Adres strony internetowej, na ktorej Zamawigj udosg¢pnia Specyfikag Istotnych
Warunkoéw Zamaowienia:
www.attis.com.pl

Warszawa: Konserwacja, przegidy techniczne i testy bezpiecsstwa sprztu
medycznego

Numer ogtoszenia: 40348 - 2014; data zamieszczenia: 04.02.2014
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - ustugi

Zamieszczanie ogtoszeniaobowgzkowe.

Ogtoszenie dotyczyzamowienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Centrum Leczniczo-Rehabilitacyjne i Medycyny PracyTIS Sp.

z 0.0., ul. Gorczewska 89, 01-401 Warszawa, weajzawieckie, tel. 22 3211470, faks 22
3211406.

Adres strony internetowej zamawiapcego:www.attis.com.pl

l. 2) RODZAJ ZAMAWIAJ ACEGO: Podmiot prawa publicznego.

SEKCJA Il: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I1.1) OKRE SLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

I1.1.1) Nazwa nadana zamOwieniu przez zamawiafego: ,Konserwacia, przeghdy
techniczne i testy bezpiecZestwa sprztu medycznego”.

I1.1.2) Rodzaj zamoOwienia:ustugi.

11.1.4) Okreslenie przedmiotu oraz wielkd&ci lub zakresu zamoéwienia:1. Przedmiotem
zamoéwienia jestwiadczenie ustugi polegajej na wykonywaniu okresowych konserwaciji,
przeghdow technicznych i testdbw bezpieéaseva sprztu oraz aparatury medycznej
znajdupcych s¢ w Centrum Leczniczo-Rehabilitacyjnym i MedycynyaBy ATTIS Sp. z
0.0. pn. Konserwacja, przedly techniczne i testy bezpiedstwa sprztu medycznego, Nr
referencyjny sprawy FZP/ZP-22/U/4/14. Przedmiot @auenia zostatl podzielony na 16
oddzielnych casci. Czs¢ nr 1 - wywotywarki rtg Cgs¢ nr 2 - aparaty rtg stomatologiczne
Cz¢é¢ nr 3 - aparaty ekg @&¢ nr 4 - defibrylatory Cgs¢ nr 5 - kardiomonitory FX 2000
Cz¢s¢ nr 6 - sprzt rehabilitacyjny Cgs¢ nr 7- aparaty holtera i do prob wysitkowyche&z

nr 8 - aparaty USG G%¢ nr 9 - detektoryetna ptodu Czs¢ nr 10- koncentratory tlenu €&

nr 11- pompy ASCOR Q#¢ nr 12- pompy PCA Viltechmeda € nr 13- sprzt
okulistyczny - przegld czs¢ nr 14 - sprgt stomatologiczny- przegll czs¢ nr 15 - spret
okulistyczny- testy og¢ nr 16 - sprgt stomatologiczny- testy 2. Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustugs znajduje s§ w zahczniku

nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmuje
zaleznosci od poszczegolnych efci wykonanie: 1) cgsé nr 1 i 2: - okresowe konserwacije |
przeghdy techniczne, 2) &% nr 3-12: roczne przegly techniczne oraz testy
bezpieczastwa sprztu 3) czs¢ nr 13 i 14: roczne przegly techniczne, 4) ¢&¢ nr 15 i 16:
testy bezpieczestwa sprztu. 4. W cenie za przegl techniczny Wykonawca musi
uwzgkdni¢ wszystkie koszty zwzane z 4 obstug, w tym dojazd lub koszt transportu ( koszt
przesyiki ) aparatury. 5. W odniesieniu de&znr 1 - 9, 11-16, konserwacje, przsty i
testy bezpieczestwa wykonywane il w siedzibie Zamawiafego kdz w poradniach
Zamawiagcego zlokalizowanych na terenie Warszawy. 6. W eslaniu do oz¢ nr 10
urzadzenia znajduj sie u pacjentéw oltych leczeniem, przeglly i testy bezpiecZstwa
wykonywane bda w uzgodnieniu z Zamawiggym pod wskazanym adresem na terenie
Warszawy. 7. Przedmiot zamowienia must bgalizowany zgodnie z wymogami producenta
aparatury, spktu, obowizujagcymi normami i odnénymi przepisami oraz z zachowaniem
przepisow BHP i P.Po Ustugi lzdace przedmiotem niniejszego pgsbwania Wykonawca




wykona przy ayciu wilasnej aparatury kontrolno-pomiarowej, r@iz i materialtbw w
siedzibie Zamawiapego. W przypadku konieczém wykonania ustugi serwisowej w
siedzibie Wykonawcy, ewentualny transport apardatéprztu ma by wkalkulowany w cea
ustugi i Zamawiajcy nie ponosi kosztow tego transportu. 8. Ustugwsowe Wykonawca
wykonywa bedzie na mocy pisemnego zlecenia Zamaye@go- zgodnie z zaleceniami
producenta aparatury i sgta. Zaleca i, aby Wykonawca zdobyt wszelkie informacje, ktére
mog by¢ konieczne do prawidtowego przygotowania ofertyrawidiowego wykonania
przedmiotu umowy. UWAGA Spet i aparatura medyczna w okresie gwarancji zgodnie
zawary umowy z dostawg podlega przegbom przez autoryzowany serwis producenta. 9.
Wykonawca zobowzany jest do wykonania czynied konserwacyjnych i przegilowych
zgodnie z przytym harmonogramem wynikggym z wigciwosci danego spkgu/aparatury,
obowigzujacymi instrukcjami, standardami, nogm

11.1.6) Wspdlny Stownik Zamowien (CPV): 50.42.10.00-2, 50.42.12.00-4.

11.1.7) Czy dopuszcza i ztozenie oferty czsciowej: tak, liczba czsci: 16.

11.1.8) Czy dopuszcza i ztozenie oferty wariantowej: nie.

1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w
miesgcach: 24.

SEKCJA 1lI: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONMICZNYM,
FINANSOWYM | TECHNICZNYM
111.1) WADIUM

Informacja na temat wadium: Zamawiagcy nie wymaga wniesienia wadium

[11.2) ZALICZKI

l11.3) WARUNKI UDZIALU W POST EPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU
DOKONYWANIA OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

lll. 3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynndici, jezeli
przepisy prawa nakfadajg obowigzek ich posiadania

Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

Zamawiajcy nie konkretyzuje niniejszego warunku. Ocena ripata warunku dokonana
zostanie na podstawie zlinego przez Wykonawcoswiadczenia o spetnianiu warunkow
udziatu w posjipowaniu (zgodnie ze wzorem zamieszczonym wczatiku nr 2 do SIWZ).
[11.3.2) Wiedza i doswiadczenie

Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

w celu spetniania tego warunku, Wykonawca jest aohmany posiadanalezycie wykonane
(a w przypadkuswiadczéd okresowych lub egtych rowniez wykonywane) w okresie
ostatnich trzech lat przed uptywem terminu skiladaofert, a jeeli okres prowadzenia
dziatalndci jest krotszy - w tym okresie - dwie ustugi podebdo objtych przedmiotem
zamowienia. Za ustygpodobr Zamawiajcy uzna ustugi w zakresie konserwacji gttzen
medycznych w jednostkach ghy zdrowia.

111.3.3) Potencjat techniczny

Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

Zamawiajcy nie konkretyzuje niniejszego warunku. Ocena ripata warunku dokonana
zostanie na podstawie zlinego przez Wykonawcoswiadczenia o spetnianiu warunkow
udziatu w posipowaniu (zgodnie ze wzorem zamieszczonym wczatiku nr 2 do SIWZ).
[11.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamowienia

Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

Zamawiajcy nie konkretyzuje niniejszego warunku. Ocena ripata warunku dokonana
zostanie na podstawie zlinego przez Wykonawcoswiadczenia o spetnianiu warunkow
udziatu w posjipowaniu (zgodnie ze wzorem zamieszczonym wczatiku nr 2 do SIWZ).
[11.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa



Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warku

Zamawiajcy nie konkretyzuje niniejszego warunku. Ocena ripata warunku dokonana
zostanie na podstawie zlinego przez Wykonawcoswiadczenia o spetnianiu warunkow
udziatu w posipowaniu (zgodnie ze wzorem zamieszczonym wczatiku nr 2 do SIWZ).
111.4) INFORMACJA O O SWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJ A
DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPELNIANIA
WARUNKOW UDZIALU W POST EPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA
WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY

l11.4.1) W zakresie wykazania spetniania przez wyknawce warunkow, o ktérych mowa

w art. 22 ust. 1 ustawy, oprocz swiadczenia o spetnianiu warunkéw udziatu w
postepowaniu nalezy przedtozy¢:

wykaz wykonanych, a w przypadkdwiadczé okresowych Ilub gagltych réwnie
wykonywanych, gtéwnych dostaw lub ustug, w okresgtatnich trzech lat przed uptywem
terminu sktadania ofert albo wnioskow o dopuszazeato udziatu w pogpowaniu, a jeeli
okres prowadzenia dziataléw jest krotszy - w tym okresie, wraz z podaniefm veartGci,
przedmiotu, dat wykonania i podmiotow, na rzeczrytth dostawy lub ustugi zostaty
wykonane, oraz za¢zeniem dowoddw, czy zostaty wykonane lglmgkonywane nalgycie;
[11.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykiczeniu na podstawie art. 24 ust. 1
ustawy, nalery przedtozyé¢:

oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia;

aktualny odpis z wkxiwego rejestru lub z centralnej ewidencji i infaoi o dziatalnéci
gospodarczej, jli odrebne przepisy wymagajwpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparcivart 24 ust. 1 pkt 2 ustawy,
wystawiony nie wczaniej niz 6 miesgcy przed uptywem terminu skfadania wnioskéw o
dopuszczenie do udziatu w pgsbwaniu o udzielenie zamowienia albo sktadaniatpfer
wykonawca powotujcy si przy wykazywaniu spetniania warunkéw udziatu wippswaniu
na zasoby innych podmiotow, ktoredg braly udziat w realizacji ezci zamdwienia,
przedktada take dokumenty dotyexre tego podmiotu w zakresie wymaganym dla
wykonawcy, okrélonym w pkt 111.4.2.

[11.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych

Jezeli wykonawca ma siedzgblub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypids)
Polskiej, przedktada:

111.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktorym nsgedzilez lub miejsce zamieszkania
potwierdzagcy, ze:

nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadi - wystawiony nie wczaiej niz 6
miesecy przed uptywem terminu sktadania wnioskébw o dapmenie do udzialu w
postpowaniu o udzielenie zamdéwienia albo skfadaniatpfer

11.4.3.2)

zawiadczenie wiégciwego organu gglowego lub administracyjnego miejsca zamieszkania
albo zamieszkania osoby, ktorej dokumenty datyez zakresie okidonym w art. 24 ust. 1
pkt 4-8 - wystawione nie wcgeie] niz 6 mies¢cy przed uptywem terminu skladania
wnioskOw o0 dopuszczenie do udzialu w ppstvaniu o0 udzielenie zamowienia albo
sktadania ofert;

[11.4.4) Dokumenty dotycgce przynalenosci do tej samej grupy kapitatowe]

lista podmiotow nategcych do tej samej grupy kapitatowej w rozumienitaus/ z dnia 16
lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumen#ilao informacji o tymze nie naley do
grupy kapitatoweyj;



11.5) INFORMACJA O DOKUMENTACH POTWIERDZAACYCH, ZE OFEROWANE
DOSTAWY, UStUGI LUB ROBOTY BUDOWLANE ODPOWIADAA OKRESLONYM
WYMAGANIOM

W zakresie potwierdzeniag oferowane roboty budowlane, dostawy lub ustugiovdadaj
okreslonym wymaganiom naky przediay¢:

inne dokumenty

Formularza iléciowo-cenowego, zimnego na odpowiednim druku stangeym zahcznik
nr 6 do SIWZ.

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zamdwienia:przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

IV.3) ZMIANA UMOWY

przewiduje sie istotne zmiany postanowié zawartej umowy w stosunku do tréci oferty,
na podstawie ktérej dokonano wyboru wykonawcy:

Dopuszczalne zmiany postanowieumowy oraz okrelenie warunkéw zmian

2. Zgodnie z art. 144 ust. 1 ustawy Pzp, Zamawjaprzewiduje nagpujagce maliwosci
dokonania ewentualnych istotnych zmian postanbweawartej Umowy: 1) Zmiana
wynagrodzenia - jeeli: a) w razie zmiany stawki podatku VAT po zawart&/mowy, dla
stron wizaca kgdzie stawka VAT obowzujaca w dniu wystawienia faktury, a zmiana kwoty
ceny brutto z tego tytutu jest akceptowana przeongt bez konieczriwi sktadania
dodatkowych éwiadczé b) zmiana jest korzystna dla Zamaw@go, w szczegdlsoi
dotyczy obntenia ceny (wynagrodzenia); ¢) Zamaw@j rozszerzy lub zrezygnuje wegzi
ustug obgtych przedmiotem zaméwienia, w wyniku kasacji agizenia, prowadzonych
remontow, modernizacji, przebudowy, zmian orgarygaech dopuszcza odpowiedni
zmiarg wysokaci wynagrodzenia wykonawcy z zastreaiem zapisOow w 85 ust. 2, 2)
Zmiana przedmiotu umowy w przypadkuzgd: a) podczas realizacji umowy wypts
nieprzewidywalne zdarzenie lub okolicZzog ktore uniemealiwi g zrealizowanie przedmiotu
zamowienia w sposob, w zakresie i w terminie przeveinym w ofercie; b) wiczenie do
wykazu - zadcznik nr 1 - dodatkowej aparatury (s¢iz, urzdzenia) na podstawie pisemnego
Zlecenia Zamawigfego, po wczaiejszym uzgodnieniu z Wykonawcac) wylaczenie z
wykonania ustugi tj. wykrdenie z wykazu aparatury (sgta, urzadzenia) - zacznik nr 1-
na podstawie pisemnego zgtoszenia przez Zamgseigp lub Wykonawcy;

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktorej jest dostpna specyfikacja istotnych
warunkow zamoOwienia: www.attis.com.pl
Specyfikacg istotnych warunkéw zamowienia mana uzyska& pod adresem:Centrum
Leczniczo-Rehabilitacyjne i Medycyny Pracy ATTIS.Spo.o. ul. Gérczewska 89 01-401
Warszawa pokoj 184.

IV.4.4) Termin skladania wnioskdw o dopuszczenie daidziatu w posgpowaniu lub
ofert: 13.02.2014 godzina 10:00, miejsce: Centrum Le@mRehabilitacyjne i Medycyny
Pracy ATTIS Sp. z 0.0. ul. Gorczewska 89 01-401 &&awva pokdj 196 sekretariat ogolny.
IV.4.5) Termin zwigzania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu skiada
ofert).

IV.4.17) Czy przewiduje s¢ uniewaznienie postpowania o udzielenie zamdwienia, w
przypadku nieprzyznania srodkéw pochodzcych z budietu Unii Europejskiej oraz
niepodlegapcych zwrotowi srodkéw z pomocy udzielonej przez pastwa cztonkowskie
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA),ktére miaty by¢ przeznaczone
na sfinansowanie catéci lub czesci zamowienia:nie



ZAL ACZNIK | - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CESCIOWYCH

CZESC Nr: 1 NAZWA: wywotywarki rtg.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zaméwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustug znajduje s w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkéw zamowientavanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten lgdzie zagcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejnakeesowe
konserwacje i przegtly techniczne,.

2) Wspdélny Stownik Zamowiaer (CPV): 50.42.12.00-4.

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

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 2NAZWA: aparaty rtg stomatologiczne.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zaméwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustug znajduje si w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkéw zamowientavanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten lgdzie zagcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejnakeesowe
konserwacje i przegtly techniczne.

2) Wspdélny Stownik Zamowiaer (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesicach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 3NAZWA: aparaty ekg.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zaméwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustug znajduje s w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkéw zamowientavanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten ledzie zajcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmuje
zaleznosci od poszczegolnych efci wykonanie: roczne przegly techniczne oraz testy
bezpieczéstwa sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 4NAZWA: defibrylatory.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpietgtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 5NAZWA: kardiomonitory.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustug znajduje s§ w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten lgdzie zajcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamoOwienia obejmaezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpietgtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.



4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 6 NAZWA: sprzt rehabilitacyjny.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpieegtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 7NAZWA: aparaty Holtera i do prob wysitkowych.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpieegtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 8 NAZWA: aparaty USG.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje s w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpietgtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 9NAZWA: dedektorydtna ptodu.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpietgtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 10NAZWA: koncentratory tlenu.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustug znajduje s§ w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten lgdzie zajcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamoOwienia obejmaezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpietgtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.



4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 11NAZWA: pompy ASCOR.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpieegtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 12NAZWA: pompy PCA Viltechmeda.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne oraz testy bezpieegtva sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 13NAZWA: sprzt okulistyczny - przegd.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje s w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne,.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 14NAZWA: sprzt stomatologiczny - przegy.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten ldzie zadcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamdwienia obejmgezne
przeghdy techniczne,.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 15NAZWA: sprzt okulistyczny -testy.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitgj przedmiotow ustug znajduje s§ w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalycznik ten edzie zajcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamowienia obejnwyonanie
testow bezpieczestwa sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.



4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 16 NAZWA: sprzt stomatologiczny-testy.

1) Krotki opis ze wskazaniem wielkdci lub zakresu zamoéwienia:Szczegotowy opis oraz
wykaz sprztu i aparatury medycznej aitg] przedmiotow ustug znajduje st w zahczniku
nr 6 do specyfikacji istotnych warunkow zamowientayanej w dalszej e#ci - SIWZ.
Zalacznik ten lgdzie zahcznikiem do umowy. 3. Przedmiot zamowienia obejnvy&onanie
testow bezpieczestwa sprztu.

2) Wspolny Stownik Zamowiai (CPV): 50.42.10.00-2.

3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miegjcach: 24.

4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.
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