SPECYFIKACIA
ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

Pita, pazdziernik 2018 r.

Nr sprawy: NO-ZP.X-240/63/18

PRZETARG NIEOGRANICZONY

SWIADCZENIE UStUG SERWISOWYCH URZADZEN MEDYCZNYCH

(CPV: 50400000-9 Ustugi w zakresie napraw i konserwacji urzqdzeri medycznych i precyzyjnych)

1.

Zamawiajacy:

Szpital Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa Staszica
64-920 Pita, ul. Rydygiera 1

telefon: (067) 210 62 07

REGON 001261820

NIP 764-20-88-098

www.szpital-pila.4bip.pl

zaprasza do udziatu w przetargu nieograniczonym.

2.

Tryb udzielenia zaméwienia

Niniejsze postepowanie prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie art. 39
i nast. ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamodwien Publicznych (t. j. Dz. U. z 2018 r. poz. 1986)
zwanej dalej ,,ustawa”, o wartosci zamodwienia nieprzekraczajgcej kwoty okreslonej w przepisach
wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy.

3. Przedmiot zamoéwienia

3.1. Przedmiotem zamdwienia jest Swiadczenie ustug serwisowych urzgdzen medycznych firmy Agfa.
Szczegbtowy zakres zamdwienia oraz wykaz systemdw, ktére nalezy objgé umowa serwisowaq
okresla zatgcznik nr 2 do SIWZ.

3.2. Wykonawca udostepni Zamawiajgcemu po podpisaniu umowy liste oséb i ich kwalifikacje
z aktualnymi uprawnieniami, ktérzy beda wykonywa¢ w imieniu Wykonawcy ustugi na rzecz
Zamawiajgcego, z podziatem na zakres swiadczonych ustug.

3.3. Wykonawca zobowigzany jest wyznaczy¢ pracownika odpowiedzialnego za state kontaktowanie sie
z Zamawiajagcym w zakresie przedmiotu zamoéwienia.

3.4. Wykaz sprzetu objetego serwisowaniem, podlega aktualizacji, ktéra bedzie dokonywana przez
Zamawiajgcego w formie:

- skreslenia z wykazu na podstawie orzeczen technicznych z wnioskiem kasacyjnym stwierdzajgcym,
ze dany sprzet nie nadaje sie do dalszej eksploatacji, wydanych przez Wykonawce, lub wycofania
sprzetu z eksploatacji przez uzytkownika z innych powoddw.

3.5. Wykonawca jest odpowiedzialny za jako$é, zgodnos¢ z warunkami technicznymi i jakoSciowymi
opisanymi dla przedmiotu zamodwienia. Wymagana jest nalezyta starannos$¢ przy realizacji
zobowigzan umowy,

3.6. Zamawiajacy moze, na kazdym etapie postepowania uznaé, ze wykonawca nie posiada
wymaganych zdolnosci, jezeli zaangazowanie zasobdw technicznych lub zawodowych wykonawcy
w inne przedsiewziecia gospodarcze wykonawcy moze mie¢ negatywny wptyw na realizacje
niniejszego zamdwienia.

3.7. Wykonawca zobowigzany jest zrealizowac zamdwienie na zasadach i warunkach opisanych we
wzorze umowy stanowigcym Zatgcznik nr 2 do SIWZ

3.8. Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert czeSciowych — dwa zadania

3.9. Zamawiajacy nie zamierza zawrze¢ umowy ramowej.

3.10. Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zamodwien uzupetniajgcych (art. 67 ust. 1 pkt 6-7).
3.11. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.
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3.12. Zamawiajacy nie przewiduje zastosowania aukcji elektroniczne;.
3.13. Zamawiajgcy nie przewiduje zwrotu kosztéw udziatu w postepowaniu.

4. Termin wykonania zamoéwienia oraz warunki ptatnosci

4.1. Wymagany termin realizacji zamowienia 12 miesiecy od daty podpisania umowy.
4.2. Termin ptatnosci wynosi maksymalnie 60 dni od daty doreczenia faktury Zamawiajgcemu (kryterium
oceniane)

5. Warunki udziatu w postepowaniu

5.1.0 udzielenie zamowienia moga ubiegaé sie Wykonawcy, ktdrzy:

1) nie podlegajg wykluczeniu;
2) spetniajg warunki udziatu w postepowaniu dotyczgce:

a) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej, o ile wynika
to z odrebnych przepisow.

— Zamawiajgcy wymaga, aby Wykonawca o$wiadczyt, ze posiada wiedze, umiejetnosci
i wszelkie niezbedne kwalifikacje potwierdzone autoryzacjg producenta do wykonywania
ustug serwisowych dla systemoéw bedacych przedmiotem niniejszego postepowania.
(zgodnie z zaleceniami art. 90 Ustawy o Wyrobach Medycznych Dz.U.2017 poz. 211 z péz.
zm.)

b) sytuacji ekonomicznej lub finansowe;j.
— Zamawiajacy nie ustala szczegétowego warunku udziatu w Postepowaniu.
c) zdolnosci technicznej lub zawodowe;j.

— Zamawiajgcy wymaga, zeby osoby wykonujgce przedmiot zamowienia, posiadaty
aktualne (nie starsze niz 3 lata) szkolenia z zakresu obstugi serwisowej wykazanych
urzadzen i systeméw. Ocena spetnienia powyzszego warunku nastgpi na podstawie
oswiadczenia.

5.2.Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetniania warunkow, o ktérych mowa w rozdz. 5. 1. 2)
lit. b-c niniejszej SIWZ w stosownych sytuacjach oraz w odniesieniu do konkretnego zamdwienia,
lub jego czesci, polegac na zdolnosciach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub
ekonomicznej innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru prawnego tgczacych go z nim
stosunkéw prawnych. Kwestie polegania na zasobie podmiotu trzeciego reguluje szczegétowo art.
22a ust. 1-6 ustawy.

5.3.W przedmiotowym postepowaniu Zamawiajacy wykluczy Wykonawcow na podstawie art. 24
ust. 1 pkt. 12-23 oraz ust. 5 pkt. 1 ustawy.

6. Wykaz oswiadczen lub dokumentdéw, potwierdzajacych spetnienie warunkow
udziatu w postepowaniu oraz brak podstaw wykluczenia

6.1.Do oferty kazdy Wykonawca musi dotgczy¢ aktualne na dzien sktadania ofert oswiadczenie
w zakresie wskazanym w zatgczniku nr 3 do SIWZ. Informacje zawarte w oswiadczeniu beda
stanowi¢ wstepne potwierdzenie, ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu oraz spetnia warunki
udziatu w postepowaniu.

6.2. W przypadku wspdlnego ubiegania sie o zamdwienie przez Wykonawcéw oswiadczenie, o ktérym
mowa w rozdz. 6. 1 niniejszej SIWZ sktada kazdy z Wykonawcow wspdlnie ubiegajgcych sie
o0 zamowienie. Oswiadczenie te ma potwierdzac spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu,
brak podstaw wykluczenia w zakresie, w ktérym kazdy z Wykonawcéw wykazuje spetnianie
warunkéw udziatu w postepowaniu,

6.3.Na zadanie Zamawiajgcego, Wykonawca, ktéry zamierza powierzy¢ wykonanie czesci zamowienia
podwykonawcom, w celu wykazania braku istnienia wobec nich podstaw wykluczenia z udziatu
w postepowaniu zamieszcza informacje o podwykonawcach w oswiadczeniu, o ktérym mowa
w rozdz. 6. 1 niniejszej SIWZ.

6.4. Wykonawca, ktéry powotuje sie na zasoby innych podmiotéw, w celu wykazania braku istnienia
wobec nich podstaw wykluczenia oraz spetnienia - w zakresie, w jakim powotuje sie na ich zasoby
- warunkéw udziatu w postepowaniu zamieszcza informacje o tych podmiotach w oswiadczeniu,
o ktéorym mowa w rozdz. 6. 1 niniejszej SIWZ.



6.5.Zamawiajacy, na podstawie art. 24aa ustawy PZP, przewiduje zastosowanie w postepowaniu

prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego, procedury, w ktérej najpierw dokona oceny
ofert, a nastepnie zbada, czy Wykonawca, ktérego oferta zostata oceniona, jako najkorzystniejsza,
nie podlega wykluczeniu oraz spetnia warunki udziatu w postepowaniu. Jezeli Wykonawca,
ktorego oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza, nie ztozy w terminie lub ztozy
nieprawidtowe dokumenty na wezwanie Zamawiajgcego to Zamawiajacy wybierze oferte
najkorzystniejszg sposréd pozostatych ofert (bez ich ponownego badania ioceny chyba, ze
zachodzg przestanki uniewaznienia postepowania, o ktorych mowa w art. 93 ust. 1 ustawy).

6.6. Do Wykonawcéw (w tym osdb fizycznych i prawnych) majacych miejsce zamieszkania lub siedzibe

poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zastosowanie majg regulacje z § 7 Rozporzadzenia
Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. w sprawie rodzajéw dokumentéw, jakich moze zgdac
Zamawiajgcy od Wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia (Dz. U.z 2016 r. Nr 1126).

6.7. Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o ktérej

mowa w art. 86 ust. 5 ustawy PZP, przekaze zamawiajgcemu oswiadczenie o przynaleznosci lub
braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23
ustawy PZP. Wraz ze ztozeniem oswiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze
powigzania z innym Wykonawcg nie prowadzg do zaktdcenia konkurencji w postepowaniu
o udzielenie zamédwienia.

6.8.Jezeli Wykonawca nie ztozy oswiadczenia, o ktérym mowa w rozdz. 6. 1. niniejszej SIWZ,

oswiadczen lub dokumentow potwierdzajgcych okolicznosci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1
ustawy PZP, lub innych dokumentéw niezbednych do przeprowadzenia postepowania,
oswiadczenia lub dokumenty sg niekompletne, zawierajg btedy lub budzg wskazane przez
zamawiajgcego watpliwosci, Zamawiajacy wezwie do ich ztozenia, uzupetnienia, poprawienia w
terminie przez siebie wskazanym chyba, ze mimo ich ztozenia oferta Wykonawcy podlegataby
odrzuceniu albo konieczne bytoby uniewaznienie postepowania.

Zamawiajacy przed udzieleniem zamdéwienia, wezwie Wykonawce, ktorego oferta
zostata najwyzej oceniona, do ztozenia w wyznaczonym, nie krétszym niz 5 dni,
terminie aktualnych na dzien ztozenia nastepujacych oswiadczen lub dokumentéw:

b)

c)

wykaz oswiadczen lub dokumentéw, sktadanych w celu potwierdzenia okolicznosci, o ktérych

mowa w art. 25 ust. 1 pkt 3 ustawy:

— aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
potwierdzenia rdwniez braku podstaw wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy;

Jezeli Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, zamiast dokumentu, o ktérych mowa w pkt. a) sktada dokument lub dokumenty
wystawione w kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania,
potwierdzajgce odpowiednio, ze nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci.
Dokumenty powinny by¢ wystawione nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu
sktadania ofert. Jezeli w kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania
lub miejsce zamieszkania ma osoba, ktdrej dokument dotyczy, nie wydaje sie dokumentow,
o ktérych mowa powyzej, zastepuje sie je dokumentem zawierajgcym odpowiednio
oswiadczenie Wykonawcy, ze wskazaniem osoby albo osdb uprawnionych do jego
reprezentacji, lub oswiadczenie osoby, ktérej dokument miat dotyczy¢, ztozone przed
notariuszem lub przed organem sgdowym, administracyjnym albo organem samorzadu
zawodowego lub gospodarczego wtasciwym ze wzgledu na siedzibe lub miejsce zamieszkania
Wykonawcy lub miejsce zamieszkania tej osoby.

wykaz oswiadczen lub dokumentéw sktadanych w celu potwierdzenia okolicznosci, o ktérych

mowa w art. 25 ust. 1 pkt 2 ustawy:

— oSwiadczenie Wykonawcy o posiada wiedzy, umiejetnosci i wszelkich niezbednych
kwalifikacjach potwierdzonych autoryzacjg producenta do wykonywania ustug serwisowych
dla systemoéw bedacych przedmiotem niniejszego postepowania (zgodnie z zaleceniami art.
90 Ustawy o Wyrobach Medycznych Dz.U.2017.211 t.j. z dnia 2017.02.03)

wykaz oswiadczen lub dokumentéow sktadanych w celu potwierdzenia okolicznosci, o ktdrych

mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1 ustawy:



— osSwiadczenie Wykonawcy, ze osoby, ktére beda uczestniczyly przy wykonywaniu
zamoéwienia, posiadajg aktualne (nie starsze niz 3 lata) szkolenia z zakresu obstugi serwisowej
wykazanych w SIWZ urzadzen i systemow.

d) w przypadku podpisania dokumentéw oraz poswiadczenia za zgodnos$¢ z oryginatem kopii
dokumentéw przez osobe niewymieniong w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym)
Wykonawcy, nalezy dotgczy¢ stosowne petnomocnictwo w oryginale lub kopii poswiadczonej
notarialnie.

8. Sposdéb porozumiewania sie Zamawiajgcego z Wykonawcami

8.1.W postepowaniu o udzielenie zamdwienia komunikacja miedzy Zamawiajgcym a Wykonawcami
odbywa sie za posrednictwem operatora pocztowego w rozumieniu ustawy z dnia 23 listopada
2012 r. — Prawo pocztowe osobiscie, za posrednictwem postanca lub przy uzyciu srodkéw
komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o $wiadczeniu ustug drogg
elektroniczng, z uwzglednieniem wymogdw dotyczacych formy, ustanowionych w SIWZ.

8.2.Wyjasnienia dotyczace Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamodwienia udzielane beda
z zachowaniem zasad okreslonych w ustawie Prawo zamdwien publicznych (art. 38). Zamawiajacy
jest obowigzany udzieli¢ wyjasnien niezwtocznie, jednak nie pdzniej niz na 2 dni przed uptywem
terminu sktadania ofert - pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptynat do
Zamawiajgcego nie pdzniej niz do konca dnia, w ktédrym uptywa potowa wyznaczonego terminu
sktadania ofert. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptynat po uptywie terminu sktadania
whniosku lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajgcy moze udzieli¢ wyjasnien albo
pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

8.3. Whnioski o wyjasnienie tresci specyfikacji nalezy przesyta¢ na adres mailowy podany w punkcie
8.10 w formie umozliwiajgcej kopiowanie tresci pisma i wklejenie jej do innego dokumentu. W
przypadku przestania pisma w formie elektronicznej nie ma potrzeby przesytania go dodatkowo
poczta.

8.4.Tres¢ pytan wraz z wyjasnieniami zostanie zamieszczona na stronie Zamawiajgcego, na ktérej jest
udostepniona SIWZ.

8.5.W korespondencji kierowanej do Zamawiajgcego Wykonawca winien postugiwac sie numerem
sprawy okreslonym w SIWZ.

8.6.W przypadku rozbieznosci pomiedzy trescig niniejszej SIWZ, a trescig udzielonych odpowiedszi,
jako obowigzujagcg nalezy przyjgé tres¢ pisma zawierajgcego pOdzniejsze oswiadczenie
Zamawiajgcego.

8.7.Wszelkie zawiadomienia, o$wiadczenia, wnioski oraz informacje Zamawiajgcy oraz Wykonawcy
mogg przekazywac pisemnie lub drogg elektroniczng, za wyjatkiem oferty, umowy oraz oswiadczen
i dokumentéw wymienionych w rozdziale 6 niniejszej SIWZ (réwniez w przypadku ich ztozenia
w wyniku wezwania, o ktérym mowa w art. 26 ust. 3 ustawy PZP), dla ktdrych Prawodawca
przewidziat wytgcznie forme pisemna.

8.8.0ryginat dokumentu przestanego drogg elektroniczng nalezy niezwfocznie przestac poczta lub
dostarczy¢ do Zamawiajgcego osobiscie (nie dotyczy pytan do SIWZ)..

8.9. Zawiadomienia, oswiadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawce pisemnie
winny byc¢ sktadane na adres:

Szpital Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa Staszica; 64-920 Pita, ul. Rydygiera 1 — Zamdwienia
Publiczne

8.10.Zawiadomienia, oswiadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawce drogg
elektroniczng winny by¢ kierowane na adres: klaudia.klejc@szpital.pila.pl

8.11. Osoba uprawniona do kontaktu z Wykonawcami:

Inspektor ds. zamdwien publicznych - Klaudia Klejc - tel. (67) 2106 298, e-mail:
klaudia.klejc@szpital.pila.pl, w godz. 7:30— 15.00 (pok. nr D56) od poniedziatku do pigtku, z wyjgtkiem
dni wolnych od pracy i dni ustawowo wolnych od pracy (dni Swigtecznych).

W zakresie merytorycznym osobg upowazniong do kontaktu z Wykonawcami jest: Kierownik Dziatu

Techniki Medycznej — Marek Zdrenka

8.12. Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci porozumiewania sie za pomoca faksu.

8.13. Jezeli Zamawiajgcy lub Wykonawca przekazujg oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz
informacje przy uzyciu srodkdw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002
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r. o Swiadczeniu ustug drogg elektroniczng, kazda ze stron na zgdanie drugiej strony niezwtocznie
potwierdza fakt ich otrzymania.

8.14. W przypadku nie potwierdzenia faktu otrzymania korespondencji za pomocg poczty elektronicznej
Zamawiajgcy uzna, iz korespondencja dotarta czytelna do Wykonawcy w dniu i godzinie jej nadania.

9. Wadium

Zamawiajgcy nie wymaga whniesienia wadium.

10. Termin zwigzania ofertg

10.1. Termin zwigzania ofertg uptywa po 30 dniach od terminu sktadania ofert. Bieg terminu zwigzania
ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

10.2. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajgcego moze przedtuzy¢ termin zwigzania
oferty, z tym, ze Zamawiajgcy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu
zwigzania oferta, zwrdcic sie do Wykonawcdw o wyrazenie zgody na przedtuzenie tego terminu
0 oznaczony okres, nie dtuzej jednak niz 60 dni.

11. Opis sposobu przygotowania oferty

11.1. Oferta musi zawieraé nastepujgce oSwiadczenia i dokumenty:

— wypetniony formularz ofertowy sporzadzony z wykorzystaniem wzoru zatgczonego do SIWZ,
zawierajgcy w szczegdlnosci: wskazanie oferowanego przedmiotu zaméwienia, tgczng cene
ofertowg brutto, zobowigzanie dotyczace terminu realizacji zamdwienia, okresu gwarancji
i warunkow pfatnosci, oswiadczenie o okresie zwigzania ofertg oraz o akceptacji wszystkich
postanowien SIWZ i wzoru umowy bez zastrzezen, a takze informacje, ktérg cze$¢ zamdwienia
Wykonawca zamierza powierzy¢ podwykonawcy;

— oswiadczenia wymienione w rozdziale 6 niniejszej SIWZ stanowigcy zatacznik nr 3 do SIWZ;

— w przypadku podpisania oferty oraz poswiadczenia za zgodnos$¢ z oryginatem kopii
dokumentdw przez osobe niewymieniong w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym)
Wykonawcy, nalezy do oferty dotgczy¢ stosowne petnomocnictwo w oryginale lub kopii
poswiadczonej notarialnie.

11.2. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sg sktadane wraz z ttumaczeniem na jezyk polski.

11.3. Wykonawca ma prawo ztozy¢ tylko jedng oferte, zawierajgcg jedng, jednoznacznie opisang
propozycje. Ztozenie wiekszej liczby ofert spowoduje odrzucenie wszystkich ofert ztozonych przez
danego Wykonawce.

11.4. Wykonawcy ponosza wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.

11.5. Oferta wraz z zatgcznikami musi by¢ sporzadzona Scisle wedtug postanowien Specyfikacji.

11.6. Oferta musi by¢ napisana czytelnie - wskazany maszynopis lub wydruk komputerowy.

11.7. Wszystkie zapisane strony oferty wraz z zatgcznikami musza by¢ kolejno ponumerowane
i ztagczone w sposdb trwaty oraz na kazdej stronie podpisane przez osobe (osoby) uprawniong do
sktadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy, przy czym co najmniej na pierwszej i ostatniej
stronie oferty podpis (podpisy) musi by¢ opatrzony pieczecig imienng Wykonawcy.

11.8. Wszelkie poprawki lub zmiany w tekscie oferty muszg by¢ parafowane przez osobe (osoby)
podpisujgcy oferte.

11.9. Wykonawca jest obowigzany wskazaé w ofercie czesci zamdwienia, ktérych wykonanie zamierza
powierzy¢ podwykonawcom.

11.10.W _przypadku zataczenia do oferty innych materialdw niz wymagane przez Zamawiajacego
wymagane jest, aby stanowity one odrebng czes¢ nie ztgczong z oferta.

12. Miejsce i termin sktadania i otwarcia ofert

12.1. Oferte nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie, w siedzibie Zamawiajgcego i oznakowac w nastepujacy
sposéb:

Szpital Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa Staszica

ul. Rydygiera 1, 64-920 Pita
Oferta w postepowaniu: ,,SERWIS URZADZEN” nr sprawy: NO-ZP.X-240/63/18
NIE OTWIERAC PRZED TERMINEM 06.11.2018 roku godz. 10%°




12.2.

12.3.
12.4.

12.5.

12.6.
12.7.

Oferte nalezy ztozy¢ w kancelarii Szpitala Specjalistycznego w Pile im. Stanistawa Staszica
ul. Rydygiera 1, nie pdZniej niz do dnia 06 listopada 2018 roku do godz. 09,
Oferty, ktore wptyng do Zamawiajgcego po ustalonym terminie, bedg odsytane bez otwierania.
Otwarcie ofert nastgpi dnia 06 listopada 2018 roku o godz. 10% w siedzibie Zamawiajgcego w Szpitalu
Specjalistycznym w Pile im. Stanistawa Staszica ul. Rydygiera 1 w sali konferencyjnej (niski parter).
Wykonawcy mogg uczestniczyé w publicznej sesji otwarcia ofert.
Zamawiajacy zaleca, aby informacje zastrzezone, jako tajemnica przedsiebiorstwa byly przez
Wykonawce ztozone w oddzielnej wewnetrznej kopercie z oznakowaniem ,tajemnica
przedsiebiorstwa”, lub spiete (zszyte) oddzielnie od pozostatych, jawnych elementéw oferty. Brak
jednoznacznego wskazania, ktdre informacje stanowig tajemnice przedsiebiorstwa oznacza¢ bedzie, ze
wszelkie oswiadczenia i zaswiadczenia sktadane w trakcie niniejszego postepowania sg jawne bez
zastrzezen.
Wykonawca moze, przed uptywem terminu do skfadania ofert, zmieni¢ lub wycofaé oferte.
Niezwtocznie po otwarciu ofert Zamawiajgcy zamiesci na stronie www. szpital-pila.4bip.pl informacje
dotyczace:

— kwoty, jakg zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zaméwienia;

— firm oraz adreséw Wykonawcéw, ktdrzy ztozyli oferty w terminie;

— ceny, terminu wykonania zamdwienia, okresu gwarancji i warunkéw ptatnosci zawartych

w ofertach.

13.

Opis sposobu obliczenia ceny

13.1.
13.2.

13.3.

13.4.
13.5.

Cene oferty nalezy ujgé w formularzu ofertowym podajac jg cyframi i stowem w ztotych polskich.
Cena brutto przedstawiona przez Wykonawce w formularzu ofertowym musi obejmowac
wynagrodzenie za wszystkie obowigzki Wykonawcy niezbedne do zrealizowania przedmiotu
zamoéwienia, zgodnie z warunkami okreslonymi w niniejszej specyfikacji.

Cena oferty przedstawiona przez Wykonawce musi by¢ kompletna, jednoznaczna i ostateczna,
zawierajgca podatek VAT naliczony zgodnie z przepisami obowigzujgcymi w tym zakresie. Cena
podana w formularzu ofertowym nie moze ulec zmianie na niekorzys¢ Zamawiajgcego w czasie
trwania umowy. Prawidtowe ustalenie podatku VAT nalezy do obowigzku Wykonawcy, zgodnie
z przepisami ustawy o podatku od towardw i ustug oraz podatku akcyzowym.

Rozliczenie za wykonane zamdwienie odbywac sie bedzie w walucie PLN.

Cene nalezy podac w ztotych polskich z doktadnoscig do dwéch miejsc po przecinku.

14.

Kryteria i ocena ofert

14.1.

14.2.

14.3.

Zamawiajacy bedzie oceniat oferty wedtug nastepujacych kryteridw:

Kryteria Waga Punktacja
CENA BRUTTO 60% skala 0 — 60 pkt.
CZAS REAKCJI SERISOWEJ 30% skala 0 — 30 pkt.
TERMIN PLATNOSCI 10% Skala 0 — 10 pkt.

Punktacja w kryterium CENA zostanie obliczona z doktadnoscig do dwdch miejsc po przecinku
w nastepujacy sposdb

najnizsza cena spos$réd ocenianych ofert

C =

x 60 pkt

cena oferty badanej

Gdzie: C— punkty za kryterium CENA przyznane badanej ofercie.
Zamawiajgcy oceni i poréwna jedynie te oferty, ktdre nie zostang odrzucone oraz gdy Wykonawca
nie bedzie podlegat wykluczeniu z postepowania.
Punktacja w kryterium CZAS REAKCJI SERWISOWEJ, (max 24h od momentu zgtoszenia do chwili
podjecia zdalnych czynnosci serwisowych), waga = 30% (30 pkt), sposéb oceny:

CZAS REAKCJI SERWISOWE)J

4h 30 pkt
8h 20 pkt
12h 10 pkt
24h 0 pkt




14.4.

14.5.

14.6.
14.7.
14.8.

Wykonawca w formularzu ofertowym (zat. 1) zaznacza czas reakcji serwisowej, ktéry moze wynosic
od 4 do 24 godzin. Oferta z zaoferowanym tylko wymaganym czasie reakcji (24h) otrzyma 0
punktéw za to kryterium. Zaoferowanie czasu reakcji dtuzszego niz 24h skutkowaé bedzie
odrzuceniem oferty natomiast czasu krétszego niz 4h skutkowaé bedzie przyznaniem z géry 30 pkt.

Czas Reakcji — nalezy przez to rozumieé kontakt Wykonawcy z Zamawiajgcym w celu weryfikacji
dysfunkcji oraz przystgpienia do jej usuniecia, przy czym jesli Zgtoszenie Serwisowe nastepuje po
godzinie 15:00 w dniu roboczym lub o dowolnej godzinie w dniu wolnym od pracy — Czas Reakcji
jest liczony od godz. 8:00 nastepnego dnia roboczego.

Punktacja w kryterium TERMIN PtATNOSCI (min 30 dni od daty doreczenia prawidtowo
wystawionej faktury VAT Zamawiajgcemu), waga = 10% (10 pkt), sposdb oceny:

TERMIN PLATNOSCI
60 dni 10 pkt
45 dni 5 pkt
30 dni 0 pkt

Wykonawca w formularzu ofertowym (zat. 1) zaznacza termin ptatnosci, ktéry moze wynosi¢ od 30
do 60 dni od daty doreczenia prawidiowo wystawionej faktury VAT Zamawiajagcemu. Oferta
z zaoferowanym tylko wymaganym terminem ptatnosci (30 dni) otrzyma 0 punktéw za to kryterium.
Zaoferowanie terminu ptatnosci krétszego niz 30 dni skutkowac bedzie odrzuceniem oferty.

Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta, ktdra uzyska najwyzszg tgczng liczbe punktéw.

Ocena ofert zostanie przeprowadzona wytgcznie w oparciu o przedstawione powyzej kryteria.
Zamawiajgcy poprawi w ofercie omytki, o ktérych mowa w art. 87 ust. 2 pkt. 1 — 3 ustawy.
Zamawiajgcy odrzuci oferte, jezeli Wykonawca w terminie 3 dni od dnia otrzymania
zawiadomienia nie wyrazi zgody na poprawienie omytki, o ktérej mowa w art. 87 ust. 2 pkt. 3
ustawy.

15. Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy

Zamawiajacy nie wymaga whniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

16. Zawarcie umowy

16.1. Zamawiajacy okresli termin po uptywie, ktérego bedzie z wykonawcg wytoniony w trakcie

przeprowadzonego postepowania zawarta umowa. Termin ten nie bedzie krétszy niz 5 dni od dnia
przestania zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty, jezeli zawiadomienie zostanie
przestane przy uzyciu srodkéw komunikacji elektronicznej, albo 10 dni - jezeli zostato przestane
w inny sposdb. Zamawiajgcy zawrze umowe w sprawie zamowienia publicznego przed uptywem
terminu, o ktérym mowa w pkt. 2, jezeli w prowadzonym postepowaniu ztozono tylko jedng
wazng niepodlegajaca odrzuceniu oferte.

16.2. Zawarcie umowy nastgpi wg wzoru Zamawiajgcego.
16.3. Zamawiajgcy zgodnie z art. 144 ustawy Prawo zamodwien publicznych przewiduje zmiane

postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty, jezeli konieczno$¢ wprowadzenia
takich zmian wynika z uwarunkowan zewnetrznych, niezaleznych od stron umowy oraz
na warunkach okreslonych w umowie, zapisy w niej zawarte traktuje sie jako warunki udzielenia
zamowienia

16.4. Jezeli Wykonawca, ktdrego oferta zostata wybrana, uchyla sie od zawarcia umowy w sprawie

zamodwienia publicznego, Zamawiajgcy moze wybrac oferte najkorzystniejszg sposrdd pozostatych
ofert bez wprowadzania ich ponownego badania i oceny chyba, ze zachodzg przestanki
uniewaznienia postepowania, o ktérych mowa w art. 93 ust. 1 ustawy.

17. Srodki ochrony prawnej

17.1. Kazdemu Wykonawcy, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu danego

zamodwienia oraz poniodst lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajgcego



przepiséw ustawy PZP przystugujg srodki ochrony prawnej przewidziane w dziale VI ustawy PZP
jak dla postepowan ponizej kwoty okreslonej w przepisach wykonawczych wydanych na
podstawie art. 11 ust. 8 ustawy PZP.

17.2. Srodki ochrony prawnej wobec ogtoszenia o zamdwieniu oraz SIWZ przystuguja réwniez
organizacjom wpisanym na liste, o ktérej mowa w art. 154 pkt 5 ustawy PZP.

18. Uwagi koncowe ‘

W sprawach nieuregulowanych w niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamodwienia maja
zastosowanie przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamodwien publicznych (t. j. Dz. U.
22018 r. poz. 1986).

19. Zataczniki

Integralng czescig niniejszej specyfikacji sg zatgczniki:

1. Formularz ofertowy — zatgcznik nr 1

Szczegbdtowy opis zamodwienia — zatgcznik nr 2

Oswiadczenie — zatgcznik nr 3

Projekt umowy — zatgcznik nr 4

Oswiadczenie dotyczace przynaleznosci do grupy kapitatowej — zatgcznik nr 5

ukhwnN

SIWZ ZATWIERDZIt:



Zatgcznik nr 1 do SIWZ

FORMULARZ OFERTOWY
Przedmiot SWIADCZENIE UStUG SERWISOWYCH URZADZEN MEDYCZNYCH
zamowienia
Zamawiajgcy Szpital Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa Staszica

64-920 Pita, ul. Rydygiera 1

Oferent — petna
nazwa Oferenta,
adres,

NIP
REGON

tel., fax.

e-mail

Adres do
korespondencji

(jezeli jest inny niz adres siedziby):

OFEROWANA WARTOSC
ZA WYKONANIE WArtOoSE BrUtO:...ucecereceiieceseeseeseessesssssressessasessesaes
ZADANIA nr 1

(podlega ocenie)

OFEROWANA WARTOSC
ZA WYKONANIE WaArtoS$€ Bruttoi...ccccrceceereeeneenesnsssesnessssnesnesnns
ZADANIA nr 2
(podlega ocenie)

CZAS REAKCJI SERWISOWEJ
(podlega ocenie)

TERMIN PLATNOSCI
(podlega ocenie)

Termin realizacji zamoéwienia | 12 miesiecy od dnia podpisania umowy

OSWIADCZENIA:

1) zamdwienie zostanie zrealizowane w terminach okreslonych w SIWZ oraz zgodnie ze ztozong ofertg;

2)  wcenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zaméwienia;

3)  zapoznaliSmy sie ze Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamodwienia oraz wzorem umowy i nie wnosimy do
nich zastrzezen oraz przyjmujemy warunki w nich zawarte;

4)  uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na okres 30 dni liczac od dnia otwarcia ofert (wtgcznie z tym
dniem);

5) akceptujemy, iz zaptata za zrealizowanie zamdwienia nastepowad bedzie czesciami (na zasadach opisanych
We wzorze umowy),

6)  uzyskalismy konieczne informacje i wyjasnienia niezbedne do przygotowania oferty,

7)  posiadamy wszelkie zezwolenia na prowadzenie dziatalnosci

ZOBOWIAZANIA W PRZYPADKU PRZYZNANIA ZAMOWIENIA:
1) zobowigzujemy sie do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego;
2)  osoby ktére bedg zawieraty umowe ze strony Wykonawcy:

3)  osobg odpowiedzialng za realizacje umowy jest:

PODWYKONAWCY:

Podwykonawcom zamierzam powierzy¢ ponizsze czesci zamodwienia, (nalezy podaé réwniez dane proponowanych
podwykonawcdw)

Oswiadczamy, ze oferta: zawiera / nie zawiera* (niepotrzebne skreslic) na str. .....cewveee. oferty informacje, ktére stanowig
TAJEMNICE PRZEDSIEBIORSTWA w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie moga by¢ one ogédlnie




udostepniane przez Zamawiajgcego oraz sg zabezpieczone w sposob opisany w SIWZ i zawierajg uzasadnienie ich
zastrzezenia.

Nalezymy do grupy matych i srednich przedsiebiorstw (wtasciwe zaznaczy¢)

[ ]TAK
[ INIE

Zatgcznikami do niniejszej oferty sa:

L e e e str
2 e e e e st et e e Str i
B e e e e st e e e Str i
B e e e e s Str i
Oferta zostata ztozona na ....... zapisanych i kolejno ponumerowanych oraz podpisanych stronach.
ANl

podpis osoby uprawnionej do sktadania oswiadczen woli

w imieniu Wykonawcy



Zatgcznik nr 2 do SIWZ

Systemy, ktére nalezy objg¢ kontraktem serwisowym

ZADANIE | System CR -urzadzenia
Lp. Nazwa urzgdzenia - typ Nr seryjny
1 Skaner AGFA CR 30-Xm 3175
2 Stacja identyfikacji AGFA NX CZC4485DFX
3 Skaner ptyt fosforowych AGFA CR 35-X 4131
4 Stacja identyfikacji AGFA NX 2.0 3CLNR3J
5 Drukarka termiczna AGFA AXYS 1677
ZADANIE II. Oprogramowanie systemu IMPAX 6
1 SYSTEM AGFA IMPAX 6 DYSTRYBUCJA OBRAZU OPROGRAMOWANIE
2 SYSTEM AGFA IMPAX 6 ARCHIWIZACJA ORPOGRAMOWANIE
3 | Monitory Barco 2 szt. NIO 21" 1890151077
WYMAGANY ZAKRES KONTRAKTU DLA SYSTEMU
I. |CR, . Dwa przeglady okresowe skaneréw CR wraz ze stacjami identyfikacji i oprogramowaniem
drukarka NX, monitoréw Barco oraz drukarki medycznej Drystar, co 6 miesiecy w okresie 12
medyczna, miesiecy.
monitory . Harmonogram przegladdéw do ustalenia zZamawiajgcym w okresie 2 tygodni od podpisania
Barco umowy.

. Kazdorazowo po wykonaniu przeglagdu okresowego Oferent ma obowigzek wydania
certyfikatu poswiadczajacego przeprowadzenie prac konserwacyjnych, kalibracyjnych
przez autoryzowany serwis.

. Gwarantowany czas reakcji serwisu na poziomie do 24 godzin od momentu zgtoszenia
awarii (kontakt telefoniczny, podjecie interwencji zdalnej). Jesli zgtoszenie awarii nastepuje
po godz. 15:00 to czas reakcji bedzie liczony od godz. 8:00 nastepnego dnia roboczego —
kryterium oceniane

Il. | IMPAX 6 Dwa przeglady okresowe oprogramowania systemu IMPAX 6, co 6 miesiecy w okresie 12

miesiecy.

Harmonogram przeglagdéw do ustalenia zZamawiajgcym w okresie 2 tygodni od podpisania
umowy.

Kazdorazowo po wykonaniu przegladu okresowego Oferent ma obowigzek wydania
certyfikatu poswiadczajacego przeprowadzenie prac konserwacyjnych przez autoryzowany
serwis.

Automatyczna prewencyjna kontrola poprawnosci dziatania oprogramowania systemu
IMPAX 6 poprzez kontrole zdarzen i logdw, majgca na celu zapobieganie powstawaniu
awarii systemu IMPAX 6

Robocizna zwigzany z usuwaniem nieplanowanych awarii, wykonywaniem przegladéw
okresowych oraz dziataniami prewencyjnymi dla oprogramowania systemu IMPAX 6.
Koszty dojazdu w przypadku koniecznosci wykonania interwencji serwisowej w miejscu
instalacji systemu IMPAX 6.

Przyjmowanie zgtoszen i swiadczenie opieki serwisowej dla oprogramowania systemu
IMPAX 6 od poniedziatku do pigtku w godz. 8:00 do 16:00 z wytgczeniem dni ustawowo
wolnych od pracy

Gwarantowany czas reakcji serwisu na poziomie do 24 godzin od momentu zgtoszenia
awarii (kontakt telefoniczny, podjecie interwencji zdalnej). Jesli zgtoszenie awarii nastepuje
po godz. 15:00 to czas reakcji bedzie liczony od godz. 8:00 nastepnego dnia roboczego —
kryterium oceniane




Zatgcznik nr 3 do SIWZ

OSWIADCZENIE O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA /
| SPELNIENIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL,
KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

sktadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamdwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

DOTYCZACE SPEENIANIA WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego pn.
SWIADCZENIE UStUG SERWISOWYCH URZADZEN MEDYCZNYCH prowadzonego przez Szpital Specjalistyczny
w Pile im. Stanistawa Staszica oswiadczam, co nastepuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatu w postepowaniu okreslone przez Zamawiajacego w SIWZ pkt. 5

....................... (miejscowos¢), dNia ....eereveveenen To

(podpis)

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, okreslonych przez
Zamawiajgcego W SIWZ (wskaza¢ dokument i wiasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w ktdrej okreslono warunki udziatu
w postepowaniu), polegam na zasobach nastepujgcego/ych podmiotu/éw:

W NASTEPUJICYIM ZAKIESIE: .veueeeeeeecieseeereeet st ee s et seee st et saesteste s e sestes et esesaesee e sessessessesersesesreses seesensasansanseressesennn

................................................................................................ (wskazac podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

(podpis)
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyziszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdag oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosc), dNia ...ceevveeeenene. I

(podpis)




DOTYCZACE PRZEStANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn. SWIADCZENIE UStUG
SERWISOWYCH URZADZEN MEDYCZNYCH prowadzonego przez Szpital Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa
Staszica oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 oraz ust.
5 pkt. 1 ustawy Pzp.

....................... (miejscowosc), dNia .....ccceveeerennn I

(podpis)

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie art. .............
ustawy Pzp (poda¢ majgcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5
ustawy Pzp). Jednocze$nie oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznosciag, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp
podjatem nastepujace Srodki naprawcze:

(podpis)
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powotuje sie w niniejszym postepowaniu,
tj.: .......................................................................................................... (podac petng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/jg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia.

....................... (miejscowosd), AN ..covevevvvvvvnenn I

(podpis)
[UWAGA: zastosowac tylko wtedy, gdy zamawiajgcy przewidziat mozliwosé, o ktérej mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA KTOREGO ZASOBY
POWOLUIJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawcg/ami:
......................................................................................................................................................................... (podac petng
nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG), nie podlega/a wykluczeniu z postepowania

o udzielenie zamdwienia.

....................... (miejscowosd), ANIa ..ooveveveevinneennn T

(podpis)
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyziszych os$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawdag oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosc), dNia ...cvevevevuveeeinn T

(podpis)




Zatacznik nr 4 do SIWZ
Umowa - Projekt
UMOWA Nr .....2018/ZP
zawarta w Pile w dniu .... ...... 2018 roku

pomiedzy:

Szpitalem Specjalistycznym w Pile im. Stanistawa Staszica

64-920 Pita, ul. Rydygiera 1

wpisanym do Krajowego Rejestru Sadowego KRS 0000008246 - Sad Rejonowy Nowe Miasto i Wilda
w Poznaniu, IX Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego

REGON: 001261820 NIP: 764-20-88-098

ktory reprezentuje:

lek. Rafat Szuca — Dyrektor

zwanym dalej ,,Zamawiajgcym”

a

wpisanym do Krajowego Rejestru Sadowego KRS ... — Sad Rejonowy w ......... P Wydziatu
Gospodarczego Krajowego Rejestru Sgdowego, kapitat zaktadowy w wysokosci ........ zt

[ = €10 ] NIP: e

ktory reprezentuje:

wpisanym do rejestru osdb fizycznych prowadzacych dziatalnos¢ gospodarcza Centralnej Ewidencji

i Informac;ji o Dziatalnosci Gospodarczej Rzeczypospolitej Polskiej (CEIDG)

[ = 10 ] NIP: e

ktory reprezentuje:

zwanym dalej ,Wykonawcgy”, ktérego oferta zostata przyjeta w trybie przetargu nieograniczonego pod

hastem ,SWIADCZENIE UStUG SERWISOWYCH URZADZEN MEDYCZNYCH” (nr sprawy: NO-ZP.X-

240/63/18), przeprowadzonego zgodnie z ustawg Prawo zamdwien publicznych (t. j. Dz. U. z 2018, poz.

1986) o nastepujacej tresci:

§1

1. Wykonawca zobowigzuje sie $wiadczy¢ obstuge serwisowg Urzgdzen zainstalowanych
u Zamawiajgcego, ktore zostaty wyszczegdlnione w zat. nr .... do niniejszej umowy.

2. Obstuga serwisowa obejmuje czynnosci serwisowe. Czestotliwos¢ oraz zakres przedmiotowy
wykonywania czynnosci serwisowych wyszczegdlniono w zat. nr .... do niniejszej umowy.

3. Umowa serwisowa nie obejmuje wykonywania prac aplikacyjnych polegajgcych na zamianie
istniejgcych funkcjonalnosci, dodawaniu funkcjonalnosci, ich konfigurowaniu i dopasowywaniu do
potrzeb Zamawiajgcego.

§2
Obowigzki WYKONAWCY

1. Wykonawca zobowigzany jest do realizacji czynnosci serwisowych w zakresie zgodnym ze
specyfikacjg istotnych warunkéw zamdwienia z zachowaniem nalezytej starannosci oraz przy uzyciu
odpowiednich narzedzi serwisowych.

2. Strony ustalajg, ze czas reakcji serwisu wynosi ............. h, od momentu zgtoszenia przez
Zamawiajgcego (telefonicznie badz e-mailem) do chwili podjecia zdalnych czynnosci serwisowych.
Poprzez czas reakcji nalezy rozumie¢ kontakt Wykonawcy z Zamawiajgcym w celu weryfikacji
dysfunkcji oraz przystgpienie do jej usuniecia, przy czym jesli Zgtoszenie Serwisowe nastepuje po
godzinie 15:00 w dniu roboczym lub o dowolnej godzinie w dniu wolnym od pracy — Czas Reakgcji jest
liczony od godz. 8:00 nastepnego dnia roboczego.

3. Wykonawca zapewni odpowiednig ilos¢ wykwalifikowanych oséb do realizacji czynnosci
serwisowych.

4. W imieniu Wykonawcy czynnosci serwisowe bedg wykonywane przez jednego z autoryzowanych
przedstawicieli serwisowych lub bezposrednio przez pracownikow Wykonawcy,

5. Wszystkie wykonane czynnosci serwisowe zostang odnotowane przez Wykonawce w Karcie Pracy,



Zamawiajgcy uprawniony jest do potrgcenia ewentualnych kar umownych i udokumentowanych
odszkodowan w wystawionych przez Wykonawce faktur, na co Wykonawca wyraza zgode.
Wykonawca udostepni Zamawiajgcemu po podpisaniu umowy liste oséb wraz z ich kwalifikacjami
ktorzy beda wykonywaé w imieniu Wykonawcy ustugi na rzecz Zamawiajgcego, z podziatem na zakres
Swiadczonych ustug.

§3
Obowigzki ZAMAWIAJACEGO

Wykonawca podejmie sie wykonywania czynnosci serwisowych Urzadzen na zasadach wytgcznosci.
Dopuszczenie bez zgody Wykonawcy oséb trzecich do wykonywania czynnosci serwisowych
Urzadzen, zwalnia Wykonawce od odpowiedzialnosci za jakos¢ i niezawodnos¢ Urzadzen oraz skutki
materialne i prawne spowodowane ich awaria.

Zamawiajgcy powinien udostepni¢ Urzadzenia przedstawicielom Wykonawcy w uzgodnionym
terminie.

Zamawiajgcy potwierdza w formie pisemnej fakt wykonania czynnosci serwisowych na Karcie Pracy.
Karte Pracy wypetnia sie w dwdéch egzemplarzach po jednym dla Zamawiajgcego i Wykonawcy,
Zamawiajgcy zobowigzany jest do wtasciwego utrzymywania oraz uzytkowania Urzadzen, zgodnie
zich przeznaczeniem jak rowniez do zapewnienia prawidtowych warunkéw eksploatacji zgodnie
z zaleceniami producenta.

Zamawiajgcy jest zobowigzany zapewni¢ obstuge Urzadzen przez odpowiednio przeszkolony
personel oraz do przeszkolenia kazdego nowego pracownika niezwtocznie po jego zatrudnieniu.
Wszelkie zgtoszenia awarii Urzadzen Zamawiajgcy bedzie przekazywat za pomocg poczty
elektronicznej, faksu badz telefonicznie, pomiedzy godzing 8:00 — 16:00 z wytgczeniem sobét, niedziel
i dni ustawowo wolnych od pracy.

Wykonawca zobowigzany jest do niezwiocznego potwierdzenia przyjecia zgloszenia awarii za
pomocg poczty elektronicznej lub faksu.

Zamawiajgcy zobowigzany jest do zapewnienia dogodnych warunkdw pracy przedstawicielom
Wykonawcy tj. dostepu do Urzadzen we wczesniej ustalonym dniu i godzinach.

Zamawiajgcy jest zobowigzany do zwrotu wymienionych przez Wykonawce czesci zamiennych.

84

CENA USLUGI | WARUNKI PLATNOSCI

1.

2.

Wynagrodzenie obejmuje wszelkie koszty zwigzane z realizacja przedmiotu umowy okreslonego
w § 1 niniejszej umowy
Wartos¢ przedmiotu umowy wynosi:

Zadanie.....
netto: ....cccceeeveeeennee (stownie: ..., )
VAT oo
brutto: .....cccceeeennneeen. (stownie: .....eeeunneee. )

Zamawiajgcy zobowigzany jest do zaptaty Wykonawcy Wynagrodzenia w 12 rownych ratach ptatnych
w okresach miesiecznych. Kazda rata wyniesie:

netto: ....cccceeeveeeennee (stownie: ........c.......... )

V7N I

brutto: ....ccocvvveennnenn. (stownie: ..ccvevveennneen.. )
Wykonawca wystawiac bedzie faktury w wysokosci naleznej raty na koniec kazdego miesigca za dany
miesigc.
Zamawiajgcy zaptaci Wynagrodzenie przelewem na konto Wykonawcy w terminie ...... dni od daty

doreczenia prawidtowo wystawionej faktury VAT Zamawiajgcemu. W przypadku btednie
sporzadzonej faktury VAT w tym braku na fakturze zapiséw, o ktérych mowa w § 12 niniejszej umowy,
termin pfatnosci ulegnie odpowiedniemu przesunieciu o czas, w ktérym doreczono prawidtowo
sporzadzong fakture.

W przypadku nie uregulowania przez Zamawiajgcego pfatnosci w wyznaczonym terminie,
Wykonawcy przystuguje prawo zgdania zaptaty przez Zamawiajgcego ustawowych odsetek.



7. Przy zaleganiu przez Zamawiajgcego z zaptatg wynagrodzenia powyzej 90 dni od uptywu umownego
terminu ptatnosci, Wykonawcy przystuguje prawo rozwigzania umowy bez wypowiedzenia.
8. Za date zaptaty uwaza sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajgcego.
§5
Umowa zostaje zawarta na okres od dnia. ................. 2018 roku do ......cccecverveunnne. roku.
§6

Ograniczenie odpowiedzialnosci

1.

Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu: szkéd posrednich i nastepczych, utraty zyskow,
zarobkéw, przychoddéw, oszczednosci lub innych nie wymienionych aktywoéw oraz wszelkich szkdd,
ktorych Zamawiajgcy mégt unikngé przy zachowaniu nalezytej starannosci.

Niniejsza umowa nie obejmuje swoim zakresem usuwania awarii, uszkodzen i dysfunkcji Urzadzen
spowodowanych: niezgodnym z instrukcjg uzytkowaniem, w tym wykorzystaniem materiatéw
eksploatacyjnych o nieodpowiedniej jakosci (tj. bton, chemikaliéw, ptyt, tonerdow, nosnikéw danych
itp.) oraz nieprawidtowym srodowiskiem pracy wtgczajagc w to miedzy innymi brak wentylacji lub
klimatyzacji, uszkodzen mechanicznych spowodowanych dziataniem sity zewnetrznej,
nieprawidtowosci pracy urzadzen spowodowanych prowadzeniem napraw, zmian dokonanych przez
Zamawiajgcego lub inne osoby nieautoryzowane przez Wykonawce, nieprawidtowosci pracy
Urzadzen zwigzanych z uzytkowaniem nie licencjonowanego oprogramowania, zdarzen losowych
wywotanych awariami urzadzen elektrycznych, grzewczych, wodnych, klimatyzacyjnych i innych
znajdujacych sie poblizu Urzadzen i mogacych mie¢ wptyw na ich funkcjonowanie.

Z uwagi na zakonczenie petnego wsparcia producenta dla systemu IMPAX w wersji 6.3, Strony
ustalajg, ze Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosci za nieprawidtowe funkcjonowanie systemu,
ktore jest wynikiem wzrostu obcigzenia systemu lub sytuacje, w ktérej usuniecie problemu
wymagatoby instalacji poprawki serwisowej. W przypadku wystgpienia awarii systemu
Wykonawca zobowigzuje sie wytacznie do dotozenia wszelkich staran w celu usuniecia
dysfunkcji, jednak nie gwarantuje rozwigzania problemu, czy przywrdcenia petnej sprawnosci
oprogramowania. W przypadku braku mozliwosci usuniecia awarii systemu IMPAX w wyniku
wystgpienia awarii niemozliwej do usuniecia, Wykonawca niezwlocznie powiadomi
Zamawiajgcego o zaistniatej okolicznosci i wystawi stosowne orzeczenie techniczne, ktére
bedzie podstawg do wytaczenia systemu IMPAX w wersji 6.3 z eksploatacji oraz dalszej obstugi
serwisowej. Jednoczesnie tgczna wartos¢ brutto umowy przypadajgca na system IMPAX zostanie
pomniejszona o wartos¢ pozostatego okresu obstugi serwisowe;.

§7

Osobg odpowiedzialna za realizacje niniejszej umowy ze strony Zamawiajgcego w sprawach formalnych
dotyczacych realizacji ustugi jest Kierownik Dziatu Techniki Medycznej, tel. (67) 21 06 625/6.

§8

KARY UMOWNE

1.

Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kary umowne za zwtoke w wykonaniu czynnosci okreslonych
w§ 2 ust. 2 umowy w wysokosci 0,2% wartosci umowy brutto za kazda godzine opdznienia
w przypadku niedotrzymania tego czasu reakcji, z wytgczeniem sobdt i niedziel oraz dni ustawowo
wolnych od pracy ale nie wiecej niz 10% catkowitej wartosci umowy brutto.

W przypadku odstgpienia od umowy z winy Wykonawcy lub Zamawiajgcego druga strona moze
dochodzi¢ od strony winnej kary umownej w wysokosci 10% wartosci brutto niezrealizowanej
umowy.

Jezeli wysokos¢ szkody przekracza wysokos¢ kary umownej, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo
dochodzenia na drodze sgdowej odszkodowania przekraczajgcego wysokos¢ kary.



§9

ODSTAPIENIE OD UMOWY

1.

Zamawiajgcy moze rozwigzac¢ niniejszg Umowe w catosci w przypadku naruszenia przez

Wykonawce ktéregokolwiek z postanowien niniejszej Umowy, ktére nie zostanie naprawione

w terminie 14 dni od otrzymania przez Wykonawce zawiadomienia okreslajgcego naruszenie

i zgdajgcego jego naprawy.

Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od umowy, z przyczyn lezgcych po stronie Wykonawcy w szczegdlnosci

w przypadkach:

a) nienalezytego wykonywania postanowien niniejszej umowy,

b) stwierdzenie przez Zamawiajgcego wady fizycznej lub prawnej przedmiotu umowy,

c) utraty aktualnych uprawnien do swiadczenia ustugi objetej umowa wydanych przez
odpowiednie organy,

d) naruszenia przez Wykonawce zasad prowadzenia ustug zgodnie z umowg, uznanymi zasadami
techniki, obowigzujgcymi przepisami i normami technicznymi a takie uzgodnieniami
dokonanymi w trakcie realizacji umowy.

Kazdej ze Stron przystuguje prawo rozwigzania Umowy na podstawie pisemnego wypowiedzenia, bez

podawania uzasadnienia i bez obowigzku zaptaty odszkodowania, na koniec miesigca

i zzachowaniem 30 dniowego okresu wypowiedzenia. W kazdym przypadku wczesniejszego

rozwigzania lub wygasniecia Umowy Wykonawcy przystuguje proporcjonalnie obliczona czes¢

Wynagrodzenia za okres do dnia, w ktérym Umowa wygasta lub zostata rozwigzana.

. W razie wystgpienia istotnej zmiany okolicznosci powodujgcej, ze wykonanie umowy nie lezy

w interesie publicznym, czego nie mozna byto wczesniej przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy,
Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od umowy w terminie 30 dni od powziecia wiadomosci o powyzszych
okolicznosciach. W takim przypadku Wykonawca moze zadac jedynie wynagrodzenia naleznego
z tytutu wykonania czesci umowy.

§10

ZMIANY DO UMOWY

1.

Zmiana postanowien niniejszej umowy moze nastgpi¢ za zgodg obu stron wyrazong na pismie pod
rygorem niewaznosci z zastrzezeniem ust. 2.
Niedopuszczalna jest zmiana postanowied niniejszej umowy w stosunku do tresci oferty
na podstawie, ktérej dokonano wyboru Wykonawcy chyba, ze konieczno$¢ wprowadzenia takich
zmian wynika z uwarunkowan zewnetrznych niezaleznych od stron umowy, a zmiana jest nieistotna
w stosunku do tresci oferty.
Zamawiajgcy dopuszcza mozliwo$¢ zmiany zapisdw umowy w nastepujgcym zakresie:

a) zmian organizacyjno-technicznych, zmiany adresu Wykonawcy,

b) wystgpienia oczywistych omytek pisarskich lub rachunkowych w tresci umowy;

c) zmian sposobu realizacji zamdwienia, gdy bedg wynika¢ ze zmian w obowigzujacych

przepisach prawa bgdz wytycznych majgcych wptyw na realizacje umowy;

d) zmian wynikajacych z przepiséw ustawy Pzp.

Powyzsze zmiany nie mogg by¢ niekorzystne dla Zamawiajgcego.

§11

W przypadku realizacji przedmiotu umowy przy udziale podwykonawcy/podwykonawcéw — Wykonawca
ponosi wobec Zamawiajgcego petng odpowiedzialno$¢ za przedmiot umowy, ktérego wykonanie
powierzyt podwykonawcy/podwykonawcom. Wykonawca odpowiada za wszelkie dziatania i zaniechania
podwykonawce/podwykonawcdw - jak za swoje wtasne.

§12

Wykonawca zobowigzany jest umiesci¢ na fakturze zapis: ,Wierzytelnosci, jakie mogg powstac przy
realizacji niniejszej umowy u Wykonawcy w stosunku do Zamawiajgcego nie mogg by¢ przedmiotem ich
dalszej sprzedazy, jak réwniez cesji lub przelewu bez pisemnej zgody Zamawiajgcego” oraz zapis: , Ustuga

dotyczy wykonania umowy nr ...../2018/ZP z dnia .........ceuee..... r

”



§13
W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa majg zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego, ustawy
Prawo zamoéwien publicznych oraz inne obowigzujgce przepisy prawne.

Ewentualne spory wynikfe na tle realizacji niniejszej umowy rozstrzygaé bedzie sgd wtasciwy rzeczowo dla
siedziby Zamawiajgcego, po uprzednim dazeniu stron do ugodowego zatatwienia sporu.

§14
Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze stron.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA



Zatacznik nr ..o, - umowa

serwisowa z dnia ..............

Wykaz Urzadzen podlegajgcych niniejszej umowie:

ZADANIE | System CR -urzadzenia
Lp. Nazwa urzadzenia - typ Nr seryjny
1 | Skaner AGFA CR 30-Xm 3175
2 | Stacja identyfikacji AGFA NX CZC4485DFX
3 | Skaner ptyt fosforowych AGFA CR 35-X 4131
4 | Stacja identyfikacji AGFA NX 2.0 3CLNR3J
5 | Drukarka termiczna AGFA AXYS 1677
ZADANIE II. Oprogramowanie systemu IMPAX 6
1 | SYSTEM AGFA IMPAX 6 DYSTRYBUCJA OBRAZU OPROGRAMOWANIE
2 | SYSTEM AGFA IMPAX 6 ARCHIWIZACJA ORPOGRAMOWANIE
3 | Monitory Barco 2 szt. NIO 21" 1890151077
Wytaczenia:

Niniejsza umowa nie obejmuje swoim zakresem obstugi serwisowej urzgdzen peryferyjnych wspoétpracujgcych z w/w

urzgdzeniami tj. monitoréw, klawiatur, zasilaczy awaryjnych, myszy komputerowych.



Zatacznik nr ............... -

umowa serwisowa z dnia

Wymagany zakres kontraktu dla systemu

Zadanie |

CR, drukarka
medyczna,
monitory
Barco

1.

Dwa przeglady okresowe skaneréw CR wraz ze stacjami identyfikacji
i oprogramowaniem NX, monitoréw Barco oraz drukarki medycznej
Drystar, co 6 miesiecy w okresie 12 miesiecy.

Harmonogram przegladow do ustalenia z Zamawiajagcym w okresie 2
tygodni od podpisania umowy.

Kazdorazowo po wykonaniu przegladu okresowego Oferent ma
obowigzek wydania certyfikatu poswiadczajacego przeprowadzenie
prac konserwacyjnych, kalibracyjnych przez autoryzowany serwis.
Gwarantowany czas reakcji serwisu na poziomie do 24 godzin od
momentu zgloszenia awarii (kontakt telefoniczny, podjecie
interwencji zdalnej). Jesli zgtoszenie awarii nastepuje po godz. 15:00
to czas reakcji bedzie liczony od godz. 8:00 nastepnego dnia
roboczego — kryterium oceniane

Zadanie Il

IMPAX 6

Dwa przeglady okresowe oprogramowania systemu IMPAX 6, co 6
miesiecy w okresie 12 miesigcy.

Harmonogram przegladéw do ustalenia z Zamawiajagcym w okresie 2
tygodni od podpisania umowy.

Kazdorazowo po wykonaniu przegladu okresowego Oferent ma
obowigzek wydania certyfikatu po$wiadczajacego przeprowadzenie
prac konserwacyjnych przez autoryzowany serwis.

Automatyczna prewencyjna kontrola poprawno$ci  dziatania
oprogramowania systemu IMPAX 6 poprzez kontrole zdarzen i logow,
majaca na celu zapobieganie powstawaniu awarii systemu IMPAX 6
Robocizna zwigzany z usuwaniem nieplanowanych awarii,
wykonywaniem  przegladow  okresowych oraz  dzialaniami
prewencyjnymi dla oprogramowania systemu IMPAX 6.

Koszty dojazdu w przypadku koniecznos$ci wykonania interwencji
serwisowej w miejscu instalacji systemu IMPAX 6.

Przyjmowanie zgloszen 1 $wiadczenie opieki serwisowej dla
oprogramowania systemu IMPAX 6 od poniedziatku do pigtku w
godz. 8:00 do 16:00 z wytaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy
Gwarantowany czas reakcji serwisu na poziomie do 24 godzin od
momentu zgloszenia awarii (kontakt telefoniczny, podjecie
interwencji zdalnej). Jesli zgloszenie awarii nastepuje po godz. 15:00
to czas reakcji bedzie liczony od godz. 8:00 nastgpnego dnia
roboczego — kryterium oceniane




Zatacznik nr 5 do SIWZ

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL,
KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

O PRZYNALEZNOSCI LUB BRAKU PRZYNALEZNOSCI DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITALOWE)

o ktérej mowa w art.24 ust.1 pkt 23 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamowien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamodwienia publicznego pn.:
~SWIADCZENIE UStUG SERWISOWYCH URZADZEN MEDYCZNYCH” prowadzonego przez Szpital

Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa Staszica w Pile, oswiadczam, co nastepuje:

Wykonawca, ktérego reprezentuje/jemy:

e nie nalezy do tej samej grupy kapitatowej z zadnym z podmiotow, ktére do uptywu terminu
sktadania ofert ztozyty oferty*

e nalezy do tej samej grupy kapitalowej nastepujacymi podmiotami, ktére do uptywu terminu
sktadania ofert ztozyty oferty*:

Lp. | Nazwa Adres

Uwaga — niepotrzebne skresli¢*

(miejscowos¢)

(podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy)

Wykonawca, w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie internetowej informacji z otwarcia, przekazuje Zamawiajagcemu
oswiadczenie o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy o ochronie
konkurencji i konsumentéw.



