Dostawa sprzetu jednorazowego uzytku na okres 12 miesiecy dla SPSW w Suwalkach
Numer ogloszenia: 48284 - 2010; data zamieszczenia: 19.02.2010
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy
Zamieszczanie ogloszenia: obowigzkowe.
Ogloszenie dotyczy: zamOwienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA 1 ADRES: Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki , ul. Szpitalna 60, 16-
400 Suwalki, woj. podlaskie, tel. 087 5629582, 5629462, 5629595, faks 087 5629594.

e Adres strony internetowej zamawiajacego: www.szpital.suwalki.pl/przetargi
I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;.
SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
I1.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

I1.1.1) Nazwa nadana zaméwieniu przez zamawiajgcego: Dostawa sprzetu jednorazowego
uzytku na okres 12 miesiecy dla SPSW w Suwatkach.

I1.1.2) Rodzaj zaméwienia: dostawy.

I1.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkoS$ci lub zakresu zamowienia: Przedmiotem
zamoOwienia jest dostawa sprzetu jednorazowego uzytku na okres 12 miesigcy dla SPSW w
Suwalkach w asortymencie 1 w szacunkowej ilosci okreslonych w zataczniku nr 3 (pakiety 1-
20) do SIWZ..

I1.1.4) Czy przewiduje si¢ udzielenie zaméwien uzupekiajacych: nie.

I1.1.5) Wspolny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

I1.1.6) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty czeSciowej: tak, liczba czesci: 21.

11.1.7) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty wariantowej: nie.

I1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w
miesigcach: 12.

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

I11.1) WADIUM



Informacja na temat wadium: W przedmiotowym postgpowaniu Zamawiajacy nie
przewiduje wadium

111.2) ZALICZKI

e Czy przewiduje si¢ udzielenie zaliczek na poczet wykonania zamdowienia: nie

111.3) WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU
DOKONYWANIA OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

o III 3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci,
jezeli przepisy prawa nakladaja obowigzek ich posiadania

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o 1.0 udzielenie zamowienia publicznego moga ubiegac¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy
spetniajg warunki dotyczace: 1)posiadania uprawnien do wykonywania
okreslonej dzialalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy naktadajg obowigzek ich
posiadania; 2)posiadania wiedzy 1 do§wiadczenia; 3)dysponowania
odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamoOwienia; 4)sytuacji ekonomicznej 1 finansowej. 2.W celu potwierdzenia
spelienia warunkow udziatu w postepowaniu Zamawiajacy wymaga
dofaczenia do oferty: 1)oswiadczenia o spelnianiu warunkow udzialu w
postepowaniu okreslonych w ust.1 - tre$¢ o§wiadczenia znajduje si¢ w druku
oferty, ktory stanowi zalacznik nr 1 do SIWZ 3.Zamawiajacy oceni, czy
Wykonawca spetnia warunki, o ktérych mowa w ust. 1 na podstawie
zlozonego o$wiadczenia o spelnieniu warunkéw udzialu w postepowaniu.
Ocena spetnienia warunkow udzialu w postepowaniu zostanie dokonana na
zasadzie: spetnia nie spehia.

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

o II1.4.1) W zakresie wykazania spelniania przez wykonawce warunkow, o ktorych
mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, oprocz oSwiadczenia o spelnieniu warunkow
udzialu w postepowaniu, nalezy przedlozy¢:

o II1.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art.
24 ust. 1 ustawy, nalezy przedlozy¢:

e o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia

o aktualny odpis z wlasciwego rejestru, jezeli odrgbne przepisy wymagaja
wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w
oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wcze$niej niz 6
miesi¢cy przed uplywem terminu sktadania wnioskow o dopuszczenie do
udzialu w postepowaniu o udzielenie zamowienia albo sktadania ofert, a w
stosunku do oséb fizycznych oswiadczenie w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2
ustawy

o II.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych



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

II1.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktorym ma siedzibe¢ lub miejsce
zamieszkania potwierdzajacy, ze:

e nie otwarto jego likwidacji ani nie ogloszono upadtosci - wystawiony nie
wcezesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu skladania wnioskéw o
dopuszczenie do udzialu w postegpowaniu o udzielenie zamdéwienia albo
sktadania ofert

e nie zalega z uiszczaniem podatkow, oplat, skltadek na ubezpieczenie
spoleczne 1 zdrowotne albo ze uzyskal przewidziane prawem zwolnienie,
odroczenie lub roztozenie na raty zaleglych platnosci lub wstrzymanie w
catosci wykonania decyzji wlasciwego organu - wystawiony nie wczesniej
niz 3 miesigce przed uptywem terminu skfadania wnioskéw o dopuszczenie
do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia albo sktadania ofert

e nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania si¢ o zamdOwienie -
wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania
wnioskow o dopuszczenie do udziatlu w postgpowaniu o udzielenie
zamowienia albo skladania ofert

o [I1.4.3.2) zaswiadczenie wlasciwego organu sagdowego lub administracyjnego
miejsca zamieszkania albo zamieszkania osoby, ktorej dokumenty dotycza, w
zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 4-8 ustawy - wystawione nie wcze$niej niz
6 miesiecy przed uplywem terminu sktadania wnioskow o dopuszczenie do udziatu
w postepowaniu o udzielenie zamdéwienia albo sktadania ofert - albo o§wiadczenie
zlozone przed notariuszem, wlasciwym organem sagdowym, administracyjnym albo
organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego odpowiednio miejsca
zamieszkania osoby lub kraju, w ktorym wykonawca ma siedzibe lub miejsce
zamieszkania, jezeli w miejscu zamieszkania osoby lub w kraju, w ktorym
wykonawca ma siedzib¢ lub miejsce zamieszkania, nie wydaje si¢ takiego
zaswiadczenia

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

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

e inne dokumenty
oSwiadczenia, ze oferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez
polskie prawo, na podstawie ktorych moze by¢ wprowadzony do obrotu i
stosowania w placéwkach ochrony zdrowia w RP zgodnie z Ustawa o wyrobach
medycznych (dz. U. 2004 Nr 93 Poz. 896) i posiadajg stosowne certyfikaty - tres¢
oswiadczenia znajduje si¢ w druku oferty, ktory stanowi zalgcznik nr 1 do SIWZ



I11.7) Czy ogranicza si¢ mozliwos$¢ ubiegania si¢ 0 zamowienie publiczne tylko dla
wykonawcow, u ktorych ponad 50 % pracownikow stanowia osoby niepelnosprawne:
nie

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zamowienia: przetarg nieograniczony.
IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

1V.2.2) Czy przeprowadzona bedzie aukcja elektroniczna: nie.
IV.3) ZMIANA UMOWY

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

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

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

Specyfikacje istotnych warunkow zaméwienia mozna uzyska¢ pod adresem: Dziat
Zamowien Publicznych, ul. Szpitalna 60 16-400 Suwaiki.

I1V.4.4) Termin skladania wnioskow o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu lub
ofert: 01.03.2010 godzina 10:30, miejsce: kancelaria Samodzielnego Publicznego Szpitala
Wojewddzkiego, ul. Szpitalna 60 16-400 Suwatki.

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

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

ZALACZNIK I - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CZESCIOWYCH
CZESC Nr: 1 NAZWA: PAKIET L

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia:
STRZYKAWKA DO POMP INFUZYJNYCH, PRZEDLUZACZE DO POMP
INFUZYJNYCH - wielko$¢ 1 zakres zamdwienia okreslone w zatgczniku nr 3 do
SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.



e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.
e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 2 NAZWA: PAKIET 2.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielko$ci lub zakresu zamowienia: KANIULA
DOTETNICZA - wielkos¢ 1 zakres zamOwienia okre§lone w zalaczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 3 NAZWA: PAKIET 3.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: IGLA
MEDYCZNA - wielko$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zalagczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 4 NAZWA: PAKIET 4.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamoéwienia: ZESTAW DO
PUNKCII - wielko$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zaltaczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 5 NAZWA: PAKIET 5.

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkoS$ci lub zakresu zaméwienia: Cewnik
pediatryczny do kaniulacji naczyn centralnych 24G 27G, Zestawy do kaniulacji
duzych naczyn jednoswiatlowe SF 6F, Zestawy do kaniulacji duzych naczyn
dwuswiattowe SF 6F- wielko$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zatgczniku nr 3 do
SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 6 NAZWA: PAKIET 6.



e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zaméwienia: SONDY
GASTROMIINE - wielkos$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zalaczniku nr 3 do
SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 7 NAZWA: PAKIET 7.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamdéwienia: CEWNIKI DO
ODSYSANIA DROG ODDECHOWY CH, Cewnik do podawania tlenu- wielkos¢ i
zakres zamoOwienia okreslone w zalaczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 8 NAZWA: PAKIET 8.

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkos$ci lub zakresu zamowienia: CEWNIKI
DOPECHERZOWE POOPERACYJNE Z BALONEM - wielkos¢ i zakres
zamoOwienia okreslone w zatgczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 9 NAZWA: PAKIET 9.

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkoS$ci lub zakresu zaméwienia: Cewnik
dopecherzowy pooperacyjny z balonem - koncoéwka typu DUFOUR - cewnik
trojdrozny - wielkos$¢ 1 zakres zamowienia okre§lone w zalgczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 10 NAZWA: PAKIET 10.

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkoS$ci lub zakresu zamoéwienia: Cewnik typ
Dufour przezroczysty trojdrozny do tamponady po zabiegach TUR- wielko$¢ 1 zakres
zamoOwienia okreslone w zatgczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.



CZESC Nr: 11 NAZWA: PAKIET 11.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosSci lub zakresu zamowienia: L.acznik
obrotowy do Iaczenianefrostomii z workiem, kranikiem tr6jdroznym - wielko$¢ i
zakres zamoOwienia okreslone w zalaczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zamoéwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 12 NAZWA: PAKIET 12.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkos$ci lub zakresu zamowienia: Cewnik
urologiczny TYP COUVELAIRE - wielko$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w
zalgczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 13 NAZWA: PAKIET 13.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkos$ci lub zakresu zamowienia: Cewnik
urologiczny TYP TIEMANN - wielkos¢ 1 zakres zamoOwienia okreslone w zatgczniku
nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 14 NAZWA: PAKIET 14.

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkos$ci lub zakresu zamowienia: CEWNIKI
MOCZOWODOWE - wielko$¢ 1 zakres zamdwienia okreslone w zatgczniku nr 3 do
SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3, 33.14.12.00-2.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 15 NAZWA: PAKIET 15.



e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: ELEKTRODY
DO STYMULACIJI SERCA - wielko$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zataczniku
nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 16 NAZWA: PAKIET 16.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: FOLIE
OPERACYIJNE - wielko$¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zataczniku nr 3 do
SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 17 NAZWA: PAKIET 17.

« 1) Krétki opis ze wskazaniem wielko$ci lub zakresu zaméwienia: Srodoperacyjny
system do odsysania ran: Wkiad workowy do ssaka, Proszek zelujacy, Pojemnik
plastykowy na wktad workowy, Wspornik (uchwyt) - wielko$¢ 1 zakres zamoéwienia
okreslone w zalgczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 18 NAZWA: PAKIET 18.

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamdowienia: ZACISKACZ
PEPOWINY,KANKI DO ODBYTU I ZESTAW DO LEWATYWY, Zestaw do
lewatywy - wielkos¢ 1 zakres zamowienia okreslone w zalgczniku nr 3 do SIWZ..

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 19 NAZWA: PAKIET 19.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkoS$ci lub zakresu zaméwienia: Igly do
znieczulen podpajeczynkowych 1 punkcji ledzwiowych u noworodkow i dzieci -
wielkos$¢ 1 zakres zamdwienia okreslone w zatgczniku nr 3 do SIWZ..

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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



e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 20 NAZWA: PAKIET 20.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkoS$ci lub zakresu zaméwienia: Cewnik rektalny
do badan UD - wielkos¢ 1 zakres zamoOwienia okreslone w zalgczniku nr 3 do SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 21 NAZWA: PAKIET 21.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: Cewnik do
karmienia CH 5 - wielko$¢ 1 zakres zamowienia okre§lone w zalaczniku nr 3 do
SIWZ.

e 2) Wspélny Stownik Zaméwien (CPV): 33.14.00.00-3.

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

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.



