
Nr sprawy: 3/2020/ZP

Na podstawie art. 39-46 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. Nr 19, poz. 177 z późn. zm.) zwanej dalej ustawą, Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek z siedzibą w Warszawie, przy ulicy Tykocińskiej 34

zaprasza do udziału w postępowaniu prowadzonym w trybie:

PRZETARGU NIEOGRANICZONEGO

o wartości szacunkowej poniżej progów ustalonych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych

Na: Zakup cyfrowego aparatu RTG
Wspólny Słownik Zamówień (CPV):

33.10.00.00-1

51.41.10.00-6

51.61.00.00-1

80.51.10.00-9
SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKÓW

ZAMÓWIENIA
(po zmianach z dn. 21.05.2020 r.)
Zatwierdził dnia 15.05.2020 r.

Dyrektor SZPZLO Warszawa-Targówek

Marcin Jakubowski

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA (SIWZ)

I. NAZWA ORAZ ADRES ZAMAWIAJĄCEGO

Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek

ul. Tykocińska 34

03-545 Warszawa

Tel. 22 518-26-41, faks 22 518-26-44

REGON: 145950090

NIP: 524-27-48-756

www.zoztargowek.waw.pl

e-mail: sekretariat@zoztargowek.waw.pl

II. TRYB UDZIELENIA ZAMÓWIENIA:

Postępowanie będzie prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego (art. 39-46) ustawy Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (Dz. U. Nr 19, poz. 177 z późn. zm.). 

III. OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

a) Przedmiotem zamówienia jest zakup cyfrowego aparatu RTG.

b) Klasyfikacja Wspólnego Słownika Zamówień (CPV):

Główny przedmiot:

33.10.00.00-1
Urządzenia medyczne
51.41.10.00-6
Usługi instalowania sprzętu obrazującego

51.61.00.00-1
Usługi instalowania urządzeń komputerowych i przetwarzania informacji

80.51.10.00-9
Usługi szkolenia personelu

c) Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia zawiera Załącznik NR 1A, uwzględniający wymogi i parametry techniczno-użytkowe. 

1. Oferowane wyroby stanowiące przedmiot zamówienia winny spełniać wymagania prawne dotyczące dopuszczenia do obrotu na rynku UE, oraz posiadać wszelkie niezbędne atesty i świadectwa rejestracji dotyczące przedmiotu objętego niniejszą SIWZ, zgodnie z postanowieniami ustawy z dn. 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (T.j. Dz. U. 2019, poz. 175) oraz Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dn. 5 listopada 2010 r. w sprawie sposobu klasyfikowania wyrobów medycznych (Dz. U. 2010 nr 215 poz. 1416).
2. Urządzenia stanowiące przedmiot zamówienia muszą posiadać znak CE, zgodnie z ustawą z dnia 13 kwietnia 2016 r. o systemach oceny zgodności i nadzoru rynku (T.j. Dz. U.  2019, poz. 544).
3. Wymagany termin gwarancji z serwisem całości przedmiotu zamówienia wynosi minimalnie 24 miesiące.
4. Wykonawca zobowiązany jest do przeszkolenia wskazanego przez Zamawiającego personelu w zakresie obsługi urządzeń i oprogramowania. Przeprowadzenie szkolenia zostanie potwierdzone protokołem podpisanym przez obie strony.

5. Zamawiający dopuszcza możliwość złożenia ofert równoważnych (oferowany przedmiot zamówienia musi spełniać wszelkie wymagania Zamawiającego o wszystkich parametrach nie gorszych niż te określone w SIWZ, tzn. takich, które gwarantują zachowanie tych samych norm, parametrów i standardów), jeżeli z opisu przedmiotu zamówienia wynika, że przedmiot zamówienia określony został przez wskazanie znaku towarowego, pochodzenia lub patentu oraz w zakresie wskazanym w art. 30 ust. 4 ustawy Prawo zamówień Publicznych. 

6. Wykonawca zobowiązuje się, że zawiadomi Zamawiającego pisemnie (faksem, drogą elektroniczną lub pocztową) z dwudniowym (dni robocze) wyprzedzeniem o planowanym terminie dostawy, instalacji a następnie uruchomienia sprzętu oraz uzgodni termin szkolenia pracowników Zamawiającego.

7. W ramach oferty Wykonawca zobowiązany jest dokonać wszelkich prac adaptacyjnych koniecznych do zainstalowania nowego oprogramowania. Zalecana wizja lokalna.
8. Zgodnie z art. 24aa ustawy Prawo Zamówień Publicznych Zamawiający najpierw dokona oceny ofert, a następnie zbada, czy Wykonawca, którego oferta została oceniona jako najkorzystniejsza, nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału w postepowaniu.

IV. TERMIN WYKONANIA ZAMÓWIENIA
Realizacja zamówienia w terminie do 12 tygodni od daty podpisania umowy.
V. WARUNKI UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU ORAZ PODSTAWY WYKLUCZENIA
O udzielenie zamówienia może ubiegać się Wykonawca, który:

1. Posiada uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania. 

Zamawiający nie określił szczegółowo sposobu dokonywania oceny spełnienia warunku udziału w postępowaniu.

2. Posiada wiedzę i doświadczenie niezbędne do wykonania  zamówienia , co oznacza że w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie wykonał 3 dostawy, których przedmiotem  była lub jest  dostawa i instalacja cyfrowego aparatu RTG , o wartości co najmniej 500.000 zł netto każda. 
Warunek powyższy zostanie uznany za spełniony, jeśli Wykonawca przedłoży: wykaz dostaw wykonanych w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie – odpowiadających swoim rodzajem i wartością przedmiotowi zamówienia. (ZAŁĄCZNIK Nr 5 do SIWZ), wraz z dowodami potwierdzającymi, że dostawy, o których mowa powyżej zostały wykonane w sposób należyty oraz prawidłowo rozliczone - referencje / poświadczenie zamawiającego (min. 3 szt.).

3. Znajduje się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia, to znaczy:

· posiada opłaconą polisę ubezpieczeniową OC, a w przypadku jej braku inny dokument, potwierdzający, że Wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialności cywilnej w zakresie prowadzonej działalności związanej z przedmiotem zamówienia z sumą gwarancyjną na jedno i wszystkie zdarzenia nie mniejszą niż 500.000,00 PLN (pięćset tysięcy złotych). Z przedłożonych dokumentów winno bezspornie wynikać, iż polisa jest opłacona poprzez jednoznaczny na niej zapis lub dowód opłacenia przelewem lub do kasy. 

· Przekazał wadium w pełnej wysokości. 

4. Wykonawca może polegać na wiedzy i doświadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do wykonania zamówienia, zdolnościach finansowych lub ekonomicznych innych podmiotów, niezależnie od charakteru prawnego łączących go z nimi stosunków. Wykonawca w takiej sytuacji zobowiązany jest udowodnić Zamawiającemu, iż będzie dysponował zasobami niezbędnymi do realizacji zamówienia, w szczególności przedstawiając w tym celu pisemne zobowiązanie tych podmiotów do oddania im do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia. W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie wymagania te musi spełniać łącznie przynajmniej jeden uczestnik konsorcjum.

5. O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się wykonawcy, którzy nie podlegają wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 i 2 ustawy Prawo zamówień publicznych.

6. Zamawiający nie będzie wykluczał Wykonawców na podstawie art. 24 ust. 5 ustawy Prawo zamówień publicznych.

VI. WYKAZ OŚWIADCZEŃ LUB DOKUMENTÓW, POTWIERDZAJĄCYCH SPEŁNIANIE WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTEPOWANIU ORAZ BRAK PODSTAW DO WYKLUCZENIA
1. Celem potwierdzenia spełniania przez Wykonawcę warunków udziału w postępowaniu Wykonawca zobowiązany jest złożyć:

1) Oświadczenie Wykonawcy dotyczące spełnienia warunków udziału w postępowaniu zgodnie z art. 22. Ustawy Prawo zamówień publicznych ściśle według formularza – ZAŁĄCZNIK Nr 2 do SIWZ (należy dołączyć do oferty),

2) Oświadczenie o korzystaniu z zasobów podmiotu drugiego, o ile dotyczy (należy dołączyć do oferty).
3) Wykaz dostaw, których przedmiotem była lub jest lub jest  dostawa cyfrowego aparatu RTG , o wartości co najmniej 500.000 zł netto każda, w okresie trzech lat przed upływem terminu składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich rodzaju i wartości, daty i miejsca wykonania oraz z załączeniem dowodów określających, czy dostawy te zostały wykonane w sposób należyty, ZAŁĄCZNIK Nr 5 do SIWZ. (należy dołączyć do oferty)
4) Opłaconą polisę, a w przypadku jej braku inny dokument potwierdzający, że Wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialności cywilnej w zakresie i na warunkach określonych w SIWZ. Z przedłożonych dokumentów winno bezspornie wynikać, iż polisa jest opłacona poprzez jednoznaczny na niej zapis lub dowód opłacenia przelewem lub do kasy. (należy dołączyć do oferty)
5) Jeżeli Wykonawca, wykazując spełnianie warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, polega na zasobach innych podmiotów na zasadach określonych w art. 26 ust. 2 b ustawy, a podmioty te będą brały udział w realizacji części zamówienia, Zamawiający żąda od Wykonawcy przedstawienia w odniesieniu do tych podmiotów dokumentów wymienionych w pkt. VI.2. SIWZ.

2. Celem wykazania braku podstaw do wykluczenia wykonawcy na podstawie art 24 ust. 1 ustawy PZP, Wykonawca zobowiązany jest przedłożyć:

1) Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia zgodnie z ZAŁĄCZNIKIEM Nr 3 do SIWZ (należy dołączyć do oferty).
2) Aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 1 pkt. 2 ustawy, wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert. (na wezwanie)
3. Dokumenty podmiotów zagranicznych:

1) Jeżeli, w przypadku Wykonawcy mającego siedzibę na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, osoby, o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 5-8, 10 i 11 ustawy, mają miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, Wykonawca składa w odniesieniu do nich zaświadczenie właściwego organu sądowego albo administracyjnego miejsca zamieszkania, dotyczące niekaralności tych osób w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt. 5-8, 10 i 191 ustawy, wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo składania ofert, z tym, że w przypadku, gdy w miejscu zamieszkania tych osób nie wydaje się takich zaświadczeń - zastępuje się je dokumentem zawierającym oświadczenie złożone przed właściwym organem sądowym, administracyjnym albo organem samorządu zawodowego lub gospodarczego miejsca zamieszkania tych osób lub przed notariuszem.

2) Jeżeli Wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, składa dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w którym ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, potwierdzające odpowiednio, że nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości, nie zalega z uiszczaniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne albo, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu, nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania się o zamówienie.

3) Jeżeli Wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej składa zaświadczenie właściwego organu sądowego lub administracyjnego miejsca zamieszkania albo zamieszkania osoby, której dokumenty dotyczą, w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8,10 i 11 ustawy.

4) Jeżeli w kraju miejsca zamieszkania osoby lub w kraju, w którym Wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, nie wydaje się dokumentów, o których mowa w pkt. VI.3.1 zastępuje się je dokumentem zawierającym oświadczenie, w którym określa się także osoby uprawnione do reprezentacji wykonawcy, złożone przed właściwym organem sądowym, administracyjnym albo organem samorządu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio kraju miejsca zamieszkania osoby lub kraju, w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, lub przed notariuszem. Przepis pkt. VI.3.2 stosuje się odpowiednio.

Pozostałe dokumenty wymagane do skutecznego złożenia oferty:

1. Wypełniony Formularz Ofertowy - według ZAŁĄCZNIKA Nr 1 do SIWZ.

2. Pełnomocnictwo umocowujące przynajmniej w zakresie podpisania oferty w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego, dołączone do oferty, o ile nie wynika z innych dokumentów, załączonych przez Wykonawcę. Pełnomocnictwo powinno być złożone w oryginale lub kopii potwierdzonej za zgodność z oryginałem przez notariusza.

3. Dowód wpłaty wadium zgodnie z rozdziałem VIII SIWZ. 
Wymagania dotyczące oferowanych dostaw:
Przedmiot zamówienia musi być dopuszczony do obrotu, zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa, tj. posiadać znak CE (jeżeli ocena zgodności była przeprowadzona z udziałem jednostki notyfikowanej, obok znaku CE umieszcza się jej numer seryjny)
Na potwierdzenie Wykonawca, którego oferta została oceniona jako najkorzystniejsza, dostarczy na wezwanie Zamawiającego aktualny dokument dopuszczający przedmiot zamówienia do obrotu w kraju –zgodnie z obowiązującym prawem np. CE lub zgłoszenie do rejestru wyrobów medycznych oznakowane CE dla którego wystawiono deklarację zgodności. Dokument musi być w języku polskim lub przetłumaczony na język polski (na wezwanie).
VII. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIĘ ZAMAWIAJĄCEGO Z WYKONAWCAMI ORAZ PRZEKAZYWANIA OŚWIADCZEŃ LUB DOKUMENTÓW, A TAKŻE WSKAZANIE OSÓB UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIĘ Z WYKONAWCAMI
Oświadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Zamawiający i Wykonawcy przekazują pisemnie pocztą (SZPZLO Warszawa-Targówek, ul. Tykocińska 34, 03-545 Warszawa), za pomocą faksu (22 518-26-44) lub drogą elektroniczną (sekretariat@zoztargowek.waw.pl).

Każda ze stron na żądanie drugiej, niezwłocznie potwierdza fakt otrzymania oświadczeń, wniosków, zawiadomień lub informacji. 

Wszelkie przekazywane dokumenty winny być opatrzone nazwą postępowania, którego dotyczą.

Osobami uprawnionymi do porozumiewania się z Wykonawcą są:

W zakresie SIWZ: 
Pani Agnieszka Kubicz – tel. 22 518–26-41, 

Pan Daniel Pergoł – tel. 22 518-26-47

W zakresie wizji lokalnej na terenie:

Przychodni, ul. Poborzańska 6: Pani Maria Rosłońska – tel. 22 519-85-59 

VIII. WYMAGANIA DOTYCZĄCE WADIUM
1. Oferta powinna być zabezpieczona wadium w wysokości: 15 000,00 zł. (słownie: piętnaście tysięcy złotych 00/100).
2. Wadium wnosi się przed upływem terminu składania ofert. 
3. Wadium może być wnoszone w jednej lub kilku następujących formach: 

1)
pieniądzu; 

2)
poręczeniach bankowych lub poręczeniach spółdzielczej kasy oszczędnościowo-kredytowej, z tym że poręczenie kasy jest zawsze poręczeniem pieniężnym; 

3)
gwarancjach bankowych; 

4)
gwarancjach ubezpieczeniowych; 

5)
poręczeniach udzielanych przez podmioty, o których mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiębiorczości (Dz. U. z 2019 r. poz. 310, 836 i 1572). 

4. Wadium wnoszone w pieniądzu wpłaca się przelewem na rachunek bankowy wskazany przez Zamawiającego: SZPZLO Warszawa-Targówek, Pekao S.A. nr:       33 1240 6074 1111 0010 4364 7094, w tytule przelewu należy powołać się na nazwę przetargu, nr sprawy, oraz podać nazwę banku i numer swojego konta, na które należy zwrócić wadium.
5. Wadium wniesione w pieniądzu Zamawiający przechowuje na rachunku bankowym.
6. W przypadku wniesienia wadium w innej formie niż pieniądz, Zamawiający wymaga dołączenia do oferty oryginalnego dokumentu, wystawionego przez uprawniony organ,  potwierdzającego wysokość wymaganego wadium.
IX. TERMIN ZWIĄZANIA OFERTĄ
Wykonawca jest związany ofertą przez okres 30 dni od dnia, w którym upływa termin składania ofert.
X. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERT
1. Wykonawca ma prawo złożyć tylko jedną ofertę, sporządzoną zgodnie z wymaganiami ustawy Prawo zamówień publicznych, zwanej dalej ustawą oraz postanowieniami niniejszej SIWZ.

2. Oferta musi być sporządzona w języku polskim. Zamawiający wymaga, aby wszystkie dokumenty sporządzone w języku obcym, były składane wraz z tłumaczeniem na język polski, poświadczone przez Wykonawcę.

3. Oferta - pod rygorem odrzucenia - musi być sporządzona w formie pisemnej: napisana na maszynie do pisania, komputerze lub nieścieralnym atramentem oraz powinna być podpisana przez uprawnionego lub uprawnionych lub upoważnionego lub upoważnionych przedstawiciela lub przedstawicieli Wykonawcy, zgodnie z formą reprezentacji określoną we właściwym rejestrze odpowiednim dla formy organizacyjnej przedsiębiorstwa Wykonawcy (osoba z prawem reprezentacji Wykonawcy na zewnątrz i zaciągania zobowiązań w wysokości odpowiadającej cenie oferty). Jeżeli Wykonawca nie jest osobą fizyczną lub jest osobą fizyczną, ale działa przez pełnomocnika, jest zobowiązany wykazać poprzez stosowny dokument (np. odpis z rejestru i ewentualne pełnomocnictwo) prawo do reprezentowania Wykonawcy przez osobę lub osoby podpisane pod ofertą i oświadczeniami.

4. W przypadku, gdy Wykonawca, jako załącznik do oferty, dołączył kopię dokumentu, musi być ona koniecznie opatrzona zapisem - ,,za zgodność z oryginałem" i być podpisana zgodnie z wymaganiami pkt. X.3. SIWZ.

5. Oferta winna być sporządzona według Formularza Ofertowego, stanowiącego ZAŁĄCZNIK Nr 1 do SIWZ i ZAŁĄCZNIK Nr 1A do SIWZ.
6. Zaleca się, aby wszystkie strony oferty były zszyte w kolejności wskazanej w Formularzu Ofertowym, w sposób zapobiegający możliwości dekompletacji zawartości oferty.

7. Każda kolejna zapisana strona oferty musi być opatrzona kolejnym numerem, według wzoru: kolejny numer strony i liczba wszystkich stron.

8. Wszelkie miejsca, w których Wykonawca naniósł zmiany lub dokonał skreśleń, winny być parafowane własnoręcznie przez osobę lub osoby podpisujące ofertę, zgodnie z wymaganiami pkt X. 3 SIWZ pod rygorem odrzucenia oferty.

9. Wykonawca ponosi wszelkie koszty związane z przygotowaniem, złożeniem i wycofaniem oferty.

10. Wykonawcy mogą wspólnie ubiegać się o udzielenie zamówienia pod warunkiem, że taka oferta będzie spełniać następujące wymagania:

1) Wykonawcy, występujący wspólnie, ustanawiają PEŁNOMOCNIKA do reprezentowania ich w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego, upoważnienie to musi być udokumentowane oryginalnym notarialnym pełnomocnictwem podpisanym przez upełnomocnionych przedstawicieli wszystkich Wykonawców, z uwzględnieniem oświadczenia o poddaniu się solidarnej odpowiedzialności wszystkich wspólnie występujących Wykonawców oraz przedłożeniem jednej opłaconej polisy ubezpieczeniowej,

2) wszelka korespondencja oraz rozliczenia dokonywane będą wyłącznie z podmiotem występującym, jako Pełnomocnik z podaniem adresu do doręczeń korespondencji pocztowej, elektronicznej oraz numer faksu,

3) w odniesieniu do wymagań postawionych przez Zamawiającego, każdy z Wykonawców oddzielnie musi udokumentować, że posiada uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień, oraz że nie podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ustawy,

4) w przypadku, gdy przedmiotem postępowania jest zamówienie, do którego wykonania ustawowo jest wymagane posiadanie koncesji lub zezwoleń na prowadzenie działalności, każdy z Wykonawców występujących wspólnie musi wykazać, iż posiada takie zezwolenie lub koncesję,

5) w przypadku, gdy w prowadzonym postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego zostanie wybrana oferta Wykonawców ubiegających się o udzielenie zamówienia wspólnie, Zamawiający zażąda przed zawarciem umowy o udzielenie zamówienia publicznego, umowy regulującej współpracę tych Wykonawców. W przypadku niezgodności umowy konsorcjum lub działania wspólnego, Zamawiający ma prawo odrzucić ofertę takiego Wykonawcy lub Wykonawców działających wspólnie lub jako konsorcjum,

6) w przypadku, gdy oferta zawiera informacje, stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, Wykonawca winien w sposób niebudzący wątpliwości zastrzec nie później niż w terminie składania ofert, które spośród zawartych w ofercie informacji stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa i nie mogą być one udostępniane. Informacje te winny być umieszczone w osobnej wewnętrznej kopercie, odrębnie od pozostałych informacji zawartych w ofercie,

7) wymaga się, aby oferta była złożona w sposób uniemożliwiający zapoznanie się z jej treścią przed upływem terminu otwarcia ofert - zaleca się, aby Wykonawca zamieścił ofertę wraz z wszystkimi załącznikami w kopercie, która będzie zaadresowana następująco:

SZPZLO Warszawa-Targówek, ul. Tykocińska 34, 03 – 545 Warszawa

Oferta na:

ZAKUP CYFROWEGO APARATU RTG
Nie otwierać przed dniem 27.05.2020 r.  godz. 10:00
oraz będzie posiadać nazwę i adres Wykonawcy, aby można było odesłać ofertę bez otwierania w przypadku złożenia jej po terminie.

8) Wykonawca może, przed upływem terminu do składania ofert, zmienić ofertę, poprzez złożenie pisemnego powiadomienia przygotowanego, opieczętowanego i oznaczonego zgodnie z postanowieniami punktu X. SIWZ, przy czym koperta zewnętrzna zgodnie z art. 84 ust. 1 ustawy Prawo Zamówień Publicznych będzie dodatkowo zawierała oznaczenie ,,ZMIANA",

9) Wykonawca ma prawo, przed terminem składania ofert, wycofać ofertę poprzez złożenie pisemnego powiadomienia przygotowanego, opieczętowanego i oznaczonego zgodnie z postanowieniami punktu X. SIWZ, przy czym koperta zewnętrzna zgodnie z art. 84 ust. 1 ustawy Prawo Zamówień Publicznych będzie dodatkowo zawierała oznaczenie ,,WYCOFANIE",

10) Oferty złożone po terminie zostaną niezwłocznie zwrócone Wykonawcom i nie będą podlegały ocenie merytorycznej.

XI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKŁADANIA I OTWARCIA OFERT
1. Miejsce składania ofert: sekretariat SZPZLO Warszawa-Targówek, ul. Tykocińska 34, 03 – 545 Warszawa.

2. Termin złożenia oferty upływa w dniu 27.05.2020 roku o godz. 10:00, a decydujące znaczenie dla oceny zachowania terminu ma data i godzina wpływu oferty.

3. Miejsce otwarcia ofert: siedziba Zamawiającego – sekretariat SZPZLO Warszawa-Targówek, ul. Tykocińska 34, 03 – 545 Warszawa.

4. Termin otwarcia ofert: 27.05.2020 roku o godz. 10:30.

XII. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY
1. Wykonawca winien obliczyć cenę oferty, zgodnie z Formularzem Ofertowym. Wszystkie wartości Wykonawca zobowiązany jest kalkulować i wpisywać w złotych polskich w zaokrągleniu do dwóch miejsc po przecinku. Cena brutto zawiera wszelkie koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia, zakładany zysk, należne podatki, koszt ubezpieczenia obowiązkowego, opakowania, ewentualne upusty i inne, jeśli występują.

2. Cenę oferty należy podać w formie ryczałtu. Cena za przedmiot zamówienia obejmuje koszty wszystkich robót, których wykonanie jest konieczne do realizacji zamówienia i osiągnięcia przez przedmiot zamówienia zdolności do eksploatacji, nawet, jeżeli dokumentacja przetargowa nie wymienia wyraźnie tych prac, jak również wszelkie inne koszty mogące wynikać z realizacji obowiązków Wykonawcy określonych w SIWZ, jak i w projekcie umowy, który stanowi ZAŁĄCZNIK Nr 4 do SIWZ. Dla prawidłowego obliczenia ceny zaleca się szczegółowe zapoznanie się z dokumentacją przetargową, a także przeprowadzenie wizji lokalnej.
3. Cenę ryczałtową obliczoną według powyższych zasad Wykonawca wpisuje do Formularza Ofertowego, stanowiącego ZAŁĄCZNIK Nr 1 do SIWZ.
4. Nie przewiduje się zmiany ceny, tzn. wskazana cena ryczałtowa będzie wartością stałą, w okresie realizacji przedmiotu zamówienia za całość przedmiotu zamówienia, za wyjątkiem przypadków wynikających z treści wzoru umowy stanowiącego integralną część SIWZ.
5. Płatność nastąpi, po odebraniu całości zamówienia, w terminie płatności określonym przez Wykonawcę w formularzu ofertowym, liczonym od dnia doręczenia prawidłowo wystawionej faktury VAT Zamawiającemu, wraz z załączonym protokołem odbioru.
XIII. OPIS KRYTERIÓW, KTÓRYMI ZAMAWIAJĄCY BĘDZIE KIEROWAŁ SIĘ PRZY WYBORZE OFERTY WRAZ Z PODANIEM WAG TYCH KRYTERIÓW I SPOSOBU OCENY OFERT
Ocena oferty = cena stanowiąca 60 % znaczenia (C) + technika stanowiąca 30 % znaczenia (T) + termin realizacji zamówienia stanowiący 10 % znaczenia (R)

1. Cena (C) liczona będzie według wzoru: 

C = (Cn : Cb) x 60 pkt.

C – liczba przyznanych punktów w kryterium cena


Cn – cena oferty najniższej

Cb – cena oferty badanej  

2. Technika (T):

Zgodnie z punktacją z zestawienia parametrów technicznych i warunków, jakie musi spełniać oferowany przedmiot zamówienia.
3. Termin realizacji zamówienia:

≤ 8 tygodni  – 10 pkt.

> 8 i ≤ 11 tygodni – 5 pkt.

> 11 tygodni – 0 pkt.

XIV. INFORMACJE O FORMALNOŚCIACH, JAKIE POWINNY ZOSTAĆ DOPEŁNIONE PO WYBORZE OFERTY W CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO:

1. Zamawiający zawiera umowę w sprawie zamówienia publicznego w terminie nie krótszym niż 5 dni od dnia przekazania zawiadomienia o wyborze oferty w formie elektronicznej, wraz z zawiadomieniem zawierającym informacje o wyborze oferty, o terminie i miejscu zawarcia umowy Zamawiający poinformuje Wykonawcę, którego oferta została wybrana.

2. Zamawiający może zawrzeć umowę przed upływem terminu, o którym mowa w pkt. 1, jeżeli w postępowaniu zostanie złożona tylko jedna oferta.
3. Osoby reprezentujące Wykonawcę przy podpisywaniu umowy, powinny posiadać ze sobą oryginały dokumentów potwierdzających ich tożsamość oraz umocowanie do podpisania umowy, o ile umocowanie to nie będzie wynikać z dokumentów załączonych do oferty.

4. Przed podpisaniem umowy Wykonawca jest zobowiązany przedłożyć Zamawiającemu:
1) wykaz podwykonawców i ich dalszych podwykonawców przewidzianych do realizacji umowy zgodnie z ofertą,

2) umowę konsorcjum w przypadku, gdy Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia złożyli najkorzystniejszą ofertę.

XV. ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTÓRE ZOSTANĄ WPROWADZONE DO TREŚCI ZAWIERANEJ UMOWY W SPRAWIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO

Wzór umowy stanowi ZAŁĄCZNIK Nr 4 do SIWZ.

XVI. POUCZENIE O ŚRODKACH OCHRONY PRAWNEJ, PRZYSŁUGUJĄCYCH WYKONAWCY W TOKU POSTĘPOWANIA O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA.

Wykonawcom, a także innym osobom, których interes prawny w uzyskaniu zamówienia doznał lub może doznać uszczerbku w wyniku naruszenia przez Zamawiającego zasad określonych w ustawie – Prawo Zamówień Publicznych, przysługuje środek ochrony prawnej z Działu VI Rozdział 2 ustawy Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29 stycznia 2004 roku (Dz. U. nr 19, poz. 177 z późn. zm.). 

XVII. ZASTRZEŻENIA ZAMAWIAJĄCEGO (zgodne z innymi zapisami SIWZ):

1. Zamawiający nie przewiduje możliwości składania ofert częściowych.

2. Zamawiający nie przewiduje zawarcia mowy ramowej.

3. Zamawiający nie dopuszcza składania ofert wariantowych.

4. Zamawiający nie przewiduje aukcji elektronicznej.

5. Zamawiający dopuszcza możliwość powierzenia wykonania części zamówienia podwykonawcom, zgodnie z procedurą opisaną w SIWZ.

6. Zamawiający nie przewiduje zwrotu kosztów udziału w postępowaniu, w tym zwrotu kosztów za inwentaryzację, przygotowanie dokumentacji, przygotowanie kosztorysu ofertowego i innych elementów składowych oferty.

XVIII. INFORMACJA O WALUCIE.

Cena wyrażona ma być w złotych polskich, wszelkie rozliczenia z Wykonawcą będą dokonywane w złotych polskich.

XIX. INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

1. Adres strony internetowej, na której jest dostępna specyfikacja istotnych warunków zamówienia: www.zoztargowek.waw.pl. Specyfikację istotnych warunków zamówienia można uzyskać również pod adresem: SZPZLO Warszawa – Targówek, ul. Tykocińska 34, 03 - 545 Warszawa.

2. Informacje dodatkowe, w tym dotyczące finansowania projektu/programu ze środków Unii Europejskiej: NIE DOTYCZY.

3. Czy przewiduje się unieważnienie postępowania o udzielenie zamówienia, w przypadku nieprzyznania środków pochodzących z budżetu Unii Europejskiej oraz niepodlegających zwrotowi środków z pomocy udzielonej przez państwa członkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), które miały być przeznaczone na sfinansowanie całości lub części zamówienia: nie

XX. ZAŁĄCZNIKI:

1. ZAŁĄCZNIK NR 1

-
FORMULARZ OFERTOWY
2. ZAŁĄCZNIK NR 1A
-
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I

WARUNKÓW 

3. ZAŁĄCZNIK NR 2

-
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY DOTYCZĄCE

SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W

POSTĘPOWANIU

4. ZAŁĄCZNIK NR 3

-
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY DOTYCZĄCE

PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

5. ZAŁĄCZNIK NR 4

-
WZÓR UMOWY

6. ZAŁĄCZNIK NR 5 
- 
WYKAZ DOSTAW I USŁUG
ZAŁĄCZNIK NR 1 DO SIWZ

	(pieczęć Wykonawcy)
	Formularz Ofertowy


Zamawiający:

Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów

Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek

ul. Tykocińska 34

03-545 Warszawa

Składając ofertę w Postępowaniu o udzielenie Zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na wykonanie zadania pn.: „Zakup cyfrowego aparatu RTG” – nr postępowania: 3/ZP/2020
my niżej podpisani:

Wykonawca (1): 


adres ul. 


kod 
, miasto 
, kraj 


nr telefonów 
, nr faksu 


NIP 
, REGON 


adres e-mail (do kontaktów z Zamawiającym): 


Wykonawca 2 *: 


adres ul. 


kod 
, miasto 
, kraj 


nr telefonów 
, nr faksu 


NIP 
, REGON 


adres e-mail (do kontaktów z Zamawiającym): 


Pełnomocnik **  do reprezentowania Dostawców ubiegających się wspólnie o udzielenie Zamówienia publicznego: 


adres ul. 


kod 
, miasto 
, kraj 


nr telefonów 
, nr faksu 


NIP 
, REGON 


adres e-mail (do kontaktów z Zamawiającym): 


* Wypełniają jedynie Wykonawcy wspólne ubiegający się o udzielenie Zamówienia publicznego

1. SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu Zamówienia publicznego zgodnie z treścią SIWZ. 

2. OŚWIADCZAMY, że:

1) nie podlegamy wykluczeniu,

2) spełniamy warunki udziału w postępowaniu określonej niniejszą SIWZ.

3. OŚWIADCZAMY, że brak jest podstaw do wykluczenia nas z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 i 2 ustawy.

4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią SIWZ i uznajemy się za związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami Postępowania.

5. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się z Projektem Umowy stanowiącym ZAŁĄCZNIK nr 4 do SIWZ i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji.

6. OFERUJEMY realizację Zamówienia zgodnie z treścią SIWZ na warunkach określonych w SIWZ:

cena netto 
 PLN

(słownie: 
)

VAT .......... % 
 PLN

(słownie: 
)

cena brutto 
PLN

(słownie: 
)

Termin realizacji zamówienia wynosi ………………………………………….
Termin płatności wynosi ………………. dni.

7. OŚWIADCZAMY, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania Zamówienia. 

8. OŚWIADCZAMY, że brak jest wobec Wykonawcy prawomocnego wyroku skazującego za wykroczenie na karę ograniczenia wolności lub grzywny.

9. OŚWIADCZAMY, że brak jest wobec Wykonawcy ostatecznej decyzji administracyjnej o naruszeniu obowiązków wynikających z przepisów prawa pracy, prawa ochrony środowiska lub przepisów o zabezpieczeniu społecznym.

10. OŚWIADCZAMY, że Wykonawca nie zalega z opłacaniem podatków i opłat lokalnych, o których mowa w ustawie z dnia 12 stycznia 1991 r. o podatkach i opłatach lokalnych (Dz. u. nr 9, poz. 31 z późn. zm.).

11. OŚWIADCZAMY, że Zamówienie zrealizujemy w terminie wskazanym w SIWZ oraz Projekcie Umowy.

12. OŚWIADCZAMY, że Zamówienie zrealizujemy sami/przy udziale następujących podwykonawców*: 

a) 
…………………………
 (nazwa [firma] podwykonawcy),
w zakresie następujących czynności: 
 .

b) 
…………………………
 (nazwa [firma] podwykonawcy),

w zakresie następujących czynności: 
 .

** Niepotrzebne skreślić. W przypadku braku skreślenia i niewypełnienie pola, Zamawiający uzna, że Dostawca nie powierzy podwykonawcom wykonania zakresu oferowanego Zamówienia.
13. OŚWIADCZAMY, że w przypadku, gdy realizacja prac będzie wymagała udziału Podwykonawców, będziemy w pełni odpowiedzialni za działania lub uchybienia każdego Podwykonawcy.

14. OŚWIADCZAMY, że jesteśmy związani ofertą przez okres 30 dni licząc od terminu składania ofert.

15. OŚWIADCZAMY, że przedstawiciel Wykonawcy w dniu ………………………… dokonał wizji lokalnej i zapoznał się z miejscem realizacji zamówienia oraz warunkami tam występującymi, których uwzględnienie niezbędne jest dla prawidłowego przygotowania i wyliczenia ceny oferty.

16. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego Postępowania należy kierować na adres:
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

17. OSOBĄ upoważnioną do kontaktów w sprawie oferty jest 

18. OFERTĘ niniejszą składamy na ………… kolejno ponumerowanych stronach.

19. W ZAŁĄCZENIU do oferty przedkładamy komplet nw. dokumentów:
1) zestawienie parametrów technicznych i warunków jakie musi spełniać oferowany przedmiot zamówienia – załącznik do formularza ofertowego,

2) ………………………………………….

3) ………………………………………….

4) …………………………………………
……………………., dnia ……………… 2020 r.
……………………………………………………………









czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną 










osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych)










do reprezentowania Wykonawcy
**niepotrzebne skreślić
ZAŁĄCZNIK NR 1A DO SIWZ: ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW JAKIE MUSI         

  SPEŁNIAĆ OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA – ZAŁĄCZNIK DO FORMULARZ OFERTOWEGO
1. CYFROWY APARAT RENTGENOWSKI Z LAMPĄ RTG NA KOLUMNIE PODŁOGOWEJ – 1szt.
	L.p.
	OPIS PARAMETRÓW
	WYMAGANE WARTOŚCI GRANICZNE
	WARTOŚCI, PARAMETRY, DANE TECHNICZNE
(wypełnia Wykonawca)
	PUNKTACJA

	CYFROWY APARAT RENTGENOWSKI Z LAMPĄ RTG NA KOLUMNIE PODŁOGOWEJ

	1. 
	Producent

	Podać
	
	Bez punktacji

	2. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	3. 
	Aparat RTG fabrycznie nowy, rok produkcji 2020
	Tak/Podać
	
	Bez punktacji

	4. 
	Aparat z 2 detektorami cyfrowymi, w tym jeden detektor bezprzewodowy 
	TAK
	
	Bez punktacji

	5. 
	Deklaracja zgodności na oferowany aparat cyfrowy w całości jako wyrób medyczny
	TAK, dołączyć na wezwanie
	
	Bez punktacji

	6. 
	Wszystkie podstawowe elementy aparatu (co najmniej: generator , detektory, stół, stojak płucny, kolumna zawieszenia lampy) wyprodukowane przez jednego producenta
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	7. 
	Aparat z jedną konsolą operatora do sterowania generatorem oraz cyfrowymi detektorami (obróbka obrazu)
	TAK
	
	Bez punktacji

	8. 
	Detektory w pełni zintegrowane z aparatem na etapie jego produkcji przez producenta aparatu RTG oraz objęte jedną deklaracją zgodności w ramach kompletnego aparatu RTG
	TAK, dołączyć na wezwanie
	
	Bez punktacji

	
	GENERATOR

	9. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	10. 
	Częstotliwość pracy generatora 
	≥ 100 kHz
	
	≥200 kHz– 2 pkt

<200 kHz – 0 pkt

	11. 
	Moc wyjściowa generatora
	≥ 50 kW, podać
	
	Bez punktacji

	12. 
	Zakres napięcia roboczego
	   40 – 150 kV
	
	Bez punktacji

	13. 
	Minimalny czas ekspozycji
	≤ 1 ms
	
	Bez punktacji

	14. 
	Maksymalny czas ekspozycji
	≥ 6000 ms
	
	Bez punktacji

	15. 
	Zakres miliamperów min.
	10 – 600 mA
	
	Bez punktacji

	16. 
	Zakres miliamperosekund min.
	0,5-600 mAs
	
	Bez punktacji

	17. 
	Możliwość przypisania maksymalnej wartości obciążenia prądowo-czasowego do każdego programu anatomicznego z osobna (tzw. backup mAs dla każdej zaprogramowanej projekcji)
	TAK
	
	Bez punktacji

	18. 
	Automatyczna kontrola ekspozycji
	TAK
	
	Bez punktacji

	19. 
	Ręczny dobór parametrów ekspozycji
	TAK
	
	Bez punktacji

	20. 
	Tryb programów anatomicznych zintegrowany z menu wyboru projekcji w systemie akwizycji obrazu DR
	TAK
	
	Bez punktacji

	21. 
	Synchronizacja nastaw programów anatomicznych z generatorem
	TAK
	
	Bez punktacji

	22. 
	Autodiagnostyka generatora z komunikatami o błędach na konsoli operatora
	TAK
	
	Bez punktacji

	23. 
	Zasilanie trójfazowe
	400 V/ 50 Hz
	
	Bez punktacji

	
	LAMPA RTG, KOLIMATOR

	24. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	25. 
	Wielkość małego ogniska
	≤ 0,6 mm, podać
	
	Bez punktacji

	26. 
	Moc małego ogniska
	≥ 25 kW, podać
	
	Bez punktacji

	27. 
	Wielkość dużego ogniska
	≤ 1,2 mm, podać
	
	Bez punktacji

	28. 
	Moc dużego ogniska
	≥ 75 kW, podać
	
	Bez punktacji

	29. 
	Pojemność cieplna anody
	≥ 300 KHU, podać
	
	Bez punktacji

	30. 
	Pojemność cieplna kołpaka
	≥ 1200 KHU, podać
	
	Bez punktacji

	31. 
	Rzeczywiste obroty anody
	≥ 8500 obr./ min.

, podać
	
	Bez punktacji

	32. 
	Automatyka zabezpieczenia lampy przed przegrzaniem
	TAK
	
	Bez punktacji

	33. 
	Monitorowanie poziomu wykorzystania pojemności cieplnej lampy (wyświetlanie w % na stacji technika)
	TAK
	
	Bez punktacji

	34. 
	Miernik dawki zintegrowany z kolimatorem. Prezentacja wartości dawki na konsoli operatora (stacja technika) z zapisem w pliku Dicom
	TAK
	
	Bez punktacji

	35. 
	Kolimacja manualna
	TAK
	
	Bez punktacji

	36. 
	Obrót kolimatora
	+/- 90°, podać
	
	Bez punktacji

	37. 
	Dotykowy, czytelny panel LCD min 8” na kołpaku z możliwością zmiany warunków ekspozycji i pola komory układu ACE, wybór miejsca pracy (stół, statyw, wolna ekspozycja), funkcją wyświetlania obrazu/badania wraz z możliwością akceptacji lub odrzucenia badania, wyświetlanie kąta obrotu lampy, wyświetlanie odległości SID (lampa – detektor)
	TAK, podać
	
	≤ 10” – 0 pkt

> 10” – 2 pkt

	38. 
	Dotykowy panel LCD na kołpaku  pozwalający na wyświetlenie danych o badaniu, godzinie i dacie oraz pacjencie (imię i nazwisko)
	TAK
	
	Bez punktacji

	39. 
	Dotykowy panel LCD z możliwością pionowego odczytu w momencie kiedy lampa z kołpakiem obrócona jest o 90° np. zdjęcia z użyciem statywu płucnego
	TAK
	
	Bez punktacji

	40. 
	Sygnalizacja odległości lampa-detektor (SID) przy badaniu na stojaku płucnym
	TAK
	
	Bez punktacji

	41. 
	Miarka centymetrowa
	TAK
	
	Bez punktacji

	42. 
	Wskaźnik laserowy
	TAK
	
	Bez punktacji

	43. 
	Filtry utwardzające promieniowanie rentgenowskie; 2,0mm Al, 1mmAl+0,1mmCu, 1mmAl+0,2mmCu, zabudowane w kolimatorze nie przesłaniające podświetlenia pola ekspozycyjnego
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	RUCHOMA KOLUMNA LAMPY

	44. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	45. 
	Kolumna podłogowa, wolnostojąca, niezintegrowana ze stołem
	TAK
	
	Bez punktacji

	46. 
	Możliwość wykonywania badań na stojaku płucnym promieniem poziomym na wysokości poniżej poziomu blatu stołu
	TAK
	
	Bez punktacji

	47. 
	Zakres ruchu wzdłużnego lampy RTG
	≥ 240 cm, podać
	
	Bez punktacji

	48. 
	Minimalna wysokość ogniska lampy od podłogi
	≤ 40 cm, podać
	
	> 36  ≤ 40 cm – 0 pkt

≤ 36 – 2 pkt

	49. 
	Maksymalna wysokość ogniska lampy od podłogi
	≥ 180 cm, podać
	
	Bez punktacji

	50. 
	Zakres ruchu poprzecznego lampy RTG
	≥ 20 cm, podać
	
	Bez punktacji

	51. 
	Obrót kołpaka z lampą RTG wokół osi poziomej (od pozycji środkowej)
	≥ +/- 110o, podać
	
	Bez punktacji

	52. 
	Obrót kolumny wokół osi pionowej(od pozycji środkowej)
	≥ +/- 90o, podać
	
	Bez punktacji

	53. 
	Możliwość odchylenia kołpaka z lampą RTG od osi poziomej min. -15° - +40o
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt

TAK – 1 pkt

	54. 
	Zmotoryzowany ruch kolumny w pionie
	TAK
	
	Bez punktacji

	55. 
	Autopozycjonowanie kolumny z lampą do zadanej odległości SID (lampa rtg – detektor w stole)
	TAK
	
	Bez punktacji

	STÓŁ Z PŁYWAJĄCYM, PODNOSZONYM BLATEM

	56. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	57. 
	Automatyczna kontrola ekspozycji min. trzypolowa
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	58. 
	Szerokość blatu
	≥ 81 cm, podać
	
	< 90 cm – 0 pkt

≥ 90cm – 2 pkt

	59. 
	Długość blatu
	≥ 215 cm, podać
	
	< 220 cm – 0 pkt

≥ 220cm – 2 pkt

	60. 
	Zakres ruchu poprzecznego blatu
	≥ 24 cm, podać
	
	≤ 30cm - 0pkt

> 30cm – 2 pkt

	61. 
	Zakres ruchu wzdłużnego blatu
	≥ 75 cm, podać
	
	Bez punktacji

	62. 
	Najwyższe położenie blatu stołu od podłogi
	 ≥ 80 cm, podać
	
	Bez punktacji

	63. 
	Najniższe położenie blatu stołu od podłogi
	≤ 55 cm, podać
	
	Bez punktacji

	64. 
	Kratka przeciwrozproszeniowa umożliwiająca wykonanie zdjęć z odległości SID = 100 cm, gęstość kratki 40 linii/cm, współczynnik kratki 10:1
	TAK
	
	Bez punktacji

	65. 
	Ręczne wyjmowanie kratki przeciwrozproszeniowej (bez użycia narzędzi)
	TAK
	
	Bez punktacji

	66. 
	Dopuszczalne obciążenie stołu przez pacjenta z zachowaniem wszelkich funkcji pozycjonowania
	≥250 kg, podać
	
	≥ 280 kg – 2 pkt

< 280 kg – 0 pkt

	67. 
	Blat stołu całkowicie płaski, bez widocznych ram utrudniających przemieszczanie pacjenta i dezynfekcję blatu
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt

TAK – 1 pkt

	68. 
	Odległość powierzchnia płyty stołu-kaseta
	≤ 80mm
	
	Bez punktacji

	69. 
	Pochłanialność blatu stołu RTG
	≤ 1 mm Al
	
	Bez punktacji

	70. 
	Realizacja funkcji przemieszczania blatu stołu przyciskami nożnymi
	TAK
	
	Bez punktacji

	71. 
	Realizacja funkcji przemieszczania blatu stołu pilotem lub przyciskami ręcznymi
	TAK
	
	Bez punktacji

	72. 
	Wyłącznik zabezpieczający przed przypadkowym zwolnieniem blokad ruchu blatu stołu  
	TAK
	
	Bez punktacji

	73. 
	System antykolizyjny wyłączający pionowy ruch blatu po napotkaniu przeszkody
	TAK
	
	Bez punktacji

	74. 
	Szuflada na detektor bezprzewodowy Wi-Fi z funkcją zasilania/ładowania detektora.

Detektor zaczyna ładować się automatyczne po włożeniu do szuflady
	TAK
	
	Bez punktacji

	75. 
	Uchwyt do zdjęć promieniem poziomym
	TAK
	
	Bez punktacji

	76. 
	Uchwyty dla rąk po dwóch stronach blatu
	TAK
	
	Bez punktacji

	STOJAK DO ZDJĘĆ ODLEGŁOŚCIOWYCH

	77. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	78. 
	Automatyczna kontrola ekspozycji min. trzypolowa
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	79. 
	Najniższe położenie punktu centralnego detektora w stojaku
	≤ 40 cm, podać
	
	 > 36 cm – 0 pkt

≤ 36 – 1 pkt

	80. 
	Zakres ruchu pionowego detektora
	≥ 150 cm, podać
	
	Bez punktacji

	81. 
	Możliwość wykonywania badań odległościowych o zakresie 110-180cm
	TAK
	
	Bez punktacji

	82. 
	Kratka przeciwrozproszeniowa umożliwiająca wykonanie zdjęć płuc z odległości SID = 180 cm, gęstość kratki 40 linii/cm, współczynnik kratki 10:1
	TAK
	
	Bez punktacji

	83. 
	Ręczne wyjmowanie kratki przeciwrozproszeniowej (bez użycia narzędzi)
	TAK
	
	Bez punktacji

	84. 
	Zlokalizowany na kolumnie statywu do zdjęć odległościowych czytelny  wyświetlacz  podający min. dane pacjenta oraz informację czy w statywie znajduje się kratka przeciwrozproszeniowa
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt

TAK – 1 pkt

	85. 
	Trwałe oznaczenie obszaru aktywnego detektora oraz położenia komór jonizacyjnych systemu AEC
	TAK
	
	Bez punktacji

	86. 
	Odległość płyta statywu - kaseta
	≤ 60 mm
	
	Bez punktacji

	87. 
	Pochłanialność płyty statywu
	≤ 1,0 mm Al
	
	Bez punktacji

	88. 
	Autopozycjonowanie kolumny z lampą do punktu centralnego Bucky
	TAK
	
	Bez punktacji

	89. 
	Komplet uchwytów pacjenta do projekcji PA i LAT
	TAK
	
	Bez punktacji

	90. 
	Blokowanie wysokości pulpitu Bucky za  pomocą hamulca elektromagnetycznego
	TAK
	
	Bez punktacji

	91. 
	Szuflada na detektor bezprzewodowy Wi-Fi z funkcją zasilania/ładowania detektora.

Detektor zaczyna ładować się automatyczne po włożeniu do szuflady
	TAK
	
	Bez punktacji

	CYFROWY PŁASKI DETEKTOR W STATYWIE 

	92. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	93. 
	Materiał warstwy scyntylacyjnej Csl (jodek cezu)
	TAK
	
	Bez punktacji

	94. 
	Rozmiar aktywny detektora min. 42 x 42 cm
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	95. 
	Rozdzielczość detektora wyrażona liczbą  pikseli  
	≥ 9 mln, podać
	
	Bez punktacji

	96. 
	Rozdzielczość detektora
	≥3,6 lp/mm, podać
	
	Bez punktacji

	97. 
	Rozmiar piksela
	≤ 150 µm, podać
	
	≥140 ≤ 145 µm – 0 pkt

< 140 µm – 5 pkt

	98. 
	Głębokość akwizycji
	≥ 16 bit, podać
	
	Bez punktacji

	99. 
	DQE
	≥ 70 %, podać
	
	 Bez punktacji

	100. 
	Czas do pojawienia się obrazu na konsoli ≤4s
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STOLE

	101. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	102. 
	Płaski bezprzewodowy detektor cyfrowy do wykonywania badań  z wymiennymi akumulatorami bez konieczności ładowania całego detektora
	TAK
	
	Bez punktacji

	103. 
	Materiał warstwy scyntylacyjnej Csl (jodek cezu)
	TAK
	
	Bez punktacji

	104. 
	Maks. Obciążenie detektora (na całej powierzchni detektora)
	≥ 160 kg, podać
	
	Bez punktacji

	105. 
	Maks. Punktowe [4x4 cm] obciążenie detektora
	≥ 100 kg, podać
	
	Bez punktacji

	106. 
	Waga detektora z baterią
	≤ 3,2 kg, podać
	
	Bez punktacji

	107. 
	Rozmiar aktywny detektora
	35 x 43 cm ± 1 cm, podać
	
	Bez punktacji

	108. 
	Grubość obudowy detektora
	< 15 mm, podać
	
	Bez punktacji

	109. 
	Rozdzielczość detektora wyrażona liczbą  pikseli  
	≥7 mln, podać
	
	Bez punktacji

	110. 
	Rozmiar piksela
	≤ 150 µm, podać
	
	≥140 ≤ 145 µm – 0 pkt
< 140 µm – 5 pkt

	111. 
	Głębokość akwizycji
	≥ 16 bit, podać
	
	Bez punktacji

	112. 
	DQE
	≥ 70 %, podać
	
	 Bez punktacji

	113. 
	Rozdzielczość detektora
	≥3,6 lp/mm, podać
	
	Bez punktacji

	114. 
	Ładowarka umożliwiająca jednoczesne ładowanie min. 3 baterii oraz min. 6 baterii w komplecie
	TAK
	
	Bez punktacji

	115. 
	Maksymalna ilość ekspozycji na jednym naładowaniu
	≥ 300
	
	Bez punktacji

	116. 
	Czas do pojawienia się obrazu na konsoli ≤4s
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	117. 
	Zaawansowana konstrukcja obudowy zapewniająca ochronę przed wnikaniem wody i pyłu  min. IP57
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	KONSOLA OPERATORA APARATU RENTGENOWSKIEGO

	118. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	119. 
	Obsługa aparatu zintegrowana w jednej konsoli  do sterowania generatorem i systemem obrazowania cyfrowego
	TAK
	
	Bez punktacji

	120. 
	Kolorowy, płaski monitor dotykowy  o rozdzielczości min. 1280x1024 pikseli do sterowania generatorem i systemem obrazowania cyfrowego
	≥ 22”
	
	Bez punktacji

	121. 
	Stacja technika z komputerem minimum czterordzeniowym procesorem, 8 GB RAM, dysk min. 500GB, system operacyjny, oprogramowanie systemowe
	TAK
	
	Bez punktacji

	122. 
	Możliwość obsługi za pomocą klawiatury i myszy
	TAK
	
	Bez punktacji

	123. 
	Oprogramowanie konsoli w całości w języku polskim wraz z systemem pomocy kontekstowej i polskimi znakami
	TAK
	
	Bez punktacji

	124. 
	Wprowadzanie danych pacjenta za pomocą klawiatury i monitora dotykowego bezpośrednio na stanowisku oraz z systemu RIS z pomocą systemu Dicom Worklist
	TAK
	
	Bez punktacji

	125. 
	Logowanie do konsoli operatora poprzez indywidualne konto użytkownika zabezpieczone hasłem min. 5 kont
	TAK
	
	Bez punktacji

	126. 
	Podział użytkowników systemu na minimum 3 grupy o różnym poziomie dostępu do funkcjonalności
	TAK
	
	Bez punktacji

	127. 
	Oprogramowanie umożliwiające przypisywanie konkretnym projekcjom warunków ekspozycji, zaczernienia, ostrości i dynamiki obrazów
	TAK
	
	Bez punktacji

	128. 
	Wybór ustawienia pacjenta (np. AP, bok, np.)
	TAK
	
	Bez punktacji

	129. 
	Ilość obrazów w pamięci (w pełnej matrycy)
	≥ 1000 obrazów
	
	Bez punktacji

	130. 
	Regulacja okna obrazu, jasności, kontrastu
	TAK
	
	Bez punktacji

	131. 
	Blendowanie (czarne maskowanie tła) wielokątowe, ręczne z możliwością zmiany powierzchni i automatyczne
	TAK
	
	Bez punktacji

	132. 
	Funkcja obrotu o dowolny kąt, powiększenie i odbicia obrazu
	TAK
	
	Bez punktacji

	133. 
	Funkcja pozytyw – negatyw
	TAK
	
	Bez punktacji

	134. 
	Wprowadzanie danych pacjenta przy pomocy czytnika kodów kreskowych
	TAK
	
	Bez punktacji

	135. 
	Pomiary długości, kątów, kątów Cobba
	TAK
	
	Bez punktacji

	136. 
	Zarządzanie bazą wykonanych badań oraz  listą pacjentów
	TAK
	
	Bez punktacji

	137. 
	Możliwość przypisania różnych kolorów pacjentom na liście roboczej w zależności od statusu badania np.:

- zaplanowany
- rozpoczęty
- otrzymany
- aktualizacja nie powiodła się
- zakończono
	TAK
	
	Bez punktacji

	138. 
	Funkcja wprowadzania:

- pola tekstowego w dowolnym miejscu na obrazie

- elektronicznych markerów z możliwością definiowania własnych
	TAK
	
	Bez punktacji

	139. 
	Interfejs DICOM : DICOM 3.0, Work List Manager(WLM), Print, Send, nagrywanie płyt CD dla pacjenta z przeglądarką zgodną z Dicom
	TAK
	
	Bez punktacji

	140. 
	Przypisywanie własnych ustawień do programów anatomicznych
	TAK
	
	Bez punktacji

	141. 
	Oprogramowanie do prowadzenia statystyk zdjęć wykonanych, odrzuconych, wg techników
	TAK
	
	Bez punktacji

	142. 
	Dostęp do badań odrzuconych, min. 100 ostatnich, na aparacie z możliwością wysłania na inny serwer do celów kontroli jakości
	TAK
	
	Bez punktacji

	143. 
	Wybór na zdjęciu obszaru zainteresowania o wymiarach min. 1x1cm z pomiarem średnich wartości pikseli na obszarze i odchylenia

standardowego
	TAK
	
	Bez punktacji

	144. 
	Automatyczne dodawanie do obrazu skali centymetrowej (na brzegu monitora) lub inna metoda pomiaru długości
	TAK
	
	Bez punktacji

	145. 
	Funkcjonalność przywrócenia obrazu do pierwotnej postaci, cofnięcie wprowadzonych zmian wyglądu obrazu
	TAK
	
	Bez Punktacji

	146. 
	Wydruk obrazów w trybie True Size z możliwością podziału na min. ½/4/8/12
	TAK
	
	Bez punktacji

	147. 
	Wyświetlanie współczynnika ekspozycji zgodnie z IEC
	TAK
	
	Bez punktacji

	148. 
	Wysyłanie sumarycznej dawki po zakończeniu badania
	TAK
	
	Bez punktacji

	149. 
	Oprogramowanie pediatryczne z podziałem na grupy wiekowe
	TAK
	
	Bez punktacji

	150. 
	Oprogramowanie do wizualizacji rur intubacyjnych i cewników – opcja dostępna w chwili składania oferty
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt

TAK – 1 pkt

	151. 
	Funkcja separacji (różnicowania) tkanki miękkiej od twardej (kości) realizowana przy użyciu dwóch energii oparta na 2 ekspozycjach z dwoma energiami (ekspozycji niskoenergetycznej i wysokoenergetycznej)  lub realizowanej podczas jednej ekspozycji przy użyciu dedykowanego oprogramowania
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt

TAK – 1 pkt

	152. 
	Zdalna diagnostyka i usuwanie części usterek bez konieczności wizyt serwisu w miejscu instalacji aparatu RTG.
	TAK
	
	Bez punktacji

	153. 
	UPS  do podtrzymania zasilania konsoli w przypadku braku napięcia
	TAK
	
	Bez punktacji

	154. 
	Przełączenie góra-dół i pozytyw-negatyw
	TAK
	
	Bez punktacji

	155. 
	Możliwość zmiany jasności i kontrastu
	TAK
	
	Bez punktacji

	156. 
	Regulacja skali szarości wg. Histogramu
	TAK
	
	Bez punktacji

	157. 
	Bezpieczny sposób zapisu obrazu
	TAK
	
	Bez punktacji

	158. 
	Zgodność z DICOM 3.0
	TAK
	
	Bez punktacji

	159. 
	Realizacja funkcjonalności DICOM Print, Worklist, MPPS, Store
	TAK
	
	Bez punktacji

	CYFROWA PRZYSTAWKA PANTOMOGRAFICZNA

	160. 
	Typ / Model   

	Podać
	
	Bez punktacji

	161. 
	Cyfrowe wykonywanie zdjęć pantomograficznych bezpośrednio do pamięci komputera.
	TAK
	
	Bez punktacji

	162. 
	Wielopunktowy system pozycjonerów do pozycjonowanie pacjenta do badania
	TAK
	
	Bez punktacji

	163. 
	Sterowanie parametrami pracy za pomocą komputera
	TAK
	
	Bez punktacji

	164. 
	Minimalne napięcie radiografii
	≤ 60 kV
	
	Bez punktacji

	165. 
	Maksymalne napięcie radiografii
	≥ 90 kV
	
	Bez punktacji

	166. 
	Minimalny prąd lampy
	≤ 2 mA
	
	Bez punktacji

	167. 
	Maksymalny prąd lampy
	≥ 15 mA
	
	Bez punktacji

	168. 
	Minimalny czas ekspozycji
	≤ 4 s
	
	Bez punktacji

	169. 
	Minimalny czas ekspozycji
	≤ 14 s
	
	Bez punktacji

	170. 
	Wielkość ogniska (zgodnie z normą IEC 60336)
	≤ 0,5 mm
	
	Bez punktacji

	171. 
	Pełna filtracja
	≥  2.5 mm Al
	
	Bez punktacji

	172. 
	Zmienna trajektoria ruchu głowicy
	TAK
	
	Bez punktacji

	173. 
	Kompensacja kształtu żuchwy
	TAK
	
	Bez punktacji

	174. 
	Kompensacja wad zgryzu
	TAK
	
	Bez punktacji

	175. 
	Program badania dzieci
	TAK
	
	Bez punktacji

	176. 
	Program pełnego pantomogramu
	TAK
	
	Bez punktacji

	177. 
	Program wykonywania segmentów pantomogramu
	TAK
	
	Bez punktacji

	178. 
	Program badania zatok szczękowych
	TAK
	
	Bez punktacji

	179. 
	Brogram badania stawów  skroniowo-żuchwowych w zwarciu i rozwarciu
	TAK
	
	Bez punktacji

	180. 
	Brak linii laserowych do pozycjonowania pacjenta
	TAK
	
	Bez punktacji

	181. 
	Pozycjonowanie pacjenta bez ustawiania linii kła
	TAK
	
	Bez punktacji

	182. 
	Pozycjonowanie pacjenta w pozycji „twarzą w twarz” (bez użycia lusterka)
	TAK
	
	Bez punktacji

	183. 
	Sensor w technologii CMOS
	TAK
	
	Bez punktacji

	184. 
	Wielkość matrycy sensora
	≥  64 x 1312 pikseli
	
	Bez punktacji

	185. 
	Pole obranwania
	≥  6,4 x 131,2 mm
	
	Bez punktacji

	186. 
	Skala szarości
	≥  12 bitów
	
	Bez punktacji

	187. 
	Podział pacjentów na co najmniej 4 grupy w zależności od wielkości pacjenta
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	188. 
	Zasilanie 230V 50 Hz
	TAK
	
	Bez punktacji

	189. 
	Komputer dostosowany do potrzeb przystawki wraz z pełnym oprogramowaniem o bezterminowej licencji
	TAK
	
	Bez punktacji

	190. 
	Oprogramowanie do przeglądania zdjęć na dowolną liczbę stanowisk
	TAK
	
	Bez punktacji

	191. 
	Podłączenie przystawki do systemu RIS i PACS Zamawiającego
	TAK
	
	Bez punktacji


	INNE WYMAGANIA

	192. 
	Demontaż i utylizacja istniejącego w pracowni aparatu RTG
	TAK
	
	Bez punktacji

	193. 
	Pełny zestaw kontroli jakości do pozwalający na wykonanie testów podstawowych zaoferowanego aparatu
	TAK
	
	Bez punktacji

	194. 
	Skonfigurowanie urządzenia do pracy z  systemem PACS/RIS
	TAK
	
	Bez punktacji

	195. 
	Wykonanie projektu instalacji aparatu; kanały, zasilanie elektryczne wraz z montażem aparatu.
	TAK
	
	Bez punktacji

	196. 
	Wykonawca we własnym zakresie przystosuje pracownię RTG do potrzeb oferowanego aparatu RTG w zakresie niezbędnym do jego prawidłowego funkcjonowania
	TAK
	
	Bez punktacji

	197. 
	Wykonanie przez Wykonawcę odbiorczych testów akceptacyjnych, specjalistycznych i pomiarów dozymetrycznych
	TAK
	
	Bez punktacji

	198. 
	Wykonawca dostarcza po wykonaniu instalacji sprzętu

          - karty gwarancyjne w języku polskim,

          - instrukcje  użytkowania w języku polskim,

          - wykaz autoryzowanych  serwisów,

          - paszporty techniczne urządzenia
	TAK
	
	Bez punktacji

	199. 
	Szkolenie w zakresie obsługi dostarczonego sprzętu i wyposażenia:

     - min. 2 dni szkoleniowe po 5 godzin
	TAK
	
	Bez punktacji

	200. 
	Przeglądy zgodnie z dokumentacją producenta dokonywane na koszt Wykonawcy po uprzednim uzgodnieniu terminu z Zamawiającym (min. 1 raz w roku w okresie gwarancji)
	TAK
	
	Bez punktacji

	201. 
	Czas reakcji serwisu (liczony w dni robocze od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy):

- kontakt telefoniczny lub połączenie zdalne od zgłoszenia do 24 godzin
	TAK
	
	Bez punktacji

	202. 
	Usuwanie awarii  zgodnie z zaleceniami i procedurami producenta
	TAK
	
	Bez punktacji

	203. 
	Czas usunięcia usterki (liczony w dni robocze od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy):

-  bez sprowadzania części do 48 godzin.
	TAK
	
	Bez punktacji

	204. 
	Czas usunięcia usterki:

-  z koniecznością sprowadzenia części zamiennych do 10 dni roboczych (liczony w dni robocze od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy)
	TAK
	
	Bez punktacji

	205. 
	Gwarancja zapewnienia części zamiennych przez okres min. 10 lat po dacie odbioru Przedmiotu Zamówienia
	TAK/podać
	
	Bez punktacji

	206. 
	Gwarancja na cały oferowany sprzęt minimum 24 miesiące
	TAK, podać
	
	Bez punktacji


1. Oświadczam,   że   oferowane   powyżej,   wyspecyfikowane  urządzenia   są   kompletne   i   będą   po zainstalowaniu  gotowe  do  użytkowania  bez  żadnych  dodatkowych  zakupów  i  inwestycji,  poza materiałami eksploatacyjnymi.  

2. Oferowane urządzenia, oprócz spełnienia odpowiednich parametrów funkcyjnych, gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego oraz zapewnia wymagany poziom świadczonych usług medycznych.

3. Wszystkie parametry techniczne muszą być spełnione łącznie ( aby oferta była ważna i spełniała wszystkie wymagania, we wszystkich pozycjach Dostawca winien wpisać ,,TAK”, a tam gdzie jest wymagane dokładnie opisać operowane parametry oraz parametry liczbowe ( min. lub  ≥ lub> lub ≤ lub <).

4. Niespełnienie wymaganych parametrów i warunków granicznych  spowoduje odrzucenie oferty.


   

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
                          


 (podpis osoby upoważnionej do reprezentowania)
ZAŁĄCZNIK NR 2 DO SIWZ

Zamawiający:

Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów

Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek

ul. Tykocińska 34

03-545 Warszawa

Wykonawca:

………………………………………………………………………………………………………….

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

…………………………………………………………………………………………………….…

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego
pn. „Zakup cyfrowego aparatu RTG”, prowadzonego przez Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek, oświadczam, co następuje:

INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w      Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW: 

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: ……………………………………………………………...……………………………..….

..……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………….., w następującym zakresie: ………………………………………………………………………………………………………….…

………………………………………………………………………………………………………………… (wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu). 

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

ZAŁĄCZNIK NR 3 DO SIWZ

Zamawiający:

Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów

Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek

ul. Tykocińska 34

03-545 Warszawa

Wykonawca:

……………………………………………………………………………………………………………… (pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

……………………………………………………………………………………………………………… (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego 
pn. „Zakup cyfrowego aparatu RTG”, prowadzonego przez Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek, oświadczam, co następuje:
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust 1 Ustawy Pzp.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………..…………………...........……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: …………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………..………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG) nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)
[UWAGA: zastosować tylko wtedy, gdy zamawiający przewidział możliwość, o której mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………..….…… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG), nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

ZAŁĄCZNIK NR 4 DO SIWZ

UMOWA Nr ……../2020/ZP

zawarta w dniu ................................. w Warszawie pomiędzy Samodzielnym Zespołem Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa Targówek z siedzibą przy ul. Tykocińskiej 34, 03 – 545 Warszawa, KRS 0000407897, Regon: 145950090 NIP: 524-27-48-756 zwanym dalej Zamawiającym, reprezentowanym przez: Marcina Jakubowskiego – Dyrektora, 

a ………………….., zwanym dalej Wykonawcą, reprezentowanym przez: .............................................................

W wyniku przeprowadzonego postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego (Art. 39 – 46 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamówień Publicznych – Dz. U. Nr 19 poz. 177 z późn. zm.) i wyborem najkorzystniejszej oferty, Strony postanowiły, co następuje:

§ 1

Przedmiot umowy


1. Przedmiotem umowy jest sprzedaż i dostawa cyfrowego aparatu RTG wraz z niezbędnym sprzętem oraz oprogramowaniem, zgodnie ze szczegółowym opisem zamówienia, określonym szczegółowo w pkt III c SIWZ, szkolenie personelu medycznego, świadczenie usług gwarancyjnych i serwisowych. 

2. Wykonawca oświadcza, że dostarczony sprzęt jest fabrycznie nowy, wolny od wad fizycznych i prawnych, w szczególności nie jest przedmiotem zastawu ani nie jest obciążony prawami osób trzecich.

3. Przedmiot umowy umieszczony zostanie w Przychodni Rejonowo – Specjalistyczna przy ul. Poborzańskiej 6 w Warszawie.
§ 2

Wartość Umowy

1. Zamawiający zapłaci Wykonawcy z tytułu Umowy należność, w wysokości netto.............................. (słownie: ........................................) podatek VAT .............................. (słownie: ........................................). brutto .............................. (słownie: ........................................).

2. Całkowity koszt obejmuje wszystkie świadczenia przewidziane w § 1 ust. 1.

§ 3

Zapłata 

1. Zamawiający zapłaci Wykonawcy należność, o której mowa w § 2 ust 1, na podstawie prawidłowo wystawionej faktury VAT.

2. Podstawą do wystawienia faktury VAT jest Protokół Zdawczo-Odbiorczy (bez uwag i zastrzeżeń), o którym mowa w § 4 ust. 2 Umowy, przy czym termin płatności dokonany będzie do 30 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury.

3. Za datę zapłaty Strony uznają dzień obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego. 

§ 4

Termin realizacji Umowy

1. Wykonawca zobowiązuje się zrealizować Przedmiot Umowy w terminie do dnia ................. licząc od daty podpisania Umowy.

2. Dokumentem potwierdzającym realizację Przedmiotu Umowy jest podpisany, bez uwag i zastrzeżeń, przez Strony Protokół Zdawczo-Odbiorczy.

3. Z ramienia Zamawiającego osobą upoważnioną do podpisania Protokołu Zdawczo-Odbiorczego jest p. Daniel Pergoł, tel. 22 518-26-47, e–mail: it@zoztargowek.waw.pl

4. Z ramienia Wykonawcy osobą upoważnioną do podpisania Protokołu Zdawczo-Odbiorczego jest – inżynier serwisu Wykonawcy ............................, tel......................., e–mail ....................

5. Zamawiający zobowiązuje się przekazać Wykonawcy imienną listę osób, które będą obsługiwać sprzęt i oprogramowanie, w celu przeszkolenia i umożliwić Wykonawcy przeprowadzenie szkolenia nie później niż w dniu podpisania Protokołu zdawczo-odbiorczego, a w razie gdyby szkolenie nie mogło się odbyć jednorazowo, przeprowadzenie dodatkowego szkolenia w terminie uzgodnionym z Zamawiającym. 

§ 5

Gwarancja i serwis

1. Gwarancja na zaoferowane urządzenie wynosi 24 miesiące licząc od daty podpisania Protokołu Zdawczo-Odbiorczego. W czasie gwarancji Wykonawca nieodpłatnie będzie realizował interwencje serwisowe, w tym przeglądy techniczne zgodne z harmonogramem Producenta oferowanego sprzętu. 
2. Odpowiedzialność Wykonawcy z tytułu gwarancji i serwisu obejmuje sprawne, niezakłócone działanie sprzętu i jego wszystkich części.

3. Użytkowanie sprzętu w warunkach i w sposób niezgodny z instrukcją obsługi powoduje utratę roszczeń do naprawy gwarancyjnej, w takim zakresie, w jakim sprzęt lub jego część był użytkowany niezgodnie z instrukcją. 

4. Dostęp serwisowy do sprzętu, w tym do jego oprogramowania, ma wyłącznie serwis wskazany przez Wykonawcę pod rygorem utraty roszczeń do Gwarancji.

5. W okresie i w ramach udzielonej Gwarancji Wykonawca lub serwis wskazany przez Wykonawcę przeprowadza wszystkie procedury serwisowe zgodnie z zaleceniami producenta.

6. Siedziba serwisu Wykonawcy mieści się w ......................... przy ul. ..............................., tel. ..................., fax ......................., e-mail ......................

7. Zgłoszenia serwisowe przyjmowane są w formie pisemnej, faksem lub na adres poczty elektronicznej, w dni robocze w godz. 9.00-17.00. Wpływ zgłoszenia po godzinie 17.00 oznacza jego wpływ w następnym dniu roboczym o godz. 9.00. 

8. Potwierdzeniem wpływu Zgłoszenia jest zwrotna informacja skierowana niezwłocznie do Zamawiającego przez Wykonawcę w takiej samej formie, jak Zgłoszenie. W przypadku, gdy Wykonawca nie potwierdzi zgłoszenia w ciągu 2 godzin od daty wysłania, przyjmuje się, że zgłoszenie zostało skutecznie dokonane po upływie 2-ch godzin od momentu jego wysłania.

9. Wykonawca zobowiązuje się przystąpić do usunięcia zgłoszonej awarii lub błędu krytycznego uniemożliwiającego korzystanie z podstawowych funkcji systemu – max. 24 godziny (w dni robocze od poniedziałku do piątku). Za błąd krytyczny uznane zostają awarie całkowicie uniemożliwiające prowadzenie diagnozy badań pacjentów lub znacznie je utrudniające, w ten sposób, że otrzymane wyniki nie mają wartości diagnostycznej, w pracowniach diagnostycznych eksploatujących zainstalowany system.

10. Czas usunięcia zgłoszonych usterek (błąd niekrytyczny) nieblokujących podstawowej funkcjonalności systemu – maksymalnie 5 dni roboczych. Za błąd niekrytyczny uznane zostają usterki niepowodujące całkowitej blokady bieżącego funkcjonowania pracowni diagnostycznych eksploatujących zainstalowany system.

11. Wykonawca zobowiązuje się przystąpić do usunięcia awarii i do dokonania naprawy w dni robocze, od poniedziałku do piątku, ciągu 24 godzin licząc od wpływu Zgłoszenia w sposób wskazany w Umowie, za wyjątkiem przypadku określonego w ust. 13 i z wyłączeniem pkt 10 i 11.
12. Wykonawca zobowiązuje się do podjęcia działań naprawczych w dni robocze, od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy w terminie do 24 godzin od wpłynięcia Zgłoszenia.
13. Wykonawca zobowiązuje się do dokonania naprawy w dni robocze, od poniedziałku do piątku, terminie do 48 godzin od momentu podjęcia działań naprawczych, z wyjątkiem konieczności sprowadzenia od producenta części zamiennych. W takim przypadku termin ten wydłuży się o czas dostawy nowych lub naprawy u producenta uszkodzonych podzespołów, nie dłuższy niż 10 dni roboczych licząc od wpływu Zgłoszenia. Wykonawca zobowiązany jest dołożyć wszelkich starań, aby czas ten był jak najkrótszy. W przypadku niedotrzymania ww. terminów naprawy Zamawiający może żądać od Wykonawcy kary w wysokości równej 0,1% wartości brutto umowy, za każdy dzień zwłoki w naprawie. 

14. Niesprawność sprzętu objętego gwarancją lub jakiejś jego części przedłuża gwarancję o czas przestoju sprzętu liczony od 2. dnia roboczego przewidzianego na usunięcie awarii do ponownego uruchomienia sprzętu.

15. Sposób usuwania awarii jest zgodny z procedurami serwisowymi obowiązującymi autoryzowany serwis wskazany przez Wykonawcę. 

16. Wykonawca gwarantuje dokumentowanie wykonanych czynności serwisowych, w szczególności pod postacią wpisów do paszportu technicznego sprzętu, pod warunkiem jego udostępnienia uprawnionemu pracownikowi serwisu realizującemu daną naprawę.

17. W razie odrzucenia przez Wykonawcę reklamacji Zamawiający może zażądać rozstrzygnięcia sporu przez niezależnych ekspertów, przy czy w razie nie dojścia przez Strony do porozumienia, co do wyboru ekspertów, w terminie 7 dni od daty wystąpienia sporu. Zamawiający ma prawo sam powołać ekspertów i taka ekspertyza jest wiążąca dla Wykonawcy.

18. Jeżeli reklamacja Zamawiającego okaże się uzasadniona, wszystkie koszty związane z przeprowadzeniem ekspertyzy ponosi Wykonawca. W przypadku, gdy reklamacja Zamawiającego okazałaby się nieuzasadniona, koszty związane z jej uzyskaniem ponosi Zamawiający. 

19. Wykonawca gwarantuje minimum dziesięcioletni okres dostępności do części zamiennych dla sprzętu.

20. Udzielenie gwarancji nie wyłącza możliwości realizacji uprawnień przez Zamawiającego z rękojmi.

§ 6

Poufność danych

1. Każda ze stron zobowiązuje się zachować w tajemnicy wszelkie informacje poufne lub tajemnice przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 1993 Nr 47 poz. 211) drugiej Strony, poznane w wyniku wzajemnej współpracy. Odpowiedzialność Stron za dochowanie tajemnicy obejmuje także zachowania ich pracowników i podwykonawców.

2. Na potrzeby umowy terminem „informacje poufne” określa się:

a) dane dotyczące infrastruktury technicznej Zamawiającego;

b) dane osobowe w rozumieniu Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych);

c) dane medyczne pacjentów SZPZLO Warszawa-Targówek;

d) wszelkie inne informacje oznaczone przez Strony, jako poufne.

3. Informacje poufne mogą zostać ujawnione osobom takim jak: członkowie kierownictwa, pracownicy, podwykonawcy przedstawiciele lub doradcy Stron otrzymujący i mający uzasadnioną potrzebę zapoznania się z nimi w celu realizacji niniejszej Umowy lub w związku z nią, oraz osobom w przypadku, których Strony ustaliły na piśmie możliwość otrzymywania informacji poufnych. 

4. W przypadku uzyskania informacji o możliwości ujawnienia danych poufnych przez którąkolwiek ze Stron, należy podjąć zdecydowane działania na rzecz ograniczenia i usunięcia skutków tego faktu.

5. Powyższe zobowiązanie zachowania poufności nie ma zastosowania do informacji, które są lub staną się powszechnie dostępne w sposób inny niż naruszenie niniejszego zobowiązania.

6. Zobowiązania Stron wynikające z niniejszej umowy będą wiążące przez 10 lat od podpisania Protokołu Zdawczo – Odbiorczego.

§ 7

Dostęp do zasobów IT

1. Podczas procesu instalacji oraz obsługi technicznej przedmiotu Umowy, w sytuacjach wymagających jakiegokolwiek dostępu do infrastruktury informatycznej Zamawiającego, Wykonawca zobowiązuje się:

a) Uzyskiwać wgląd w informacje poufne wyłącznie, gdy jest to niezbędne do realizacji umowy.

b) Ograniczyć rozpowszechnianie informacji poufnej w obrębie własnej organizacji, jedynie do osób, które muszą tą wiedzą posiadać w celu realizacji umowy.

c) Wykorzystywać informacje poufne jedynie do celu podjęcia działań, dostarczenia usługi. 

d) Podjąć niezbędne działania, włączając w to odpowiednie umowy ze swoimi pracownikami oraz odpowiednie ich przeszkolenie, w celu umożliwienia wywiązania się ze zobowiązań wynikających z Umowy.

e) W przypadku świadczenia usługi dostępu zdalnego za pośrednictwem infrastruktury informatycznej Zamawiającego, Wykonawca zobowiązany jest do prowadzenia szczegółowej imiennej listy osób upoważnionych do takiego działania, wraz z możliwością personalnej identyfikacji konkretnej osoby w momencie wykonywania prac.

§ 8

Pozostałe postanowienia

1. W przypadku opóźnień w realizacji Umowy Zamawiający może obciążyć go karą umowną w wysokości równej 0,2% wartości brutto umowy, za każdy dzień zwłoki licząc od daty opóźnionego świadczenia. 

2. W przypadku opóźnień w realizacji zapłaty za Przedmiot Umowy Wykonawca może obciążyć Zamawiającego odsetkami ustawowymi za każdy dzień zwłoki.

3. Zapisy niniejszego paragrafu nie ograniczają prawa Stron do żądania odszkodowania na zasadach ogólnych.

4. Do umowy stosuje się wprost postanowienia zawarte w SIWZ, o ile nie zostały uregulowane w Umowie. 

5. W sprawach nieuregulowanych Umową zastosowanie mają przepisy Kodeksu Cywilnego. 

6. W przypadku wystąpienia osób trzecich przeciwko Zamawiającemu z roszczeniami z tytułu praw patentowych lub autorskich w przedmiocie umowy, odpowiedzialność z tego tytułu ponosi Wykonawca.

7. Wszelkie spory między Stronami, których nie da się rozstrzygnąć polubownie wynikłe w związku albo na podstawie niniejszej umowy, będą rozstrzygane przez sąd właściwy dla Zamawiającego.

8. Dla kontaktów związanych z realizacją niniejszej umowy strony wskazują następujące dane teleadresowe:

a) dane Wykonawcy: ..........................................; 

b) dane Zamawiającego: Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek, siedziba: ul. Tykocińska 34, 03-545 Warszawa, tel. 225182641, fax 225182644, e-mail: sekretariat@zoztargowek.waw.pl.

9. Integralną część Umowy stanowi oferta Wykonawcy i specyfikacja techniczna sprzętu.
§ 9
Wykonawca oświadcza, że znany jest mu fakt, iż treść niniejszej umowy, a w szczególności dotyczące go dane identyfikujące, przedmiot umowy i wysokość wynagrodzenia, stanowią informację publiczną w rozumieniu art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 6 września 2001 r. o dostępie do informacji publicznej (t. j. Dz.  U.  z  2018  r. poz.  1330), która podlega udostępnianiu w trybie przedmiotowej ustawy.
§ 10
Wszelkie zmiany i uzupełnienia postanowień niniejszej umowy wymagają dla swej ważności formy pisemnej, pod rygorem nieważności.

§ 11
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.

ZAMAWIAJĄCY:






WYKONAWCA:

ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SIWZ

Zamawiający:

Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów

Lecznictwa Otwartego Warszawa-Targówek

ul. Tykocińska 34

03-545 Warszawa

Wykonawca:

……………………………………………………

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

……………………………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

WYKAZ DOSTAW I USŁUG

realizowanych przez Wykonawcę w okresie ostatniego roku 

(nie więcej niż 5)

	L.p.
	Zleceniodawca
	Okres 
	Wartość 
	Adresy

	 
	(Nazwa firmy i adres)
	wykonania
	dostaw / robót
	zrealizowanych zamówień 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 


Na potwierdzenie powyższego załączamy ........ szt. dokumentów potwierdzających, że dostawy / usługi te zostały wykonane należycie.

……………………., dnia ……………… 2020 r.
……………………………………………………………

czytelny podpis lub podpis z pieczątką imienną 


osoby (osób) upoważnionej (upoważnionych)


do reprezentowania Wykonawcy
1



