				     	                                            Leżajsk, 30 stycznia 2019 r.

SZCZEGÓŁOWE WARUNKI
pisemnego przetargu na sprzedaż i wywóz sprzętu oraz narzędzi medycznych

I. SPRZEDAWCA
Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Leżajsku
ul. Leśna 22
37-300 Leżajsk

NIP 816-14-52-585
REGON 000306650

tel.  (17) 240 47 24
e-mail: zamowienia@spzoz-lezajsk.pl

II. OPIS PRZEDMIOTU PRZETARGU
1. Przedmiotem zamówienia jest „Sprzedaż i wywóz sprzętu i narzędzi medycznych”.
2. Przedmiot przetargu został podzielony na 10 części:
1) część nr 1 – tomograf komputerowy Somatom Emotion Duo;
2) część nr 2 – mammograf M III R;
3) część nr 3 – aparat laboratoryjny;
4) część nr 4 – wanna automatyczna do masażu T-MP;
5) część nr 5 – wirówka do kończyn górnych;
6) część nr 6 – wirówka do kończyn dolnych;
7) część nr 7 – wanna motylkowa;
8) część nr 8 – wanna do kąpieli czterokomorowa;
9) część nr 9 – wanna do kąpieli wirowej;
10) część nr 10 – narzędzia stomatologiczne.
3. Szczegółowy opis przedmiotu przetargu został określony w załączniku nr 1 formularz ofertowy pkt. 1.
4. Sprzedawca w części nr 10 dopuszcza złożenie oferty częściowej na wybraną pozycje i wybraną ilość sztuk.

III. WARUNKI PRZETARGU

1. Cena wywoławcza brutto za przedmiot przetargu wynosi:
1) część nr 1 – 40 000,00 złotych; 
2) część nr 2 –   4 000,00 złotych;
3) część nr 3 –   7 500,00 złotych;
4) część nr 4 –   2 250,00 złotych;
5) część nr 5 –   1 087,50 złotych;
6) część nr 6 –   1 087,50 złotych;
7) część nr 7 –   3 000,00 złotych;
8) część nr 8 –   2 160,00 złotych;
9) część nr 9 –      850,00 złotych;
10) część nr 10 – określona w formularzu ofertowym pkt 1.J. za sztukę przedmiotu sprzedaży.

2. Wadium
1) Zamawiający żąda wniesienia wadium: 
a) część nr 1 – 4 000,00 złotych; 
b) część nr 2 –    400,00 złotych;
c) część nr 3 –    750,00 złotych;
d) część nr 4 –    200,00 złotych;
e) część nr 5 –    100,00 złotych;
f) część nr 6 –    100,00 złotych;
g) część nr 7 –    300,00 złotych;
h) część nr 8 –    200,00 złotych;
i) część nr 9 –      80,00 złotych.
2) Wadium ma być wpłacone w pieniądzu przelewem na konto: 45 1130 1105 0005 2010 3790 0001 lub w kasie Sprzedającego (Budynek Administracji).
3) Wadium musi być wpłacone do upływu terminu składania ofert.
4) Wadium złożone przez Wykonawców, których oferty nie zostaną wybrane lub zostaną odrzucone, zostanie zwrócone niezwłocznie po dokonaniu wyboru oferty. 
5) Wadium złożone przez wybranego Wykonawcę, zostanie zaliczone na poczet ceny. 
6) Wadium nie podlega zwrotowi w przypadku gdy uczestnik przetargu, który wygrał przetarg, uchyli się od zawarcia umowy lub nie wpłaci pozostałej kwoty za przedmiot sprzedaży.

3. Sposób przygotowania oferty oraz miejsce i termin składania
1) Ofertę należy sporządzić w formie pisemnej na załączonym formularzu ofertowym, który stanowi załącznik nr 1 do niniejszych warunków.
2) Zaleca się, aby do oferty załączyć dowód wniesienia wadium.
3) Ofertę należy sporządzić w języku polskim.
4) Dokumenty składane w języku obcym są składane wraz z tłumaczeniem na język polski, poświadczonym przez Wykonawcę.
5) Oferta powinna być podpisana przez osobę uprawnioną do reprezentowania Oferenta w zakresie praw majątkowych (tj. osoba fizyczna, osoba/osoby wymieniona/e w odpisie z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej) lub osobę upoważnioną do reprezentowania Wykonawcy na podstawie odrębnego pełnomocnictwa.
Pełnomocnictwo powinno być w formie oryginału lub kopii poświadczonej notarialnie „za zgodność z oryginałem”.
6) Podpisy złożone w ofercie osób uprawnionych winny być opatrzone pieczęcią imienną osoby składającej podpis celem jej identyfikacji lub czytelny podpis.
7) Oferta powinna przedstawiać zaoferowaną cenę brutto za przedmiot przetargu.
8) Oferent ponosi wszelkie koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty.
9) Ofertę należy złożyć w nieprzejrzystej zabezpieczonej kopercie oznaczonej „Oferta-sprzedaż i wywóz sprzętu oraz narzędzi medycznych.”
10) Otwarcie ofert jest jawne.
11) Miejsce i termin składania ofert: 
a) miejsce składania ofert: Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Leżajsku, 37-300 Leżajsk, ul. Leśna 20, I piętro, pokój nr 12 (Budynek Administracji);
b) termin składania ofert: do 7 lutego 2019 r. do godz. 10:00.
12) Miejsce i termin otwarcia ofert: 
a) miejsce otwarcia ofert: Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Leżajsku, 37-300 Leżajsk, ul. Leśna 20, I piętro, pokój nr 12 (Budynek Administracji);
b) termin otwarcia ofert: 7 lutego 2019 r. o godz. 10:05.

4. Pozostałe warunki przetargu
1) W przypadku zaistnienia uzasadnionych powodów, Sprzedawca zastrzega sobie prawo zmienić lub odwołać przetarg bez podania przyczyny oraz bez wybrania którejkolwiek z ofert. Organizator może unieważnić przetarg jeśli uzna, że zostały naruszone zasady określone w warunkach oraz gdy z innych przyczyn umowa sprzedaży nie może dojść do skutku.
2) Sprzedawca odrzuca ofertę, jeżeli:
a) została złożona po wyznaczonym terminie, w niewłaściwym miejscu lub przez osobę, która nie wniosła wadium,
b) uczestnik przetargu nie zaoferował co najmniej ceny wywoławczej.
3) Oferta powinna przedstawiać zaoferowaną cenę brutto za przedmiot przetargu.
4) W przetargu wybrany zostanie oferent, który zaoferował najwyższą cenę.
5) W części nr 10 wybrani zostaną oferenci, którzy zaoferowali najwyższą cenę w kolejności, aż do wyczerpania ilości sztuk.
6) W razie ustalenia, że kilku oferentów zaoferowało tę samą cenę, przetarg będzie kontynuowany w formie licytacji między tymi oferentami.
7) Oferent składający ofertę pozostaje nią związany przez okres 30 dni. Bieg terminu rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
8) Kupujący, przed przygotowaniem i złożeniem oferty może dokonać oględzin przedmiotu przetargu. Osobą upoważnioną do kontaktów ze strony Sprzedawcy w tej kwestii jest Krzysztof Grabarz tel. 17 240 47 62, adres e-mail: krzysztof.grabarz@spzoz-lezajsk.pl. Zainteresowani Wykonawcy proszeni są o zgłoszenie wniosku na podany numer telefonu/adres e-mail.


Załączniki:
1. Formularz ofertowy – załącznik nr 1.
2. Wzór umowy – załącznik nr 2
3. Klauzula informacyjna RODO – załącznik nr 3. 

Załącznik nr 1
FORMULARZ OFERTOWY



SPRZEDAWCA: 
Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Leżajsku
ul. Leśna 22
37 – 300 Leżajsk


NAZWA KUPUJĄCEGO:.......................................................................................................................
ADRES/SIEDZIBA KUPUJĄCEGO: ...................................................................................................
ADRES DO KORESPONDENCYJI (jeżeli inny niż powyżej): ............................................................
TEL. ...................................................................... FAX. .........................................................................
ADRES POCZTY ELEKTRONICZNEJ: ............................................................................................
NR REGON: .......................................................... NR NIP: .................................................................

Odpowiadając na ogłoszenie o pisemnym przetargu na sprzedaż i wywóz sprzętu oraz narzędzi medycznych przez Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Leżajsku:

1. Oferujemy zakup przedmiotu przetargu:

A. Część nr 1 
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	TOMOGRAF KOMPUTEROWY
1) Model: Somatom Emotion Duo
2) Rok produkcji: 2006
3) Nr fabryczny: 37204
4) Firmy: Siemens
5) Lampa Dura 352-MV nr 202151343 – uszkodzona
6) Stół diagnostyczny
7) Stacja technika
8) Stacja opisowa
9) Strzykawka automatyczna CT900 ADV
	40 000,00 zł
	



B. Część nr 2
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	MAMMOGRAF
1) Model: M III R
2) Rok produkcji: 1997
3) Nr fabryczny: 5112973068
4) Firmy: Lorad
	4 000,00zł
	



C. Część nr 3
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	APARAT LABORATORYJNY
1) Model: 964
2) Rok produkcji: 2006
3) Nr fabryczny: S2319206
4) Firmy: Konelab
	7 500,00 zł
	



D. Część nr 4
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	WANNA AUTOMATYCZNA DO MASAŻU 
1) Model: T-MP
2) Rok produkcji: 2000
3) Firmy: Technomex
	2 250,00 zł
	



E. Część nr 5
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	WIRÓWKA DO KOŃCZYN GÓRNYCH
1) Rok produkcji: 2000
2) Firmy: Technomex
	1 087,50 zł
	



F. Część nr 6
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	WIRÓWKA DO KOŃCZYN DOLNYCH
1) Rok produkcji: 2000
2) Firmy: Technomex
	1 087,50 zł
	



G. Część nr 7
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	WANNA MOTYLKOWA
1) Model: T-MOT
2) Rok produkcji: 2000
3) Firmy: Technomex
4) S2319206
5) Firmy: Konelab
	3 000,00 zł
	



H. Część nr 8
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	WANNA DO KĄPIELI CZTEROKOMOROWA 
1) Model: T-4K/EN
2) Rok produkcji: 2006
3) Firmy: Technomex
	2 160,00zł
	



I. Część nr 9
	Opis
	Cena wywoławcza
	Cena oferowana

	WANNA DO KĄPIELI WIROWEJ  
1) Rok produkcji: 2006
2) Firmy: Technomex
	850,00 zł
	



J. Część nr 10 – Narzędzia stomatologiczne

Sprzedawca w części nr 10 dopuszcza złożenie oferty częściowej na wybraną pozycję i wybraną ilość sztuk

	Lp.
	NAZWA
	Ilość sztuk
	Cena wywoławcza za sztukę
	Ilość 
sztuk zakupu
	Cena 
oferowana za sztukę

	1
	Dźwignia Barry, Winter, rok produkcji: 1999
	2
	11,00 zł
	
	

	2
	Dźwignia do zębów Bein, rok produkcji: 1983
	8
	2,50 zł
	
	

	3
	Kleszcze ekstrakcyjne Berten – Chifa, rok produkcji: 1981
	42
	10,00 zł
	
	

	4
	Łopatka do cementu, rok produkcji: 1995
	1
	2,00 zł
	
	

	5
	Łyżeczki zębodołowe, rok produkcji: 1991
	2
	2,00 zł
	
	

	6
	Narzędzia do kiretażu i salingu, rok produkcji: 1991
	4
	2,50 zł
	
	

	7
	Narzędzia tytanowe, rok produkcji: 1998
	1
	7,50 zł
	
	

	8
	Odgryzacz kostny – Chifa, rok produkcji: 1987
	1
	15,00 zł
	
	

	9
	Rękojeść do lusterek, rok produkcji: 1990
	5
	0,75 zł
	
	

	10
	Upychadła stomatologiczne, rok produkcji: 1990
	28
	1,00 zł
	
	



2. Oświadczamy, że uważamy się związani ofertą przez 30 dni.

3. Oświadczamy, że postanowienia zawarte w projekcie umowy (Załącznik nr 2) zostały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na wymienionych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Sprzedawcę.

4. Wadium w kwocie ……………………… zostało wpłacone przelewem / w kasie* - dotyczy części nr od 1 do 9.

5. Wadium należy zwrócić na numer konta…………………………………………………………….
* niepotrzebne skreślić

Miejsce i data ..............................................

 .................................................................
pieczęć i podpis osób uprawnionych
lub czytelny podpis osób uprawnionych
