podjat niezbedne dzialanie w celu zachowania ich
poufnosci.

W przypadku, gdyby oferta zawierala informacje stanowiace tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu prze-
piséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, Zamawiajacy zaleca, aby informacje zastrzezone jako tajemni-
ca przedsigbiorstwa byly przez Wykonawce zlozone w oddzielnej wewnetrznej kopercie

z oznakowaniem ,,tajemnica przedsiebiorstwa” lub spiete (zszyte) oddzielnie od pozostatych, jawnych ele-
mentéw oferty w sposéb niebudzacy watpliwosci, ktore sposrod zawartych w ofercie informacji stanowia
taka tajemnice. Strony zawierajace informacje, o ktérych mowa w zdaniu poprzednim, winny by¢ oddzielnie
ze sobg potaczone, ale ponumerowane z zachowaniem kontynuacji numeracji stron oferty.

Zgodnie z art. 8 ust. 3 z zwiagzku z art. 86 ust. 4 ustawy Prawo zamowieni publicznych Wykonawca nie moze
zastrzec informacji dotyczacych ceny, nazwy (firmy) oraz adresu, terminu wykonania zamoéwienia, okresu
gwarancji i warunkow platnoéci zawartych w ofercie.

Kazdy Wykonawca moze zlozy¢ jedna oferte,

Koszty przygotowania i ztozenia oferty ponosi Wykonawca,

Opis sposobu zfozenia oferty:

1) oferte wraz z kompletem dokumentéw i o$wiadczen okre$lonych w SIWZ nalezy ziozy¢ w kopercie
(opakowaniu), ktéra ma by¢ zabezpieczona w sposéb uniemozliwiajacy odczytanie jej zawartosci bez
uszkodzenia opakowania. Koperte nalezy zaadresowac w nastepujacy sposéb:

Szpital Powiatowy w Ketrzynie

Oferta na ,,Dostawa i montaz wyposaZenia Centralnej Sterylizatorni w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie”

Nr sprawy 24/PN/2020
NIE OTWIERAC PRZED 21.10.2020 GODZ. 10:30

15.

16.

2) koperta oprécz opisu j/w powinna zawiera¢ nazwe i adres wykonawcy.

W przypadku zlozenia oferty w innej formie Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnoéci za jej przed-
wcezesne otwarcie.

Wykonawca moze, przed uptywem terminu do skfadania ofert, wprowadzi¢ zmiany, poprawki, modyfikacje
i uzupehienia do zlozonych ofert pod warunkiem, ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie
o wprowadzeniu zmian, poprawek, itp. przed terminem sktadania ofert. Czynnosci zmiany oferty dokonaé
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moze wylacznie osoba uprawniona do dziatania w imieniu wykonawcy. Powiadomienie o wprowadzeniu
zmian musi by¢ zlozone wg takich samych wymagan, jak skladana oferta odpowiednio oznakowana
z dopiskiem ,,ZMIANA OFERTY™.

17. Wykonawca ma prawo przed uptywem terminu do skladania ofert, wycofaé zlozong przez siebie oferte, pod
warunkiem, ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o wycofaniu oferty przed terminem skladania
ofert. Czynnoéci wycofania oferty dokona¢ moze wylacznie osoba uprawniona do dzialania w imieniu wyko-
nawcy. Powiadomienie o wycofaniu oferty musi byé ztozone wg takich samych wymagan, jak skiadana ofer-
ta odpowiednio oznakowana z dopiskiem ,,WYCOFANIE OFERTY”. Do powiadomienia winien by¢ zalg-
czony dokument, z ktérego wynikatoby upowaznienie osoby skladajacej o$wiadczenie o wycofaniu oferty do
dziatania w imieniu wykonawcy. Koperty oznaczone napisem ,WYCOFANIE” beda otwierane
w pierwszej kolejnosci i po stwierdzeniu, iz o§wiadczenie o wycofaniu oferty ztozyla osoba uprawniona
do dziatania w imieniu wykonawcy, Zamawiajacy nie dokona otwarcia oferty wycofanej. Oferta wycofana
zostanie niezwlocznie zwrdcona Wykonawey.

18. W postepowaniu o udzielenie zamowienia o warto$ci mniejszej niz kwoty okreslone w przepisach wydanych
na podstawie art. 11 ust. 8, Zamawiajacy niezwlocznie zwraca ofertg, ktéra zostala zlozona po terminie. W
postepowaniu o udzielenie zamdéwienia o wartosci rownej lub przekraczajacej kwoty okreslone w przepisach
wydanych na podstawie art. 11 ust. 8, Zamawiajacy niezwlocznie zawiadamia Wykonawce o zlozeniu oferty
po terminie oraz zwraca oferte po uplywie terminu na wniesienie odwotania.

19. Oferte mozna skladac¢ osobiscie lub przesyla¢ poczta za potwierdzeniem odbioru na adres Zamawiajacego.
W takim przypadku za termin zlozenia ofert uznaje sie date i godzine potwierdzenia odbioru przesytki przez
Zamawiajacego.

VIII. Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert

1. Miejsce i termin skladania ofert: w siedzibie Zamawiajacego — Szpital Powiatowy w Ketrzynie, 11-400 Ke-
trzyn, ul. M.C. Sklodowskiej 2, Sekretariat (11 pietro), w terminie do 21.10.2020 r. do godz. 10",

2. Miejsce i termin otwarcia ofert: w siedzibie Zamawiajacego — Szpital Powiatowy w Ketrzynie, 11-400 Ke-

trzyn, ul. M.C. Sktodowskiej 2, pokéj nr 3a Zamoéwienia publiczne / Inwestycje w dniu 21.10.2020 r.

o godz. 10°.

Otwarcie ofert jest jawne.

Przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamdwienia.

5. Podczas otwarcia ofert Zamawiajacy poda nazwy (firmy) oraz adresy Wykonawcow, a takze informacje do-
tyczace ceny, terminu wykonania, okresu gwarancji i warunkow ptatnodci zawartych w ofertach.

6. W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcoéw wyjasnien dotyczacych tresci zto-
zonych ofert, dokona wezwania do uzupenienia odwiadczen lub dokumentow, poprawi oczywiste omytki pi-
sarskie, rachunkowe oraz inne omy#ki polegajace na niezgodnosci oferty z SIWZ.

7. Niezwilocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy zamiesci na stronie internetowej informacije dotyczace:

1) kwoty, jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia;
2) firm oraz adreséw Wykonawcow, ktorzy zlozyli oferty w terminie;
3) ceny, terminu wykonania zamowienia, okresu gwarancji i warunkéw platnoéci zawartych w ofertach.

heifad

IX. Opis sposobu obliczenia ceny

1. Wykonawca okreéli ceny na wszystkie elementy zamowienia wedhug nastepujacych zasad:

1) poda ceny jednostkowe netto w poszczegdlnych pozycjach asortymentowych; nastepnie ceng jednostko-
wa netto pomnozy przez ilos¢ zamawianych sztuk danego asortymentu ustalajac w ten sposéb jego war-
to$¢ netto; poda stawke podatku VAT, w poszczegdlnych wierszach tabeli obliczy i poda warto$¢ brut-
to; suma poszczegodlnych pozycji asortymentowych brutto ujetych w tabeli bedzie cena ofertowa po-
szczegdlnej czesci zamowienia (Pakietu);

2) cena ofertowa musi obejmowac wszelkie koszty zwiazane z realizacja przedmiotu zamdwienia, w tym
koszty: dostawy, transportu, ubezpieczenia, rekojmi, gwarancji, optat i podatkow oraz wszystkie inne
obciazenia Wykonawcy wynikajace z realizacji Umowy;

3) cena ofertowa jest ustalona przez Wykonawce na poziomie maksymalnym i nie bedzie podnoszona pod-
czas wykonywania zamowienia,

4) cen¢ za wykonanie przedmiotu zamowienia nalezy przedstawi¢ na formularzu oferty oraz formularzu
asortymentowo-cenowym - zal. nr 1 i 2 do SIWZ.
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2. Cene nalezy obliczy¢ i poda¢ w sposob powszechnie uzywany i jednoznacznie wskazujacy na oferowana
ceng, do dwdch miejsc po przecinku (np. 120,99) z zasadg, ze trzecia i czwarta cyfra po przecinku jest liczba
réwna lub mniejsza od ....0,0049 - cala liczbe nalezy zaokragli¢ ,,w dot, natomiast, gdy trzecia i czwarta cy-
fra po przecinku jest liczba réwna lub wieksza od ....0,0050 - cala liczbe nalezy zaokragli¢ ,,do gory”. Jezeli
cena nie zawiera groszy, mozna nie wpisywac groszy (np. 120) lub uzy¢ symbolu ,- (np. 120,-).

3. Kazde z zadan objgte zamowieniem (poszczegélne pakiety) bedzie odrebnie wycenione.

4. Jezeli zostanie ztozona oferta, ktérej wybor prowadzitby do powstania obowiazku podatkowego Zamawiaja-

cego, zgodnie z przepisami o wewnatrz wspélnotowym nabyciu towaréw, Zamawiajacy w celu oceny takiej

oferty dolicza do przedstawionej w niej ceny podatek od towaréw i ustug, ktory mialby obowiazek wplaci¢
zgodnie z obowiazujacymi przepisami.

Cena oferty winna by¢ wyrazona w zfotych polskich (PLN). Nie dopuszcza sie rozliczen w walutach obcych.

Cena oferty nie bedzie podlega¢ zadnym negocjacjom.

Kazdy Wykonawca moze podac tylko jedna cene. Oferty z cenami wariantowymi zostana odrzucone.

Wykonawca uwzgledniajac wszystkie wymogi, o ktérych mowa w niniejszej Specyfikacji Istotnych Warun-

kéw Zamowienia, powinien w cenie ofertowej uja¢ wszelkie koszty zwiazane z wykonywaniem przedmiotu

zamowienia, niezb¢dne dla prawidtowego i pelnego wykonania przedmiotu zamoéwienia, w tym zwigzane z

zatadunkiem, dostawa i roztadunkiem materiatow, itp.

Py

X. Opis kryteriow, ktorymi Zamawiajacy bedzie si¢ kierowal przy wyborze oferty wraz z podaniem zna-
czenia tych kryteriéw i sposobu oceny ofert

1. Przy wyborze oferty najkorzystniejszej Zamawiajgcy bedzie sie kierowal nastepujacymi kryteriami:
- cena ofertowa (C) —60%
- termin dostawy i montazu urzadzen (Td) -20%
- okres gwarancji (G) — 20%
2. Ocena ofert zostanie dokonana w nastgpujacy sposob:
1) Opis kryterium ,,Cena” (C) (cena ofertowa brutto) — waga kryterium: 60%.
W tym kryterium Wykonawca moze uzyska¢ maksymalnie 60 punktow.
Kryterium ,,Cena” bedzie rozpatrywane na podstawie ceny ofertowej brutto za wykonanie przedmiotu zamowie-
nia wpisanej przez Wykonawce w formularzu oferty. Przyznane punkty zostana zaokraglone do dwoch miejsc
po przecinku. Liczba punktéw w kryterium ,,Cena” (C) zostanie obliczona wedlug nastepujacego wzoru:
Cmin
C= x 60 pkt
Cn
gdzie: C..n — cena (cena ofertowa brutto) oferty najtanszej
C, —cena (cena ofertowa brutto) oferty ocenianej

2) Opis kryterium ,,Termin dostawy i montazu urzadzen” (Td)— waga kryterium: 20%

W tym kryterium Wykonawca moze uzyskaé maksymalnie 20 pkt

Zamawiajgcy przyzna w tym kryterium punktacje wedlug ponizszego schematu. Oferta Wykonawcy, ktory za-
oferuje dostawe i montaz urzadzen w terminie:

—3typodni—obzyma20pkt; 6 tygodni — otrzyma 20 pkt

—4tyeodni—otrzymatOpkt; 8 tygodni — otrzyma 15 pkt

—6—tygodni—eowzymaOpkt 12 tygodni — otrzyma 10 pkt

3) Opis kryterium ,,Okres gwarancji” (G) — waga kryterium: 20%.

W tym kryterium mozna uzyska¢ maksymalnie 20 punktow.

Kryterium ,,Okres gwarancji” bedzie rozpatrywane na podstawie zadeklarowanej przez Wykonawce liczby mie-
siecy wystawionej gwarancji. Oferta Wykonawcy, ktéry wykaze okres gwarancji:

—24-miestace—otrzyma-0-pkt, 24 miesigce — otrzyma 0 pkt

- 36-miesicey—otrEyma-Sphkt, 36 miesiecy — otrzyma 15 pkt
- 48-miesicey—otrzyma-toplkt. 48 miesiecy — otrzyma 20 pkt
- 60-mmiesi .

Minimalny okres gwarancji jaki musi zaoferowa¢ Wykonawca wynosi 24 miesigcy od daty odbioru przedmiotu
zamowienia. W przypadku zaoferowania przez Wykonawce terminu krotszego oferta bedzie podlegaé odrzuce-
niu na podstawie art. 89 ust. 1 pkt. 2 ustawy Pzp.
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Maksymalny okres gwarancji jaki moze zaoferowa¢ Wykonawca wynosi 60 miesiecy i taki zostanie przyjety
przez Zamawiajacego do oceny w sytuacji gdyby dany Wykonawca oferowal okres diuzszy niz 60 miesiecy.

W sytuacji gdyby Wykonawca nie okreslit w tresci swojej oferty przedmiotowego okresu gwarancji, Zamawiajg-
cy przyjmie ze jest to warto$¢ 24 miesiecy i dokona oceny w tym kryterium oferty Wykonawcy podstawiajac tg
warto$¢ do w/w schematu.

3. Ocena faczna oferty to suma punktow uzyskanych za trzy kryteria.
4. Sposrod ofert, ktore nie zostang odrzucone, Zamawiajacy wybierze oferte najkorzystniejsza tj. taka, ktora
uzyska w sumie najwyzsza ilo$¢ punktéw.

XI. Informacje o formalno$ciach, jakie powinny zosta¢ dopelnione po wyborze oferty w celu zawarcia
umowy w sprawie zamo6wienia publicznego.

1. O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadomi niezwlocznie Wykonawcow, ktérzy zlozyli
oferty oraz udostepni informacje na stronie.

2. W zawiadomieniu Zamawiajacy poinformuje Wykonawcéw o:

1) wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe (firme), albo imie i nazwisko, siedzibe albo miejsce za-
mieszkania i adres Wykonawcy, ktérego ofertg wybrano, uzasadnienie jej wyboru oraz nazwy (firmy), albo
imiona i nazwiska, siedziby albo miejsca zamieszkania i adresy Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty,
a takze punktacje przyznang ofertom w kazdym kryterium oceny ofert i faczna punktacje;

2) Wykonawcach, ktorych oferty zostaty odrzucone, podajac uzasadnienie faktyczne i prawne;

3) Wykonawcach, ktorych oferty zostaly odrzucone, powodach odrzucenia oferty, a w przypadkach, o ktérych
mowa w art. 89 ust. 4 1 5, braku rownowaznosci lub brak spemiania wymagan dotyczacych wydajnosci lub
funkcjonalnosci;

4) terminie, okreslonym zgodnie z art. 94 ust. 1 lub 2 ustawy Pzp, po ktérego uplywie umowa w sprawie zamo-
wienia publicznego moze by¢ zawarta.

3. Osoby reprezentujace Wykonawce przy podpisaniu umowy powinny posiadac¢ ze soba dokumenty potwier-
dzajace ich umocowanie do podpisania umowy, o ile umocowanie to nie bedzie wynikaé
z dokumentéw dotaczonych do oferty.

4. Jezeli jako najkorzystniejsza zostanie wybrana oferta skladana wspélnie przez dwa lub wigcej podmiotow
gospodarczych, Zamawiajacy bedzie zadal (przed zawarciem umowy w sprawie zamoOwienia publicznego)
umowy regulujacej wspolprace Wykonaweow.

5. Zamawiajacy zawrze umowe w sprawie zamdOwienia publicznego w terminie nie krétszym niz 5 dni od dnia
przestania zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty, jezeli zawiadomienie to zostalo przestane
w sposob przy uzyciu $rodkéw komunikacji elektronicznej lub faksem, albo 10 dni- jezeli zostato przestane
w inny sposob, nie pozniej jednak niz przed uptywem terminu zwigzania oferta z zastrzezeniem wystapienia
okolicznos$ci z art. 94 ust. 2 ustawy Pzp.

6. Jezeli Wykonawca, ktorego oferta zostala wybrana, uchyla si¢ od zawarcia umowy w sprawie zamowienia
publicznego (przez uchylanie sie od zawarcia umowy Zamawiajacy rozumie réwniez dwukrotne niestawienie
sig w czasie i miejscu wskazanym przez Zamawiajacego w celu zawarcia umowy) lub nie wnosi wymagane-
go zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy, Zamawiajacy moze wybrac oferte najkorzystniejsza spo-
§rod pozostatych ofert bez przeprowadzania ich ponownego badania i oceny, chyba ze zachodza przestanki
uniewaznienia postepowania, o ktérych mowa w art. 93 ust. 1 ustawy Pzp.

XII. Wymagania dotyczgce zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy

Zamawiajacy nie wymaga wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

XIII. Istotne postanowienia umowy

Wszelkie przyszle zobowigzania Wykonawcy zwiazane z umowag w sprawie zamdwienia publicznego, istotne
dla Zamawiajacego postanowienia, w tym wysokos$¢ kar umownych z tytutu niewykonania lub nienalezytego
wykonania umowy, okreéla zalgcznik nr 5 do SIWZ. Mozliwos$é dokonania zmian umowy stanowi uprawnienie
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Zamawiajacego, a nie jego obowiazek. Wszystkie sytuacje, w ktorych Zamawiajacy przewiduje mozliwosé
zmiany postanowien umowy zostalty wyszczegodlnione w zataczniku nr 5 do SIWZ.

XI1V. Pouczenie o Srodkach ochrony prawnej

1. Wykonawcy, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu zamdéwienia oraz poni6st
lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego przepiséw ustawy Pzp, przyshuguja
érodki ochrony prawnej przewidziane w dziale VI ustawy Pzp - ,,Srodki ochrony prawnej”, na zasadach i w
terminach okreslonych dla warto$ci zaméwienia rownej lub przekraczajacej kwoty okreslone w przepisach
wydanych na podstawie art. 11 ust 8 ustawy Pzp.

2. Srodkami ochrony prawnej sa:

1) odwotanie

2) skarga do sadu.

Kwestie dotyczace odwotania uregulowane sa w art. 180-198 ustawy Pzp.

4. Na orzeczenie Krajowej Izby Odwotawczej stronom oraz uczestnikom postepowania przystuguje skarga do
sadu. Kwestie dotyczace skargi do sadu regulowane sg w art. 198a-198g ustawy Pzp.

o

XV. Opis czeSci zamdwienia, jezeli Zamawiajgcy dopuszceza skladanie ofert cze$ciowych

1. Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$¢ skiadania ofert czesciowych.

2. Skladana oferta moze dotyczy¢ jednej lub wigcej pelnych czgéei zamowienia (Pakie-
tow) 1 obejmowac caty zakres rzeczowy i ilosciowy opisany w poszczegdlnym Pakie-
gie.

XVI. Maksymalna liczba Wykonawcdw, z ktérymi zamawiajacy zawrze umowe ramows

Zamawiajacy nie przewiduje zawarcia z Wykonawcami umowy ramowe;.

XVII. Opis sposobu przedstawiania ofert wariantowych oraz minimalne warunki, jakim muszg odpowia-
da¢ oferty wariantowe

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwoéci sktadania ofert wariantowych.

XVIII. Adres poczty elektronicznej Zamawiajacego

sekretariat@szpital-ketrzyn.pl

XIX. Informacje dotyczace walut obcych, w jakich mogg by¢ prowadzone rozliczenia miedzy zamawiajg-
cym a wykonawca

Rozliczenia miedzy Zamawiajacym, a Wykonawca beda prowadzone w zlotych polskich.

XX. Aukcja elektroniczna

Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej.

XXI. Zwrot kosztéw udzialu w postepowaniu

Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztéw udzialu w postepowaniu.

XXII. Informacja o obowiazku osobistego wykonania przez Wykonawee kluczowych czeéci zamowienia.

1. Zamawiajacy informuje, ze nie zastrzega obowigzku osobistego wykonania przez Wykonawce kluczowych
czedci zamowienia, o ktérych mowa w art. 36a ust. 2 ustawy PZP.

2. Zamawiajacy dopuszcza do udzialu w przedmiocie zamowienia podwykonawcow.

3. Zgodnie z art. 36b ustawy Pzp Wykonawca zobowiazany jest wskaza¢ w ofercie czesci zamowienia, ktorych
wykonanie zamierza powierzy¢ podwykonawcom i podaé firmy podwykonawcow.
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XXIII. Informacje dodatkowe

1. Zgodnie z art. 13 ust.l i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie
0 ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, informuje, ze:

a) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Szpital Powiatowy w Ketrzynie, ul. M.C. Sklodow-
skiej 2, 11-400 Ketrzyn;

b) inspektorem ochrony danych osobowych w Szpital Powiatowym w Ketrzynie jest:, e-mail: jod@szpital-
ketrzyn.pl ,

¢) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. C RODO w celu zwigzanym z
postepowaniem o udzielenie zamoéwienia publicznego nr 24/PN/2020 ,,Dostawa i montaz wyposazenia
Centralnej Sterylizatorni w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie” prowadzonym w trybie przetargu
nieograniczonego;

d) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udostepniona zostanie do-
kumentacja postgpowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo
zamowien publicznych (Dz. U. 22017 r. poz. 1579 i1 2018), dalej ,,ustawa Pzp”;

e) Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez okres 4 lat od
dnia zakonczenia postegpowania o udzielenie zamowienia, a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata,
okres przechowywania obejmuje caly czas trwania umowy;

f) obowiazek podania przez Pania/Pana danych osobowych bezpoérednio Pani/Pana dotyczacych jest wy-
mogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwiazanym z udzialem w postgpowaniu o
udzielenie zaméwienia publicznego; konsekwencje niepodania okre$lonych danych wynikaja z ustawy
Pzp;

g2) w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie beda podejmowane w sposob zautomatyzo-
wany, stosowanie do art. 22 RODO;

2. Posiada Pani/Pan:

a) na podstawie art. 15 RODO prawo dostgpu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;

b) na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych;

c) napodstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobo-
wych z zastrzezeniem przypadkdw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO;

d) prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danvch Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze
przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO;

3. Nie przystuguje Pani/Panu:

a) w zwiazku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usunigcia danych osobowych;

b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

c) na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa
prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

CZESC 11 ,
WYKAZ ZAYACZONYCH DRUKOW

ZALACZNIKI
1. wzor formularza ofertowego - zat. nr 1;
2. wzdr formularza asortymentowo — cenowego — zal. nr 2;
3. o$wiadczenie potwierdzajace spetnianie przez Wykonawcg warunkow udziatu w postepowaniu - zat. nr 3 do SIWZ;
4. o$wiadczenie potwierdzajace brak podstaw do wykluczenia z udziatu - zat. nr 4 do SIWZ;
5.  istotne postanowienia umowy - zal. nr 5 do SIWZ.
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