Zalacznik nr 1 do SIWZ , nr sprawy Pn-25/17/AR

pakiet nr 1

Numer Nr. Certyfikatu
Cena jedn. netto Wartos$é€ brutto katologowy +nr strony w
Lp |Nazwa artykutu IJM Jllosé PLN Wartosé netto PLN |%VAT [PLN /Producent ofercie
Sterylny retraktor ran chirurgicznych , jednorazowego uzytku,
sktadajacy sie z dwdch obreczy potaczonych trwatym
poliuretanem , umozliwiajacy 360 stopni retrakcje , dlugos¢ linni
1. |ciecia2,5-6,0cm (rozmiar S) szt. 200

Razem PLN

W celu dokonania oceny jakosci Wykonawca zobowigzany do nieodptatnego ztozenia prébek w ilosci : 3 szt

(data , piecze¢, podpis)




pakiet nr 2

Zatacznik nr 1 do SIWZ , nr sprawy Pn-25/17/AR

Lp

Nazwa artykutu

JM

llosé

Cena jedn.
netto PLN

Wartosé netto PLN

%VAT

Wartosé brutto
PLN

Numer
katologowy
/Producent

Nr. Certyfikatu
+nr strony w
ofercie

Mankiet NIBP dla dorostych, standard, 23-33 cm,
jednopacjentowy, dwuprzewodowy, koncéwka typu Dinaclick,
miekki absorbujacy materiat o zaokraglonych krawedziach,
posiadajacy wyrazne oznaczenie sposobu zatozenia mankietu;
kodowanie kolorystyczne w celu identyfikacji rozmiaru, zapiecie
narzep

szt.

3400

Mankiet NIBP dla dorostych, duzy, 31-40 cm, jednopacjentowy,
dwuprzewodowy, koncéwka typu Dinaclick, migekki absorbujacy
materiat o zaokraglonych krawedziach, posiadajacy wyrazne
oznaczenie sposobu zatozenia mankietu; kodowanie
kolorystyczne w celu identyfikacji rozmiaru, zapiecie na rzep

szt.

300

Mankiet NIBP dla dorostych wymagajacych izolacji, standard, 23-
33 cm, jednopacjentowy, dwuprzewodowy, koncéwka typu
Dinaclick, z winylu, posiadajacy wyrazne oznaczenie sposobu
zatozenia mankietu, w kolorze zéitym, zapiecie na rzep

szt.

330

Mankiet NIBP dla dorostych wymagajacych izolacji, duzy, 31-40
cm, jednopacjentowy, dwuprzewodowy, koncéwka typu Dinaclick,
z winylu, posiadajacy wyrazne oznaczenie sposobu zatozenia
mankietu, w kolorze zéttym, zapiecie na rzep

szt.

15

Mankiet NIBP do pomiaru na przedramieniu, dla pacjentow
otylych, 26-36 cm, jednopacjentowy, dwuprzewodowy, koncéwka
typu Dinaclick, migkki absorbujacy materiat o zaokraglonych
krawedziach, posiadajacy wyrazne oznaczenie sposobu zatozenia
mankietu, zapiecie na rzep

szt.

650

Szybkoztaczka do mankietéw NIBP typu Dinaclick

szt.

56

Razem PLN

W celu dokonania oceny jakosci Wykonawca zobowigzany jest do nieodptatnego ztozenia probek w ilosci : po 3 szt. z kazdej pozycji




(data, piecze¢, podpis)



Zatacznik nr 1 do SIWZ , nr sprawy Pn-25/17/AR

pakiet nr 3

Lp

Nazwa artykutu

JM

llosé

Cena jedn.
netto PLN

Wartosé netto PLN

%VAT

Wartosé brutto
PLN

Numer
katologowy
/Producent

Nr. Certyfikatu
+nr strony w
ofercie

Nawilzacz tlenowy o poj. 325-340 ml jednorazowego uzytku z
adapterem , jalowy. Nawilzacz tlenowy do nawilzania pacjenta,
plastikowy zbiornik-butelka o poj. 325-340 ml z woda apirogenna ,
sterylng do dozowania tlenu, kompatybilny adapter jatowy lub
mikrobiologicznie czysty; zbiornik posiadajacy wbudowany port
do podtaczenia z drenem tlenowym, z zaworem bezpieczenstwa
zabezpieczajacym pojemnik przd rozerwaniem , o konstrukcji
ulatwiajacej otwarcie portu

szt.

6 450

Razem

W celu dokonania oceny jakosci Wykonawca zobowigzany jest do nieodptatnego ztozenia probek w ilosci : 6 szt.

( data, piecze¢, podpis)




Zatacznik nr 1 do SIWZ , nr sprawy Pn-25/17/AR

pakiet nr 4
nr nr
Cena katalogow |certyfikatu
jedn. Warto$é y/produce [+ nr strony
LP |Nazwa artykufu (opis) Jm |llo$é [netto Warto$¢ netto [%VAT |brutto nt w ofercie
korek do dezynfekcji zaworéw
beziglowych umozliwaiajgcy
dezynfkcje pasywng, nasgczony
1. [20%izopropanolem sterylny szt 4000
RAZEM:

W celu dokonania oceny jakosci Wykonawca zobowigzany jest do nieodptatnego ztozenia

(data, pieczec, podpis)

prébek w ilosci: 4 szt.



Zalgcznik Nr 2 do SIWZ
Postepowanie nr PN-25/17/AR

FORMULARZ OFERTOWY

Dotyczy: postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego na zakup wyrobéw medycznych, nr PN-25/17/AR

. OFERTE SKLADA:

Nazwa Wykonawcy

. Rejestru przedsiebiorcow Krajowego Rejestru
wpisany do: Sgdowego prowadzonego przez  Sgd Rejonowy
............................................ pod nrKRS ........cccvvvenn..
lub do Centralnej Ewidenciji i Informacji o Dziatalnosci
GOSPOAAICZE] 1iivurreniiiiiiiiiiiieiii it ieeiesiieeiieeeesieeeeens

NIP

REGON

Adres:

Telefon:

Fax:

e-mail:

wojewodztwo

1. OFERTA WYKONAWCY

My, nizej podpisani, niniejszym o$wiadczamy, co nastepuje:

Oferujemy, zgodnie z wymaganiami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia
(dalej wykonanie przedmiotu zamowienia tj.: dostawe wyrobéw medycznych

1. Catkowita cena oferty wg przedmiotu zamoéwienia okreslonego w SIWZ wynosi:
Pakiet nr 1
wartos¢ oferty (netto) zt ar
(stownie: )
podatek od towardéw i ustug (VAT) wg stawki %
wartosc¢ oferty (brutto) zt ar
- (stownie : )




Pakiet nr 2

Wartoséé oferty (netto) zt ar
(stownie: )
podatek od towaroéw i ustug (VAT) wg stawki %
wartos¢ oferty (brutto) zi gr
(stownie : )
Pakiet nr 3
Wartoséé oferty (netto) zt ar
(stownie: )
podatek od towaroéw i ustug (VAT) wg stawki %
wartos¢ oferty (brutto) zt gr
(stownie : )
Pakiet nr 4
Warto$¢ oferty (netto) zt ar
(stownie: )
podatek od towaroéw i ustug (VAT) wg stawki %
wartosc¢ oferty (brutto) zt ar
(stownie : )

2. Podane w Ofercie ceny obejmujg petny przedmiot i zakres zaméwienia zgodnie z zasadami i

warunkami okreSlonymi w SIWZ a takze uwzgledniajg wszystkie sktadniki zwigzane z

realizacjg przedmiotu zamdéwienia wptywajace na wysokos¢ ceny.

3.
Uwazamy sie za zwiazanych niniejszq oferta przez okres 60 dni od uptywu terminu
sktadania ofert. Na potwierdzenie tego wniesliSmy wadium w wysoKkosci ................. PLN
(5300 11T 1P
ALY o 1 1 = T w tym

Pakiet nr: | Warto$¢ wadium:

1

2




4. W razie wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do podpisania umowy na warunkach
zawartych w dokumentacji oraz w miejscu i terminie okreslonym przez Zamawiajacego.

5. Jestesmy swiadomi, ze gdyby z naszej winy nie doszto do zawarcia umowy, wniesione przez
nas wadium ulega przepadkowi.

6. Wadium nalezy zwrdciC Na NI KONTA  .ooooiiiiiiieieiiiee e eeeeeeeens w Banku

7. Termin przydatnosci towaru do uzytku wynosi: .................. (min. 12 m-cy) od daty dostawy do

Zamawiajacego.
8. Oferujemy termin ptatnosci ................ dni (min. 60 dni) od daty dostarczenia faktury do
Zamawiajqcego.
9. Osoba upowazniona do kontaktOw z ZamawiajaCym: .......ccccoceeriniieiiiie e e
.......................... ,otel

.............................................................................................................................................. (zakres/nazwa

podwykonawcy)
10. Informacje zawarte na stronach ......... stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu art.
11 ust. 4 Ustawy O Zwalczaniu Nieuczciwej Konkurencji (tekst jednolity Dz. U. z 2003r. Nr 153,

poz. 1503 z pézn. zm.) i nie mogg by¢ udostepniane przez Zamawiajacego. *

11. Inne wazne informacje nie podane WYZEJ .........cccccoeeiiiiviiiiiieien e eie e s

Oferte niniejszg sktadamy na .............. kolejno ponumerowanych stronach.

Zatacznikami do niniejszego formularza stanowigcymi integralng czes¢ oferty sa:

0 S str. .......
22 S str. .......
G ) str. .......
T str. .......
£ PN str. .......
1) str. .......
0 T O PP PP TP str. ...
B it e e e e e str

1) T PP U PR UPURRPRTUPRUPTRPN str. ...
0 ) T OO E P PP PRSP str. ...
5 ) TSP PPPRTS str



Czytelny podpis 0s6b uprawnionych

do skfadania o$wiadczeri woli w imieniu
Wykonawcy

lub pieczgtka wraz z podpis

Miejscowos¢ i data

* jezeli wymagana jest reprezentacja tgczna



Zatgcznik nr 3do SIWZ PN-5/17/AR
WYKAZ DOSTAW

dot. postepowania_na dostawe wyroboéw medycznych

Nazwa Wykonawcy

AArES WYKONAWCY ..ottt e e e e e e et e e e et e e e e e e e e

Wykaz dostaw wykonanych , w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli
okres prowadzenia dziatalnosci jest krétszy- w tym okresie , wraz z podaniem ich wartosci, przedmiotu
zambwienia , dat wykonania i podmiotow, na rzecz , ktérych dostawy zostaly wykonane () zgodnie z
wymaganiami Zamawiajacego-okreslonymi w SIWZ)

Do oferty zalagczamy dokumenty potwierdzajace, ze dostawy zostaly wykonane lub s3 wykonywane
nalezycie.

Na potwierdzenie warunku, o ktorym mowa w art. 22 ust. 1 b pkt.3 ustawy Prawo ZamoOwien
Publicznych, oswiadczamy, ze reprezentowana przez nas firma zrealizowaa w ciagu ostatnich 3 lat-lub
reali zuj e nastepujace zamowienia odpowiadajace swoim rodzajem przedmiotowi zamowienia:

Nazwai adres Przedmiot wartosé Terminy Referencje dot.
Zamawigjacego dostawy dostawy realizagji strona....... Pakietu
(Odbiorcy) brutto dostaw oferty nr.....

Do oferty zalaczamy dokumenty potwierdzajace, ze te dostawy zostaly wykonane lub s3 wykonywane
nalezycie.

(data, piecze¢ i podpis petnomocnego przedstawiciela
Wykonawcy)



Zatacznik nr 4 do SIWZ Pn-25/17/AR
Projekt Umowy

zawartaw dniu ........cceeveeeiiieeiinenns 2017 r. w Warszawie pomiedzy:
Centrum Onkologii - Instytutem im. Marii Sktodowskiej — Curie z siedzibg w Warszawie, adres:
02-034 Warszawa, ul. Wawelska 15B, wpisanym do Rejestru Przedsiebiorcow Krajowego
Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XII Wydziat

Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod nr KRS 0000144803, NIP 525-000-80-57, Regon
000288366, zwanym dalej ,,Zamawiajgcym”, w imieniu ktorego dziata:

Prof. dr hab. n. med. Jan Walewski - Dyrektor

wpisanym do Rejestru Przedsiebiorcéw Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez

............................... pod nr KRS ..............., Regon ...........ccceo..., NIP ..., O kapitale
zaktadowym ............. ub oo prowadzacym dziatalnos¢ gospodarczg pod firma
ppeee e ”,wpisanym do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci
Gospodarczej, NIP .........cccceeneee. ,Regon ... , Zwanym dalej ,,Wykonawcg”, w imieniu
ktorego dziataja:
L s
s

Wykonawca wybrany zostat w trybie przetargu nieograniczonego na dostawe wyrobdéw
medycznych, nr PN-25/17/AR na podstawie art. 10 ust. 1 i art. 39 ustawy z dnia 29 stycznia
2004 r. Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z pdzn. zm.).

§1
Wykonawca sprzedaje, a Zamawiajgcy nabywa wyroby medyczne, zwane dalej ,,towarem”,
ktorych rodzaj, ilos¢, cene brutto oraz ceny jednostkowe okresla zatgcznik do umowy.

§2
1. Wykonawca oswiadcza, ze towar bedacy przedmiotem umowy jest dobrej jakosci,
dopuszczony zostat do obrotu i do uzywania zgodnie z przepisami ustawy z dnia 20 maja
2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 876 j.t.).
2. Termin przydatnosci towaru do uzytku nie moze byé krotszy niz 12 miesiecy od daty
dostawy.
3. Towar opakowany bedzie w odpowiednie opakowania jednostkowe i zbiorcze.
4. Wykonawca dostarczy towar Zamawiajagcemu na wtasny koszt i ryzyko pod adres wskazany
przez Zamawiajacego.
§3
1.0dbiér towaru nastepuje u Zamawiajgcego, Wykonawce reprezentuje przy odbiorze Kierowca
/ upowazniony pracownik, a Zamawiajgcego upowazniony pracownik.
3. Dowodem dostawy towaru jest faktura podpisana przez upowaznionego pracownika
Zamawiajacego. Wykonawca zobowigzany jest poda¢ w fakturze numer umowy, na
podstawie ktorej dostawa zostata wykonana.



84

1. Za zakupiony towar Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy sume cen jednostkowych okreslonych
w zataczniku do umowy. tgczna wartosé towaru Wynosi ................ PLN brutto (stownie
ZHOLYCH: oo )

2. Koszt dostawy i opakowania wliczony jest w cene towaru.

3. Zaptata za dostarczony towar nastepowac bedzie przelewem w terminie 60 dni od daty
dostarczenia towaru i faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany w fakturze.

4. Zadate zaptaty strony przyjmuja date obciagzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

§5

1. Dostawa nastepowac bedzie sukcesywnie w okresie 36 miesiecy od dnia zawarcia umowy,
badz w przypadku nie zamdwienia przez Zamawiajgcego catosci towaru w tym okresie, do
czasu wykonania umowy, jednak nie dtuzej niz przez okres 4 lat.

2. Terminy dostawy, rodzaj i ilos¢ zamawianego towaru oraz inne szczegOlne warunki
Zamawiajacy ustali w zamdwieniach, dostarczonych Wykonawcy faxem Ilub poczta
elektroniczng co najmniej na 7 dni przed terminem realizacji dostawy. Do sktadania
zamOwien Zamawiajacy upowaznia Pracownika Sekcji Zaopatrzenia lub Pracownika Zespotu
Magazynow, a do podpisywania faktur — Pracownika Zespotu Magazynow.

3. Do kazdej dostawy Wykonawca dotgczy dokumenty potwierdzajgce rodzaj, ilos¢ i cene
towaru.

4. W przypadku nie dostarczenia towaru w terminie okreslonym w zamowieniu lub w § 6 ust. 2
zd. 2, Zamawiajagcy moze dokonac¢ zastepczego zakupu towaru na koszt i ryzyko
Wykonawcy.

§6

1. O stwierdzonych wadach ilosciowych i jakosciowych w dostarczonym towarze Zamawiajacy
zawiadomi Wykonawce niezwtocznie, to jest nie pozniej niz w terminie 7 dni od daty ich
stwierdzenia.

. Wykonawca jest zobowigzany do zatatwienia reklamacji Zamawiajgcego w terminie 7 dni
liczonych od daty jej otrzymania. W przypadku dostawy towaru wadliwego Wykonawca
wymieni ten towar na wolny od wad w powyzej okreslonym terminie.

W przypadku stwierdzenia brakéw ilosciowych Wykonawca uzupetni brakujaca ilos¢ towaru
w terminie 3 dni liczonych od daty otrzymania zawiadomienia o braku.

3. Zamawiajacemu przystuguje prawo odmowy przyjecia towaru w przypadku:

- dostarczenia towaru niezgodnego z umowg lub zaméwieniem, w tym nie posiadajacego

okreslonego w umowie terminu przydatnosci do uzycia,

- dostarczenia towaru z opdznieniem.

4. W przypadku wystapienia osoby trzeciej przeciwko Zamawiajgcemu z tytutu wad prawnych

towaru, Zamawiajacy powiadomi niezwtocznie Wykonawce , ktéry przejmie zobowigzania

wynikajace ze zgtoszonych roszczen i ponosi¢ bedzie odpowiedzialnos¢ z tego tytutu.
§7

1. W przypadku nie dostarczenia towaru w terminie okreslonym w umowie lub w zaméwieniu,
o ktérym mowa w 8 5 ust.2 Wykonawca zaptaci Zamawiajacemu kare umowng w wysokosci
0,2 % wartosci brutto towaru nie dostarczonego w terminie za kazdy rozpoczety dzien
opédznienia.

2. W przypadku nie dokonania wymiany towaru wadliwego na wolny od wad w terminie
okreslonym w 8§ 6 ust. 2 Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kare umowng w wysokosci 0,2
% wartosci brutto towaru za kazdy rozpoczety dzien zwtoki.

3. W przypadku odstapienia przez Zamawiajgcego od umowy z powodu nienalezytego

wykonania lub niewykonania umowy przez Wykonawce, Wykonawca zaptaci
Zamawiajgcemu tytutem kary umownej 20 % wartosci brutto niedostarczonego towaru.

N



4. Zamawiajacy moze potrgca¢ wymagalne kary umowne z naleznosci za dostarczony towar, w
przypadku niezaptacenia ich w terminie wskazanym w nocie obcigzeniowej.

5. Zamawiajacy moze dochodzi¢ na zasadach ogélnych odszkodowania za szkode, ktorej
wysokosc¢ przekracza zastrzezone kary umowne.

§8

Zamawiajacy moze odstapi¢ od umowy:

1) Na podstawie art. 145 ustawy Prawo Zamodwiern Publicznych sktadajagc Wykonawcy
odpowiednie oswiadczenie na pismie;
2) W przypadku nienalezytego wykonywania lub niewykonania umowy przez Wykonawce z
przyczyn zawinionych przez Wykonawce, w tym w szczegdlnosci dwukrotnego
niedostarczenia towaru w terminie lub dwukrotnego dostarczenia towaru niezgodnego z
umowa w terminie 30 dni od wystapienia przyczyny odstapienia.

§9

1. Strony dopuszczajg zmiany umowy:

- w zakresie numeru katalogowego towaru,

- W zakresie nazwy towaru przy zachowaniu jego parametrow,

- w zakresie sposobu konfekcjonowania towaru,

- w zakresie liczby opakowan towaru,

- W zakresie zamiany ilosci towaru w ramach wartosci i asortymentu  okreslonego w
niniejszej umowie, w przypadku zmiany potrzeb Zamawiajgcego (w przypadku, gdy towar jest
okreslony w kilku pakietach, zmiana moze by¢ dokonana w ramach jednego pakietu)

- w zakresie zastgpienia towaru odpowiednikiem, w przypadku zakonczenia lub

wstrzymania produkcji, wycofania towaru z obrotu lub wstrzymania dystrybucji z

zastrzezeniem, ze odpowiednik bedzie posiadat parametry nie gorsze niz okreslone w

specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia.

2. Powyzsze zmiany nie moga skutkowac¢ wzrostem wartosci towaru i by¢ niekorzystne dla
Zamawiajgcego.

3. W przypadku zmian, w okresie obowigzywania umowy stawek podatku VAT, wysokosci
minimalnego wynagrodzenia za prace albo wysokosci minimalnej stawki godzinowej,
ustalonych na podstawie przepiséw ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. 0 minimalnym
wynagrodzeniu za prace oraz zasad podlegania ubezpieczeniom spotecznym lub
ubezpieczeniu zdrowotnemu lub wysokosci stawki na ubezpieczenia spoteczne lub
zdrowotne, jezeli zmiany te beda miaty wptyw na koszty wykonania umowy przez
Wykonawce, nie wczesniej niz z dniem wejscia w zycie przepiséw, z ktorych wynikajg w/w
zmiany, wynagrodzenie netto/brutto, o ktérym mowa w § 4 umowy, ulegnie odpowiednim
Zmianom.

4. Kazdorazowo przed wprowadzeniem zmiany wynagrodzenia netto/brutto, o ktérej mowa w
ust. 3, Wykonawca jest zobowigzany przedstawi¢ Zamawiajgcemu na pismie, wptyw zmian
stawek podatku VAT, zmiany wysokosci minimalnego wynagrodzenia za prace oraz zmiany
zasad podlegania ubezpieczeniom spotecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub
wysokosci stawki sktadki na ubezpieczenie spoteczne lub zdrowotne na koszty wykonania
umowy oraz propozycje nowego wynagrodzenia, z powotaniem sie na stosowne przepisy, z
ktorych wynikajag w/w zmiany. Zmiana wynagrodzenia netto/brutto, o ktorych mowa w
niniejszym paragrafie nastepuje po uzyskaniu akceptacji Zamawiajacego w formie aneksu do
umowy.

5. Zamawiajgcemu przystuguje prawo zgdania obnizenia ceny zakupionego towaru do
wysokosci ceny promocyjnej ustalonej przez jego producenta. W przypadku nie
uwzglednienia tego prawa przez Wykonawce, Zamawiajagcy moze od umowy odstapi¢ w
odniesieniu do towaru, dla ktérego stosowana jest cena promocyjna.



§10
1. Informacje zastrzezone przez Strony jako tajemnica przedsiebiorstwa , uzyskane w zwigzku z
zawarciem niniejszej umowy oraz jej wykonywania stanowi¢ beda informacje poufne .

2. Strony zobowigzane sa do nie ujawniania informacji poufnych jakiejkolwiek osobie trzeciej

bez zgody drugiej Strony wyrazonej uprzednio na pismie.

3. W przypadku ujawnienia informacji poufnej wbrew postanowieniom ustepu
poprzedzajacego, Strona, ktéra ujawnita informacje poufne ponosi odpowiedzialnosé
odszkodowawcza za szkode wyrzadzong drugiej Stronie wskutek ujawnienia informacji
poufnej.

§11

. Wykonawca nie moze przenies¢ praw i obowigzkdéw wynikajacych z niniejszej umowy na
osoby trzecie, bez uprzedniej pisemnej zgody Zamawiaj gcego, w szczegdlnosci na podstawie
umowy przelewu wierzytelnosci, umowy poreczenia, umowy zastawu ani zadnej innej
podobnej umowy, wskutek ktérej dochodzi do przeniesienia kwoty wierzytelnosci
przystugujacej Wykonawcy na osobe trzeciag, w tym do zarzadzania i administrowania
wierzytelnoscia.

. Czynnos¢ dokonana z naruszeniem ust. 1 jest niewazna.

|

N

§12
1. Wszelkie zmiany umowy wymagaja formy pisemnego aneksu pod rygorem niewaznosci.
2. Wszelkie spory wynikte z niniejszej umowy podlegac¢ beda rozstrzygnieciu sadu wiasciwego
miejscowo dla siedziby Zamawiajacego.
3. W sprawach nie uregulowanych w niniejszej umowie zastosowanie znajduj g przepisy Ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zaméwien Publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z pbzn. zm.),
Kodeksu Cywilnego, ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2015, poz.
876 ).t.).
4. Umowa zostata sporzadzona w dwéch jednobrzmiacych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze stron.

WYKONAWCA ZAMAWIAJACY



Zatgcznik Nr 5 do SIWZ
Oswiadczenie

Postepowanie nr PN-25/17/AR

piecze¢ Wykonawcy WZOR

Dotyczy: postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonego
w trybie przetargu nieograniczonego na dostawe wyrobéw medycznych

OSWIADCZENIE (art. 24 ust. 11 Pzp)
sktadane w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie internetowej zamawiajgcego informacji
o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp (protokdt z otwarcia ofert)

w imieniu:

pefna nazwa/firma Wykonawcy, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

Ubiegajgc sie o udzielenie zamdwienia publicznego niniejszym oswiadczam/y, ze wobec
reprezentowanego przeze mnie podmiotu nie zachodzqg przestanki wykluczenia z art. 24 ust. 1
pkt. 23 Pzp.

Vv nie przynaleie do tej samej grupy kapitatowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego
2007 r.
o0 ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. z 2015 r. poz. 184, 1618 i 1634), z
Wykonawcami ktérzy ztozyli odrebne oferty, oferty czesciowe, *

lub

Vv naleze do tej samej grupy kapitatowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o
ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. z 2015 r. poz. 184, 1618 i 1634), z
Wykonawcami ktdrzy ztozyli odrebne oferty, oferty czesSciowe i sktadam wyjasnienia i
dowody, ze powigzania z innym wykonawcq nie prowadzq do zaktécenia konkurencji w
postepowaniu o udzielenie przedmiotowego zamdéwienia.*

Miejscowos¢, data Czytelny podpis 0s6b uprawnionych do skfadania oswiadczen
w imieniu Wykonawcy lub pieczgtka wraz z podpisem

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszym oswiadczeniu sg aktualne i zgodne
z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
zamawiajgcego w btgd przy przedstawianiu informacii.

....................... (miejscowose), dnia ... 1.

Czytelny podpis os6b uprawnionych do skfadania oswiadczen
w imieniu Wykonawcy lub pieczqgtka wraz z podpisem



Zataqcznik nr 6 do SIWZ PN-25/17/AR

WYKAZ PROBEK ZALACZONYCH DO OFERTY

dot. postepowania na dostawe wyrobow medycznych_ _nr sprawy Pn-25/17/AR

Warszawa, dnia..........ccoceveeercennene
Nazwa Wykonawcy skiadajgcego probKi: ..o
Wykaz prébek:
Lp. Nazwa artykutu Nr katal ogowy Producent Ilos¢ Pakiet nr ...poz.... Uwagi
....................................... ,dnia ..o

(miejscowosc i data) (petnomocny przedstawiciel Wykonawcy)




Zalacznik nr 7 do SIWZ PN-25/17/AR

Parametry oceny jako$ci

LP.

Parametry oceniane

PAKIET nr 1 poz. 1
1.1 trwatos¢ w trakcie operacji

TAK- 2
NIE- 0

1.2  tatwos¢ aplikacji w trakcie operacji

TAK- 2
NIE- 0

PAKIET nr 2

1 Kompatybilno$¢ z przewodem
kardiomonitoréw
- NIE: O pkt.
- TAK: 5 pkt.

2 Wytrzymatos¢ i odpornosé na
ptyny/ciecze rzepu mankietu

- NIE: O pkt.
- TAK: 5 pkt.

PAKIET nr 3

Kompatybilno$¢ adaptera z
przeptywomierzem 02

- nie spetnia wymagan okreslonych
parametrem — O pkt.

- spetnia wszystkie wymagania okreslone
parametrem — 5 pkt

2. Czytelne oznakowanie objetosci

- NIE: O pkt.
- TAK: 5 pkt.




PAKIET nr 4

Kompatybilno$¢ z wenflonem i innymi
koncowkami do podawania lekow

- NIE: O pkt.
- TAK: 5 pkt.

RAZEM




Zalgcznik Nr 8 do SIWZ

Postepowanie nr PN-25/17/AR

piecze¢ Wykonawcy

WNIOSEK O ZWROT ZLOZONYCH WRAZ Z OFERTA PROBEK OFEROWANYCH WYROBOW

(dotyczy wytqcznie wykonawcoéw, ktérych oferta nie zostata wybrana
w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego)

Postepowanie znak: Pn-25/17/AR na ,,dostawe wyrobéw medycznych” Wykonawca:

W przypadku nie wybrania naszej oferty:
Wnosimy*/ nie wnosimy* o zwrot prébki wyrobu:
Pakiet NI ..o
Nazwa produktu: ..........coceiiiiiieeiie e

[T e Yo [WToT=] o)

- prébke odbierzemy osobiscie w ciggu 30 dni od daty ogtoszenia wyniku postepowania (nie wczesniej
jednak niz po uptywie terminu na wniesienie srodkéw ochrony prawnej)*

- prosimy o odestanie prébki pocztq - za zaliczeniem pocztowym*

*- nie potrzebne skresli¢

UWAGA: w przypadku braku wniosku o zwrot prébki, lub nie odebranie prébek po uptywie 30 dni od daty
ogtoszenia wynikdw postepowania, wyrazamy zgode na nieodptatne ich przekazanie uzytkownikom
CO-l.

Data: ......cccoeeeeeeiiiiiieeeeeeen

podpis i pieczec¢ imienna osoby(oséb) uprawnionej(ych) do
reprezentowania Wykonawcy)
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