SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA
                    NR SPRAWY: SPSR.ZP.019926-2011 z dn. 14.11.2011,
                    BZP378398 -2011 z dn. 15.11.2011r
1.
Nazwa (firma) oraz adres zamawiającego
Samodzielny Publiczny Szpital Rejonowy w Nowogardzie 
72-200 Nowogard ul. Wojska Polskiego 7

[image: image1.wmf]tel. 091 39 21 559,   
fax. 091 39 20 059
adres poczty elektronicznej    spsr_nowogard@wp.pl
adres internetowy   http://www.szpital.nowogard.pl/

[image: image2.wmf]     REGON: 812372658
     NIP: 856-16-67-533
     KRS nr  0000023921                                

     godziny urzędowania: 

     pn. – pt. 7:30 – 14:35

2.
Tryb udzielenia zamówienia
Przetarg nieograniczony
3.
Opis przedmiotu zamówienia
Dostawa do SP Szpitala Rejonowego w Nowogardzie przy ul. Wojska Polskiego 7 sprzętu medycznego, tj.: łóżko pacjenta i szafka przyłóżkowa z blatem bocznym  po 10 sztuk, zwanych dalej Przedmiotem Dostawy a ujętych w Załączniku nr 1 do SIWZ
Pakiet zawiera dokładną specyfikację zapotrzebowania określającą ilość, opis techniczny wraz z parametrami. 
	Numer pakietu
	Nazwa pakietu
	Kod CPV

	Pakiet nr 1

	Łóżko pacjenta
	33100000-1

	
	Szafka przyłóżkowa z blatem bocznym
	33100000-1



Warunki dostawy Przedmiotu dostawy określa załączony wzór umowy, stanowiący
Załącznik nr 3 do SIWZ.
Okres realizacji dostawy ustala się na 20 dni od daty podpisania umowy.

Zamawiający upoważnia oferenta do wystawiania faktur VAT w ramach zawartej umowy
bez podpisu swego przedstawiciela.
4. Opis części zamówienia, jeżeli zamawiający dopuszcza składanie ofert
     częściowych
Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych w ramach pakietu.
5.
Informacja o przewidywanych zamówieniach uzupełniających, o których mowa w art. 67 ust. 1 pkt 6 i 7
Zamawiający nie przewiduje udzielenia zamówień uzupełniających. Opis sposobu przedstawiania ofert wariantowych oraz minimalne warunki, jakim muszą odpowiadać oferty wariantowe, jeżeli zamawiający dopuszcza ich składanie. 
Zamawiający nie dopuszcza składanie ofert wariantowych.
6.
Termin wykonania zamówienia
Termin wykonania zamówienia wynosi 20 dni od daty podpisania umowy
7.
Opis warunków udziału w postępowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny
spełnienia tych warunków
W postępowaniu mogą wziąć udział wykonawcy, którzy spełniają wymogi określone w art. 22 i art. 24 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2007 r. Nr 223, poz. 1655 z późn. zm.) oraz spełniają wymogi określone w niniejszej SIWZ. Zamawiający będzie analizował dokumenty określone w pkt 8 SIWZ.

8.
Informacja o oświadczeniach i dokumentach, jakie mają dostarczyć wykonawcy w celu potwierdzenia spełnienia warunków udziału w postępowaniu następującej w kolejności:
1) Aktualny odpis z właściwego rejestru, albo aktualne zaświadczenie o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub zgłoszenia do ewidencji działalności gospodarczej, wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert
2) Koncesja, zezwolenie lub licencja, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania koncesji, zezwolenia lub licencji na podjęcie działalności gospodarczej w zakresie objętym zamówieniem
3) Zaświadczenie właściwego naczelnika urzędu skarbowego oraz właściwego oddziału Zakładu Ubezpieczeń Społecznych potwierdzające odpowiednio, że dostawca nie zalega z opłacaniem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne, lub zaświadczenia, że uzyskał zgodę na zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności, lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji organu podatkowego - wystawione nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert.
4) Oświadczenie o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu (Załącznik nr 4 i nr 5 
      do SIWZ)
5) Pełnomocnictwo do podpisywania oferty i składania ewentualnych wyjaśnień, jeżeli osoba podpisująca nie jest osobą uprawnioną na podstawie wpisu do właściwego organu rejestrującego. Jeżeli pełnomocnictwo nie ma postaci aktu notarialnego, powinno zawierać pieczęć Wykonawcy, imienną pieczątkę wystawiającego pełnomocnictwo i jego podpis.
6) Oświadczenie o akceptacji postanowień SIWZ bez zastrzeżeń
7) Oświadczenie o akceptacji warunków wzoru umowy bez zastrzeżeń.
8) Oświadczenie, że składający ofertę pozostaje nią związany nie krócej niż 30 dni od dnia otwarcia ofert.
9) Kopie, iż oferowane produkty spełniają wszelkie wymogi określone w ustawie o wyrobach medycznych, przepisach wprowadzających w/w ustawy oraz w przepisach wykonawczych w tym deklaracja zgodności  oraz oznaczenie CE bądź certyfikat wystawiony przez jednostkę notyfikującą lub kopie zgłoszenia do rejestru wyrobów medycznych.
9.
Informacja o sposobie porozumiewania się zamawiającego z dostawcami oraz przekazywania oświadczeń i dokumentów, z podaniem adresu poczty elektronicznej lub strony internetowej zamawiającego, jeżeli zamawiający dopuszcza porozumiewanie się drogą elektroniczną
Specyfikację istotnych warunków zamówienia można odebrać: odpłatnie w dziale zamówień publicznych szpitala w Nowogardzie ul. Wojska Polskiego 7 oraz na stronie internetowej zamawiającego: www.szpital.nowogard.pl.
Pytania przesyłać wyłącznie drogą pocztową i elektroniczną w wersji Word i PDF na adres Zamawiającego. 

Odpowiedź będzie udzielana poprzez stronę internetową Zamawiającego. 
10.
Wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z dostawcami
Osobami uprawnionymi do kontaktów z oferentami są:
Jan Słaby tel. 91 39 21 356 wew. 167 od poniedziałku do piątku w godz. 9.00-12.00,             faks 091 39 20 059, e-mail: spsr_nowogard.wp.pl 
11.
Wymagania dotyczące wadium
Zamawiający nie żąda od wykonawców wniesienia wadium.
12.
Termin związania ofertą
Termin związania ofertą wynosi 30 dni.
13.
Opis sposobu przygotowania ofert
Oferta winna być złożona w języku polskim i sporządzona pismem maszynowym.

Wszystkie zapisane strony oferty winny być ponumerowane i podpisane przez osobę

uprawnioną do reprezentowania firmy na zewnątrz / uprawnienie powinno wynikać z

dokumentów załączonych do oferty - rejestrze sądowym lub z udzielonego na piśmie

pełnomocnictwa/.
Podpis winien być złożony w oryginale.
Kopie dokumentów (każda strona zapisana) winny być potwierdzone „za zgodność z
oryginałem” przez osobę uprawnioną do reprezentowania firmy na zewnątrz i opatrzone

datą.
Każdy oferent może złożyć tylko jedną ofertę.
Ofertę należy złożyć w jednym egzemplarzu.

Oferta musi być spięta w sposób uniemożliwiający samoistne rozsypanie się.
Oferty należy składać w nieprzejrzystej i zapieczętowanej kopercie opisanej:
„Oferta do przetargu nieograniczonego na dostawę sprzętu medycznego tj. łóżka pacjenta wraz z szafką przyłóżkową z blatem bocznym do SP Szpitala Rejonowego w Nowogardzie”
i zaadresowanej do:                                                                                               Samodzielny Publiczny Szpital Rejonowy w Nowogardzie,                                                          72-200 Nowogard, ul. Wojska Polskiego 7
W ofercie należy - w odniesieniu do  pakietu w Załącznika nr 1 do SIWZ
podać:
· wynagrodzenie jednostkowe netto produktu w PLN
· przewidywane wynagrodzenie sumaryczne netto  produktów wymienionych  
· stawka podatku VAT w % 
· wartość podatku VAT w PLN 

· wartość sumaryczna brutto = wynagrodzenie sumaryczne netto za dostawę produktów wymienionych w załączniku nr 1 do SIWZ + wartość podatku VAT
·  przewidywaną łączną wysokość wynagrodzenia netto za dostawę wyliczoną jako suma przewidywanych wynagrodzeń sumarycznych 
· przewidywaną łączną wysokość wynagrodzenia brutto = łączna wysokość wynagrodzenia netto za dostawę + wartość podatku VAT 
· Numer katalogowy i nazwę handlową zaoferowanego produktu
·  Termin płatności za dostawę Przedmiotu Zamówienia - min. 24 dni należy podać w    formularzu ofertowym stanowiącym załącznik nr 2 do SIWZ.
14.
Miejsce oraz termin składania i otwarcia ofert
Termin składania ofert upływa dnia 24.11.2011 r. - godz. 12.00 Ofertę należy złożyć w sekretariacie szpitala w Nowogardzie ul. Wojska Polskiego. Otwarcie ofert nastąpi dnia            24.11. 2011 r. o godz. 12.15 w gabinecie z-cy dyr. ds. administracyjno-technicznego lub              w sali konferencyjnej szpitala w Nowogardzie ul. Wojska Polskiego 7 (w zależności od ilości uczestników).
15.
Opis sposobu obliczenia ceny
Cena oferty uwzględnia wszystkie zobowiązania, musi być podana w PLN cyfrowo i słownie, z wyodrębnieniem należnego podatku VAT - jeżeli występuje. Cena podana w ofercie powinna obejmować wszystkie koszty i składniki związane z wykonaniem zamówienia. Cena może być tylko jedna.

Cena nie ulega zmianie przez okres trwania umowy.
Cena (wartość brutto) = ilość x cena jednostkowa netto + wartość VAT
16.
Informacje dotyczące walut obcych w jakich mogą być prowadzone rozliczenia między zamawiającym a wykonawcą
Nie dotyczy.
17.
Opis kryteriów, którymi zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty wraz z podaniem znaczenia tych kryteriów oraz sposobu oceny ofert
Cena: waga kryterium 100%
Sposób ustalenia oceny:
Najniższa oferowana wartość wynagrodzenia   x 1,0 x 100% = X pkt
Wartość wynagrodzenia danego oferenta
Przetarg wygrywa oferent, który otrzymał najwyższą sumę punktów.
18.
Informacja o formalnościach jakie powinny zostać dopełnione po wyborze oferty w celu zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego
Zamawiający prześle Wykonawcy umowę celem podpisania. Wykonawca w terminie 7 dni od daty doręczenia umowy podpisze ją i odeśle na adres Zamawiającego.
19.
Wymagania dotyczące zabezpieczenia należytego wykonania umowy
Nie dotyczy.
20.
Istotne dla stron postanowienia, które zostaną wprowadzone do treści zawieranej umowy w sprawie zamówienia publicznego, ogólne warunki umowy, albo wzór umowy, jeżeli zamawiający wymaga od dostawcy, aby zawarł z nim umowę w sprawie zamówienia publicznego na takich warunkach
Zamawiający określa istotne warunki załączając wzór umowy stanowiący Załącznik nr 3 do niniejszej SIWZ.
21. Pouczenie o środkach ochrony prawnej przysługujących dostawcy w toku postępowania o udzielenie zamówienia
1. Informacje ogólne.

Środki ochrony prawnej przysługują wykonawcy, uczestnikowi konkursu, a także innemu podmiotowi, jeżeli ma lub miał interes w uzyskaniu danego zamówienia oraz poniósł lub może ponieść szkodę w wyniku naruszenia przez zamawiającego przepisów niniejszej ustawy. Środki ochrony prawnej wobec ogłoszenia o zamówieniu oraz specyfikacji istotnych warunków zamówienia przysługują również organizacjom wpisanym na listę, o której mowa w art. 154 pkt. 5. 
2. Środkami ochrony prawnej, o których mowa w pkt. 33.1 niniejszej SIWZ  są:

a)  odwołanie,

b)  skarga do sądu.

3. Odwołanie.

Odwołanie wnosi się do Prezesa Izby w formie pisemnej albo elektronicznej opatrzonej bezpiecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym za pomocą ważnego kwalifikowanego certyfikatu w terminie 10 dni od dnia przesłania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia – jeżeli zostały przesłane w sposób określony w art. 27 ust. 2, 
Szczegółowo kwestie odnoszące się do odwołania przedstawione są w art.180 - 198  u.p.z.p. 
4.  Skarga do sądu.

Na orzeczenie Izby stronom oraz uczestnikom postępowania odwoławczego przysługuje skarga do sądu. Skargę wnosi się do sądu okręgowego właściwego dla siedziby albo miejsca zamieszkania zamawiającego. Skargę wnosi się za pośrednictwem Prezesa Izby w terminie 7 dni od dnia doręczenia orzeczenia Izby, przesyłając jednocześnie jej odpis przeciwnikowi skargi. 
Szczegółowo kwestie odnoszące się do skargi

 przedstawione są w art.198a – 198g  u.p.z.p. 
22. Postanowienia końcowe
       Zasady udostępniania dokumentów:

1.  Uczestnicy postępowania mają prawo wglądu do treści protokołu oraz ofert w trakcie   prowadzonego postępowania z wyjątkiem dokumentów stanowiących  załączniki do protokołu ( jawne po zakończeniu postępowania) oraz stanowiących  tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej  konkurencji zastrzeżonych przez uczestników postępowania.

 2.  Udostępnienie  zainteresowanym odbywać się będzie wg poniższych zasad:

    1) Zamawiający udostępnia wskazane dokumenty po złożeniu pisemnego  wniosku,

 2) Zamawiający wyznacza termin, miejsce oraz zakres udostępnianych  dokumentów,

 3) udostępnienie dokumentów  nastąpi w siedzibie Zamawiającego oraz w czasie               

    godzin jego urzędowania.   
23. Wykaz załączników do niniejszej SIWZ. 
Załącznikami do niniejszej SIWZ są następujące wzory:
	l.p.
	Oznaczenie Załącznika
	Nazwa Załącznika

	1
	Załącznik  nr 1
	Wzór Formularza Cenowego z warunkami technicznymi

	2
	Załączniki  nr 2
	Wzór  Oferty.

	3
	Załącznik nr 3
	Projekt umowy

	4
	Załącznik nr 4
	Oświadczenie z zakresu art. 22 ust. 1



	5
	Załącznik nr 5
	Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia z zakresu art. 24 ust.1

	
	
	


Załącznik nr 1 do SIWZ -  formularz cenowy z warunkami technicznymi 
                    NR SPRAWY: SPSR.ZP.019926-2011  z dnia 14.11.2011r
  BZP 378398 -2011 z dn. 15.11.2011r

I. Formularz CENOWY
	
	Pakiet nr 1 
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L.p.
	Nazwa   towaru
	miara / j.m.
	ilość na rok
	cena netto w złotych
	Wartość netto 
w złotych
	Stawka VAT
	Wartość VAT
w złotych
	Wartość brutto 
w złotych
	podać nazwę producenta
	Uwagi nr katalogowy

	1.
	Łóżko pacjenta w tym materac, bariera boczna, wieszak kroplówki i uchwyt uniwersalny
	szt.
	10
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2.
	Szafka przyłóżkowa z blatem bocznym
	szt.
	10
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	WARTOŚĆ PAKIETU
	 
	 
	 
	 
	
	


II. WYMAGANIA TECHNICZNE GRANICZNE
                              Parametry opisane muszą odpowiadać produktowi w oferowanej konfiguracji!

	
	Parametr / Warunek
	Wymagania graniczne TAK/NIE
	Odpowiedź Wykonawcy
	Parametry oferowane ( podać oferowane zakresy parametrów lub opisać funkcje sprzętu)

	
	ŁÓŻKO PACJENTA
	
	
	

	I.
	INFORMACJE O PRODUKCIE
	
	
	

	1.
	Oferent/ Producent
	Podać
	
	

	2.
	Model / Typ
	Podać
	
	

	3.
	Kraj pochodzenia
	Podać
	
	

	4.
	Rok produkcji
	2011

Fabrycznie nowy
	
	

	II.
	CERTYFIKATY JAKOŚCI
	
	
	

	1.
	Wpis do rejestru Wyrobów Medycznych

Podać numer, załączyć kopię
	TAK
	
	

	2.
	Certyfikat EC

Podać numer, załączyć kopię
	TAK
	
	

	III.
	DANE TECHNICZNE
	
	
	

	1.
	Konstrukcja wykonana z profili stalowych pokrytych lakierem proszkowym
odpornym na uszkodzenia mechaniczne. 
	TAK
	
	

	2.
	Leże  czterosegmentowe, wypełnione odejmowaną kratką stalową lub 
 montowaną na stałe (opcja).
	TAK
	
	

	3.
	Regulacja segmentu oparcia pleców i uda dokonywana dźwignią umieszczoną 
pod leżem, przy pomocy sprężyn gazowych. 
	TAK
	
	

	4.
	Sekcja podudzia  regulowana ręcznie systemem zapadkowym.
	TAK
	
	

	5.
	Szczyty łóżka wykonane z rur pokrytych powłoką niklowo-chromową, 
wypełnione wkładem z płyty tworzywowej, wodoodpornej, dwustronnie 
laminowanej w kolorze niebieskim
	TAK
	
	

	6.
	Układ jezdny stanowią cztery koła blokowane indywidualnie lub centralnie
	TAK
	
	

	7.
	Przed uderzeniami łóżko zabezpieczają krążki odbojowe oraz listwy ochronne
	
	
	

	8.
	W narożnikach leża tuleje do mocowania wyposażenia dodatkowego.
	
	
	

	9.
	Parametry techniczne

           1) wymiary leża ; 2000x9000 mm

           2) wymiary zewnętrzne; 2130x950 mm

           3) wysokość leża; 550 mm

           4) kąt odchylenia oparcia pleców; 0-70

           5) kąt odchylenia oparcia uda 0-45 
	TAK
	
	

	10.
	wyposażenie dodatkowe

            1)  uchwyt uniwersalny
            2)  wieszak kroplówki 
            3)  bariera boczna chromowana mocowana na haki do szczytów
            4)  materac - gąbka o gęstości min t-35, w  pokrowcu tkaniny osłona 200x90x10 z zamkiem błyskawiczny min z dwóch stron chroniąca cały materac wyk z włókna tekstylnego pokrytego czystym przepuszczającym parę wodną poliuretanem i przeznaczony do dezynfekcji.
	TAK
	
	

	
	SZAFKA PRZYŁÓŻKOWA Z BLATEM  BOCZNYM  
	
	
	

	I.
	INFORMACJE O PRODUKCIE
	
	
	

	1.
	Oferent/ Producent
	Podać
	
	

	2.
	Model / Typ
	Podać
	
	

	3.
	Kraj pochodzenia
	Podać
	
	

	4.
	Rok produkcji
	2011

Fabrycznie nowy
	
	

	II.
	CERTYFIKATY JAKOŚCI
	
	
	

	1.
	Wpis do rejestru Wyrobów Medycznych

Podać numer, załączyć kopię
	TAK
	
	

	2.
	Certyfikat EC

Podać numer, załączyć kopię
	TAK
	
	

	III.
	DANE TECHNICZNE
	
	
	

	1.
	Konstrukcja szafki wykonana z ocynkowanej blachy.
	TAK
	
	

	2.
	Metalowe drzwiczki oraz czoło szuflady pokryte lakierem proszkowym w kolorze niebieskim. 
	TAK
	
	

	3.
	Blat szafki oraz półka boczna (opcja) wykonane z płyty meblowej w kolorze frontów szuflady oraz drzwiczek, w kolorze niebieskim. 
	TAK
	
	

	4.
	Wysuwana szuflada na prowadnicach rolkowych z wyjmowanym pojemnikiem z tworzywa. 
	TAK
	
	

	5.
	Bezstopniowa regulacja wysokości blatu bocznego, montowanego z lewej lub prawej strony szafki, dokonywana przy pomocy mechanizmu dociskowego. Możliwość regulacji kąta pochylenia blatu bocznego o 30° lub 60°.
	TAK
	
	

	
	Z tyłu szafki haczyki do wieszania ręczników.  
	TAK
	
	

	
	Parametry techniczne:

1. wymiary blatu 400x430 mm

2. wymiary blatu bocznego 520x360 mm

3. szerokość 400 mm

4. szerokość z blatem bocznym 620 mm

5. głębokość 430 mm

6. wysokość 810 mm

              regulacja wysokości półki bocznej 800-1200 mm
	TAK
	
	

	6.
	Gwarancja nie mniej niż 24 m-ce dla łóżka i szafki
	Podać 
	
	


UWAGA: w kolumnie „WYMAGANIA GRANICZNE”
TAK – oznacza bezwzględny wymóg, brak żądanej opcji lub niewypełnienie pola spowoduje odrzucenie oferty.

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

pieczątki i podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy-
zgodnie z wyciągiem z rejestru handlowego lub zaśw.
o wpisie do ewid. gosp., albo umowy spółki


, data

                                 
Załącznik nr 2 do SIWZ
                    NR SPRAWY: SPSR.ZP.019926-2011  z dnia 14.11.2011r
  BZP 378398 -2011 z dn. 15.11.2011r 
(pieczęć wykonawcy)
OFERTA
1.
Nawiązując do ogłoszenia przetargu nieograniczonego na dostawę  sprzętu medycznego, tj.: łóżko pacjenta i szafka przyłóżkowa z bocznym blatem w ilość po10 sztuk  dla Samodzielnego Publicznego Szpitala Rejonowego w Nowogardzie, zamieszczonego na portalu internetowym Urzędu Zamówień Publicznych, na stronie internetowej www.szpital.nowogard.pl oraz w siedzibie Zamawiającego od dnia _________.11.2011 oferujemy realizację zamówienia na kwotę:
PAKIET NR 1
Cena oferty brutto:
PLN (słownie:
)

Wartość netto:
PLN (słownie:
)

Podatek VAT według obowiązującej stawki wynosi
%

Kwota VAT
PLN (słownie
)
2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.
3. Oświadczamy, że załączony do specyfikacji istotnych warunków zamówienia projekt umowy (załącznik nr 3) został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się - w przypadku wyboru naszej oferty - do zawarcia umowy na wymienionych warunkach w wyznaczonym przez Zamawiającego miejscu i terminie oraz do spełnienia wszelkich wymagań wynikających ze specyfikacji istotnych warunków zamówienia.
4. Oświadczamy, że czujemy się związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
5. Akceptuje termin i formę płatności
 - 24 dni / przelew
6. Oświadczamy, że udzielamy gwarancji na wyroby – (nie mniej niz24 m-cy.)  - ___ m-cy.
7. Oświadczam, że wynagrodzenie określone w ofercie obejmuje wszelkie koszty i opłaty związane z realizacją przedmiotu niniejszego zamówienia w tym transport loco odbiorca.
8. Osobami do popisania umowy, ze strony Oferenta są:

1) __________________________________________________

2) __________________________________________________

9. Osobami do kontaktu, ze strony Oferenta są:

1) __________________________________________________

10. email Oferenta do kontaktu: ________________________
13.  zobowiązuje się na wniosek Zamawiającego przesłanie próbki 
       handlowej w opakowaniu, z etykietą producenta oraz ulotką wyrobu.

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

pieczątki i podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy-
zgodnie z wyciągiem z rejestru handlowego lub zaśw.
o wpisie do ewid. gosp., albo umowy spółki


, data

                                 
Załącznik nr 3 do SIWZ
NR SPRAWY: SPSR.ZP.019926-2011  z dnia 14.11.2011r
BZP 378398 -2011 z dn. 15.11.2011r  
UMOWA
dostawy nr 
/2011
zawarta w dniu
w Nowogardzie, w wyniku przetargu nieograniczonego na dostawę  sprzętu medycznego, tj.: łóżko pacjenta i szafka przyłóżkowa z bocznym blatem dla Samodzielnego Publicznego Szpitala Rejonowego w Nowogardzie,  a przeprowadzonego             w dniu __.11.2011r. zgodnie z ustawą z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (ujednolicony przez UZP tekst ustawy Dz.U. z 2007 r. Nr 223, poz. 1655 z późn. zmianami)

pomiędzy:
Samodzielnym Publicznym Szpitalem Rejonowym w Nowogardzie
72-200 Nowogard, ul. Wojska Polskiego 7
Numer KRS   0000023921                              NIP 856-16-67-533

reprezentowanym przez:
Dyrektora
Kazimierza Lembasa
zwanym w treści umowy „Zamawiającym”
a
reprezentowanym przez:

1. ………………………………………………………………………..

2. ………………………………………………………………………..
zwanym w treści umowy „Wykonawcą” o następującej treści:
§ 1 
Wykonawca dostarczy  sprzęt medyczny, tj.: łóżko pacjenta i szafkę pacjenta  dla Samodzielnego Publicznego Szpitala Rejonowego w Nowogardzie a Zamawiający zobowiązuje się do odbioru przedmiotu dostawy szczegółowo określonego co do asortymentu w ofercie  przetargu nieograniczonego nr sprawy SPSR.ZP.019926-2011, BZP nr 378398 -2011 z dn. 15.11.2011r potwierdzonego protokółem odbioru

§ 2
Wykonawca zobowiązuje się dostarczyć Zamawiającemu w terminie nie przekraczającym 20 dni  od daty podpisania umowy łóżko pacjenta wraz z szafką pacjenta z blatem w ilości  po 10 sztuk do SP Szpitala                  Rejonowego w Nowogardzie zgodnie z ofertą wykonawcy, stanowiącą załącznik nr 1 i nr 2 do niniejszej umowy
§ 3

1. Sprzęt o którym mowa w par. 2 dostarczony zostanie po cenie podanej w ofercie Wykonawcy.
2. Wartość netto umowy wynosi …………………. zł +VAT i obejmuje koszt ubezpieczenia, transportu, instalacji, montażu, uruchomienia oraz szkolenia personelu

3. Wykonawca nie ma prawa zbywania wierzytelności wynikających z umowy osobom trzecim bez pisemnej zgody Zamawiającego.

§ 3

Wykonawca zobowiązany jest dostarczyć  sprzęt będący przedmiotem niniejszej umowy, na własny koszt i ryzyko do jednostki SPSR przy ul. Wojska Polskiego 7 w Nowogardzie w terminie nie przekraczającym 20 dni od daty podpisania umowy. Termin dostawy należy uzgodnić z Zamawiającym z 3 dniowym wyprzedzeniem. Osobą upoważniona do kontaktów z Wykonawcą jest pracownik Szpitala Pan/i ………………………. tel. 91-3921559, który będzie przy odbiorze towaru

§ 4
1. Zapłata za dostarczony towar będzie dokonana przelewem w ciągu 24 dni od daty dostarczenia faktury wraz z protokołem odbioru, na fakturze należy podać Nr umowy i numer katalogowy. Nazwa podana na fakturze musi być tożsama z nawą określoną w opisie zamówienia.

2. Za dzień zapłaty uważa się dzień obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego.

§ 5
1. Strony postanawiają, że w razie niewykonania lub nienależytego wykonania umowy obowiązywać je będzie odszkodowanie  w formie kar umownych.

2. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną:

a)  w wysokości  0,1% wartości towaru brutto za każdy dzień zwłoki, jeżeli towar nie został dostarczony 
    w terminie z powodu okoliczności, za które nie odpowiada Zamawiający,
b)  za każdy dzień zwłoki w realizacji napraw gwarancyjnych Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę 

    umowną w wysokości 100 zł.

3.   Kary umowne są należne Zamawiającemu bez względu na fakt powstania szkody. Zamawiający ma prawo dochodzenia odszkodowania na zasadach ogólnych. 

§ 6
1. Wykonawca udziela Zamawiającemu …………… gwarancji jakości ( nie mniej niż 24 miesiące), licząc od daty podpisania protokołu odbioru.
2. Termin wykonania napraw gwarancyjnych wynosi 3 dni od dnia pisemnego zgłoszenia. W uzasadnionych przypadkach termin powyższy może ulec wydłużony o czas niezbędny do sprowadzenia uszkodzonego elementu, jednak nie dłużej łącznie niż do 21 dni.

3. W przypadku określonym w ust. 2 Wykonawca ma obowiązek dostarczenia sprzętu zastępczego na czas naprawy lub wymiany wadliwego sprzętu na wolny od wad.

4. Warunki udzielonej gwarancji jakości nie mogą być dla Zamawiającego mniej korzystne niż wynikające z Kodeksu Cywilnego.
§ 7

   1. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową obowiązują przepisy Kodeksu Cywilnego oraz
     ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych.
2. Spory na tle umowy rozstrzyga sąd właściwy rzeczowo dla siedziby Odbiorcy.
       § 8
1. Umowa wchodzi w życie z dniem podpisania.

2. Integralną część umowy stanowią:
1 ) Załącznik nr 1 do SIWZ - formularz cenowy z warunkami technicznymi
2 ) Załącznik nr 2 do SIWZ - formularz Oferty - oferta

  § 9
Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach - po jednym egzemplarzu dla    każdej ze stron.

WYKONAWCA                                             
ZAMAWIAJĄCY - SPSR
Wykaz załączników: 
1.  formularz cenowy z war technicznymi
2.  formularz oferty -oferta
Załącznik nr 4 do SIWZ
NR SPRAWY: SPSR.ZP.019926-2011  z dnia 14.11.2011r
BZP 378398 -2011 z dn. 15.11.2011r 

 (pieczęć wykonawcy
OŚWIADCZENIE
W związku ze złożeniem oferty w postępowaniu o zamówienie publiczne w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę sprzętu medycznego, tj.: łóżko pacjenta i szafka przyłóżkowa z blatem bocznym po 10 sztuk.
 oświadczam(y), że:
................................................................................................................................

(nazwa i adres firmy)

spełniam (y)warunki określone w art. 22 ust. 1 prawa zamówień publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r (Dz. U.2004r. Nr 19, poz. 177, Dz. U. 2007 nr 223 poz. 1655 oraz z 2008 nr 171, poz.1058 oraz 2009 nr 206, poz. 1591, tekst jednolity z 2010r. Dz. U. Nr 113, poz. 759), dotyczące :

1) posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania;

2) posiadania wiedzy i doświadczenia;

3) dysponowania odpowiednim potencjałem oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;

4) sytuacji ekonomicznej i finansowej.
.............................. dnia .........................2011 r.

miejscowość 

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

pieczątki i podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy-

zgodnie z wyciągiem z rejestru handlowego lub zaświadczenie

o wpisie do ewid. gosp., albo umowy spółki

Załącznik nr 5 do SIWZ

NR SPRAWY: SPSR.ZP.019926-2011  z dnia 14.11.2011r
 BZP 378398 -2011 z dn. 15.11.2011r                                                                
……………………………….    

 (Pieczęć firmy)
OŚWIADCZENIE O BRAKU PODSTAW DO  WYKLUCZENIA

                Przystępując do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego na:   

Ja (imię i nazwisko): 


w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy (nazwa firmy):
oświadczam, że:

Nie podlegamy wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych, ( tekst jednolity z 2010r. Dz. U. Nr 113, poz. 759).

Dnia...................................

                      

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

pieczątki i podpisy upoważnionych przedstawicieli Wykonawcy-

zgodnie z wyciągiem z rejestru handlowego lub zaświadczenie

o wpisie do ewid. gosp., albo umowy spółki
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         14.11.2011r         Kazimierz Lembas  - Dyrektor


……………………………………………………………………..


Data i podpis Kierownika Zakładu
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