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SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA (SIWZ) 
Postępowanie nr 03/PN/2015  

 

z dnia: 20-01-2015r.  
I. Nazwa (firma) oraz adres 
Zamawiającego 
 

SZPITALE TCZEWSKIE SPÓŁKA AKCYJNA 
UL. 30 STYCZNIA 57/58, 83-110 TCZEW. TEL./FAX 58.777.66.73 www.szpitaletczewskiesa.pl 

II. Tryb udzielenia zamówienia 
 

PRZETARG NIEOGRANICZONY 
o wartości szacunkowej zamówienia poniŜej progów ustalonych na podstawie art. 11 ust. 8 Prawa Zamówień 

Publicznych 
Zgodnie z art. 39 - 46 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 Prawo Zamówień Publicznych  

(tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 907 z późn. zm) wraz z przepisami wykonawczymi do ustawy 
III. Opis przedmiotu zamówienia  

Dostawa mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby 
Zamawiającego  

 
Kod główny: CPV 33.10.00.00-1 

(Urządzenia medyczne) 
 
Pakiet nr 1. Meble medyczne. CPV 33.19.23.00-5   
 
Pakiet nr 2. Respirator. CPV 33.15.74.00-9 

 
Zamawiający przewidział podzielenie zamówienia na 2 części zwane „Pakietami” 

 Przedmiot zamówienia i jego zakres został szczegółowo opisany w załączniku nr 4 do SIWZ,  
w pakietach nr 1 i 2 

 
IV. Termin wykonania zamówienia 
 

45 dni od dnia zawarcia umowy 

V. Warunki udziału w postępowaniu 
oraz opis sposobu dokonywania oceny 
spełniania tych warunków 

 
W postępowaniu mogą wziąć udział wykonawcy, którzy spełniają warunki udziału w postępowaniu, o 
których mowa w art. 22 ust 1 ustawy Pzp., tj. 
 
1.Posiadają uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeśli przepisy prawa 
nakładają taki obowiązek ich posiadania.  
Zamawiający uzna ten warunek za spełniony przez Wykonawcę jeśli Wykonawca dołączy do oferty oświadczenie 
(wg. Załącznika nr 2 do SIWZ) 
Ocena spełnienia tego warunku odbędzie się wg kryteriów „spełnia/nie spełnia” 
 
2. Posiadają wiedzę i doświadczenie, niezbędne do wykonania przedmiotu niniejszego zamówienia.  
Zamawiający uzna ten warunek za spełniony przez Wykonawcę jeśli Wykonawca oprócz złoŜenia wraz z ofertą 
oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postepowaniu (wg. Załącznika nr 2 do SIWZ) wykaŜe się 
zrealizowaniem minimum 1 dostawy do placówek słuŜby zdrowia w zakresie odpowiadającemu przedmiotowi 
niniejszego zamówienia, w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeśli okres 
prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie. 
Ocena spełnienia tego warunku odbędzie się wg kryteriów „spełnia/nie spełnia” 
 
3. Dysponują potencjałem technicznym  niezbędnym do wykonania przedmiotu niniejszego zamówienia.  
Zamawiający uzna ten warunek za spełniony przez Wykonawcę jeśli Wykonawca dołączy do oferty oświadczenie 
(wg. Załącznika nr 2 do SIWZ) 
Ocena spełnienia tego warunku odbędzie się wg kryteriów „spełnia/nie spełnia” 
 
4. Dysponują osobami zdolnymi do wykonania przedmiotu niniejszego zamówienia. 
Zamawiający uzna ten warunek za spełniony przez Wykonawcę jeśli Wykonawca dołączy do oferty oświadczenie 
(wg. Załącznika nr 2 do SIWZ) 
Ocena spełnienia tego warunku odbędzie wg kryteriów „spełnia/nie spełnia” 
 
5. Znajdują się w sytuacji ekonomicznej i finansowej pozwalającej na realizacje przedmiotu niniejszego 
zamówienia. 
Zamawiający uzna ten warunek za spełniony przez Wykonawcę jeśli Wykonawca dołączy do oferty oświadczenie 
(wg. Załącznika nr 2 do SIWZ) 
Ocena spełnienia tego warunku odbędzie się wg kryteriów „spełnia/nie spełnia” 
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VI. Wykaz oświadczeń lub 
dokumentów jakie mają dostarczyć 
Wykonawcy w celu potwierdzenia 
spełniania warunków udziału w 
postępowaniu 

1.  W zakresie wykazania spełniania przez wykonawcę warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy 
Pzp naleŜy przedłoŜyć wraz z ofertą oświadczenie o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu określone  
wg wzoru, w zał. nr 2 SIWZ, oraz 
 
a) w celu potwierdzenia spełniania warunku udziału w postępowaniu w zakresie wiedzy i doświadczenia, 
niezbędnych do wykonania przedmiotu niniejszego zamówienia - wykaz, zgodnie ze wzorem w załączniku nr 6 
do SIWZ, wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych równieŜ wykonywanych, głównych 
dostaw (minimum 1 dostawa) do placówek słuŜby zdrowia w zakresie odpowiadającemu przedmiotowi niniejszego 
zamówienia w okresie ostatnich trzech lat przed upływem terminu składania ofert, a jeśli okres prowadzenia 
działalności jest krótszy – w tym okresie, z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i odbiorców 
(podmiotów) na rzecz których dostawy były wykonywane, oraz załączeniem dowodów (np. referencje), czy zostały 
wykonane lub są wykonywane naleŜycie. 
 
Wykonawca moŜe polegać na wiedzy i doświadczeniu, potencjale technicznym, osobach zdolnych do wykonania 
zamówienia lub zdolnościach finansowych innych podmiotów, niezaleŜnie od charakteru prawnego łączących go z 
nimi stosunków. Wykonawca w takiej sytuacji zobowiązany jest udowodnić Zamawiającemu, iŜ będzie 
dysponował zasobami niezbędnymi do realizacji zamówienia, w szczególności przedstawiając w tym celu pisemne 
zobowiązanie tych podmiotów do oddania mu do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich 
przy wykonaniu zamówienia.  
UWAGA: Inne podmioty, na których potencjał powołuje się Wykonawca muszą uczestniczyć w realizacji 
przedmiotowego zamówienia w zakresie zgodnym z wykorzystaniem potencjału, który te podmioty 
udostępniają Wykonawcy. 
 
Wykonawca powołujący się przy wykazywaniu spełnienia warunków udziału w postępowaniu na zdolność 
finansową innych podmiotów, przedkłada oświadczenie (wg. Załącznika nr 2 do SIWZ)  podmiotu, z którego 
zdolności finansowej korzysta na podstawie art. 26 ust. 2b ustawy Prawo Zamówień Publicznych (Pzp) 
 
Wykonawca powołujący się przy wykazywaniu spełniania warunków udziału w postępowaniu na potencjał innych 
podmiotów, które będą brały udział w realizacji części zamówienia, przedkłada takŜe dokumenty dotyczące tego 
podmiotu w zakresie wymaganym dla wykonawcy, określonym w pkt. VI.2, poniŜej. 
 
2. W zakresie potwierdzenia nie podlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Pzp, naleŜy 
przedłoŜyć wraz z ofertą: 

 
a)      oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia określone w zał. nr 3 do SIWZ,  
 
b) aktualny odpis z właściwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej 

jeŜeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do 
wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt. 2 ustawy Pzp, wystawione nie wcześniej niŜ 6 miesięcy 
przed upływem terminu składania ofert, 
 

c) aktualne zaświadczenie właściwego naczelnika urzędu skarbowego potwierdzającego, Ŝe wykonawca 
nie zalega z opłacaniem podatków lub zaświadczenie, Ŝe uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, 
odroczenie lub rozłoŜenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji 
właściwego organu - wystawionego nie wcześniej niŜ 3 miesiące przed upływem terminu składania 
ofert, 

 
d) aktualne zaświadczenie właściwego Zakładu Ubezpieczeń Społecznych lub Kasy Rolniczego 

Ubezpieczenia Społecznego potwierdzające, Ŝe wykonawca nie zalega z opłacaniem składek na 
ubezpieczenie zdrowotne i społeczne, lub potwierdzenie, Ŝe uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, 
odroczenie lub rozłoŜenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji 
właściwego organu - wystawione nie wcześniej niŜ 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert.  

 

 
3. Inne dokumenty 

a) Formularz ofertowo - cenowy (wzór - zał. 1 do SIWZ), 
 

b) uzupełniony i podpisany (w zakresie Pakietu/Pakietów, na które Wykonawca składa ofertę) 
Szczegółowy Opis Przedmiotu Zamówienia  (zał. 4 do SIWZ), 

 
c) podpisany/zaparafowany Projekt Umowy (zał. nr 5 do SIWZ), 

 
         d)    materiały informacyjne producenta (broszury, foldery itp.) potwierdzające parametry techniczne 

zaoferowanego przez Wykonawcę przedmiotu zamówienia, 
 

   e)    dla zaoferowanych przez Wykonawcę wyrobów medycznych - dokumenty potwierdzające 
dopuszczenie do obrotu i stosowania zgodnie z ustawą o wyrobach medycznych: deklaracja zgodności 
lub wpis do rejestru wyrobów medycznych, zaś dla zaoferowanych przez Wykonawcę  wyrobów 
niemedycznych - certyfikat CE.  

 
         f)     umowa konsorcjum dostarczona po wyborze najkorzystniejszej oferty (o ile dotyczy), 
 
4. Dokumenty podmiotów zagranicznych - JeŜeli wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza 
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terytorium Rzeczypospolitej Polskiej przedkłada: 
4.1)          Zamiast dokumentów o których mowa w cz. VI, pkt. 2, ppkt b), c), d) niniejszej SIWZ, Wykonawca 

składa dokument wystawiony w kraju, w którym ma siedzibę lub miejsce zamieszkania potwierdzający 
odpowiednio, Ŝe: 

4.1.1) Nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości wystawiony nie wcześniej niŜ 6 miesięcy przed 
upływem terminu składania ofert 

4.1.2) Nie zalega z uiszczeniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne albo Ŝe 
uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłoŜenie na raty zaległych płatności lub 
wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu- wystawione nie wcześniej niŜ 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert 
 

5.     W stosunku do spółki cywilnej:  
  Zamawiający na zasadzie art. 25 ustawy Pzp, Ŝąda przedłoŜenia w ofercie umowy spółki cywilnej lub innego 

dokumentu, jako niezbędnego do przeprowadzenia postępowania, wskazującego na sposób reprezentowania 
spółki. JeŜeli złoŜenie oferty i podpisanie umowy w sprawie zamówienia publicznego przekracza zakres 
czynności zwykłych spółki, a z treści umowy spółki lub innego dokumentu, o którym mowa powyŜej, nie 
wynika stosowne umocowanie danego wspólnika lub wspólników, dla waŜności oferty wymagane jest jej 
podpisanie przez wszystkich wspólników albo wspólnika umocowanego w drodze odrębnej uchwały 
wspólników, stanowiącej załącznik do umowy spółki cywilnej bądź teŜ przez pełnomocnika. 

 
6.      Pełnomocnictwo: 

W przypadku, gdy upowaŜnienie do reprezentowania Wykonawcy osoby, która podpisała ofertę, nie wynika 
z właściwego wypisu z rejestru sądowego lub wpisu do ewidencji działalności gospodarczej, oferta powinna 
zawierać równieŜ dokument potwierdzający to upowaŜnienie, np. odpowiednie pełnomocnictwo, umowa 
spółki cywilnej itp.  
Pełnomocnictwo moŜe mieć następujące formy: oryginał lub odpis pełnomocnictwa poświadczony 
notarialnie za zgodność z oryginałem lub kopia pełnomocnictwa poświadczona za zgodność z oryginałem 
przez osobę upowaŜnioną do składania oferty w imieniu Wykonawcy. 
W przypadku nie złoŜenia do oferty pełnomocnictwa zgodnie z wymogami z niniejszego punktu 
powyŜej,  tj: oryginał lub odpis pełnomocnictwa poświadczony notarialnie za zgodność z oryginałem lub 
kopia pełnomocnictwa poświadczona za zgodność z oryginałem przez osobę 
upowaŜnioną do składania oferty w imieniu Wykonawcy, wykonawcy są zobowiązani dołączyć je w formie 
oryginału lub kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem przez notariusza. 

 
7.      Oferta uczestników konsorcjum musi 

zawierać wskazanie pełnomocnika do reprezentowania członków konsorcjum w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego. 
Uwaga! Treść pełnomocnictwa powinna dokładnie określać zakres umocowania. JeŜeli wykonawca ma 
siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej zastosowanie mają przepisy § 4 
Rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 19 lutego 2013 roku w sprawie rodzajów dokumentów, 
jakich moŜe Ŝądać zamawiający od wykonawcy, oraz form, w jakich te dokumenty mogą być składane. 

 
8.    Dokumenty dotyczące przynaleŜności do tej samej grupy kapitałowej 
        Lista podmiotów naleŜących do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu stawy z dnia 16 lutego 2007 r. o      

ochronie konkurencji i konsumentów, co Wykonawca, o czym mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy Pzp, albo  
informacja o tym, Ŝe Wykonawca nie naleŜy do grupy kapitałowej, zgodnie z załącznikiem nr 7 do SIWZ. 

 
VII. Informacja o sposobie 
porozumiewania się Zamawiającego z 
Wykonawcami oraz przekazywania 
oświadczeń lub dokumentów, a takŜe 
wskazanie osób uprawnionych do 
porozumiewania się z wykonawcami 

1.   W postępowaniu wszystkie oświadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Zamawiający i Wykonawcy    
przekazują przynajmniej w jeden z następujących sposobów:  
a)  pisemnie, na adres Zamawiającego:  SZPITALE TCZEWSKIE S.A., ul. 30 Stycznia 57/58,  
83-110 Tczew. 
b) faksem na numer: 58-531-38-30. 
c) drogą elektroniczną na adres: dombrowski.robert@szpitaletczewskiesa.pl (preferowane)  

  
        lub zgodnie z wyborem Zamawiającego jeśli zostanie przez niego konkretnie wskazany w toku postępowania. 
 
2. Pismo składane przez Wykonawcę moŜe być kaŜdorazowo poprzedzone faksem (58) 531-38-30 lub drogą 
elektroniczną (preferowana droga elektroniczna), a jego oryginał niezwłocznie przekazany w formie pisemnej. 
W przypadku przesłania korespondencji jedynie faksem, kaŜda ze stron zobowiązana jest na Ŝądanie drugiej 
niezwłocznie potwierdzić fakt ich otrzymania z zastrzeŜeniem przypadków opisanych w SIWZ. Korespondencja 
przesłana do Zamawiającego za pomocą faksu oraz poczty elektronicznej, po godzinie 14.30 zostanie 
zarejestrowana w następnym dniu pracy Zamawiającego i uznana za wniesioną w dniu jej zarejestrowania.  

 
3. Wykonawca moŜe zwracać się do Zamawiającego na piśmie o wyjaśnienie treści Specyfikacji Istotnych 
Warunków Zamówienia. Zamawiający jest zobowiązany udzielić wyjaśnień niezwłocznie, jednak nie później niŜ na 
2 dni przed upływem terminu składania ofert. Pismo moŜna przesłać faksem lub drogą mailową (preferowane – 
wersja edytowalna), niezwłocznie oryginał wysyłając pocztą.  
Zamawiający udzieli wyjaśnień, pod warunkiem, Ŝe wniosek o wyjaśnienie treści SIWZ wpłynął do 
Zamawiającego nie później niŜ do końca dnia, w którym upływa połowa wyznaczonego terminu składania 
ofert. Odpowiedzi zostaną umieszczone jedynie na stronie www Zamawiającego (zgodnie z punktem 4 
poniŜej. 

 
4. Zamawiający wszelkie informacje, m.in. treść zapytań i odpowiedzi, zmiany SIWZ, informacje o wyborze 
najkorzystniejszych ofert, do których umieszczenia na stronie internetowej jest zobowiązany, publikuje na stronie 
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www.szpitaletczewskiesa.pl 
Umieszczone przez Zamawiającego informacje stają się automatycznie integralna częścią SIWZ. Wszelkie 
informacje i wprowadzone przez Zamawiającego zmiany są wiąŜące dla Wykonawcy, jeśli zostały przekazane 
przed terminem przewidzianym do złoŜenia ofert. Wykonawca ma obowiązek bieŜącego zapoznania się z 
informacjami, o których mowa, umieszczanymi na stronie internetowej Zamawiającego,  

 
5. Jeśli Zamawiający przekaŜe Wykonawcy jakiekolwiek informacje, w tym te, o których mowa w pkt. 4, powyŜej 
(nie dotyczy informacji do których przekazania Zamawiający  jest zobowiązany  przed terminem otwarcia ofert),  
drogą faksową lub elektroniczną (mail), przyjmuje się, Ŝe Wykonawca zapoznał się z treścią korespondencji w 
chwili wysłania jej przez Zamawiającego. W tym celu Wykonawcy, w formularzu ofertowo – cenowym 
stanowiącym załącznik nr 1 do niniejszej SIWZ, mają obowiązek podać aktualne, działające numery faksów lub 
aktualny adres e-mail. 

 

UWAGA: Udostępnienie protokołu z otwarcia ofert na druku ZP-12 odbędzie się jedynie poprzez publikacje na 

stronie internetowej Zamawiającego, niezwłocznie po otwarciu ofert 
 

6. Zamawiający nie przewiduje zwołania zebrania wszystkich Wykonawców. 
 

7. Osoby uprawnione do porozumiewania się z wykonawcami: 
         a)  Robert Dombrowski – Pełnomocnik ds. Zamówień Publicznych i Jakości, 
             dombrowski.robert@szpitaletczewskiesa.pl 
 

VIII. Wymagania dotyczące wadium ZAMAWIAJĄCY NIE WYMAGA WNIESIENIA WADIUM 
 

XIX. Termin związania z ofertą Termin związania ofertą wynosi 30 dni licząc od upływu terminu składania ofert 
X. Opis sposobu przygotowania ofert 1. Wykonawca moŜe złoŜyć tylko jedną ofertę na jeden lub wiele pakietów 

2. Ofertę naleŜy sporządzić zgodnie z niniejszą specyfikacją istotnych warunków zamówienia i przepisami Ustawy 
Prawo Zamówień Publicznych. 
3. Ofertę naleŜy sporządzić w języku polskim, z zachowaniem formy pisemnej. 
4. Kopie dokumentów muszą zostać przez Wykonawcę poświadczone za zgodność z oryginałem. 
5. Załączniki do SIWZ, które wymagane są jako wypełnione wzory dokumentów naleŜy sporządzić wg 
załączonych do specyfikacji istotnych warunków zamówienia wzorów z podaniem co najmniej wszystkich 
wymienionych w nich danych. 
6. Wszystkie strony oferty zawierające treść muszą zostać podpisane / zaparafowane przez Wykonawcę lub osobę/y  
przez niego upowaŜnioną/e zgodnie z wymogami punktu VI.6 SIWZ. Strony te naleŜy takŜe ponumerować. 
7. Wszystkie miejsca w dokumentach oferty, w których Wykonawca po napisaniu naniósł zmiany, muszą zostać 
podpisane przez osobę, o której mowa powyŜej, w pkt. 6 
8. Informacje zawarte w ofercie, stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu 
nieuczciwej konkurencji, muszą być oznaczone klauzulą: „Dokument stanowi tajemnicę przedsiębiorstwa w 

rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji” i wydzielone w formie załącznika. NaleŜy równieŜ 
określić strony oferty, na której znajdują się zastrzeŜone informacje. Wykonawca nie moŜe zastrzec informacji i 
dokumentów, których jawność wynika z innych aktów prawnych, w tym m.in. z zapisu art.86 ust.4 ustawy Prawo 
Zamówień Publicznych. 
9. Zamawiający informuje, iŜ zgodnie z art. 96 ust. 3 ustawy Prawo Zamówień Publicznych oferty składane w 
postępowaniu o zamówienie publiczne są jawne i podlegają udostępnieniu od chwili ich otwarcia, z wyjątkiem 
informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej 
konkurencji, jeśli Wykonawca, nie później niŜ w terminie składania ofert, zastrzegł, Ŝe nie mogą one być 
udostępniane. 
10. Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności za zdarzenia wynikające z nienaleŜytego oznakowania oferty lub 
niedostarczenia jej w wymaganym terminie. 
11. Koszty opracowania i dostarczenia oferty oraz uczestnictwa w przetargu obciąŜają wyłącznie Wykonawcę. 
12. UWAGA: Wykonawcy z wymaganą reprezentacją łączną powinni przyjąć, Ŝe w kaŜdym przypadku, gdy w 
specyfikacji istotnych warunków zamówienia jest mowa o osobie uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy, 
chodzi o osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy. 
13. Ofertę wraz z oświadczeniami i dokumentami naleŜy umieścić w zamkniętym opakowaniu, uniemoŜliwiającym 
odczytanie jego zawartości bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie winno być oznaczone nazwą (firmą) 
i adresem Wykonawcy, zaadresowane do Zamawiającego na adres: 
 

SZPITALE TCZEWSKIE SPÓŁKA AKCYJNA 
UL. 30 STYCZNIA 57/58, 83-110 TCZEW 

oraz opisane: 
 

„Przetarg nieograniczony 03/PN/2015  

Dostawa mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  

Nie otwierać przed dniem 30-01-2015 r. do godziny 11:15” 

UWAGA: Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności za przypadkowe otwarcie oferty niezabezpieczonej w 
powyŜszy sposób 

14. Opakowanie poza oznakowaniem jak wyŜej, musi zawierać nazwę i adres Wykonawcy, aby w przypadku 
złoŜenia oferty po terminie przewidzianym do składania ofert zwrócić taką ofertę Wykonawcy - bez otwierania 
15. Wykonawca moŜe wprowadzić zmiany w złoŜonej ofercie lub ją wycofać, pod warunkiem, Ŝe uczyni to przed 
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terminem składania ofert. Zarówno zmiana jak i wycofanie oferty wymagają zachowania formy pisemnej. 
16. Zmiany dotyczące treści oferty powinny być przygotowane, opakowane i zaadresowane w ten sam sposób, co 
oferta. Dodatkowo opakowanie, w którym jest przekazywana zmieniona oferta naleŜy opatrzyć napisem 
„ZMIANA”. 
17. Powiadomienie o wycofaniu oferty powinno być zaadresowane w ten sam sposób, co oferta. Powiadomienie to 
naleŜy opatrzyć napisem „WYCOFANIE”. 
18. UWAGA: ilekroć w SIWZ pojawi się nazwa własna danego produktu / producenta, oznacza to, Ŝe dopuszcza 
się takŜe produkt / rozwiązanie równowaŜne. 
19. Ilekroć na którymkolwiek etapie postępowania o udzielenie zamówienia publicznego i w jakimkolwiek 
dokumencie pojawi się nazwa „SIWZ” lub jej rozszerzenie tj.: „Specyfikacja Istotnych Warunków Zamówienia” 
naleŜy przyjąć, Ŝe chodzi takŜe o wszystkie załączniki wskazane w SIWZ, niezbędne do sporządzenia oferty przez 
Wykonawcę. 

XI. Miejsce oraz termin składania i 
otwarcia ofert 
 

1.  Ofertę naleŜy złoŜyć w siedzibie Zamawiającego tj:  
 

SZPITALE TCZEWSKIE SPÓŁKA AKCYJNA  
UL. 30 STYCZNIA 57/58. 83-110 TCZEW 
w SEKRETARIACIE – pok. Nr 3 - I piętro, budynek G,  
w dniach od poniedziałku do piątku, w godz. od 8.00 do 15.00 - do dnia 30-01-2015r. do godz. 11.00 
 
2. Otwarcie ofert nastąpi w dniu 30-01-2015r. o godz. 11.15 w siedzibie Zamawiającego j.w. 
w pok. nr 17 - ZAMÓWIENIA PUBLICZNE, budynek G. 
 

XII. Opis sposobu obliczania ceny 1. Cena oferty musi zostać określona z uwzględnieniem wszystkich kosztów, które poniesie Wykonawca w  
związku z realizacją zamówienia. Wartość oferty musi być podana w złotych polskich brutto (cena oferty) i 
netto. Zamawiający nie przewiduje rozliczeń w walutach obcych. 

2. Cena określona w ofercie musi być skalkulowana w sposób jednoznaczny, bez podziału na wartości zaleŜne od 
wielkości zamówienia, zawierająca koszty:  
-   ceny   przedmiotu zamówienia; 
- ubezpieczenia i transportu do miejsca dostawy, a takŜe rozładunku i wniesienia; 
- opłat pośrednich; 
- naleŜności celnych (cło, podatek graniczny); 
- podatku VAT i akcyzy; 

3. Cena oferty stanowi wartość umowy i będzie niezmienna w toku realizacji całej umowy, z zastrzeŜeniem 
sytuacji, o których mowa w pkt. XVI.2 SIWZ 

XIII. Opis kryteriów, którymi  
Zamawiający będzie się kierował przy 
wyborze oferty, wraz z podaniem 
znaczenia tych kryteriów i sposobu 
oceny ofert 

Cena oferty (brutto) - 100 %  
 
przy czym kaŜdej ofercie (nie odrzuconej) przyznana będzie liczba punktów obliczona według następującego 
wzoru: 

 
Cmin 

Pof  =  --------------------   x  100 
Cof 

gdzie:  
Pof - liczba punktów przyznanych ofercie, 

 Cmin - najniŜsza z oferowanych cen, 
 Cof - cena rozpatrywanej oferty. 
 

1. Zamawiający udzieli zamówienia wykonawcy, którego oferta: 
- odpowiada wymaganiom określonym w ustawie Prawo Zamówień Publicznych, 
- odpowiada wszystkim wymaganiom zawartym w SIWZ, 
- uzyska najwyŜszą wartość oceny punktowej. 

2. Oferty będą oceniane w odniesieniu do kryterium najniŜszej ceny, a oferta wypełniająca w najwyŜszym stopniu 
wymagania kryterium, otrzyma maksymalną ilość punktów, czyli 100.  
3. Pozostałym Wykonawcom, spełniającym wymagania kryterialne przypisana zostanie odpowiednio mniejsza 
liczba punktów. 
4. W toku badania i oceny ofert Zamawiający moŜe Ŝądać od Wykonawcy pisemnych wyjaśnień dotyczących treści 
złoŜonej oferty oraz wezwać do uzupełnienia dokumentów i oświadczeń. 
5. Zamawiający nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej.  
6. Oferta zostanie odrzucona w przypadkach określonych w art. 89 ustawy PZP. 
 

XIV. Informacja o formalnościach, 
jakie powinny zostać dopełnione po 
wyborze oferty w celu zawarcia umowy 
w sprawie zamówienia publicznego 

1.Niezwłocznie po dokonaniu wyboru najkorzystniejszej oferty Zamawiający zawiadomi Wykonawców, 
którzy złoŜyli oferty o wyborze najkorzystniejszej oferty, wykonawcach, których oferty zostały odrzucone 
oraz wykonawcach, którzy zostali wykluczeni z postępowania 
2. Niezwłocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiający zamieści informacje, o wyborze 
najkorzystniejszej oferty i Wykonawcach, którzy złoŜyli swoje oferty w postępowaniu równieŜ na swojej 
stronie internetowej oraz w miejscu publicznie dostępnym w swojej siedzibie – tablica ogłoszeń. 
3. Zamawiający w formie pisemnej, telefonicznej, elektronicznej lub w formie faksu zawiadomi wybranego 
Wykonawcę o sposobie, miejscu i terminie zawarcia umowy na wykonanie zamówienia, zgodnie z art. 94 ust. 1 
ustawy PZP, gdzie zawarcie umowy nastąpi w terminie związania ofertą nie wcześniej niŜ 5 dni od dnia 
przekazania zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty. W przypadku, kiedy w postępowaniu została 
złoŜona tylko jedna oferta, zgodnie z art. 94 ust. 2, pkt 1a PZP, Zamawiający moŜe zawrzeć umowę w sprawie 
zamówienia publicznego przed upływem terminów, o których mowa w art. 94 ust. 1 ustawy PZP 
4. Osoby reprezentujące Wykonawcę przy podpisywaniu umowy powinny posiadać ze sobą dokumenty 
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potwierdzające ich umocowanie do podpisania umowy, o ile umocowanie to nie będzie wynikać z dokumentów 
załączonych do oferty. 

XV. Wymagania dotyczące 
zabezpieczenia naleŜytego wykonania 
umowy 

Zamawiający nie wymaga wniesienia zabezpieczenia naleŜytego wykonania umowy 
 
 
 

XVI. Istotne dla stron postanowienia, 
które zostaną wprowadzone do treści 
zawieranej umowy w sprawie 
zamówienia publicznego, ogólne 
warunki umowy albo wzór umowy,  
jeŜeli zamawiający wymaga od 
wykonawcy, aby zawarł z nim umowę 
w sprawie zamówienia publicznego na 
takich warunkach 

1. Obowiązki Zamawiającego i Wykonawcy, terminy, kary umowne oraz inne istotne postanowienia umowy, która 
zostanie zawarta pomiędzy Zamawiającym a wybranym Wykonawcą, są określone w projekcie umowy - zał. nr 5 
do SIWZ. 
2. Zmiany i uzupełnienia niniejszej umowy mogą mieć miejsce tylko w przypadkach określonych w Ustawie 
Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 907 z późn. zm.) 
lub w przypadku wystąpienia następujących zdarzeń: 

a)  ustawowej zmiany podatku VAT  
b)  wystąpienia zmian powszechnie obowiązujących przepisów prawa w zakresie mającym wpływ na realizację 

przedmiotu zamówienia.  
 

Jako sposób zmian i uzupełnień dozwolonych w treści niniejszej umowy ustala się formę pisemnego oświadczenia, 
które kaŜdorazowo powinno zawierać uzasadnienie, pod rygorem niewaŜności takiego oświadczenia. 
 

XVII. Pouczenie o środkach ochrony 
prawnej przysługujących wykonawcy w 
toku postępowania o udzielenie 
zamówienia 

Wykonawcy przysługują środki ochrony prawnej określone w Dziale VI ustawy z dnia 29 stycznia 2004 Prawo 
Zamówień Publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 907 z późn. zm) wraz z przepisami wykonawczymi 
do ustawy, dla zamówień o wartości szacunkowej poniŜej progów ustalonych na podstawie art. 11 ust. 8 
Prawa Zamówień Publicznych 

XVIII. Zaliczki Zamawiający nie przewiduje udzielenia zaliczek na poczet wykonania zamówienia 
XIX. Przystąpienie do przetargu 
podmiotów występujących wspólnie 

1. W oparciu o art. 23 ust. 1 Ustawy Wykonawcy mogą wspólnie ubiegać się o udzielenie zamówienia, tworząc 
KONSORCJUM. 
2. W przypadku, o którym mowa powyŜej Wykonawcy ustanawiają pełnomocnika (lidera) do reprezentowania ich 
w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy. 
Pełnomocnictwo naleŜy załączyć do oferty. 
3. Zamawiający wszelką korespondencję (oświadczenia, dokumenty itp.) będzie kierował do pełnomocnika/ lidera 
konsorcjum.  
4. JeŜeli oferta wykonawców, o których mowa powyŜej zostanie wybrana Zamawiający moŜe Ŝądać przed 
zawarciem umowy w sprawie zamówienia publicznego, umowy regulującej współpracę tych podmiotów.  
5. Wykonawcy, o których mowa powyŜej ponoszą solidarną odpowiedzialność za wykonanie umowy i wniesienie 
zabezpieczenia naleŜytego wykonania umowy (jeśli takowe było wymagane).  
6. Do Wykonawców występujących wspólnie stosuje się przepisy dotyczące Wykonawcy. 

XX. Oferty częściowe TAK. 2 PAKIETY 
XXI. Umowa ramowa NIE PRZEWIDUJE SIĘ 
XXII. Oferty wariantowe NIE PRZEWIDUJE SIĘ 
XXIII. Zamówienia uzupełniające NIE PRZEWIDUJE SIĘ  
XXIV. Informacja na temat moŜliwości 
powierzenia przez Wykonawcę 
wykonania części lub całości 
zamówienia podwykonawcom 

Zamawiający nie dopuszcza udziału podwykonawców 

XXV. Załączniki do SIWZ 1. Załącznik nr 1 – Formularz ofertowo - cenowy (wzór) 
2. Załącznik nr 2 – Oświadczenie z art. 22 ust. 1 (wzór) 
3. Załącznik nr 3 - Oświadczenie z art. 24 ust. 1 (wzór) 
4. Załącznik nr 4 – Szczegółowy opis przedmiotu 
5. Załącznik nr 5 – Projekt umowy 
6. Załącznik nr 6 – Wykaz dostaw (wzór) 
7. Załącznik nr 7 – Oświadczenie dotyczące przynaleŜności do grupy kapitałowej (wzór) 

Zatwierdzam SIWZ – Kierownik Zamawiającego: 
 
 
        
…………….…………………………….      ………………………………………… 
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ZAŁĄCZNIK NR 1 DO SIWZ (WZÓR) 
 

 

Dla  
SZPITALE TCZEWSKIE SPÓŁKA AKCYJNA 
UL. 30 STYCZNIA 57/58, 83-110 TCZEW 

Nawiązując do ogłoszenia o postępowaniu o zamówienie publiczne nr 03/PN/2015 prowadzonym 
w trybie przetargu nieograniczonego na: 

 

Dostawę mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  
 

MY NIśEJ PODPISANI  
___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

działając w imieniu i na rzecz 

___________________________________________________________________________  

___________________________________________________________________________  

 (nazwa (firma) i  dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców) 

(w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy 

wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum) 

1. OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie i zgodnie z warunkami 
określonymi w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.  

2. OŚWIADCZAMY, Ŝe zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i 
uznajemy się za związanych określonymi w niej postanowieniami i zasadami postępowania. 

 
3. OFERUJEMY  
wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie Pakietu/ów nr: ___________________ 
 
a) za łączną wartość netto: …………………………………..… PLN  

(słownie: ..............................................................................................) 
 

b) za łączną cenę brutto w wysokości …………………..…… PLN  
(słownie: ...............................................................................................) 
 
zgodnie ze opisem i wymogami zawartymi, w załączniku nr 4 do SIWZ, zgodnie z poniŜszą/ymi tabelą/ami cenową/ymi, i potwierdzamy, Ŝe  

załącznik 4 do SIWZ, o którym mowa stanowi integralną część oferty razem z niniejszym załącznikiem nr 1 do SIWZ – Formularzem Ofertowo 

- Cenowym i jest wystarczającą podstawą do skalkulowania ceny oferty 

 

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 
FORMULARZ OFERTOWO - CENOWY 
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Tabela cenowa dotycząca Pakietu nr 1 – Meble medyczne. CPV 33.19.23.00-5   

Lp. Opis 
Ilość 

j.m. 

Cena 
jedn. 
netto 

Wartość 
netto 

Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  

MEBLE DO GABINETÓW 
ZABIEGOWYCH 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

1 ZEST.  

 ___ %   

2. 

WÓZEK MEDYCZNY 
WIELOFUNKCYJNY 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

1 SZT.   

 ___ %   

3. 

STANOWISKO DO KĄPIELI 
NOWORODKA 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

2 SZT.   

 ___ %   

4. 

STOLIK DO INSTRUMENTOWANIA 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

1 SZT.  

 ___ %   

5. 

STOJAK Z DWIEMA MISAMI NA 
ODPADKI 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

1 SZT.  

 ___ %   

6. 

STOLIK ZABIEGOWY 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

1 SZT.  

 ___ %   

7. 

WÓZEK NA BRUDNĄ BIELIZNĘ 
POJEDYNCZY 

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

2 SZT.  

 ___ %   

ŁĄCZNIE: 
 

----------- pln 
 

 

---------- pln 

 

---------- pln 

Słownie – wartość brutto pakietu:  

 

Kwoty podane w niniejszej tabeli są łącznym wynagrodzeniem Wykonawcy za cały przedmiot zamówienia w zakresie 

Pakietu nr 1 

UWAGA: Wszystkie puste miejsca w tabeli cenowej musza zostać wypełnione zgodnie z nazwą kolumn, w przypadku złoŜenia oferty w 
zakresie Pakietu nr 1. Jeśli Wykonawca nie składa oferty w zakresie Pakietu nr 1, powyŜszej tabeli nie wypełnia, bądź ją przekreśla, bądź 
pomija, w swoim formularzu.   
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Tabela cenowa dotycząca Pakietu nr 2 - Respirator – 1 zest. CPV 33.15.74.00-9 

Lp. Opis 
Ilość 

j.m. 

Cena 
jedn. 
netto 

Wartość 
netto 

Wysokość 
podatku 

VAT 

Wartość 
podatku 

VAT 

Wartość 
brutto 

1.  

RESPIRATOR STACJONARNY  

zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu 
zamówienia w załączniku nr 4 SIWZ 

1 ZEST.   

 ___ %   

Słownie – wartość brutto pakietu:  

 

Kwoty podane w niniejszej tabeli są łącznym wynagrodzeniem Wykonawcy za cały przedmiot zamówienia w zakresie 

Pakietu nr 2 

UWAGA: Wszystkie puste miejsca w tabeli cenowej musza zostać wypełnione zgodnie z nazwą kolumn, w przypadku złoŜenia oferty w 
zakresie Pakietu nr 2. Jeśli Wykonawca nie składa oferty w zakresie Pakietu nr 2, powyŜszej tabeli nie wypełnia, bądź ją przekreśla, bądź 
pomija, w swoim formularzu.   

 

4. ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ do wykonania zamówienia w terminach określonych przez 

Zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.  

5. AKCEPTUJEMY warunki płatności określone przez Zamawiającego w Specyfikacji 
Istotnych Warunków Zamówienia (projekt umowy).  

6. UWAśAMY SIĘ za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w Specyfikacji 
Istotnych Warunków Zamówienia, tj. przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.  

7. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY sami 

8. OŚWIADCZAMY, iŜ niniejsza oferta oraz wszelkie załączniki do niej są jawne i nie 

zawierają informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o 
zwalczaniu nieuczciwej konkurencji z wyjątkiem stron nr______________________________* 

*podać nr stron, z których informacje oferty są uprawnione do utajnienia. UWAGA: Nie wypełnienie pustego pola jest równoznaczne z 
oświadczeniem Wykonawcy, iŜ oferta i wszystkie do niej załączniki są jawne. 

9. OŚWIADCZAMY, Ŝe zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, określonymi 
w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru 
naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych 

w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez 
Zamawiającego. 

10. ZOBOWIĄZUJEMY się, w przypadku wyboru naszej oferty, do udzielenia gwarancji i 
rękojmi na zaoferowany przedmiot zamówienia, w wymiarze i zgodnie z wymaganiami 

Zamawiającego, opisanymi w SIWZ, do niniejszego postępowania – min 24 miesiące.  

11. WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania naleŜy kierować 
na poniŜszy adres:  __________________________________________________________ 

___________________________________________________Faks:/e-mail:_______________ 
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UWAGA: Nie wypełnienie pustego pola jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, iŜ adres do korespondencji jest toŜsamy, z adresem 
siedziby Wykonawcy. W przypadku braku informacji odnośnie numeru faksu lub adresu e-mail Zamawiający uzna za obowiązujący numer / adres 
dostępny na jakimkolwiek dokumencie złoŜonym wraz z ofertą lub dostępny w wyszukiwarce internetowej.  

12. OFERTĘ niniejszą składamy na _________________kolejno ponumerowanych stronach. 

13. POD GROŹBĄ ODPOWIEDZIALNOŚCI KARNEJ oświadczamy, Ŝe załączone do 
oferty dokumenty opisują stan prawny i faktyczny, na dzień otwarcia ofert (art. 233 k.k.) 

14. ZAŁĄCZNIKAMI do niniejszej oferty, stanowiącymi jej integralną część są: załączniki nr 
2,3,4,5,6,7 do SIWZ. 

 

____________ dnia __.__.____ r. 

                     _______________________________ 

                     (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 
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ZAŁĄCZNIK NR 2 DO SIWZ (WZÓR) 

 

 

Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 03/PN/2015, na: 

 
Dostawę mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  

oświadczamy, Ŝe: 

1. Posiadamy uprawnienia, wymagane przepisami prawa, do wykonywania działalności 
i czynności w zakresie przedmiotu niniejszego zamówienia. 

2. Posiadamy wiedzę i doświadczenie w zakresie przedmiotu niniejszego zamówienia.  

3. Dysponujemy potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania  

przedmiotu niniejszego zamówienia. 

4. Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej, zapewniającej wykonanie 
przedmiotu niniejszego zamówienia. 

 

Na potwierdzenie spełnienia wyŜej wymienionych warunków, do oferty załączamy wszelkie dokumenty i 

oświadczenia wskazane przez Zamawiającego w niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunków 

Zamówienia. 

 

 

 

 

__________________ dnia __.__.____ r. 

 

                     _______________________________ 

                                                                (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

                      

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 

OŚWIADCZENIE  
O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

(zgodnie z art. 22 ust. 1) 
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ZAŁĄCZNIK NR 3 DO SIWZ (WZÓR) 

 

Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 03/PN/2015 na:  

 
Dostawę mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  

 

oświadczamy, Ŝe ____________________________________________________ nie podlega  
(oznaczenie Wykonawcy) 

wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia na mocy art. 24 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 
stycznia 2004 roku Prawo Zamówień Publicznych z późn. zm. (Dz. U. z 2013 r., poz. 907). 

 
Z postępowania o udzielenie zamówienia wyklucza się (informacja): 
 
1) Wykonawców, którzy wyrządzili szkodę nie wykonując zamówienia lub wykonując je  nienaleŜycie lub zostali 
zobowiązani do zapłaty kary umownej,  jeŜeli szkoda ta lub obowiązek zapłaty kary umownej wynosiły nie mniej niŜ 
5% wartości realizowanego zamówienia i zostały stwierdzone orzeczeniem sądu, które uprawomocniło się w okresie 
3 lat przed wszczęciem postępowania 
1a) Wykonawców, z którymi Zamawiający rozwiązał lub wypowiedział umowę w sprawie zamówienia 
publicznego albo odstąpił od umowy w sprawie zamówienia publicznego, z powodu okoliczności, za które 
wykonawca ponosi odpowiedzialność, jeśli rozwiązanie albo wypowiedzenie umowy, albo odstąpienie od niej 
nastąpiło w okresie 3 lat przed wszczęciem postępowania, a wartość niezrealizowanego zamówienia wyniosła, 
co najmniej 5% wartości umowy 
2) Wykonawców, w stosunku, do których otwarto likwidację lub, których upadłość ogłoszono, z wyjątkiem 
wykonawców, którzy po ogłoszeniu upadłości zawarli układ zatwierdzony prawomocnym postanowieniem sądu, 
jeŜeli układ nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidację majątku upadłego 
3) Wykonawców, którzy zalegają z uiszczaniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne lub 
zdrowotne, z wyjątkiem przypadków, gdy uzyskali oni przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub 
rozłoŜenie na raty zaległych płatności, lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu  
4) Osoby fizyczne, które prawomocnie skazano za przestępstwo popełnione w związku z postępowaniem o 
udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób wykonujących pracę zarobkową, przestępstwo 
przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne 
przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a takŜe za przestępstwo skarbowe lub 
przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających na celu popełnienie przestępstwa lub 
przestępstwa skarbowego 
5) Spółki jawne, których wspólnika prawomocnie skazano za przestępstwo popełnione w związku z 
postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób wykonujących pracę 
zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo przeciwko 
obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a takŜe 
za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających na celu 
popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego 
6) Spółki partnerskie, których partnera lub członka zarządu prawomocnie skazano za przestępstwo popełnione w 
związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób wykonujących pracę 
zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo przeciwko obrotowi 
gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a takŜe za przestępstwo 
skarbowe lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających na celu popełnienie 
przestępstwa lub przestępstwa skarbowego 

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 

OŚWIADCZENIE O BRAKU PODSTAW  DO WYKLUCZENIA  
Z UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

(zgodnie z art. 24 ust. 1 i 2) 
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7) Spółki komandytowe oraz spółki komandytowo-akcyjne, których komplementariusza prawomocnie 
skazano za przestępstwo popełnione w związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo 
przeciwko prawom osób wykonujących pracę zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo 
przekupstwa, przestępstwo przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu 
osiągnięcia korzyści majątkowych, a takŜe za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w 
zorganizowanej grupie albo związku mających na celu popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego 
8) Osoby prawne, których urzędującego członka organu zarządzającego prawomocnie skazano za przestępstwo 
popełnione w związku z postępowaniem o udzielenie zamówienia, przestępstwo przeciwko prawom osób 
wykonujących pracę zarobkową, przestępstwo przeciwko środowisku, przestępstwo przekupstwa, przestępstwo 
przeciwko obrotowi gospodarczemu lub inne przestępstwo popełnione w celu osiągnięcia korzyści majątkowych, a 
takŜe za przestępstwo skarbowe lub przestępstwo udziału w zorganizowanej grupie albo związku mających na celu 
popełnienie przestępstwa lub przestępstwa skarbowego  
9) Podmioty zbiorowe, wobec których sąd orzekł zakaz ubiegania się o zamówienia publiczne, na podstawie 
przepisów o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary 
10) wykonawców będących osobami fizycznymi, które prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w 
art. 9 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom 
przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. poz. 769) – przez okres 1 roku od 
dnia uprawomocnienia się wyroku 
11) wykonawców będących spółka jawna, spółka partnerska, spółka komandytowa, spółka komandytowo-
akcyjna lub osoba prawna, których odpowiednio wspólnika, partnera, członka zarządu, komplementariusza 
lub urzędującego członka organu zarządzającego prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w 
art. 9 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom 
przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej – przez okres 1 roku od dnia 
uprawomocnienia się wyroku 
12) wykonawców, którzy wykonywali bezpośrednio czynności związane z przygotowaniem prowadzonego 
postępowania, z wyłączeniem czynności wykonywanych podczas dialogu technicznego, o którym mowa w art. 31a, 
ust. 1 Pzp lub posługiwali się w celu sporządzenia oferty osobami uczestniczącymi w dokonywaniu tych czynności, 
chyba, Ŝe udział tych wykonawców w postępowaniu nie utrudni uczciwej konkurencji; przepisu nie stosuje się do 
wykonawców, którym udziela się zamówienia na podstawie art. 62 ust. 1 pkt 2 lub art. 67 ust. 1 pkt 1 i 2 Pzp 
13) Wykonawców, którzy nie wnieśli wadium do upływu terminu składania ofert, na przedłuŜony okres 
związania ofertą, lub w terminie, o którym mowa w art. 46 ust. 3, albo nie zgodzili się na przedłuŜenie okresu 
związania ofertą 
14) Wykonawców, którzy złoŜyli nieprawdziwe informacje mające wpływ lub mogące mieć wpływ na wynik 
prowadzonego postępowania 
15) Wykonawców, którzy nie wykazali spełniania warunków udziału w postępowaniu 
16) Wykonawców naleŜących do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o 
ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. Nr 50, poz. 331, z późn. zm.), złoŜyli odrębne oferty lub wnioski o 
dopuszczenie do udziału w tym samym postępowaniu, chyba, Ŝe wykaŜą, Ŝe istniejące między nimi powiązania nie 
prowadzą do zachwiania uczciwej konkurencji pomiędzy wykonawcami w postępowaniu o udzielenie zamówienia 

 
 
 

__________________ dnia __.__.____ r. 

                     _______________________________ 

                                                                 (podpis Wykonawcy/Wykonawców)
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ZAŁĄCZNIK NR 4 DO SIWZ 
 

SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 03/PN/2015 
Dostawa mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  

 
 

ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
 

Pakiet nr 1, poz.1 
 
Przedmiot zamówienia: dostawa oraz montaŜ mebli do gabinetów zabiegowych 
 
 
Producent/Firma:  ……………………………   
Typ aparatu:      ………………….……….. 
 

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 

1 
Szafa  o rozmiarach  900x600x2500 wykonana w dolnej części 3 szuflady, część 
górna otwierana drzwiami podwójnymi, w środku części górnej  4 półki, drzwi 
podwójne zamykane na zamek patentowy – 1 szt. 

Tak 

 

2 Szafka o rozmiarach 450x550x850 dolna 1 drzwiowa, w środku 2 półki – 1 szt. Tak  

3 Szafka o rozmiarach 400x550x850 dolna 3 szufladowa – 1 szt. Tak  

4 Blat o rozmiarach 1650x600 na szafki dolne i dodatkowo zakończony 2 nogami 
chromowanymi – 1 szt. 

Tak 
 

5 Szafka kontener o rozmiarach 600x500x850 mm - 5 szufladowa – 1 szt.  Tak  

6 Szafka wisząca przeszklona o rozmiarach 850x320x700mm, dwudrzwiowa, w 
środku 2 półki z płyty – 1 szt. 

Tak 
 

7 Szafka wisząca pełna o rozmiarach 800x320x700 dwudrzwiowa, w środku 2 
półki z płyty – 1 szt. 

Tak 
 

8 Szafka przejezdna o rozmiarach 600x450x850 - 3 szufladowa – 2 szt. Tak  

9 Szafa o rozmiarach 800x600x2900 w dolnej części 3 szuflady, górna część 
dzielona na sześć części, kaŜda część 1 drzwiowa – 2 szt. 

Tak 
 

10 Szafka wisząca o rozmiarach 1200x320x700 mm, drzwi pełne, dwudrzwiowa, w 
środku 2 półki z płyty – 2 szt. 

Tak 
 

11 Szafka wisząca pełna czterodrzwiowa o rozmiarach 800x320x700 mm – 2 szt. Tak  

12 Szafka naroŜna o rozmiarach 400x400x2400 mm, 1 drzwiowa z pólkami – 2 szt. Tak  

13 Asystor 3 szufladowy na nodze hydraulicznej – 2 szt. Tak  

14 Specyfikacja wykonania mebli z płyt wiórowych   

a 
Korpusy mebli oraz fronty wykonane z płyty wiórowej o grubości 18 
mm  laminowanej obustronnie , charakteryzującej się wysoką odpornością na 
ścieranie w klasie higieniczności E1 

Tak 

 

b 
Fronty mebli wykonane z płyty MDF lakierowanej w kolorze według wskazań 
Zamawiającego  (kolornik RAL). MoŜliwość wyboru koloru (sala cesarskich 
cięć, pkt. 1,2,3,4,5,6,7- niebieski, granat), sala porodowa pkt. 8,9,10,11,12,13- 

Tak 
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pomarańcz, limonka) 

c Wszystkie nieosłonięte krawędzie mebla zabezpieczone okleiną PCV min.  1 
mm lub jeśli wymaga tego konstrukcja 2 mm 

Tak 
 

d Kolor płyty oraz blatów dostosowany do wymagań Zamawiającego Tak  

e Zawiasy w systemie  CLIP TOP (posiadające doŜywotnią gwarancję 
Producenta) 

Tak 
 

f Szuflady typu METABOX o podwyŜszonej dynamice zamykania Tak  

G Szafki , w których wyszczególniono występowanie zamków wykonane  muszą 
być w systemie MASTER KEY lub równowaŜny 

Tak 
 

h Meble oparte na nóŜkach o wysokości min. 150 mm z moŜliwością 
poziomowania w zakresie min. 25 mm 

Tak 
 

I Ścianka tylna szaf, szafek i regałów wykonana z min. 3,2 mm HDF Tak  

j 
Miejsce mocowań zawiasów wzmocnione środkiem poliuretanowym  - 
zwiększającym min. 3-krotnie  miejscową wytrzymałość płyty na wyrwania – 
dołączyć kartę charakterystyki 

Tak 

 

k 
Wszystkie szafki  muszą posiadać dwa własne boki – nie dopuszcza się łączenia 
szafek w ciągi ze wspólnym bokiem. KaŜdy mebel musi posiadać moŜliwość 
samodzielnego postawienia 

Tak 

 

15 
Meble jako gotowy wyrób muszą posiadać atest higieniczny (wystawiony przez 
uprawnioną jednostkę) dopuszczający ich stosowanie w laboratoriach, 
placówkach medycznych i dydaktycznych. Dostarczyć wraz z dostawą. 

Tak 

 

n Certyfikat uprawniający do oznaczenia wyrobu znakiem bezpieczeństwa 
konstrukcji nośnej mebla. Dostarczyć wraz z dostawą. 

Tak 
 

o Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

p Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak  

r Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak, (opis)  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
 

Pakiet nr 1, poz. 2 
 
Przedmiot zamówienia: dostawa wózka medycznego wielofunkcjonalnego – 1 szt. 
 
Producent/Firma:  …………..……………… 
Typ aparatu:      …………………………. 
 

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
1 Wózek wielofunkcyjny Tak  

2 Wymiary zewnętrzne wózka bez wyposaŜenia: 
szerokość 690 mm, głębokość  518 mm, wysokość 1006 mm 

Tak 
 

3 Konstrukcja wózka wykonana ze stali lakierowanej proszkowa  Tak  

4 Blat główny wykonany z tworzywa abs (styren-butadien-akrylonitryl) Tak  

5 Cztery koła o średnicy min. 125 mm Tak  

6 
Układ jezdny składający się z czterech kół antystatycznych w przeciwpyłowej 
obudowie dwa koła wyposaŜone w hamulec jedno wyposaŜone w blokadę 
kierunku jazdy 

Tak 
 

7 Koła bez widocznej osi toczenia Tak  

8 ObciąŜenie robocze przypadające na jedno koło min 250 kg Tak, podać  

9 Ilość szuflad: pięć szuflad na prowadnicach łoŜyskowych Tak  

10 Dolna szuflada o wysokości min. 234 mm Tak  

11 Dwie środkowe szuflady o wysokości min 155 mm Tak  

12 Dwie górne szuflady o wysokości 76 mm Tak  

13 Całkowite wysunięcie szuflady - 100% Tak  

14 System samodozamykających się szuflad Tak  

15 Ładowność jednej szuflady min. 25 kg Tak, podać  

16 
Szuflady wyposaŜone w wyciągane tworzywowe podziałki z moŜliwością 
dowolnej konfiguracji przegród – rozwiązanie pozwalające na segregowanie 
zawartości szuflad. 

Tak 
 

17 Wózek wyposaŜony w ergonomiczny uchwyt do przetaczania moŜliwy do 
zainstalowania z obydwóch stron wózka zaleŜnie od preferencji uŜytkownika 

Tak 
 

18 Blat z burtami zabezpieczającymi z trzech stron Tak  

19 Wysuwany dodatkowy blat do pisania z tworzywa ABS, o udźwigu min. 5 kg Tak  

20 Wózek wyposaŜony w zamykany kosz na śmieci Tak  

21 Wieszak na płyny infuzyjne Tak  

22 Uniwersalny kosz wielofunkcyjny montowany na boku wózka Tak  

23 Uchwyt na pojemnik na ostre przedmioty w kształcie koszyka Tak  

24 Akcesoria instalowane na szynach umoŜliwiających dowolną aranŜacje 
elementów wyposaŜenia 

Tak 
 

25 Listwa odbojowa znajdująca się u podstawy wszystkich 4 ścian wózka Tak  

26 
Nad blatem nadstawka składająca się z: 12 małych pojemników o wymiarach 
603x106x 235 mm i 5 duŜych pojemników o wymiarach 603 x 123 x 153 mm 
moŜliwość zamocowania w pojemnikach identyfikatorów zawartości 

Tak 
 

 Warunki  gwarancji i inne   

27 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

28 Przy odbiorze dostarczyć  protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie 
do obrotu i uŜytku na terenie Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności  

Tak 
 

29 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  
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30 Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

31 Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak (opis)  

32 Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych co najmniej przez 10 
lat od daty dostawy 

Tak 
 

33 Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak, podać  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
 

Pakiet nr 1, poz. 3 
 
Przedmiot zamówienia: dostawa stanowiska do kąpieli noworodka - 2 szt. 
 
Producent/Firma:  ………………..………… 
Typ aparatu:      …………………………. 
  

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
1 Stanowisko do kąpieli noworodka  Tak  

2 Długość  stanowiska min. 880 – 920 mm Tak, podać  

3 Szerokość  w  części  kąpielowej min. 600 –850 mm Tak, podać  

4 Wysokość blatu  od  podłoŜa  min. 860 -880  mm Tak, podać  

5 Wymiar wanienki 680 x 380 mm Tak, podać  

6 Wanienka  do kąpieli wyposaŜona w baterię  zlewozmywakową  z prysznicem  Tak  

7 Blat stanowiska wykonany z  Ŝywic  poliestrowych  zbrojonych  włóknem  
szklanym i  węglowym  zamontowany  na szafce 

Tak 
 

8 Wypełnienie blatu wykonane z płyty laminowanej oraz uszczelnione poliestrem Tak  

9 Stanowisko wyposaŜone w nierdzewne nóŜki z regulacją do poziomowania Tak  

10 Stanowisko wyposaŜone w zestaw kształtek do podłączenia do  instalacji wod-
kan   

Tak 
 

11 Kolorystyka  blatów oraz frontów szafek do wyboru na etapie produkcji Tak  

12 Wymaga się  aby  urządzenie  posiadało  deklarację  zgodności CE  jako  wyrób  
medyczny potwierdzone przez  Jednostkę Notyfikowaną – certyfikat EC 

Tak 
 

 Warunki  gwarancji i inne   

13 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

14 Przy odbiorze dostarczyć  protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie 
do obrotu i uŜytku na terenie  Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności  

Tak 
 

15 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  

16 Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

17 Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak (opis)  

18 Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych co najmniej przez 10 
lat od daty dostawy 

Tak 
 

19 Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak, podać  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
 

Pakiet nr 1, poz. 4 
 
Przedmiot zamówienia: dostawa stolika do instrumentowania – 1  szt. 
 
Producent/Firma:  ……………………..……   
Typ sprzętu:      …………………………. 
 

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
1 Stolik do instrumentowania wykonany z blachy nierdzewnej Tak, podać  

2 Regulowany ręcznie lub hydraulicznie blat w zakresie min. 900-1320 mm( + 60 
mm ) 

Tak, podać 
 

3 Wymiarach blatu 600 x 450 mm ( + 50 mm ) Tak, podać  

4 Blat obrotowy z moŜliwością unieruchomienia w kaŜdej pozycji Tak  

5 Dopuszczalny maksymalny udźwig – 5kg Tak  

6 Kółka skrętne antystatyczne umoŜliwiające przemieszczanie stolika i ustawianie 
go w dowolnym miejscu z blokadą 

Tak 
 

 Warunki gwarancji i inne   

7 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

8 Przy odbiorze dostarczyć  protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie 
do obrotu i uŜytku na terenie  Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności  

Tak 
 

9 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  

10 Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

11 Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak (opis)  

12 Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych co najmniej przez 
10 lat od daty dostawy 

Tak 
 

13 Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak, podać  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
 

Pakiet nr 1, poz. 5 
 
Przedmiot zamówienia: dostawa stojaka z dwiema misami na odpadki – 1 szt. 
 
Producent/Firma:  …………..………………   
Typ aparatu:      …………………………. 
 
  

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
1 Stojak z dwiema misami na odpadki Tak  
2 Stojak wykonany ze stali kwasoodpornej w gatunku 0H18N9 Tak  
3 Wszystkie krawędzie zaokrąglone, bezpieczne Tak  
4 Misy zdejmowane o pojemności misy 5-6L Tak  
5 Wysokość stojaka 850 mm ( + 50 mm ) Tak  
6 Stojak mobilny na pięcioramiennej podstawie kółkach z blokadą Tak  
 Warunki  gwarancji i inne   

7 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

8 
Przy odbiorze dostarczyć  protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie 
do obrotu i uŜytku na terenie  Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności  

Tak 
 

9 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  

10 
Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

11 Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak (opis)  

12 
Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych co najmniej przez 10 
lat od daty dostawy 

Tak 
 

13 Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak, podać  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
 

Pakiet nr 1, poz. 6 
 
Przedmiot zamówienia: dostawa stolika zabiegowego – 1 szt. 
 
Producent/Firma:  ………………..…………   
Typ aparatu:      …………………………. 
 

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
1 Stolik zabiegowy wykonany z blachy nierdzewnej  Tak  
2 Wymiarach blatu stolika zabiegowego 800 x 550 mm ( + 50 mm ) Tak, podać  
3 Wysokość  stojaka 850 ( + 50 mm )  Tak  

4 
Kółka skrętne antystatyczne umoŜliwiające przemieszczanie stolika i ustawianie 
go w dowolnym miejscu z blokadą 

Tak 
 

 Warunki  gwarancji i inne   
5 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

6 
Przy odbiorze dostarczyć  protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie 
do obrotu i uŜytku na terenie  Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności  

Tak 
 

7 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  

8 
Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

9 Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak (opis)  

10 
Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych co najmniej przez 10 
lat od daty dostawy 

Tak 
 

11 Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak, podać  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 
Pakiet nr 1, poz. 7 

 
Przedmiot zamówienia: dostawa wózka na brudną bieliznę pojedynczy – 2 szt. 
 
Producent/Firma:   ………………………….  
Typ aparatu:      …………………………. 
 
  

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
1 Wózek na odpady lub brudną bieliznę pojedynczy Tak  
2 Pojemność worka  min. 100 – 120l Tak  
3 StelaŜ  chromowany z regulacja wysokości w zakresie 680 – 880 mm Tak, podać  
4 StelaŜ z obręcz do worków  wykonany z rurek ze stali chromowanej Tak  
5 Klapa wykonana z tworzywa ABS otwierana  za pomocą pedału noŜnego Tak  
6 Podstawa stalowa z osłoną z tworzywa ABS wyposaŜona w koła z blokadą Tak  
7 Kolorystyka klap i podstaw w  kolorach min. szary, niebieski, czerwony Tak  
 Warunki  gwarancji i inne   

8 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

9 
Przy odbiorze dostarczyć  protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie 
do obrotu i uŜytku na terenie  Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności  

Tak 
 

10 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  

11 
Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak 
 

12 Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski Tak (opis)  

13 
Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych co najmniej przez 10 
lat od daty dostawy 

Tak 
 

14 Czas reakcji serwisu max 48 godzin w dni robocze od momentu zgłoszenia Tak, podać  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  

 
 
 
 
 
 

_____________ dnia __.__.____ r. 

                     ______________________________ 

                                                               (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI 

 
Pakiet nr 2  

 
Przedmiot zamówienia: dostawa respiratora stacjonarnego - 1 zestaw 
 
Producent/Firma:  ………………..…………   
Typ aparatu:      …………………………. 
 

Lp. Parametry graniczne 
Wartość 

wymagana 
Oferowana 

wartość 
 Wymagania ogólne   

1 
Respirator do długotrwałej terapii  niewydolności oddechowej róŜnego 
pochodzenia 

Tak  

2 Respirator dla dzieci i dorosłych Tak  
3 WyposaŜony w wózek jezdny Tak  
4 Przystosowany do zainstalowania na kolumnie IT Tak  

5 
Zasilanie w tlen i powietrze z sieci centralnej o ciśnieniu w zakresie minimum od 
3 do 5,0 bar 

Tak  

6 
MoŜliwość zainstalowania ekranu respiratora (ekranu do sterowania i prezentacji 
parametrów wentylacji) niezaleŜnie od modułu pneumatycznego 

Tak  

7 Zasilanie sieciowe 230 V AC ,   50/60 Hz Tak  

8 
Awaryjne zasilanie z wewnętrznego akumulatora do podtrzymania pracy 
urządzenia 

Tak  

 Tryb wentylacji   
9 CMV, CMVAssist Tak  
10 SIMV Tak  
11 PSV Tak  
12 PEEP/CPAP Tak  
13 Oddech na dwóch poziomach ciśnienia typu BiLevel, DuoPAP, BIPAP Tak  
14 Oddech VCV (Objętościowo Kontrolowany) Tak  

15 
Wentylacja ciśnieniowo kontrolowana z gwarantowaną objętością (typu PRVC, 
VG, AutoFlow) 

Tak   

16 Wentylacja z uwolnieniem ciśnienia APRV Tak  
17 Automatyczne nastawianie czasu niskiego ciśnienia przy APRV Tak  

18 
Wentylacja nieinwazyjna na maskę NIV minimum w trybach CPAP, CPAP/PS  i 
CMV i A/CMV 

Tak  

19 Ręczne przedłuŜenie fazy wdechu Tak  
20 Ręczne przedłuŜenie fazy wydechu Tak  
21 Automatyczne westchnienia Tak  
22 Oddech spontaniczny wspomagany objętością  VS Tak  

23 
Oddech spontaniczny wspomagany proporcjonalnie typu PAV lub PPS lub 
IntelliventASV 

Tak  

24 Automatyczna kompensacja oporów rurki intubacyjnej i tracheostomijnej Tak  
25 Westchnienia automatyczne z regulacją parametrów Tak  

 Parametry regulowane   
26 Częstość oddechów przy wentylacji CMV min. 5- 100 1/min  Tak, podać  
27 Objętość pojedynczego oddechu min. od 20 do 2000 ml Tak, podać  

28 
Regulowane ciśnienie wdechu dla wentylacji ciśnieniowo kontrolowanych w 
zakresie min. 5 do 95 cmH2O 

Tak, podać  

29 Ciśnienie wspomagania PSV w zakresie min. 0 do 90 cmH2O Tak, podać  
30 MoŜliwość ustawienia PEEP/CPAP min. od 0 do 50 cmH2O  Tak, podać  
31 Regulowany czas wdechu przy VCV od min. 0,1 do 10,0 sekund Tak  

32 
StęŜenie tlenu w mieszaninie oddechowej regulowane płynnie w granicach 21-
100 % (elektroniczny mieszalnik gazów). Pomiar paramagnetyczny lub 

Tak  
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równowaŜy bez czujników chemicznych 

33 
Wyzwalanie oddechu, czułość przepływowa: minimalny zakres czułości triggera  
0,2 l/min –15 L/min (podać) 

Tak, podać  

34 Wyzwalacz oddechowy z kompensacją i adaptacją przecieków Tak  

35 
Regulacja czułości zakończenia fazy wdechu dla oddechów ciśnieniowo 
wspomaganych  minimum 5-70% szczytowego przepływu wdechowego 

Tak  

 Obrazowanie mierzonych parametrów wentylacji   
36 Rzeczywista częstość oddychania Tak  
37 Częstość oddechów spontanicznych Tak  
38 Częstość oddechów wymuszonych Tak  
39 Objętość pojedynczego oddechu Tak  
40 Rzeczywista objętość wentylacji minutowej MV Tak  
41 Wartość wentylacji minutowej przecieku Tak  
42 Ciśnienie PEEP Tak  
43 Szczytowe ciśnienie wdechowe Tak  
44 Ciśnienie średnie Tak  
45 Ciśnienie fazy Plateau Tak  
46 Ciśnienie AutoPEEP Tak  
47 Ciśnienie na poziomie tchawicy Tak  
48 Objętość ,,pułapki powietrznej’’ przy AutoPEEP Tak  
49 Ciśnienie zaklinowania P0,1 Tak  
50 Maksymalny wysiłek wdechowy NIF Tak  
51 Podatność dynamiczna  i oporność  płuc Tak  
52 Integralny pomiar stęŜenia tlenu Tak  
53 Kalkulacja indeksu dyszenia RSB Tak  

 Prezentacja graficzna   

54 
Prezentacja na kolorowym min. 15 calowym dotykowym ekranie respiratora 
(pojedyncza matryca) krzywych oddechowych: ciśnienie/czas,   przepływ/czas, 
objętość/czas 

Tak  

55 
Prezentacja na kolorowym min. 15 calowym dotykowym ekranie respiratora  
(pojedyncza matryca ) pętli oddechowych co najmniej: ciśnienie/objętość, 
przepływ/objętość 

Tak  

56 
Prezentacja na kolorowym min. 15 calowym dotykowym ekranie respiratora 
(pojedyncza matryca): trendów wybranych mierzonych parametrów graficznych 
i tabelarycznych – co najmniej 3 dniowych 

Tak  

 Alarmy   
57 Kategorie alarmów według waŜności Tak  
58 Wadliwej pracy elektroniki aparatu Tak  
59 Braku zasilania w energię elektryczną Tak  
60 Niskiego ciśnienia gazów zasilających Tak  
61 Za wysokiego i za niskiego stęŜenia tlenu Tak  
62 Całkowitej objętości minutowej za wysokiej i za niskiej Tak  
63 Za wysokiej objętości oddechowej TV Tak  
64 Za wysokiej częstości oddechów Tak  
65 Zbyt wysokiego ciśnienia szczytowego Tak  
66 Zbyt niskiego ciśnienia wdechu lub przecieku Tak  
67 Alarm bezdechu z automatycznym uruchomieniem wentylacji zastępczej Tak  

 WyposaŜenie - inne wymagania   
68 Zabezpieczenie przed przypadkową zmianą nastawionych parametrów Tak, opis  

69 
Wprowadzenie do pamięci respiratora wybranego sposobu nawilŜania w celu 
zwiększenia dokładności pomiarów 

Tak  

70 Nebulizator do wziewnego podawania leków Tak  

71 
Funkcja manewru rekrutacji pęcherzyków płucnych poprzez płynne, 
bezpośrednie i jednoczesne zwiększanie ciśnienia szczytowego i PEEP 

Tak  

72 W komplecie 2 kompletne układy oddechowe dla dorosłych do HME Tak  
73 Polski interfejs i oprogramowanie aparatu Tak  
74 Instrukcja Obsługi wyświetlana na ekranie respiratora Tak  



25 
 

 Warunki gwarancji i inne   
75 Instrukcja obsługi w języku polskim z dostawą Tak  

76 
Przy dostawie sprzętu do dołączyć „paszport techniczny” sprzętu, kartę 
gwarancyjną, protokół przekazania-odbioru, atesty na dopuszczenie do obrotu i 
uŜytku na terenie  Polski, certyfikat CE lub deklaracja zgodności 

Tak  

77 Sprzęt fabrycznie nowy rok produkcji 2015 Tak  

78 
Gwarancja  min. 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu przekazania -
odbioru 

Tak, podać  

79 
Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski, 
posiadanie wymaganych uprawnień przez pracowników serwisu                             
( dołączyć oświadczenie do oferty)  

Tak, opis  

80 
Zagwarantowanie dostępności serwisu i części zamiennych  co najmniej przez 10 
lat od daty dostawy 

Tak  

81 Czas reakcji serwisu 24 godzin od momentu zgłoszenia Tak  

82 
MoŜliwość wstawienia sprzętu zastępczego  w przypadku naprawy trwającej 
dłuŜej niŜ dwa dni 

Tak  

83 
Liczba napraw gwarancyjnych uprawniająca do wymiany sprzętu na nowy;         
max trzy z wyjątkiem napraw powstałych z winy uŜytkownika 

Tak  

84 
Przeglądy okresowe konieczne do wykonywania w okresie gwarancyjnym w 
celu zapewnienia sprawnej pracy urządzeń , bezpłatne 

Tak  

85 
Liczba przeglądów okresowych koniecznych do wykonywania po upływie 
okresu gwarancyjnego w celu zapewnienia sprawnej pracy urządzenia (w okresie 
1 roku) 

Tak  

86 Szkolenie personelu medycznego w zakresie eksploatacji i obsługi Tak  

 
1. ZłoŜenie oferty w niniejszym postępowaniu jest równoznaczne z oświadczeniem Wykonawcy, Ŝe oferowany przedmiot zamówienia o powyŜej 
wyspecyfikowanych parametrach jest kompletny i po zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem bez dodatkowych 
zakupów. 
 
2. Wykonawca zaoferuje w swojej ofercie sprzęt juŜ posiadający wyŜej opisane wyposaŜenie niezbędne do korzystania zgodnie z jego 
przeznaczeniem, wpisując „Tak” (+ ewentualna dodatkowa informacja wymagana przez Zamawiającego) w kaŜdej z rubryk. Przedstawione w 
tabeli wymagania są wymaganiami minimalnymi (granicznymi). Zapis „Nie” w którejkolwiek z rubryk spowoduje odrzucenie oferty, jako tej, 
której treść nie odpowiada treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, z zastrzeŜeniem przewidzianym w ustawie Prawo Zamówień 
Publicznych. Kolumna „wartość oferowana” dla waŜności oferty musi zostać wypełniona w kaŜdym miejscu, zgodnie z wymogami w tabeli, pod 
rygorem odrzucenia oferty j.w.  
 
3. Zamawiający wymaga podania w ofercie nazwy Producenta (Firmy) dla zaoferowanych urządzeń wraz z podaniem ich typu.  
 
4. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony i wniesiony na koszt i odpowiedzialność Wykonawcy do miejsca wskazanego przez 
Zamawiającego na terenie mieszczącym się w Tczewie, przy ul. 30 Stycznia 57/58, w terminie do 45 dni od dnia zawarcia umowy.  

 
 
 
 
 

_____________ dnia __.__.____ r. 

                     ______________________________ 

                                                               (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 
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  ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SIWZ 
 
UMOWA Nr XX/03/PN/2015 

PROJEKT 
Zawarta w dniu XX-XX-2015 roku w Tczewie pomiędzy :  
 
Szpitale Tczewskie Spółka Akcyjna, wpisana do Krajowego Rejestru Sądowego w Sądzie 
Rejonowym w Gdańsku, VII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego, Nr 
KRS 0000386185, NIP 593-25-26-795, REGON 220620689,  
z siedzibą: UL. 30 STYCZNIA 57/58, 83-110 TCZEW, zwanym w dalszej treści umowy 
„ZAMAWIAJĄCYM”, reprezentowanym przez: 
1) Panią Marzenę Mrozek – Prezesa Zarządu 
2) Pana Macieja Libiszewskiego - Wiceprezesa Zarządu 
 
a 
 
_________________________________________ wpisana do __________________________,  
___________________________________________________________________________ 
_______________________, NIP: ___________________, REGON: ___________________ 
z siedzibą: ___________________________________________________________________ 
Zwanym/zwaną w dalszej części Umowy „Wykonawcą”, reprezentowanym przez : 
1) __________________________________________________________________________, 
 
na podstawie wyboru oferty w trybie przetargu nieograniczonego nr 03/PN/2015 art. 39-46 
Ustawy Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29 stycznia 2004r., z póŜn. zm. i aktami 
wykonawczymi do ustawy, zwanej dalej „PZP”, (tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 907 z 
późn. zm), złoŜonej zgodnie z ogłoszeniem z dnia XX-XX-2015r. 
 

§ 1. 
1. Wykonawca zobowiązuje się dostarczyć Zamawiającemu <określenie przedmiotu umowy> 

określone w załączniku nr 1 do niniejszej umowy, w terminie do dnia XX/XX/XXXX r. 
<określenie przedmiotu umowy> objęte zakresem przedmiotowym niniejszej umowy zwane 
będą w dalszej części niniejszej umowy „Wyrobami”. 

 

2. Wykonawca zobowiązuje się do sprzedaŜy i dostawy Wyrobów w zakresie i ilościach 
zgodnych z zestawieniem wyspecyfikowanym w formularzu ofertowo - cenowym oraz 
załączniku nr 4 do SIWZ złoŜonych przez Wykonawcę w jego ofercie, do postępowania 
03/PN/2015, które to stanowią załącznik nr 1 do niniejszej umowy. Specyfikacja Istotnych 
Warunków Zamówienia do postępowania 03/PN/2015 oraz oferta Wykonawcy wraz z 
załącznikami, złoŜona w postępowaniu 03/PN/2015 stanowią integralną część niniejszej 
umowy. 

 
3. Wykonawca oświadcza, iŜ jest uprawniony do swobodnego rozporządzania Wyrobami, które 

są wolne od wad fizycznych i prawnych oraz, Ŝe posiada wszelkie niezbędne uprawnienia 
oraz zgody i zezwolenia odpowiednich organów, urzędów itp. do realizacji przedmiotu 
niniejszej umowy oraz Ŝe wykonanie niniejszej umowy przez Wykonawcę nie będzie 
naruszać jakichkolwiek praw osób trzecich. Wykonawca zobowiązuje się do przedłoŜenia 
Zamawiającemu dokumentów potwierdzających posiadanie przez Wykonawcę niezbędnych 
uprawnień oraz zgody i zezwoleń odpowiednich organów, urzędów itp., o których mowa w 
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zdaniu poprzedzającym, na kaŜde Ŝądanie Zamawiającego, w terminie 7 dni od dnia 
zgłoszenia Ŝądania. 

 
4. Wykonawca zobowiązuje się do dostawy zamówionych Wyrobów:  

a) jednorazowo w ciągu do 45 dni od daty zawarcia niniejszej umowy, z zastrzeŜeniem pkt. b, 
poniŜej,  
b) w dzień roboczy ustalony z Zamawiającym, w godz. od 8:00 do 14:00. 

 
5. Wykonawca oświadcza, iŜ zaoferowany przedmiot umowy będzie kompletny i po 

zainstalowaniu będzie gotowy do pracy zgodnie z jego przeznaczeniem, bez konieczności 
dokonania dodatkowych zakupów. 
 

6. Wykonawca zobowiązuje się do dostarczania, rozładunku oraz wniesienia Wyrobów do 
miejsca wskazanego przez Zamawiającego w Tczewie, przy ulicy 30 Stycznia 57/58, na 
własny koszt i ryzyko.  

 
7. Wykonawca zobowiązuje się do odpowiedniego zabezpieczenia Wyrobów podczas 

transportu nie obciąŜając przy tym Zamawiającego Ŝadnymi dodatkowymi kosztami.  
 

8. Wykonawca oświadcza, Ŝe dostarczone Zamawiającemu Wyroby będą posiadały oznaczenia 
wymagane w obowiązujących przepisach prawa. 

 
9. Wykonawca oświadcza, Ŝe parametry jakościowe dostarczonych Wyrobów nie będą gorsze 

niŜ te określone w specyfikacji istotnych warunków zamówienia oraz ofercie złoŜonej przez 
Wykonawcę do postępowania 03/PN/2015. 

 
10. Wykonawca gwarantuje, Ŝe dostarczy Wyroby fabrycznie nowe, o najwyŜszej jakości, 

zapewniającej bezpieczne ich uŜytkowanie, które są dopuszczone do uŜytkowania w 
podmiotach świadczących usługi medyczne 

 
11. Wykonawca oświadcza, Ŝe udziela Zamawiającemu gwarancji jakości na dostarczone 

Wyroby, na okres wskazany w ofercie Wykonawcy, złoŜonej do postępowania 03/PN/2015, 
lecz nie krótszy niŜ 24 miesiące. Wykonawca jednocześnie udziela Zamawiającemu rękojmi 
na dostarczone Urządzenia na okres równy okresowi gwarancji.                                                        

 
12. Zamawiający zastrzega prawo zgłaszania Wykonawcy reklamacji w odniesieniu do 

dostarczonych Wyrobów i ich części. Wykonawca zobowiązuje się do rozpatrywania 
zgłoszonych przez Zamawiającego reklamacji bez zbędnej zwłoki, nie później jednak, niŜ w 
wartości 5 dni roboczych od dnia przesłania przez Zamawiającego reklamacji faksem, pocztą 
elektroniczną lub pocztą tradycyjną (np. kurier, Poczta Polska). 

 
13. W razie stwierdzenia, Ŝe dostarczone Wyroby lub ich części mają wady, Wykonawca 

zobowiązany będzie do bezpłatnej wymiany wadliwych Wyrobów lub ich części na Wyroby 
lub części wolne od wad – niezwłocznie, ale w kaŜdym razie nie później niŜ w terminie 7 dni 
roboczych od dnia pozytywnego rozpatrzenia reklamacji, przesłanej przez Zamawiającego 
faksem lub pocztą elektroniczną lub od dnia wydania ekspertyzy, o której mowa w ust. 15 
niniejszego paragrafu, w razie potwierdzenia przez przedmiotową ekspertyzę zasadności 
reklamacji złoŜonej przez Zamawiającego. 
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14. Nieuzasadnione odrzucenie przez Wykonawcę reklamacji, o której mowa w ust. 12 i 13 
niniejszego paragrafu moŜe stanowić podstawę do odstąpienia przez Zamawiającego od 
niniejszej umowy z winy Wykonawcy i skutkować po stronie Wykonawcy obowiązkiem 
zapłaty na rzecz Zamawiającego kary umownej w wysokości określonej w § 3 ust. 1 pkt c) 
niniejszej umowy. 

 
15. W przypadku odrzucenia reklamacji, o której mowa w ust. 12 i 13 niniejszego paragrafu 

Zamawiający ma prawo wystąpić do właściwego organu, urzędu lub innej instytucji, w celu 
uzyskania ekspertyzy w zakresie jakości i właściwości Wyrobów dostarczonych przez 
Wykonawcę oraz ich zgodności z wymogami przewidzianymi przepisami prawa oraz 
określonymi przez Zamawiającego w specyfikacji istotnych warunków zamówienia. JeŜeli 
reklamacja Zamawiającego okaŜe się uzasadniona, wszelkie koszty związane z uzyskaniem 
ekspertyzy ponosić będzie Wykonawca, który zobowiązany będzie do ich zwrotu w terminie 
7 dni od dnia zgłoszenia Ŝądania przez Zamawiającego. 

 
16. Zamawiającemu przysługuje prawo odmowy przyjęcia dostarczonych Wyrobów w 

przypadku dostarczenia Wyrobów niezgodnych z wymaganiami Zamawiającego. Odmowa 
przyjęcia Wyrobów w przypadku opisanym w niniejszym ustępie nie skutkuje 
przedłuŜeniem terminu realizacji niniejszej umowy. 

 
17. Zamawiający moŜe takŜe odmówić przyjęcia dostarczonych przez Wykonawcę Wyrobów, w 

przypadku ich dostarczenia przez Wykonawcę z opóźnieniem tj.: po terminie obowiązywania 
niniejszej umowy. W takim wypadku Zamawiający ma prawo uznać, iŜ umowa nie została 
zrealizowana z winy Wykonawcy. 

 
18. Po dostarczeniu zamówionych Wyrobów, następuje ich przyjęcie przez Zamawiającego. 

Przyjęcie, o którym mowa w zdaniu powyŜej, moŜe być poprzedzone sprawdzeniem 
dostawy. Strony zgodnie postanawiają, iŜ sprawdzenie dostawy, o którym mowa w zdaniu 
poprzedzającym nie jest równoznaczne z uznaniem, iŜ zamówione Wyroby spełniają 
warunki określone w SIWZ oraz ofercie Wykonawcy złoŜonej do postępowania 03/PN/2015 
i są wolne od wad. 

 
19. Po przyjęciu dostarczonych Wyrobów, Zamawiający wyrywkowo sprawdzi ilość oraz czy  

dostarczone Wyroby są wolne od widocznych wad fizycznych lub jakościowych. 
Przedstawiciel Wykonawcy upowaŜniony jest do obecności podczas tych czynności. 
Czynność ta nie zwalnia Zamawiającego od prawa złoŜenia ewentualnej reklamacji w 
terminie późniejszym, co do ilości oraz wad fizycznych lub jakościowych.  

 
20. Dostarczone przez Wykonawcę Wyroby winny mieć na opakowaniu odpowiednie 

oznaczenia, a w szczególności: rodzaj, nazwę Produktu, ilość, nazwę i adres producenta oraz 
inne oznakowania wymaganego przez obowiązujące przepisy prawa 

 
21. Wykonawca wraz z dostawą Wyrobów zobowiązuje się dostarczyć wymagane certyfikaty, 

materiały informacyjne producenta oraz komplet dokumentacji technicznej dla tych 
Urządzeń - w języku polskim, zawierające niezbędne informacje dla bezpośredniego 
uŜytkownika, zgodnie z ofertą złoŜoną w postępowaniu 03/PN/2015. 
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22. Zamawiający moŜe wykonywać uprawnienia z tytułu rękojmi niezaleŜnie od uprawnień z 
tytułu gwarancji. Do odpowiedzialności Wykonawcy z tytułu rękojmi stosuje się przepisy 
ustawy – Kodeks cywilny.  

 
§ 2. 

1. Całkowita wartość Wyrobów, których sprzedaŜ i dostawa jest przedmiotem niniejszej umowy, 
zgodnie ze złoŜoną ofertą przez Wykonawcę w postępowaniu 03/PN/2015 wynosi: 

netto: __________________PLN (słownie: _______________________________________) 
brutto: _________________PLN (słownie: _______________________________________) 
podatek VAT ___________ %  
 
2. Wykonawca gwarantuje stałość cen Wyrobów, z zastrzeŜeniem postanowień ust. 3 pkt a) 

niniejszego paragrafu oraz postanowień Par. 8 ust. 2 pkt a). 
 
3. W trakcie obowiązywania niniejszej umowy strony dopuszczają moŜliwość zmiany wartości 

(ceny) Wyrobów wobec wartości ustalonej w ust. 1 niniejszego paragrafu wyłącznie w 
przypadku: 

 
a)  zmiany stawki podatku VAT obejmującej Wyroby. 
 
4. Zmiany wartości (cen) Wyrobów wynikające z wystąpienia zdarzeń, o których mowa w ust. 3 

pkt a) niniejszego paragrafu następują z dniem wejścia w Ŝycie aktu prawnego zmieniającego 
przedmiotowe wartości. Wykonawca zobowiązany jest do informowania Zamawiającego o 
zmianach wynikających z uregulowań prawnych wskazanych w ust. 3 pkt a) niniejszego 
paragrafu w formie pisemnej, przynajmniej z siedmiodniowym wyprzedzeniem przed 
dostawą. W przypadku, gdy termin wejścia w Ŝycie aktu prawnego zmieniającego 
przedmiotowe wartości jest krótszy niŜ 7 dni od daty jego opublikowania Wykonawca 
zobowiązany jest do informowania Zamawiającego o zmianach wynikających z uregulowań 
prawnych wskazanych w ust. 3 pkt. a) niniejszego paragrafu w formie pisemnej niezwłocznie, 
w kaŜdym jednak razie nie później niŜ w terminie 3 dni od dnia wejścia w Ŝycie aktu 
prawnego zmieniającego przedmiotowe wartości 

 
§ 3. 

1. Wykonawca zobowiązuje się do zapłaty na rzecz Zamawiającego kar umownych w 
następujących przypadkach: 

a) opóźnienia w dostawie Wyrobów - Wykonawca zapłaci na rzecz Zamawiającego karę 
umowną w wysokości 5% wartości brutto wskazanej w § 2, ust. 1 niniejszej umowy za kaŜdy 
dzień zwłoki, z zastrzeŜeniem pkt. b) niniejszego ustępu. 

b) opóźnienie, o którym mowa w pkt. a) niniejszego ustępu nie moŜe przekroczyć łącznie 7 dni. 
Po przekroczeniu tego terminu uwaŜa się iŜ umowa nie została wykonana i stosuje się 
odpowiednio zapis pkt. c) niniejszego ustępu, co do wysokości kary umownej.  

c) nieuzasadnionego zerwania niniejszej umowy - Wykonawca zapłaci na rzecz 
Zamawiającego karę umowną w wysokości 20 % łącznej wartości brutto Wyrobów wskazanej 
w § 2, ust. 1 niniejszej umowy. 

 
2. Zamawiający zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupełniającego, 

przewyŜszającego wysokość kar umownych w przypadku, gdy kary nie pokryją wartości 
poniesionych szkód. 
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3.  Zamawiającemu przysługuje prawo potrącenia ewentualnych kar umownych z naleŜnościami 
Wykonawcy przysługującymi mu na podstawie postanowień niniejszej umowy. 

 
4. Strony mają prawo odstąpić od niniejszej umowy w przypadkach określonych w Ustawie 

Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29 stycznia 2004r., z późn. zm. i aktami wykonawczymi 
do ustawy, zwanej dalej „PZP”, (tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 907 z późn. zm.) 
 

5. Kary umowne wynikające z postanowień niniejszej umowy płatne będą przelewem na 
rachunek bankowy Zamawiającego w terminie 7 dni od daty wezwania Wykonawcy do ich 
zapłaty. 

 
§ 4. 

1. Zapłata za zamówione i dostarczone Wyroby nastąpi na podstawie prawidłowo wystawionej 
przez Wykonawcę faktury, po spełnieniu warunków, o których mowa w § 1 niniejszej umowy, 
w terminie 30 dni od dnia otrzymania przedmiotowej faktury (prawidłowo wystawionej) przez 
Zamawiającego, z zastrzeŜeniem, iŜ przedmiotowa faktura zostanie wystawiona po odbiorze 
Wyrobów przez Zamawiającego. Z czynności odbioru zostanie sporządzony protokół 
stanowiący załącznik do Faktury. Zapłata nastąpi w formie przelewu na rachunek bankowy 
Wykonawcy wskazany na fakturze.  

 
2. Wykonawca nie moŜe bez uprzedniego uzyskania pisemnej zgody Zamawiającego przenieść 

wierzytelności przysługujących mu wobec Zamawiającego, a wynikających z niniejszej 
umowy na rzecz jakiegokolwiek podmiotu trzeciego. 

 
§ 5. 

1. Osobami odpowiedzialnymi za realizację niniejszej umowy są: 
ze strony Wykonawcy – _______________________________________________________,   
tel. __________________________________, e-mail: _______________________________ 
oraz ze strony Zamawiającego – Mirosław Wołoszyk – Starszy Inspektor ds. Zaopatrzenia 
tel. __________________________________, e-mail: _______________________________ 

2. W razie zmiany danych osób odpowiedzialnych za realizację niniejszej umowy kaŜda ze stron 
zobowiązuje się powiadomić o tych zmianach drugą stronę na piśmie. Zmiana wywołuje 
skutek z chwilą poinformowania o niej drugiej strony. 

 
§ 6. 

1. Wszelkie oświadczenia i informacje składane przez Strony wymagają formy pisemnej pod 
rygorem niewaŜności. 

2. Strony wskazują następujące adresy do doręczeń w związku z Umową: 
 1) dla Wykonawcy – _______________________________________________________ 
 2) dla Zamawiającego – 30 Stycznia 57/58, 83-110 Tczew 
3. Strony wskazują następujące osoby do dokonywania uzgodnień w związku z wykonaniem 

Umowy 
 1) dla Wykonawcy – _________________________ 
 2) dla Zamawiającego – Mirosław Wołoszyk 
4. KaŜda ze Stron jest obowiązana niezwłocznie powiadomić pisemnie drugą Stronę o kaŜdej 

zmianie adresu pod rygorem uznania pisma skierowanego na dotychczasowy adres za 
skutecznie doręczone. Zmiana wywołuje skutek z chwilą poinformowania o niej drugiej 
strony. 
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5. Dokonanie zmian w zakresie określonym w niniejszym § Umowy nie stanowi zmiany Umowy, 
jednakŜe kaŜdorazowo wymaga pisemnego poinformowania drugiej strony. 

 
§ 7. 

1. Strony zgodnie postanawiają, Ŝe Wykonawca ponosi całkowitą odpowiedzialność za wszelkie 
szkody poniesione przez Zamawiającego oraz jakiekolwiek osoby trzecie, powstałe w związku 
z wykonywaniem niniejszej umowy. 

 
2. Przez wykonywanie niniejszej umowy w rozumieniu ust. 1 niniejszego paragrafu, strony 

rozumieją okres obejmujący czas od chwili zawarcia niniejszej umowy, do czasu odebrania 
przez Zamawiającego dostarczonych przez Wykonawcę Wyrobów, w tym w szczególności 
logistyczny proces dostarczenia Wyrobów w miejsce wskazane przez Zamawiającego. 
 

§ 8. 
1. W sprawach nie uregulowanych niniejszą umową zastosowanie mają w pierwszej kolejności 

zapisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. 
z 2013 r., poz. 907 z późn. zm.), a następnie przepisy Kodeksu Cywilnego 

2. Zmiany i uzupełnienia niniejszej umowy mogą mieć miejsce tylko w przypadkach określonych 
w Ustawie Prawo Zamówień Publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (tekst jednolity Dz. U. z 
2013 r., poz. 907 z późn. zm.) lub w przypadku wystąpienia następujących zdarzeń: 
a)   ustawowej zmiany podatku VAT, 
b)  wystąpienia zmian powszechnie obowiązujących przepisów prawa w zakresie mającym 

wpływ na realizację przedmiotu zamówienia.  
Jako sposób zmian i uzupełnień dozwolonych w treści niniejszej umowy ustala się formę 
pisemnego oświadczenia, które kaŜdorazowo powinno zawierać uzasadnienie, pod rygorem 
niewaŜności takiego oświadczenia. 
3. Strony będą dąŜyć do rozstrzygnięcia sporów mogących wyniknąć przy realizacji 

niniejszej umowy na drodze ugodowej. JeŜeli strony nie osiągną kompromisu wówczas 
sporne sprawy rozstrzygane będą przez Sąd powszechny właściwy dla siedziby 
Zamawiającego. 

4. Umowa niniejsza została sporządzona w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po jednym 
dla kaŜdej ze stron. 

5. Załącznikami do niniejszej umowy są: 
a) Załącznik nr 1 - Formularz ofertowo - cenowy oraz załącznik nr 4 do SIWZ, złoŜone przez 

Wykonawcę w jego ofercie, do postępowania 03/PN/2015, 
b) Oferta Wykonawcy wraz z załącznikami, złoŜona w postępowaniu 03/PN/2015, 
c) SIWZ do postępowania 03/PN/2015. 
 
                     Wykonawca:       Zamawiający: 
 
 
 
 
 
Akceptuję projekt umowy: 

_____________ dnia __.__.____ r. 

                     ______________________________ 

                                                                 (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 
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ZAŁĄCZNIK NR 6 DO SIWZ (WZÓR) 
 

03/PN/2015  

Dostawę mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  
  

 

WYKAZ DOSTAW  

 

w okresie ostatnich trzech lat - minimum 1 dostawa  

 
 
Nazwa Wykonawcy _____________________________________________________________ 
 
Adres Wykonawcy ______________________________________________________________ 
 
Numer telefonu/fax ______________________________________________________________ 
 
    

L.p. Całkowita wartość brutto dostawy Przedmiot dostawy 
Daty wykonania / wykonywania dostawy 

(od dnia do dnia) 

Dla kogo wykonano 
dostawę – podmiot na 

rzecz którego wykonano 
dostawę 

 
 
 
 

    

     

                                                            
DO WYKAZU NALEśY DOŁĄCZYĆ DOWÓD, śE DOSTAWY ZOSTAŁY WYKONANE 
LUB SĄ WYKONYWANE NALEśYCIE (np. referencje).  
Uwaga, w przypadku świadczenia dostaw na rzecz Zamawiającego, w określonym w SIWZ zakresie i okresie, Wykonawca nie jest 
zobowiązany dołączać do niniejszego wykazu dowodu naleŜytego wykonania dostawy 

         
                    

_____________ dnia __.__.____ r. 

                     ______________________________ 

                                                                 (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 
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                                                                                              ZAŁĄCZNIK NR 7 DO SIWZ (WZÓR) 

 

Składając ofertę w przetargu nieograniczonym nr 03/PN/2015, na: 

Dostawę mebli medycznych i aparatury medycznej na potrzeby Zamawiającego  
 

Zgodnie z przepisem art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 prawo zamówień publicznych 
(tekst jednolity Dz. U. z 2013 r., poz. 907 z późn. zm), oświadczamy, Ŝe  

_________________________________________________________ naleŜymy / nie naleŜymy*  
(oznaczenie Wykonawcy) 

 

do grupy kapitałowej. 

 

 

W związku z przynaleŜnością do grupy kapitałowej podajemy jej uczestników:  

(Wykonawca nie naleŜący do grupy kapitałowej poniŜsze rubryki przekreśla lub pozostawia niewypełnione).  

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________ 

 

 

________________ dnia __.__.____ r. 

                     ______________________________ 

                                                                       (podpis Wykonawcy/Wykonawców) 

 

 

 

 

(pieczęć Wykonawcy/Wykonawców) 

 

 
OŚWIADCZENIE  

DOTYCZĄCE PRZYNALEśNOŚCI DO GRUPY KAPITAŁOWEJ 



34 
 

 


