Adres strony internetowej, na ktérej Zamawiajacy udostepnia Specyfikacje Istotnych
Warunkéw Zamowienia:
www.wss.olsztyn.pl

Olsztyn: Dializoterapia, zestawy do hemodializy i plazmaferezy
Numer ogloszenia: 98521 - 2016; data zamieszczenia: 22.06.2016
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy

Zamieszczanie ogloszenia: obowigzkowe.

Ogloszenie dotyczy:

zamdwienia publicznego
|:| zawarcia umowy ramowej

D ustanowienia dynamicznego systemu zakupéw (DSZ)

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA I ADRES: Wojewodzki Szpital Specjalistyczny , ul. Zolnierska 18, 10-561
Olsztyn, woj. warminsko-mazurskie, tel. 089 5386937, faks 089 5386228.

e Adres strony internetowej zamawiajgcego: www.wss.olsztyn.pl
I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;j.
SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
I1.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

I1.1.1) Nazwa nadana zamoéwieniu przez zamawiajgcego: Dializoterapia, zestawy do
hemodializy i plazmaferezy.

I1.1.2) Rodzaj zamo6wienia: dostawy.
I1.1.4) Okreslenie przedmiotu oraz wielkoS$ci lub zakresu zamo6wienia: Przedmiotem
zamodwienia jest sukcesywna dostawa sprzetu do dializoterapii oraz zestawdw do hemodializy

i plazmaferezy.

I1.1.5)
D przewiduje si¢ udzielenie zamdowien uzupelniajacych

e Okreslenie przedmiotu oraz wielkosci lub zakresu zaméwien uzupelniajacych

11.1.6) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-3,
33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.



I1.1.7) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty czesciowej: tak, liczba czesci: 7.

I1.1.8) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty wariantowej: nie.

SEKCIJA III: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM I TECHNICZNYM

I11.1) WADIUM
Informacja na temat wadium: Zamawiajacy nie wymaga wniesienia wadium
I11.2) ZALICZKI

I11.4) INFORMACJA O OSWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJA
DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPEENIANIA
WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA
WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY

I11.4.1) W zakresie wykazania spelniania przez wykonawce¢ warunkéw, o ktérych mowa
w art. 22 ust. 1 ustawy, oprocz oswiadczenia o spelnianiu warunkéw udzialu w
postepowaniu nalezy przedlozy¢:

I11.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1
ustawy, nalezy przedlozy¢:

e o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia;

e aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o
dziatalnosci gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub
ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24
ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem
terminu skladania wnioskéw o dopuszczenie do udzialu w postgpowaniu o
udzielenie zamowienia albo sktadania ofert;

e wykonawca powolujacy sie przy wykazywaniu spelniania warunkéw udzialu w
postepowaniu na zasoby innych podmiotow, ktore beda braly udzial w realizacji
czesSci zamowienia, przedklada takze dokumenty dotyczace tego podmiotu w
zakresie wymaganym dla wykonawcy, okreslonym w pkt 111.4.2.

I11.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych

Jezeli wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, przedktada:

I11.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktérym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania
potwierdzajacy, ze:



e nie otwarto jego likwidacji ani nie ogloszono upadtosci - wystawiony nie wezesniej
niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania wnioskoéw o dopuszczenie do
udziatu w postgpowaniu o udzielenie zamowienia albo sktadania ofert;

I11.4.4) Dokumenty dotyczace przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej

e lista podmiotow nalezacych do tej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z
dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow albo informacji o
tym, ze nie nalezy do grupy kapitalowej;

I11.5) INFORMACJA O DOKUMENTACH POTWIERDZAJACYCH, ZE OF EROWANE
DOSTAWY, USLUGI LUB ROBOTY BUDOWLANE ODPOWIADAJA OKRESLONYM
WYMAGANIOM

W zakresie potwierdzenia, ze oferowane roboty budowlane, dostawy lub ustugi odpowiadaja
okreslonym wymaganiom nalezy przedtozy¢:

e probki, opisy lub fotografie produktow, ktore majg zostaé dostarczone, ktorych
autentyczno$¢ musi zosta¢ poswiadczona przez wykonawce na zadanie
zamawiajacego;

e inne dokumenty

W  celu potwierdzenia, ze oferowane dostawy odpowiadaja okreslonym
wymaganiom zamawiajacy zada: 1. Folderu-katalogu, zawierajacego opis-
specyfikacje oferowanego przedmiotu zamowienia. 7Z zalaczonego do oferty
dokumentu powinny wynika¢ wszystkie parametry wyszczegdlnione w kolumnie
opis produktu oferowanego z formularza cenowego. 2. Dla wyrobéw medycznych -
dokumentu potwierdzajacego , iz oferowany przedmiot zamdwienia dopuszczony
jest do obrotu w Polsce zgodnie z Ustawg z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach
medycznych (Dz. U. z 2010 nr 107 poz. 679). Do oferty nalezy dotaczy¢: 2.1. Dla
wyrobdw klasy I - deklaracje zgodnosci CE; 2.2. Dla wyrobéw klas: T z funkcja
pomiarowa, [ jatowej i Ila - deklaracje zgodnosci CE z numerem jednostki
notyfikowanej, bioracej udzial w ocenie zgodnosci; 2.3. Dla wyrobow klas: I b i
I - Certyfikat CE 2.4. Dla wyrobéw medycznych bedacych zestawem lub
systemem zabiegowym w ktorym wszystkie elementy oznaczone sg znakiem CE -
os$wiadczenie okreslone w art. 30 ust. 1. Ustawy o wyrobach medycznych z dnia 20
maja 2010 r. 2.5. Dla wyrobow medycznych bedacych systemem lub zestawem
zabiegowym zawierajacym wyrdéb medyczny nicoznakowany znakiem CE lub gdy
wybrana kombinacja wyrobow medycznych nie jest kompatybilna, biorac pod
uwage ich pierwotne przewidziane zastosowanie - dokumenty potwierdzajace, ze
zestaw lub system zostal poddany ocenie zgodnosci. 3. Dla produktéw leczniczych
- dokumentu potwierdzajacego dopuszczenie do obrotu w Polsce produktow
leczniczych zgodnie z Ustawa Prawo farmaceutyczne z dnia 6 wrzesnia 2001 r. (
tekst jednolity Dz. U. nr 53 poz. 533). Zamawiajacy dopuszcza mozliwosé ztozenia
oswiadczenia potwierdzajacego  posiadanie  stosownych  dokumentow i
udostepnienia ich na kazde zadanie Zamawiajacego .

I11.6) INNE DOKUMENTY



Inne dokumenty niewymienione w pkt I11.4) albo w pkt II1.5)

Dokumenty dodatkowe: 1. Sporzadzony przez wykonawce, wedtug wzoru stanowiacego
zatacznik nr 1 do SIWZ, formularz ofertowy. 2. Sporzadzony przez wykonawce, wedhug
wzoru stanowigcego zalacznik nr 2 do SIWZ, Formularz cenowy - rowniez w wersji
edytowalnej Word lub Excel na ptycie CD lub DVD.

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zaméwienia: przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: cena oraz inne kryteria zwigzane z przedmiotem zamdwienia:

e 1-Cena-95
e 2 -Termin zaplaty - 5

IV.2.2)

przeprowadzona bedzie aukcja elektroniczna, adres strony, na ktérej bedzie
prowadzona:

1V.3) ZMIANA UMOWY

przewiduje si¢ istotne zmiany postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty,
na podstawie ktorej dokonano wyboru wykonawcy:

Dopuszczalne zmiany postanowien umowy oraz okreslenie warunkow zmian

Postanowienia umowy zawarto we wzorach umowy, ktore stanowig zalgcznik numer 3 oraz 4
do SIWZ. 1. Zamawiajacy przewiduje w ramach zawartej umowy zmiany dotyczace: - zmian
numerdw katalogowych asortymentu bedacego przedmiotem umowy, - zmian nazw
handlowych asortymentu bedacego przedmiotem umowy, - zmiany wynagrodzenia naleznego
Wykonawey w przypadku zmiany stawki podatku od towaréw i ustug 2. Wszelkie zmiany
zapisOw umowy winny by¢ dokonywane w formie pisemnej (aneksu do umowy).

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktorej jest dostepna specyfikacja istotnych
warunkéw zamoéwienia: www.wss.olsztyn.pl

Specyfikacje istotnych warunkéw zaméwienia mozna uzyska¢é pod adresem: Wojewodzki
Szpital Specjalistyczny ul. Zotnierska 16 B pok. 2 / 9 Dzial Zamdwien Publicznych i
Zaopatrzenia 10 - 561 Olsztyn.

IV.4.4) Termin skladania wnioskow o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu lub
ofert: 01.07.2016 godzina 10:30, miejsce: Wojewddzki Szpital Specjalistyczny ul. Zotnierska
16 B pok. 2 / 9 Dzial Zamoéwien Publicznych i Zaopatrzenia 10 - 561 Olsztyn.



IV.4.5) Termin zwigzania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania
ofert).

1V .4.16) Informacje dodatkowe, w tym dotyczace finansowania projektu/programu ze
Srodkéow Unii Europejskiej: Termin wykonania zamowienia: - w zakresie pakietow nr 1 - 6 -
12 miesigcy od dnia podpisania umowy - w zakresie pakietu nr 7 - od dnia podpisania umowy
do dnia 29-03-2017) Wykonawca moze zwrocié¢ si¢ do zamawiajacego o wyjasnienie tresci
specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia. Zamawiajacy udzieli wyjasnien niezwlocznie,
nie pdzniej niz na 2 dni przed uptywem terminu skladania ofert, pod warunkiem, ze wniosek o
wyjasnienie tresci specyfikacji istotnych warunkow zamowienia wptynat do zamawiajacego
nie pozniej niz do konca dnia, w ktérym uptywa polowa wyznaczonego terminu sktadania
ofert, tj. do 27 czerwca 2016 (art. 38 ust.1)..

1V.4.17) Czy przewiduje si¢ uniewaznienie postepowania o udzielenie zamowienia, w
przypadku nieprzyznania Srodkéw pochodzacych z budzetu Unii Europejskiej oraz
niepodlegajacych zwrotowi Srodkow z pomocy udzielonej przez panstwa czlonkowskie
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), ktore mialy by¢ przeznaczone
na sfinansowanie calo$ci lub cze¢$ci zaméwienia: nie

ZALACZNIK I - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CZESCIOWYCH
CZESC Nr: 1 NAZWA: Pakiet nr 1.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielko$ci lub zakresu zamowienia: dializoterapia.

e 2) Wspoélny Stlownik Zaméwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-
3,33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

CZESC Nr: 2 NAZWA: Pakiet nr 2.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielko$ci lub zakresu zamowienia: dializoterapia.
e 2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-
3, 33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

CZESC Nr: 3 NAZWA: Pakiet nr 3.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielko$ci lub zakresu zamowienia: dializoterapia.

e 2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-
3, 33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

CZESC Nr: 4 NAZWA: Pakiet nr 4.



1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zaméwienia: dializoterapia.
2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-

3,33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.
3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

CZESC Nr: 5 NAZWA: Pakiet nr 5.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zaméwienia: dializoterapia.
2) Wspolny Stownik Zamoéwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-

3,33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.
3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

CZESC Nr: 6 NAZWA: Pakiet nr 6.

1) Krétki opis ze wskazaniem wielko$ci lub zakresu zaméwienia: dzierzawa

aparatow.
2) Wspolny Slownik Zamoéwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-

3, 33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.
3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

CZESC Nr: 7 NAZWA: Pakiet nr 7.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: zestawy do

hemodializy i plazmaferezy.
2) Wspolny Stownik Zaméwien (CPV): 33.69.00.00-3, 33.14.16.70-2, 33.18.11.00-

3,33.18.12.00-4, 33.69.28.00-5.
3) Czas trwania lub termin wykonania: Zakonczenie: 29.03.2017.



