Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im.prof.K.Gibinskiego
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
40-514 Katowice ul. Ceglana 35

Znak sprawy : DZP/381/93B/2016

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

na dostawe pomp infuzyjnych

Postepowanie o udzielenie zamowienia prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego
ponizej 135000 EURO na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zamowien
Publicznych ( tekst jednolity: Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z p6z.zm.)

Specyfikacje istotnych warunkoéw zamowienia wraz z zatgcznikami
zatwierdzit w dniu 18.10.2016 .

Z upowaznienia Dyrektora
Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im.prof.K.Gibirfiskiego
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach

mgr Andrzej Rechowicz
Kierownik Dziatu Zamdwien Publicznych



I. Zamawiajacy:

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im.prof.K.Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach

40-514 Katowice, ul. Ceglana 35

NIP: 954-22-74-017 Regon: 001325767

Tel. 32/358-12-00 lub 32/358-13-32 fax. 32/251-84-37 lub 32/358-14-32

Internet : www.uck.katowice.pl e-mail : zp@uck.katowice.pl

II. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA
Postepowanie prowadzone bedzie w trybie przetargu nieograniczonego.

I11. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1.

N

Dostawa pomp infuzyjnych wraz z instalacjg, uruchomieniem oraz  przeszkolenie
uzytkownikow:

Czesé 1 — pompy strzykawkowe w ilosci 27 szt. (oraz pig¢é statywow i dwie stacje dokujace)— 0
parametrach technicznych opisanych w zataczniku nr 4.1 do specyfikacji istotnych warunkow
zaméOwienia

Cze$¢ 2 — pompy objetosciowe w ilosci 6 Szt. (oraz sze$¢ statywow) — 0 parametrach
technicznych opisanych w zataczniku nr 4.2 do specyfikacji istotnych warunkow zamowienia
Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$¢ sktadania ofert czg§ciowych —na dowolng ilo$¢ czesci.
Przedmiot 1 warunki realizacji niniejszego zamowienia winny by¢ zgodne z ustawa o wyrobach
medycznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 876 z p6z.zm.) i z innymi obowigzujacymi przepisami
prawnymi w tym zakresie.

Nazwa i1 kod wedtug Wspolnego Stownika Zamowien (CPV):

33194110-0 — pompy infuzyjne

IV. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA:
Dostawa, instalacja i uruchomienie pomp infuzyjnych oraz przeszkolenie uzytkownikow w terminie
do 28 dni kalendarzowych od dnia zawarcia umowy.

V. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU:

1.

2.

8.

VI.

O udzielenie zamowienia moga ubiega¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy nie podlegaja wykluczeniu z
postepowania o udzielenie zamowienia (art. 24 ust. 1 ustawy Pzp)

Dodatkowo Zamawiajacy przewiduje wykluczenie Wykonawcy na podstawie art.24 ust. 5 pkt 1
ustawy Pzp.

Dla wykonawcow wystepujacych wspdlnie ma w szczegdlnosci zastosowanie art. 23 Prawa
zamowien publicznych. Wykonawcy wspolnie ubiegajacy si¢ o zamowienie zobowigzani sg do
ustanowienia pelnomocnika do reprezentowania ich w postgpowaniu o udzielenie zamowienia
albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego.
Pelnomocnictwo nalezy zalaczy¢ do oferty.

W przypadku oferty sktadanej przez wykonawcow ubiegajacych si¢ wspolnie o udzielenie
zamoOwienia publicznego, dokumenty potwierdzajace, ze wykonawca nie podlega wykluczeniu
sktada kazdy z wykonawcow oddzielnie.

WYKAZ OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW POTWIERDZAJACYCH

SPEENIANIE WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ BRAK PODSTAW
WYKLUCZENIA

1.

Dla wstepnego potwierdzenia spetnienia warunkow udzialu w postepowaniu oraz braku podstaw
do wykluczenia Wykonawca dotaczy do oferty aktualne na dzien sktadania ofert o$wiadczenie
stanowigce zatgcznik nr 2 do SIWZ.

Wykonawca, w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o ktorej
mowa w art. 86 ust.5 ustawy PZP przekazuje zamawiajagcemu oswiadczenie o przynaleznosci lub
braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23
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3.

ustawy PZP wedtug zatgcznika nr 3 do SIWZ. Wraz ze zlozeniem o$wiadczenia wykonawca

moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym wykonawca nie prowadzg do zakldcenia

konkurencji w postgpowaniu o udzielenie zamdwienia.

Zamawiajacy przed udzieleniem zamoéwienia wezwie Wykonawce, ktorego oferta zostata

najwyzej oceniona, do ztozenia w wyznaczonym, nie krotszym niz 5 dni terminie aktualnych na

dzien ztozenia nast¢gpujacych os§wiadczen lub dokumentow:

a. odpis z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i1 informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy

b. zaswiadczenia niezaleznego podmiotu uprawnionego do kontroli jako$ci potwierdzajace, ze
dostarczane produkty odpowiadaja okreslonym normom lub specyfikacjom technicznym tj.
deklaracje zgodno$ci z wymaganiami zasadniczymi, certyfikaty jednostki notyfikowanej,
ktéra brala udzial w ocenie wyrobu medycznego w celu potwierdzenia, ze oferowane
dostawy odpowiadajg wymaganiom okreslonym przez Zamawiajgcego

C. opis oferowanego przedmiotu zamowienia np. karty katalogowe lub ulotki lub inne materiaty
informacyjne producenta zawierajace opis, parametry techniczne w celu potwierdzenia
spelnienie wymogdéw stawianych przez Zamawiajacego w SIWZ.

W zakresie nieuregulowanym SIWZ, zastosowanie maja przepisy Rozporzadzenia Ministra
Rozwoju z dnia 16 lipca 2016 r. w sprawie rodzajéow dokumentow, jakich moze zadac
zamawiajacy od wykonawcy w postgpowaniu o udzielenie zamowienia (Dz. U. z 2016 r., poz.
1126).
Jezeli wykonawca nie zlozy o$wiadczenia, o ktorym mowa w rozdz. VI. 1. niniejszej SIWZ,
o$wiadczen lub dokumentow potwierdzajacych okoliczno$ci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1
ustawy PZP, lub innych dokumentéw niezbednych do przeprowadzenia postgpowania,
o$wiadczenia lub dokumenty sg niekompletne, zawieraja btgedy lub budza wskazane przez
zamawiajacego watpliwosci, zamawiajacy wezwie do ich ztozenia, uzupetnienia lub poprawienia
lub do udzielania wyjasnien w terminie przez siebie wskazanym, chyba, ze mimo ich ztozenia,
uzupelnienia lub poprawienia lub udzielenia wyjasnien oferta wykonawcy podlegalaby
odrzuceniu albo konieczne bytoby uniewaznienie postgpowania.

Wykonawca nie jest obowigzany do zlozenia o$wiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych

brak podstaw do wykluczenia oraz spelnianie warunkéw udzialu w postgpowaniu, jezeli

zamawiajacy posiada o$wiadczenia lub dokumenty dotyczace tego wykonawcy (w takiej sytuacji
wykonawca powinien wskaza¢ Zamawiajagcemu W ofercie sygnatur¢ postepowania, w ktorym
wymagane dokumenty lub o$wiadczenia si¢ znajduja) lub moze je uzyska¢ za pomoca

bezptatnych 1 ogdlnodostepnych baz danych, w szczegolnosci rejestrow publicznych w

rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji dziatalnosci podmiotéw

realizujacych zadania publiczne (Dz. U. z 2014 r. poz. 1114 oraz z 2016 r. poz. 352).

VIl. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z
WYKONAWCAMI ORAZ PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW, A
TAKZE WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIE Z
WYKONAWCAMI.

1.

Wszelkie zawiadomienia, o$wiadczenia, wnioski oraz informacje Zamawiajacy oraz
Wykonawcy mogg przekazywac pisemnie, faksem lub droga elektronicznag, za wyjatkiem oferty,
umowy oraz oswiadczen 1 dokumentow wymienionych w rozdziale VI niniejszej SIWZ (réwniez
w przypadku ich ztozenia w wyniku wezwania, o ktorym mowa w art. 26 ust. 3 ustawy Pzp), dla
ktorych Prawodawca przewidziat wytacznie forme pisemna.

W korespondencji kierowanej do Zamawiajacego Wykonawca winien postugiwaé si¢ numerem
sprawy okreslonym w SIWZ.

Zawiadomienia, o$wiadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawce
pisemnie winny by¢ sktadane na adres:

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im.prof.K.Gibifiskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach; 40-514 Katowice, ul. Ceglana 35 - Dziat Zamowien Publicznych.



10.
11.

Zawiadomienia, o§wiadczenia, wnioski oraz informacje przekazywane przez Wykonawce droga
elektroniczng winny by¢ kierowane na adres: zp@uck.katowice.pl, a faksem na nr (32) 358-14-
32.

Wszelkie zawiadomienia, o§wiadczenia, wnioski oraz informacje przekazane za pomocg faksu
lub w formie elektronicznej wymagaja na zadanie kazdej ze stron, niezwlocznego potwierdzenia
faktu ich otrzymania.

Wykonawca moze zwréci¢ si¢ do Zamawiajacego o wyjasnienie tresci SIWZ.

Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wplynie do Zamawiajacego nie pézniej niz do konca
dnia, wktorym uptywa potowa terminu sktadania ofert, Zamawiajacy udzieli wyja$nien
niezwlocznie, jednak nie pozniej niz na 2 dni przed uptywem terminu sktadania ofert. Jezeli
wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptynie po uplywie terminu, o ktorym mowa powyzej, lub
dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajagcy moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawic
wniosek bez rozpoznania. Dla ulatwienia udzielania odpowiedzi wszelkie pytania dotyczace
przedmiotu zamowienia prosimy przesta¢ rownoczesnie e-mailem na adres zp@uck.katowice.pl.
Zamawiajacy zamie$ci wyjasnienia na stronie internetowej, na ktorej udostepniono SIWZ.
Przedluzenie terminu skfadania ofert nie wptywa na bieg terminu sktadania wniosku, o ktorym
mowa w rozdz. VII. 7 niniejszej SIWZ.

W przypadku rozbiezno$ci pomiedzy trescig niniejszej SIWZ, a treScig udzielonych odpowiedzi,
jako obowigzujaca nalezy przyja¢ tres¢ pisma zawierajacego pozniejsze o$wiadczenie
Zamawiajacego.

Zamawiajacy nie przewiduje zwotania zebrania Wykonawcow.

Osobg uprawniong przez Zamawiajacego do porozumiewania si¢ z Wykonawcami jest

Pan Andrzej Rechowicz — Kierownik Dzialu Zamoéwien Publicznych,
fax (32) 358-14-32 e-mail : zp@uck.katowice.pl

Vill. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM
Zamawiajacy nie wymaga wniesienia wadium.

IX. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

1.
2.
3.

PobdbdE X

Wykonaweca jest zwigzany ofertg przez okres 30 dni.

Bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna si¢ wraz z uptywem terminu skladania ofert.
Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przedhuzy¢ termin zwigzania
oferta, z tym, ze Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uplywem terminu
zwigzania oferta, zwroci¢ si¢ do Wykonawcoéw o wyrazenie zgody na przedluzenie tego terminu
0 oznaczony okres, nie dtuzszy jednak niz 60 dni.

. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWYWANIA OFERT

Wykonawca ponosi wszelkie koszty przygotowania i ztozenia oferty.

Kazdy Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte na dowolng ilos¢ czesci.

Tres¢ oferty musi odpowiadac tresci SIWZ.

Oferta musi zawiera¢ nastgpujace oswiadczenia i dokumenty:

a) Wypeliony czytelnie, podpisany i opieczgtowany przez osobe uprawniong/ osoby
uprawnione do reprezentowania Wykonawcy  formularz ofertowy wedlug druku
stanowigcego zatacznik nr 1 do niniejszej specyfikacji.

b) podpisany i opieczgtowany przez osobg uprawniong / osoby uprawnione do reprezentowania
Wykonawcy formularz o$wiadczeh ~ wedlug druku stanowigcego zalgcznik nr 2 do
niniejszej specyfikacji.

C) wypelniony, podpisany i opieczetowany przez osobg¢ uprawniong/ osoby uprawnione do
reprezentowania Wykonawcy formularz parametréw techniczno-uzytkowych oferowanego
przedmiotu zamdwienia na druku stanowigcym (odpowiednio do oferowanej/ych czgsci)
zalacznik nr 4.1 i/lub 4.2 do niniejszej specyfikacji

Oferta musi by¢ napisana w jezyku polskim, na maszynie do pisania, komputerze lub inna trwata

1 czytelng technika oraz podpisana przez osobg¢(y) upowazniong do reprezentowania Wykonawcy

na zewnatrz i zaciggania zobowigzan w wysokosci odpowiadajacej cenie oferty.
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10.

11.

12.

13.

14.

X

W  przypadku podpisania oferty oraz poswiadczenia za zgodno$¢ z oryginatem kopii
dokumentéw przez osobe nie wymieniong w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym)
Wykonawcy nalezy do oferty dotaczy¢ stosowne pelnomocnictwo w oryginale lub kopii
poswiadczonej notarialnie.
Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sg sktadane wraz z thumaczeniem na jezyk polski.
Oferte nalezy ztozy¢ w zamknigtej kopercie gwarantujacej zachowanie w poufnosci jej tresci
oraz zabezpieczenie jej nienaruszalnosci do terminu otwarcia ofert.
Koperta powinna by¢ zaadresowana wedtug ponizszego wzoru :
,» Nazwa , adres Wykonawcy
Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im.prof. K. Gibinskiego
Slgskiego Uniwersytetu Medycznego W Katowicach
ul. Ceglana 35  40-514 Katowice
DZP/381/93B/2016
Oferta na dostawe pomp infuzyjnych — czesé nr .......
Nie otwiera¢ przed 28.10.2016 r. godz.10.30”
Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do zlozonej oferty badz wycofaé oferte pod warunkiem,
ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniu zmian badz wycofaniu przed
uplywem terminu skladania ofert — w sposéb analogiczny do sposobu zlozenia oferty.
Odpowiednio opisang koperte zawierajaca zmian¢ badz wycofanie nalezy dodatkowo opatrzy¢
dopiskiem ,,Zmiana oferty” badz ,,Wycofanie oferty”.
Wszelkie poprawki lub zmiany w teks$cie oferty musza by¢ parafowane wlasnorgcznie przez
osobg¢ podpisujaca oferte.
Zamawiajacy informuje, iz zgodnie z art. 8§ w zw. z art. 96 ust. 3 ustawy PZP oferty skladane
W postepowaniu o zamdwienie publiczne s3 jawne i podlegaja udostepnieniu od chwili ich
otwarcia, z wyjatkiem informacji stanowigcych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu ustawy
z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2003 r. Nr 153, poz.
1503 z pozn. zm.), jesli Wykonawca w terminie skladania ofert zastrzegl, ze nie moga one by¢
udostgpniane 1 jednocze$snie wykazal, 1z zastrzezone informacje stanowig tajemnice
przedsigbiorstwa.
Zamawiajacy zaleca, aby informacje zastrzezone, jako tajemnica przedsigbiorstwa byly przez
Wykonawce zlozone w oddzielnej wewnetrznej kopercie z oznakowaniem ,tajemnica
przedsiebiorstwa”, lub spiete (zszyte) oddzielnie od pozostatych, jawnych elementéw oferty.
Brak jednoznacznego wskazania, ktore informacje stanowig tajemnice przedsigbiorstwa oznaczac
bedzie, ze wszelkie o§wiadczenia i za§wiadczenia sktadane w trakcie niniejszego postgpowania
sg jawne bez zastrzezen.

Zamawiajacy informuje, ze w przypadku, kiedy wykonawca otrzyma od niego wezwanie w
trybie art. 90 ustawy PZP, a zlozone przez niego wyjasnienia i/lub dowody stanowi¢ beda
tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwe] konkurencji
Wykonawcy bedzie przystugiwalo prawo zastrzezenia ich jako tajemnica przedsigbiorstwa.
Przedmiotowe zastrzezenie zamawiajacy uzna za skuteczne wylgcznie w sytuacji, kiedy
Wykonawca oprocz samego zastrzezenia, jednoczesnie wykaze, iz dane informacje stanowig
tajemnice przedsigbiorstwa.

. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT

Oferte nalezy zlozy¢ w siedzibie Zamawiajgcego W Katowicach przy ul. Ceglanej 35 w pokoju
D022 — Sekretariat.

Termin skladania ofert uptywa w dniu 28.10.2016 r. 0 godz.10.00.

Otwarcie ofert nastapi w siedzibie Zamawiajacego w Katowicach przy ul. Ceglanej 35 w
pokoju E057 w dniu 28.10.2016 r. o0 godz. 10.30

Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote, jaka zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamdowienia.

Podczas otwarcia ofert Zamawiajacy odczyta informacje, o ktérych mowa z art. 86 ust. 4 ustawy
Pzp.



6.

7.

Niezwlocznie po otwarciu ofert zamawiajagcy zamie$ci na stronie Www.uck.katowice.pl

informacje dotyczace:

a) kwoty, jakg zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia;

b) firm oraz adresow wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty w terminie;

C) ceny, terminu wykonania zamdwienia, okresu gwarancji i warunkoéw platnosci zawartych w
ofertach.

Zamawiajacy niezwtocznie zwrdci oferty ztozone po terminie do sktadania ofert.

XIl. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY

1.

N

Cena musi uwzglednia¢é wszystkie wymagania niniejszej specyfikacji istotnych warunkow
zamowienia tj. obejmowaé wszelkie koszty, jakie poniesiec Wykonawca z tytutu nalezytej oraz
zgodnej z obowigzujacymi przepisami realizacji przedmiotu zamowienia np.:

-koszty transportu do miejsca wskazanego przez Zamawiajacego;

-koszty ubezpieczenia dostawy do Zamawiajgcego

-koszty zatadunku i roztadunku;

-koszty cta 1 podatkow, jesli takie wystepuja;

-koszty instalacji i uruchomienia przedmiotu zamoéwienia,

-koszty przeszkolenia pracownikow i wydania stosownych certyfikatow.

Cena ma by¢ wyrazona w zlotych polskich.

Ceng ofertowa (brutto) nalezy obliczy¢ wedlug zasady: cena netto + wartos¢ VAT. Ceny
jednostkowe, ceny netto i brutto oraz nalezny podatek VAT nalezy poda¢ z doktadnoscig do
dwoch miejsc po przecinku. W czgéci nr 1 cena ofertowa (brutto) to suma iloczynu ceny
jednostkowej 1 ilosci tj. ,,cena jednostkowa brutto pompy strzykawkowej x 27szt.” plus ,,cena
jednostkowa brutto statywu x 5 szt.” plus ,,cena jednostkowa brutto stacji dokujgcej x 2szt.”. W
czesci nr 2 cena ofertowa (brutto) to suma iloczynu ceny jednostkowej i ilosci tj. ,,cena
jednostkowa brutto pompy objetosciowej x 6szt.” plus ,,cena jednostkowa brutto statywu x 6
szt.).”

Stawka podatku VAT jest okreslana zgodnie z ustawg z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od
towarow i ushug (Dz. U. z 2004 r. Nr 54, poz. 535 z p6z. zm.).

X111, OPIS KRYTERI()W, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY
WYBORZE OFERTY, WRAZ Z PODANIEM WAG TYCH KRYTERIOW I SPOSOBU
OCENY OFERT

Kryterium oceny ofert to:

-cena - 60% ;

- dtugos¢ gwarancji -40%.

Sposéb obliczania liczby punktow badanej oferty za kryterium ,,cena”:
(Crin / Cor ) X 100 X 60% = ilo$¢ punktow za ,,cene” badanej oferty, gdzie:
C min — cena minimalna spo$rdd ocenianych ofert

Cot — cena badanej oferty

100 — staty wspotczynnik

Sposéb obliczania liczby punktow badanej oferty za kryterium ,,dtugo$¢ gwarancji”:

(Got / Gmax ) X 100 x 40% = ilo$¢ punktow za ,,dlugos$¢ gwarancji” badanej oferty, gdzie:
Gmax — maksymalna warto$¢ punktowa za ,,dtugo$¢ gwarancji” sposrdd ocenianych ofert
Gof — warto$¢ punktowa za ,,dlugos¢ gwarancji”’ badanej oferty
100 — staty wspotczynnik

Przy czym ilo$¢ punktow przyznawana za oferowang dtugo$¢ gwarancji to :
- 24 miesiace —0 punktow

- 36 miesigcy —10 punktow

- 48 miesiecy —20 punktow.
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Zamawiajacy, na podstawie art. 89 ust.1 pkt 2) ustawy Pzp, odrzuci oferty z dlugos$cig gwarancji
ponizej 24 miesiecy oraz powyzej 48 miesiecy jako niezgodne z trescig specyfikacji istotnych
warunkoéw zamowienia.

Zamawiajacy wybierze ofert¢ najkorzystniejsza dla kazdej z czesci na podstawie kryteriow oceny
ofert okreslonych w niniejszej SIWZ, sposrod ofert nie podlegajacych odrzuceniu, tj. oferte, ktora w
wyniku przeprowadzonej oceny uzyska najwyzsza liczbe punktéw, wyliczong jako suma punktéw
uzyskanych za kryterium ,,cena” i kryterium ,,dlugos¢ gwarancji”.

XIV. INFORMACJE O FORMALNOSCIACH, JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPELNIONE
PO WYBORZE OFERTY W CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA
PUBLICZNEGO

1.

Niezwlocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadomi wszystkich
Wykonawcow o:

wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe albo imi¢ i nazwisko, siedzibg albo miejsce
zamieszkania i adres, jezeli jest miejscem wykonywania dziatalnosci Wykonawcy, ktorego
ofert¢ wybrano, oraz nazwy albo imiona i nazwiska, siedziby albo miejsca zamieszkania i
adresy, jezeli sg miejscami wykonywania dziatalnosci Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferty, a
takze punktacje przyznang ofertom w kazdym kryterium oceny ofert i tagczng punktacje
Wykonawcach, ktorzy zostali wykluczeni,

Wykonawcach, ktorych oferty zostaty odrzucone, powodach odrzucenia oferty,

uniewaznieniu postepowania

podajac uzasadnienie faktyczne i prawne.

Informacje o wyborze najkorzystniejszej oferty i uniewaznieniu post¢powania Zamawiajacy
udostepnia na stronie internetowej www.uck.katowice.pl .

Zamawiajacy zawrze umowe¢ w sprawie zamowienia publicznego, z zastrzezeniem art. 183
ustawy Pzp, z wybranym Wykonawcg w terminie nie krotszym niz 5 dni od dnia przestania
zawiadomienia o wyborze najkorzystniejszej oferty przy uzyciu $rodkow komunikacji
elektronicznej, albo 10 dni — jezeli zostato przestane w inny sposdb, na warunkach bgdacych
istotnymi postanowieniami, a stanowigcymi wzor umowy — zalgcznik nr 5 do niniejszej
specyfikacji.

Zamawiajacy moze zawrze¢ umowe¢ w sprawie zamowienia publicznego przed uplywem ww.
terminéw  jezeli w postegpowaniu ztozono tylko jedng oferte, a takze, gdy w postgpowaniu
uptynat termin do wniesienia odwotania na czynnosci Zamawiajacego wymienione w art. 180
ust. 2 ustawy Pzp lub w nastgpstwie jego wniesienia Izba oglosita wyrok lub postanowienie
konczace postgpowanie odwolawcze.

Miejsce i termin zawarcia umowy Zamawiajagcy wskaze wybranemu w wyniku niniejszego
postepowania Wykonawcy.

W przypadku wyboru oferty zlozonej przez Wykonawcow wspolnie ubiegajacych si¢ o
udzielenie zamowienia Zamawiajagcy moze zada¢ przed zawarciem umowy przedstawienia
umowy regulujacej wspotprace tych Wykonawcow.

XV. POZOSTALE REGULY POSTEPOWANIA

1.

2.
3.

&

Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia zamowien uzupetniajacych, o ktérych mowa w art. 67
ust. 1 pkt 7 Prawa zamowien publicznych.

Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci sktadania ofert wariantowych.

Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej, nie ustanawia
dynamicznego systemu zakupow oraz nie zamierza zawrze¢ Umowy ramowe;.

Zamawiajacy moze powierzy¢ wykonanie czg¢sci zamowienia podwykonawcy.

Termin platnosci — w ciggu 30 dni od dnia otrzymania faktury wystawionej po podpisaniu przez
Zamawiajgcego bez zastrzezen dokumentu z odbioru pomp infuzyjnych.

Do spraw nieuregulowanych w niniejszej specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia maja
zastosowanie przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (tekst
jednolity: Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z p6z.zm.) oraz Kodeksu cywilnego.


http://www.uck.katowice.pl/

XVI. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNEJ PRZYSLUGUJACYCH

WYKONAWCY W TOKU POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

1. Wykonawcom, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma lub miat interes w uzyskaniu danego
zamowienia oraz ponidst lub moze ponie$¢ szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego
przepisOw ustawy Prawo zamowien publicznych przystuguja srodki ochrony prawnej zgodnie z
Dziatem VI ustawy Pzp.

2. Srodki ochrony prawnej wobec ogloszenia o zaméwieniu oraz SIWZ przystuguja rowniez
organizacjom wpisanym na listg, o ktorej mowa w art. 154 pkt 5 ustawy Pzp.

Zatgczniki:

1. Formularz ofertowy

2. Formularz oswiadczen Wykonawcy

3. Formularz o$wiadczenia/informacji o przynaleznos$ci do tej samej grupy kapitatowej (do
przestania po uzyskaniu informacji z otwarcia ofert)

4.1, 4.2 Formularze parametrow techniczno-uzytkowych

5. Wzér umowy

Zatgczniki A, B, C, D



DZP/381/93B/2016
Zatacznik nr 1

pieczgé firmowa Wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY
DLA UNIWERSYTECKIEGO CENTRUM KLINICZNEGO IM.PROF.K.GIBINSKIEGO
SLASKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W KATOWICACH

NAZWE WYKONAWCY ...ttt ettt bbb bbb
T[T 14 o - USSR
REGON ..o, NIP e
Tel. oo FAX o
INternet .....ooove E-MAIL .o
Osoba upowazniona do kontaktu z zamawiajaCym .............ceiviiiiiiinniiieennenneennnns

Tel oo, e-mail ................

Osoba(y) upowazniona(e) do reprezentowania Wykonawcy: ................cccooeevinvnn...

Ubiegajac si¢ 0 zamowienie publiczne na dostawe do siedziby Zamawiajacego pomp infuzyjnych
wraz z instalacja i uruchomieniem oraz przeszkolenie uzytkownikow oferuje

-cze¢$¢ nr 1 — pompy infuzyjne strzykawkowe —w ilosci 27 szt. (oraz pig¢ statywow i dwie stacje
dokujace) — wedlug Zalacznika nr 4.1
CENA NELLO ..o zt

(w tym:
-pompa infuzyjna strzykawkowa — cena jednostkowa -..................... zt. brutto/szt.
-statyw — cena jednostkowa -..................... zk. brutto/szt.

- stacja dokujgca— cena jednostkowa -..................... zk. brutto/szt.)
* sposob obliczenia ceny ofertowej w Pkt X11.3 SIWZ

-cze$¢ nr 2 — pompy infuzyjne objetosciowe — 6 szt. (oraz szes$¢ statywow) — wedlug Zalacznika
nr4.2

CENA NECLEO ..vvvieeeiiiee e e 7k

podatek VAT ............... L TSR zt

Cena ofertowa * (DrULLO): ..cccecercsseesessessassunsassanssesesassnsnssassnssnsans zt

(SEOWIIIC ... ettt e e et e e ta e e et e e s b e e e sbeeesaseeenaeeeenneeas zh)
(w tym:

-pompa infuzyjna objetosciowa — cena jednostkowa - ..........c.cceeeenes zt. brutto/szt.
-statyw — cena jednostkowa -..................... zk. brutto/szt.)

* sposob obliczenia ceny ofertowej w Pkt X11.3 SIWZ

Termin_dostawy : Dostawa, instalacja i uruchomienie pomp infuzyjnych oraz przeszkolenie
uzytkownikoéw w terminie do 28 dni kalendarzowych od dnia zawarcia umowy.

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy



DZP/381/93B/2016
c.d. Zalacznika nr 1

Termin platnosci: — w ciggu 30 dni od dnia otrzymania faktury wystawionej po podpisaniu przez
Zamawiajgcego bez zastrzezen dokumentu z odbioru pomp infuzyjnych

Warunki gwarancji: Okres gwarancji wynosi ........... miesigce/miesi¢ey (uzupetni¢ Zgodnie z Pkt XIII
Siwz) od dnia podpisania przez Zamawiajacego bez zastrzezen dokumentu z odbioru pomp
infuzyjnych

- ZapoznaliSmy si¢ ze Specyfikacjg Istotnych Warunkéw Zamowienia, nie wnosimy do niej
zastrzezen oraz zdobyliSmy konieczne informacje do przygotowania oferty i zobowigzujemy si¢
speti¢ wszystkie wymienione w Specyfikacji wymagania Zamawiajgcego

- JesteSmy zwigzani niniejsza oferta przez czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia tj. 30 dni od daty zakofczenia terminu sktadania ofert.

- Zawarta w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamoéwienia tres¢ wzoru umowy (Zatgcznik nr 5)
zostala przez nas zaakceptowana i zobowigzujemy si¢ w przypadku wyboru naszej oferty do
zawarcia umowy na wyzej wymienionych warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajacego

- O$wiadczamy, Ze nastepujacag CzeSC ZAMOWICHIA  ..cccveerieiiiieriiiieenieeiee e e e
zamierzam powierzy¢ podwykonawcom;

(w przypadku nie wypelnienia informacji dotyczqcej podwykonawcy Zamawiajqgcy uzna, ze Wykonawca bedzie wykonywat catosé zamowienia publicznego)

- W zwigzku z wdrozeniem przez Zamawiajacego Zintegrowanego Systemu Zarzadzania w zakresie
zarzadzania srodowiskowego (norma ISO14001:2004) oraz zarzadzania bezpieczenstwem i higieng
pracy (norma OHSAS 18001:2007):

- o$wiadczamy, ze pracownicy Wykonawcy (ew. podwykonawcy) przebywajacy na terenie Szpitala
beda posiadali wszystkie wymagane obowigzujacymi przepisami szkolenia z zakresu
bezpieczenstwa 1 higieny pracy oraz aktualne badania lekarskie 1 specjalistyczne wg. potrzeb
- o$wiadczamy, ze pracownicy Wykonawcy (ew. podwykonawcy) przebywajacy na terenie Szpitala
beda posiadali widoczne oznakowanie z logo firmy (np. identyfikatory i/lub ubranie robocze z
widocznym napisem nazwy firmy).
- o$wiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z dokumentem stanowigcym zalacznik A (Informacja dla
Wykonawcy o zagrozeniach wynikajacych z dziatalnosci Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego
im.prof.K.Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego W Katowicach podczas wykonywania
prac na jego terenie) oraz w przypadku wyboru naszej oferty wypelnimy i podpiszemy wraz z
umowa nastepujace dokumenty:

-zalaczniki B (Zobowigzanie Wykonawcy)

-zalgcznik C (Lista pracownikéw Wykonawcy poinformowanych o zagrozeniach wynikajacych
z dziatalnosci  Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im.prof.K.Gibinskiego —Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego w Katowicach)

-zalgcznik D (Zasady srodowiskowe dla Wykonawcow).

- Oswiadczamy, ze przedmiot 1 warunki realizacji niniejszego zamdwienia sg zgodne z ustawg o
wyrobach medycznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 876 z p6z. zm.) i z innymi obowigzujagcymi
przepisami prawnymi w tym zakresie.

-Znajac tre$¢ art. 297 §1 Kodeksu Karnego, oswiadczamy, ze dane zawarte w ofercie, dokumentach
I o§wiadczeniach sg zgodne ze stanem faktycznym.

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy



DZP/381/93B/2016
Zatacznik nr 2

pieczec firmowa Wykonawcy

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamowien publicznych (tekst jedn. Dz.U. z 2015 r. poz. 2164 z p6zn. zm.)

zwanej dalej Prawem zamdowien publicznych

DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego na dostawe pn. Dostawa
pomp infuzyjnych prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego przez Uniwersyteckie
Centrum Kliniczne im.prof.K.Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach,

oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postegpowania na  podstawie
art. 24 ust. 1 pkt 12-23 Prawa zamowien publicznych

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 24 ust.5 pkt. 1
Prawa zamo6wien publicznych

3. Oswiadczam, ze spelniam warunki udzialu w postepowaniu

(miejscowosc)
podpis i pieczeé¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy

Os$wiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postgpowania na podstawie

art. ............. Prawa zamowien pUbliCZHYCh (podac majqcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w art.
24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust.5 pkt 1. Pzp).

Jednocze$nie o$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okoliczno$cig, na podstawie art. 24 ust. 8§ Prawa
zamoOwien publicznych podjatem nast¢pujace srodki naprawcze:

(miejscowosc)

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy



OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY:

Oswiadczam, ze nastepujacy(e) podmiot(y) bedacy(e) podwykonawcag(ami)..............coevvvnvennne.
(podac’ pelng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci od podmiotu :NIP/PESEL, KRS/CEiDG),

nie podlega(ja) wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamodwienia.

(miejscowosé),

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach sa aktualne
1 zgodne z prawda oraz zostaty przedstawione z pelng swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

Zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

(miejscowosc)

podpis i pieczeé¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy

UWAGA

1/ Oswiadczenia sktada kazdy Wykonawca sktadajacy oferte.

2/ W przypadku Wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o zamowienie powyzsze o$wiadczenie
sktadaja kazdy z cztonkow konsorcjum lub kazdy ze wspolnikoéw spotki cywilne;.



DZP/381/93B/2016
Zatgcznik nr 3

piecze¢ firmowa Wykonawcey

Oswiadczenie
o przynaleznoSci lub braku przynaleznosci*
do tej samej grupy kapitalowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23
Prawa zamoéwien publicznych

Dotyczy postgpowania o udzielenie zaméwienia publicznego na Dostawe pomp infuzyjnych dla
Uniwersyteckiego Centrum  Klinicznego im.prof.K.Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach

Oswiadczam, Ze nie nalez¢ do tej samej grupy kapitalowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16
lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow (tekst jedn. Dz. U. z 2015 r. poz. 184 z poz.
zmian.) wraz z innymi Wykonawcami, ktorzy ztozyli oferty w przedmiotowym postepowaniu*,

podpis i pieczec¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy

lub
Oswiadczam, ze naleze¢ do grupy kapitalowej wraz z Wykonawca/Wykonawcami:
. (nazwaWykonawcy) e e e e

ktorzy zlozyli oferty w przedmiotowym postgpowaniu®.

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy

W przypadku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej wykonawca moze zlozy¢ wraz z niniejszym oswiadczeniem
dowody, Ze powigzania z innym wykonawcq nie prowadzq do zaktécenia konkurencji w przedmiotowym postepowaniu
o udzielenie zaméwienia publicznego.

* niepotrzebne skresli¢



DZP/381/93B/2016
Zalgcznik nr 4.1
WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO - UZYTKOWE
OFEROWANEGO PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

POMPY INFUZYJNE STRZY KAWKOWE

POMPY INFUZYJNE STATYWY STACJE DOKUJACE
STRZYKAWKOWE 5 SZT. 2 SZT.
27 SZT.
PRODUCENT
MODEL/TYP
KRAJ POCHODZENIA
ROK PRODUKCII
L.p Wymagane parametry Wartos¢ Parametr oferowany

wymagana | (wypetnia Wykonawca)

1. | Pompa jednostrzykawkowa do podawania dozylnego, TAK
dotetniczego umozliwiajaca wspolprace z systemem
centralnego zasilania i zarzagdzania danymi

2. | Zasilanie pomp mocowanych poza stacja dokujaca TAK
bezposrednio z sieci energetycznej — niedopuszczalny jest
zasilacz zewnetrzny

3. | Czas pracy z akumulatora min. 10 h przy infuzji 5ml/h TAK

4. | Czas tadowania akumulatora do 100% po petnym TAK
roztadowaniu - ponizej 5 h

5. | Masa pompy wraz z uchwytem do mocowania na stojaku lub TAK
szynie maksymalnie 2,5 kg

6. | Mozliwo$¢ mocowania pompy do rury pionowej, kolumny TAK

lub poziomej szyny przy pomocy uchwytu na stale
wbudowanego w pompg

7. | Uchwyt do przenoszenia pompy nie wymagajacy odtaczania TAK
przy mocowaniu pomp w stacjach dokujacych.

8. | Stosowanie strzykawek 5, 10, 20, 30, 50/60 ml. Poda¢ typ i TAK
producenta

9. | Mocowanie strzykawki do czota pompy TAK

10, Cata strzykawka stale widoczna podczas pracy pompy — TAK

mozliwo$¢ odczytania objetosci ze skali oraz wizualnej
kontroli procesu infuzji

11, Mechanizm blokujacy ttok zapobiegajacy samoczynnemu TAK
oproznianiu strzykawki

12, Zakres szybkosci infuzji minimum 0,1 — 1200 ml/godz. TAK

13, Funkcja programowania infuzji co 0,01 w zakresie min. 0,1 — TAK
9,99 ml/godz

14, Zmiana szybkosci infuzji bez konieczno$ci przerywania TAK
wlewu

15, Programowanie parametréw infuzji w jednostkach: TAK
¢ Ng, ug, mg,

pU, mU, U, kU,
jednostki molowe

na kg wagi ciata lub nie,
na min, godz. dobe.




16.| Bolus podawany na zadanie bez koniecznos$ci TAK
wstrzymywania trwajacej infuzji
17, Bolus manualny i automatyczny TAK
18| Doktadno$¢ mechanizmu pompy +/- 2% TAK
19, Regulowane progi ci$nienia w zakresie od 50 do 1000 mm TAK
Hg , min. 10 poziomow okluzji
20| Rejestr na min.1500 zdarzen zapisywany w czasie TAK
rzeczywistym.
21| Czytelny wyswietlacz z mozliwoscia ~ wySwietlenia TAK
nastepujacych informacji jednocze$nie: nazwa leku, dawka,
predko$¢ infuzji, stan natadowania akumulatora, aktualne
ci$nienie w drenie, stan infuzji (w toku lub zatrzymana).
22| Klawiatura numeryczna do wprowadzania wartosci TAK
parametroéw infuzji
23, Biblioteka min. 100 lekow — mozliwo$¢ zapisania w pompie TAK
procedur dozowania lekow ztozonych z:
. nazwy leku
. koncentracji leku
. szybkos$ci dozowania (dawkowanie)
. catkowitej objetosci (dawki) infuzji
. parametréw bolusa (objetosci / dawki i czasu podazy)
. parametrow dawki indukcyjnej (jak dla bolusa)
24| Komunikaty tekstowe w jezyku polskim TAK
25, Akustyczno-optyczny system alarmow i ostrzezen TAK
26, Alarm pustej strzykawki TAK
27. Alarm okluzji TAK
28. Alarm rozlaczenia linii — spadku cisnienia TAK
29, Alarm roztadowanego akumulatora TAK
30. Alarm braku lub zle zatozonej strzykawki TAK
31, Alarm otwartego uchwytu komory strzykawki TAK
32, Alarm informujacy o uszkodzeniu urzadzenia TAK
33| Alarm wstepny zblizajacego sie roztadowania akumulatora TAK
34| Alarm 5 min. do opréznienia strzykawki. TAK
35, Alarm 5 min. przed koncem infuzji. TAK
36. Statywy stabilne, mobilne ( kétka z hamulcami), z listwa TAK
przytaczeniowa , do mocowania i transportu jednoczesnie 3
szt. pomp — 5 szt.
37, Stacje dokujace pozwalajgce na jednoczesne mocowanie i TAK
zasilanie 8 szt. oferowanych pomp strzykawkowych - 2 szt.
38, Zatrzaskowe mocowanie oferowanych pomp w stacji TAK
dokujacej wraz z umieszczonym na pompie uchwytem
mocujacym do stojaka lub szyny oraz uchwytem
transportowym- mozliwos¢ szybkiego wyjecia ze stacji
kazdej (dowolnej) pompy
39, Zasilanie pomp ze stacji dokujgcej — automatyczne TAK
podlaczenie zasilania po umieszczeniu pompy w stacji;
zasilanie 230 V AC 50Hz
40, Stacja posiadajgca uchwyt do swobodnego przenoszenia TAK
zamocowana na przesuwnym stojaku
41, Stacja wraz z wysiegnikiem do zawieszania pojemnikow z TAK
ptynami infuzyjnymi
42 | Podstawa jezdna ( statyw) stacji dokujacej z mozliwoscia TAK
blokowania kot
43 Polski interfejs i oprogramowanie aparatu TAK
44 Okres gwarancji minimum 24 miesigce TAK
45 Naprawy w okresie gwarancji - do 5 dni roboczych lub TAK

obowigzek dostarczenia aparatu zastepczego.




46| W okresie gwarancji 3 naprawy tego samego podzespolu TAK
spowodujg wymiang pompy na nowa.
47| Aparat fabrycznie nowy - rok produkcji 2016 TAK
48, Drukowana instrukcja obstugi w jezyku polskim do pompy TAK
infuzyjnej ( 10szt) i stacji dokujacej ( 2 szt), instrukcja w
formie elektronicznej w jezyku polskim (1szt) do pomp
i (1szt). do stacji dokujacej ( dostawa razem ze sprzgtem)
49, Szkolenie uzytkownikoéw potwierdzone certyfikatem TAK
50, Okres zagwarantowania dostgpnosci czgéci zamiennych min. TAK

10 lat

Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamowienia spetnia wszystkie wymienione w powyzszej tabeli
wymagania

Obstuga serwisowa gwarancyjna bedzie prowadzona przez autoryzowany serwis techniczny z siedzibg
(nazwa, adres, tel. fax, B-MAI): s

podpis i piecze¢ osoby uprawnionej/osob uprawnionych

do reprezentowania Wykonawcy




DZP/381/93B/2016
Zalgcznik nr 4.2

WYMAGANE PARAMETRY TECHN ICZNO-UZYTKOWE
OFEROWANEGO PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

POMPY INFUZYJNE OBJETOSCIOWE

POMPY INFUZYJINE STATYWY
OBJETOSCIOWE 6 SZT.
6 SZT.
PRODUCENT
MODEL/TYP

KRAJ POCHODZENIA

ROK PRODUKCII

L.p Wymagane parametry Wartos¢ Parametr oferowany
wymagana | (wypetnia Wykonawca)
1. | Pompa obj¢tosciowa do podawania dozylnego i dotetniczego TAK
lekéw, ptynow oraz zywienia pozajelitowego, sterowana
elektronicznie, umozliwiajaca wspotprace z systemem
centralnego zasilania i zarzadzania danymi
2. | Zasilanie sieciowe zgodne z warunkami obowigzujacymi w TAK
Polsce, AC 230V 50 Hz
3. | Ochrona przed wilgocig min IP 22 TAK
4. | Klasa ochronnosci II, typ CF TAK
5. | Czas pracy z akumulatora wewngtrznego minimum 8 godz. TAK
przy przeptywie 25ml/godz.
6. | Pompa wyposazona w zasilacz wewngtrzny. TAK
7. | Masa pompy wraz z uchwytem mocujacym oraz TAK
transportowym < 2.5 kg
8. | Automatyczne zabezpieczenie przed swobodnym TAK
przepltywem grawitacyjnym
9. | Mozliwo$¢ mocowania pompy do statywow, stacji TAK
dokujacych i poziomych szyn przy pomocy elementu na stale
wbudowanego w pompe.
10, Funkcja programowania infuzji bez zatozonego drenu — TAK
przygotowanie pompy na przyjscie pacjenta
11.| Programowanie parametrow infuzji w jednostkach: TAK
¢ Ng, ug, mg,
e uU,mU, U, kU,
e jednostki molowe
e na kg wagi ciala lub nie,
e namin, godz. dobg.
12| Automatyczna funkcja antybolus po okluzji — TAK
zabezpieczenie przed podaniem niekontrolowanego bolusa
po alarmie okluzji
13| Zakres szybkos$ci infuzji przynajmniej 0,1 do 1200 ml/godz. TAK
14, Zmiana szybkosci infuzji bez koniecznos$ci przerywania TAK




wlewu

15, Bolus podawany na zadanie ( manualny), w dowolnym TAK
momencie infuzji.
16. Regulacja szybkosci podazy bolusa minimum 50 — 1200 ml/h TAK
17, Doktadno$¢ dozowania :+/- 5% TAK
18, Auto-test sprawdzajacy prawidlowsg pracg pompy TAK
19, Praca w oparciu o dedykowane linie infuzyjne wyposazone w TAK
zastawke silikonowa, do podawania:
- lekow standardowych, ptynéw infuzyjnych i zywienia
pozajelitowego,
- lekow $wiattoczutych,
- krwi 1 preparatow krwiopochodnych,
- cytostatykow
nie zawierajgcych DEHP oraz latexu.
20. Funkcja programowania objetosci do podania w zakresie TAK
0,1- 9999 ml
21, Funkcja programowania czasu infuzji przynajmniej od 1min TAK
— 150 godzin
22| Rejestr na min.1500 zdarzen zapisywany w czasie TAK
rzeczywistym.
23| Wyswietlacz z mozliwo$cig wyswietlenia nastepujacych TAK
informacji jednoczes$nie:
- nazwa leku
- dawka
- szybko$¢ infuzji
- stan naladowania akumulatora
- aktualne ci$nienie w drenie
-stan infuzji (w toku lub zatrzymana)
24| Napisy na wyswietlaczu w jezyku polskim TAK
25, Ciagly pomiar i wizualizacja ci$nienia w linii TAK
26| Ustawianie poziomu ci$nienia okluzji — przynajmniej 10 TAK
poziomow
27| Funkcja KVO w zakresie od 1-20 ml/h TAK
28, Cisnienie okluzji programowane w zakresie od 75 — 750 TAK
mmHg
29/ Biblioteka lekow, min. 100 lekow wraz z protokotami infuz;ji TAK
(nazwa leku, szybko$¢ infuzji, dawka, parametry bolusa,
stezenia )
30, Mozliwos¢ programowania biblioteki lekow bezposrednio z TAK
Klawiatury pompy
31, Funkcja wykrywania powietrza w linii TAK
32, Akustyczno-optyczny system alarmow i ostrzezen TAK
33, Alarm przypominajacy TAK
—zatrzymana infuzja
34, Alarm okluzji z sygnalizacja miejsca wystapienia okluzji TAK
(przed lub za pompa)
35, Alarm rozlaczenia linii — spadku cisnienia TAK
36.| Alarm roztadowanego akumulatora TAK
37| Alarm wstepny zblizajgcego sie roztadowania akumulatora TAK
38, Alarm braku lub Zle zalozonego zestawu infuzyjnego TAK
39, Alarm informujacy o uszkodzeniu sprzgtu. TAK




40. Alarm wstepny przed koncem infuzji z mozliwos$cig TAK
zaprogramowania czasu przed koncem infuzji, w ktorym
pojawi si¢ alarm
41, Alarm powietrza w linii TAK
42| Mozliwos¢ komunikacji RS232, USB, Ethernet TAK
43| Mozliwos¢ transmisji danych z pompy, mozliwos¢ TAK
potaczenia w sie¢ z komputerem centralnym samodzielnie
lub przez stacje dokujaca
44| Statywy o podstawie jezdnej z listwa przytaczeniows, TAK
pozwalajgce na mocowanie i transport jednoczesnie 3 sztuk
pomp -6 szt.
45| Do kazdej pompy pol10 zestawow drenow do podawania TAK
lekéw standardowych i ptyndéw infuzyjnych.
46| Drukowana instrukcja obstugi w jezyku polskim do kazde;j TAK
pompy, instrukcja w formie elektronicznej w jezyku polskim
1szt.do 6 pomp.
47 Okres gwarancji minimum 24 miesigce TAK
48| Naprawy w okresie gwarancji - do 5 dni roboczych lub TAK
obowigzek dostarczenia aparatu zastepczego.
49| W okresie gwarancji 3 naprawy tego samego podzespolu TAK
spowodujag wymiane pompy na nowa.
50, Aparat fabrycznie nowy - rok produkcji 2016 TAK
51, Szkolenie uzytkownikow potwierdzone certyfikatem TAK
52| Okres zagwarantowania dostgpnosci czeéci zamiennych min. TAK

10 lat

Oswiadczam, ze oferowany przedmiot zamoéwienia spelnia wszystkie wymienione w powyzszej tabeli
wymagania

Obsluga serwisowa gwarancyjna bedzie prowadzona przez autoryzowany serwis techniczny z siedziba
(nazwa, adres, tel.,fax, B-MAI): s

podpis i pieczec osoby uprawnionej/osob uprawnionych

do reprezentowania Wykonawcy




DZP/381/93B/2016
Zatagcznik nr 5
UMOWA - wzor
Zawarta W dniu ........ccceeeevieniieneenen. w Katowicach pomiedzy:
Uniwersyteckim Centrum Klinicznym im. prof. K. Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach
z siedzibg: 40 - 514 Katowice, ul. Ceglana 35
wpisanym do KRS pod numerem 0000049660
NIP 954- 22-74-017 REGON 001325767
zwanym w tresci umowy Zamawiajacym ,
reprezentowanym przez:
Dyrektora Szpitala -Dariusza Jorg

a
z siedziba: ......
wpisanym ........ pod numerem ..........
NIP ....... REGON...............

zwanym w tresci umowy Wykonawca
reprezentowanym przez:

W wyniku przeprowadzonego przez Zamawiajacego postepowania o udzielenie zamoOwienia
publicznego w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie z ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamowien publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2015 r., poz. 2164 z p6z.zm.) zostala
zawarta umowa nastepujacej tresci
§ 1.
PRZEDMIOT UMOWY
1. Na podstawie oferty wybranej w w/w postgpowaniu Zamawiajacy zamawia, a Wykonawca
przyjmuje do wykonania sprzedaz, dostarczenie, instalacj¢, uruchomienie, przeszkolenie
wskazanych pracownikow Zamawiajacego z zakresu obstugi 1 prawidtowej eksploatacji oraz
obstuge serwisowg w okresie gwarancji pomp infuzyjnych (strzykawkowych - ze statywami
i stacjami dokujacymi), objetosciowych — ze statywami) w ilosci ... szt. zwanych dalej
Aparatami, ktorych parametry techniczne okre$lone zostaty w zataczniku nr 1 do niniejszej
umowy (wymagane parametry techniczne wybranej w postepowaniu oferty).
2. Wykonawca zobowiazuje si¢ do realizowania przedmiotu umowy zgodnie z  warunkami
wynikajacymi z tresci Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia.
3. Wykonawca o$§wiadcza, ze Aparaty s3 produktami firmy : .............c..cooiiiiiin.
Rok produkcji — ................
Model - ..o
4. Wykonawca oswiadcza 1 gwarantuje, ze Aparaty:
a. sga nowe, kompletne, zdatne oraz dopuszczone do obrotu i uzywania
b. posiadajg wszystkie wymagane prawem certyfikaty lub dokumenty rOwnowazne
€. sa wolne od wad
d. nie s obcigzone prawami 0sob trzecich oraz naleznosciami na rzecz Skarbu Panstwa
z tytulu jego sprowadzenia na polski obszar celny.

§ 2.
WARUNKI REALIZACJI UMOWY
1. Wykonawca zobowigzuje si¢ dostarczy¢, zainstalowaé i1 uruchomic¢ Aparaty oraz przeszkoli¢
wskazanych pracownikow Zamawiajacego w terminie do 28 dni kalendarzowych od dnia



zawarcia umowy, co zostanie potwierdzone dokumentem z odbioru Aparatéw podpisanym i

opieczetowanym przez obie Strony.

Wykonawca zobowigzany jest zawiadomi¢ Zamawiajacego o terminie dostarczenia Aparatow

najpozniej na trzy dni robocze przed dostawg.

Wykonawca ponosi koszty transportu i ubezpieczenia Aparatdéw do miejsc ich odbioru: dla

pomp infuzyjnych strzykawkowych — lokalizacja ul. Medykow 14, Katowice, dla pomp

infuzyjnych objetosciowych - lokalizacja ul. Ceglana 35, Katowice.

Wykonawca dostarczy Zamawiajagcemu razem z Aparatami:

- instrukcje obstugi

- dokumenty okreslajace czestos¢ przegladow technicznych  lub innych okresowo
powtarzanych czynno$ci serwisowych zalecanych przez producenta

- wykazy dostawcoOw cz¢$ci zamiennych, zuzywalnych 1 materiatow eksploatacyjnych

- wykazy podmiotéw upowaznionych do wykonywania czynnosci serwisowych

Wszystkie dokumenty wymienione w ust. 4 zostang dostarczone Zamawiajagcemu w jezyku

polskim.

Dostarczone Aparaty moga by¢ rozpakowane wylacznie w obecnosci koordynatora

Zamawiajacego przez przedstawiciela Wykonawcy, ktoéry odpowiada za braki ilosciowe i

jako$ciowe.

Wykonawca przeszkoli wskazanych pracownikéw Dzialu  Aparatury Medycznej

Zamawiajacego z zakresu biezgcej obstugi technicznej Aparatow.

Przeszkolenie wskazanych pracownikéw Zamawiajacego z zakresu obstugi i prawidtowej

eksploatacji Aparatoéw zostanie potwierdzone imiennymi certyfikatami.

§ 3.
WYNAGRODZENIE I WARUNKI PEATNOSCI

Za nalezyte wykonanie calej umowy Wykonawca otrzyma wynagrodzenie wynikajace z
przedstawionej oferty w kwocie:

brutto:...... zt  (stownie:.......cccocuennene /100)

wtym: netto: ........... 7k nalezny podatek VAT ............ zt

Zamawiajacy zaptaci Wykonawcy wynagrodzenie, o ktorym mowa w ust. 1 w ciagu 30 dni od
otrzymania faktury VAT wystawione] po podpisaniu bez zastrzezen dokumentu z odbioru
Aparatow. W przypadku, gdyby Wykonawca zamiescil na fakturze inny termin platno$ci niz
okreslony w niniejszej umowie obowigzuje termin ptatnosci okreslony w umowie.

Strony dopuszczaja mozliwo$¢ zmiany wynagrodzenia brutto naleznego Wykonawcy wylacznie
w formie pisemnego aneksu do niniejszej umowy w przypadku urzedowej zmiany stawki
podatku VAT.

Za date dokonania zaptaty przyjmuje si¢ dat¢ obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

§ 4.
WARUNKI GWARANCIJI | SERWISU
Wykonawca udziela ............... miesigczne] gwarancji na Aparaty, ktora rozpoczyna si¢ od

dnia podpisania przez Zamawiajacego bez zastrzezen dokumentu z odbioru Aparatow w
siedzibie Zamawiajgcego.

Odpowiedzialno$¢ z tytutu gwarancji obejmuje wszelkie wady Aparatow nie wynikajace z winy
Zamawiajacego.

W okresie gwarancji, Wykonawca jest zobowigzany dokona¢ nieodplatnej naprawy albo
wymiany Aparatow lub ich poszczegolnych czesci (podzespotow) takze w przypadku, gdy
konieczno$¢ naprawy lub wymiany jest wynikiem eksploatacyjnego zuzycia Aparatow lub ich
czesci (podzespotow).

Obstuga serwisowa gwarancyjna bedzie prowadzona przez autoryzowany serwis techniczny
............................ z siedzibg ...............c......... O zmianie podmiotu $wiadczacego ustugi
serwisowe Wykonawca niezwlocznie powiadomi Zamawiajacego na pismie.



11.

12.

Zamawiajacy upowaznia do zglaszania awarii pracownikéw Dzialu Aparatury Medyczne;.
Zglaszanie awarii odbywac si¢ bedzie droga e-mailowg lub faksem na adres/numer wskazany w
Zataczniku nr 1 do umowy.

Wykonawca gwarantuje naprawe¢ uszkodzonego lub wadliwego Aparatu w czasie nie dtuzszym
niz 5 (pig¢) dni roboczych od chwili zgloszenia awarii.

W przypadku, gdy czas naprawy bedzie dluzszy niz 5 (pi¢¢) dni roboczych Wykonawca
zobowigzany jest nieodptatnie dostarczy¢ na okres przedluzajacej si¢ naprawy sprawne
urzadzenie zastepcze tozsame z Aparatem w celu biezacej eksploatacji przez Zamawiajacego.
W przypadku, gdy liczba napraw gwarancyjnych przekroczy 3 (trzy) naprawy tego samego
podzespotu (z wyjatkiem uszkodzen z winy uzytkownika) Wykonawca zobowigzuje si¢ do
nieodptatnej wymiany Aparatu na nowy.

Okres gwarancji ulega przedtuzeniu o peten okres niesprawnosci dostarczonego Aparatu.

. Przeglady techniczne w okresie gwarancji beda w ramach wynagrodzenia okre§lonego w

niniejszej umowie realizowane przez autoryzowany serwis, o ktorym mowa w ust. 4 w iloSci
zalecanej przez producenta, z tym zastrzezeniem, ze co najmniej jeden przeglad kazdego
Aparatu odbedzie si¢ w ostatnim miesigcu gwarancji dla tego Aparatu.

Wykonawca gwarantuje wykonanie przegladu technicznego w terminie 10 dni roboczych od
chwili zgloszenia.

Wykonawca zobowigzuje si¢ zapewni¢ dostgpnos¢ czgsci zamiennych do urzadzenia przez
okres minimum 10 lat od daty dostarczenia Aparatu do siedziby Zamawiajacego.

§ 5.
KARY UMOWNE

Wykonawca zaptaci Zamawiajagcemu kary umowne:

a. za opOznienie w zrealizowaniu wszystkich, okreslonych w § 2 ust. 1 umowy obowiazkéw -
w wysokosci 50,00zt (stownie: piecdziesiat ztotych00/100) za kazdy dzien opdznienia;

b. za opdznienie w wykonaniu naprawy gwarancyjnej wzgledem terminu, o ktorym mowa w §
4 ust. 6 — w wysokosci 20,00zt (stownie: dwadzie$cia ztotych 00/100) za kazdy dzien
opoOznienia, o ile nie zostanie dostarczone tozsame urzadzenie na czas przedluzajacej si¢
naprawy zgodnie z § 4 ust. 7 umowy;

C. za opoOznienie w wykonaniu przegladu technicznego wzgledem terminu, o ktorym mowa w
§ 4 ust. 11 — w wysokosci 20,00 zt (stownie: dwadzies$cia ztotych 00/100) za kazdy dzien
opOznienia;

d. w przypadku odstgpienia od umowy lub rozwigzania umowy z przyczyn, za ktore
odpowiada Wykonawca - w wysokosci 10% wynagrodzenia brutto, o ktorym mowa w § 3
ust. 1 niniejszej umowy;

Zamawiajacy ma prawo dochodzi¢ kar umownych poprzez potracenie ich na podstawie

ksiggowej noty obciazeniowej z jakimikolwiek naleznosciami Wykonawcy, az do catkowitego

zaspokojenia roszczen. W przypadku braku mozliwosci zaspokojenia roszczen z tytutu kar

umownych na zasadach okre$lonych powyzej, ksiggowa nota obcigzeniowa ptatna bedzie do 14

dni od daty jej wystawienia przez Zamawiajacego.

W przypadku, gdy wysoko$¢ wyrzadzonej szkody przewyzsza naliczong kar¢ umowng

Zamawiajacy ma prawo zada¢ odszkodowania uzupetniajgcego na zasadach ogolnych.

§ 6.
ROZWIAZANIE 1 ODSTAPIENIE OD UMOWY

W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczno$ci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w
interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy,
Zamawiajacy moze odstagpi¢ od umowy w terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o
powyzszych okolicznosciach. W takim wypadku Wykonawca ma prawo zada¢ wylacznie
wynagrodzenia naleznego z tytulu wykonania cze$ci umowy.

Zamawiajacy moze rozwigza¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym w przypadku, gdy
opoznienie w zrealizowaniu dostawy ktoregokolwiek Aparatu przekroczy 10 dni
kalendarzowych.



Oswiadczenie Zamawiajacego o rozwigzaniu umowy zostanie wystane listem poleconym na
adres Wykonawcy podany w umowie.

Rozwigzanie umowy na podstawie ust. 2 niniejszego paragrafu nie zwalnia Wykonawcy od
obowigzku zaptaty kar umownych i odszkodowan.

§ 7.

ZINTEGROWANY SYSTEM ZARZADZANIA

. W zwigzku z wdrozeniem przez Zamawiajacego Zintegrowanego Systemu Zarzadzania w

zakresie  zarzadzania Srodowiskowego (norma ISO14001:2004) oraz zarzadzania

bezpieczenstwem i higieng pracy (norma OHSAS 18001:2007) Wykonawca gwarantuje, ze:

a. osoby wykonujace obsluge serwisowa posiadaja wszystkie wymagane obowigzujacymi
przepisami oraz niezb¢dne dla realizacji umowy szkolenia z zakresu bezpieczenstwa i
higieny pracy oraz aktualne badania lekarskie i specjalistyczne wg potrzeb,

b. osoby wykonujace obsluge serwisowg przebywajgce na terenie Szpitala beda posiadaty
widoczne oznakowanie z logo firmy (np. identyfikatory i/lub ubranie robocze z widocznym
napisem nazwy firmy).

Wykonawca $§wiadomy zagrozen wynikajacych z dziatalno$ci Zamawiajacego (zalacznik A)

zobowigzuje si¢ wypehic 1 podpisa¢ wraz z umowg nastgpujace dokumenty:

-zalaczniki B (Zobowigzanie Wykonawcy)

-zalacznik C (Lista pracownikow Wykonawcy poinformowanych o zagrozeniach wynikajacych

z dzialalnosci Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im. prof. K. Gibinskiego Slaskiego

Uniwersytetu Medycznego w Katowicach)

-zalacznik D (Zasady $rodowiskowe dla Wykonawcow).

§ 8.

POSTANOWIENIA KONCOWE
W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowg majg zastosowanie odpowiednie przepisy
ustawy - Prawo zamoOwien publicznych, ustawy o wyrobach medycznych i1 Kodeksu
Cywilnego.
W przypadku niejasnosci w zapisach niniejszej umowy Strony moga odwota¢ si¢ do zapisow w
Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamdwienia.
Strony dopuszczaja zmiany danych stron w umowie (np. zmiana siedziby, adresu, nazwy), ktore
wymagajg dla swej skutecznosci pisemnego powiadomienia drugiej strony.
Wykonawca nie moze bez uzyskania wczesniejszej pisemnej zgody Zamawiajacego, przelaé
jakichkolwiek praw lub obowigzkéw wynikajacych z niniejszej umowy na osoby trzecie.
Czynnos$¢ prawna majaca na celu zmiang wierzyciela moze nastagpi¢ po wyrazeniu zgody przez
podmiot tworzacy Zamawiajacego.
Wszelkie spory wynikte na tle realizacji umowy bedzie rozstrzygat sad powszechny wtasciwy
dla siedziby Zamawiajacego.
W sprawach zwigzanych z realizacja niniejszej umowy (w tym podpisanie dokumentu z
odbioru Aparatow) Wykonawca powotuje koordynatora w osobie...................... a Zamawiajacy
koordynatora w osobie: Kierownik Dziatu Aparatury Medycznej.
Umowe sporzadzono w trzech jednobrzmiacych egzemplarzach, w tym dwa egzemplarze dla
Zamawiajacego, jeden egzemplarz dla Wykonawcy.

Zatacznik do umowy:
1. Wymagane parametry techniczno-uzytkowe
Wykonawca Zamawiajacy
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Zalacznik A

Informacja dla Wykonawcy o zagrozeniach wynikajacych z dzialalnosci
Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im.prof.K.Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
podczas wykonywania prac na jego terenie.

CZYNNIKI BIOLOGICZNE

Lp.

ZagroZenie

Skutek

Srodki zapobiegawcze

Na terenie Szpitala wystepuja szkodliwe czynniki biologiczne, ktére moga
oddzialywac¢ negatywnie na organizm cztowieka i by¢ przyczyna wielu
chordb (np. wirusowe zapalenie watroby typ B i C, gruzlica, HIV).
Podstawowym zrodtem zagrozenia jest pacjent i jego materiat biologiczny.
Sytuacje, w ktorych moze dojs$¢ do kontaktu z czynnikiem biologicznym
1. Niezabezpieczony przez personel medyczny skazony sprzet i
narzedzia jednorazowego lub wielorazowego uzytku (igty, skalpele, igty
do szycia itp.).

2. Nieodpowiednia segregacja zuzytego sprzgtu jednorazowego uzytku.
3. Nieprawidlowa dekontaminacja miejsc zabrudzonych czynnikiem
biologicznym.

4.  Prace wykonywane na czynnej instalacji kanalizacyjnej (wezty
sanitarne, kratki $éciekowe, odstojniki, osadniki itp.).

5. Czynniki biologiczne przenoszone droga powietrzno — kropelkowa
w kontakcie z pacjentami, odwiedzajacymi oraz personelem Szpitala.

6.  Czynniki biologiczne znajdujace si¢ na powierzchniach,
wyposazeniu, powierzchniach roboczych, sprzecie medycznym.

Choroby zakazne.
Alergie, uczulenia,
zakazenie.

Choroby nowotworowe.
Smieré.

1.  Skaleczenia, zranienia, otarcia przed przystapieniem
do pracy zabezpiecz opatrunkiem nieprzemakalnym.

2.  Skaleczenia, zadrapania na odkrytych cze$ciach rak,
ramion oston ubraniem z dlugim rekawem.

3. Zglos sie do Izby Przyje¢ w przypadku zaklucia,
skaleczenia sprzetem i aparaturg medycznym, ktéra
potencjalnie moze by¢ skazong krwig lub innym
materialem biologicznym.

4. W zaleznosci od potrzeby stosuj $rodki ochrony
indywidualnej (np. maseczki, okulary ochronne, przyltbice,
rekawice).

5. Przestrzegaj podstawowych zasad higieny i
bezpieczenstwa pracy myj i dezynfekuj rece przed
spozywaniem positku oraz po wyjsciu ze Szpitala.




CZYNNIKI CHEMICZNE

Lp. ZagroZenie Skutek Srodki zapobiegawcze
2. | W Szpitalu podczas procesow pracy stosowane sg niebezpieczne Zatrucia, podraznienie. 1. Uzyskaj informacje od personelu o stosowanych
substancje i mieszaniny chemiczne takie jak: Choroby goérnych drog srodkach chemicznych i zagrozeniach z nimi
. Odczynniki analityczne (kwasy, zasady) oddechowych. Zwigzanymi.

. Metanol, Ksylen

. Formaldehyd

. Podchloryn sodu

. Tlenek etylenu

. Srodki dezynfekeyjne, myjace.

OO WDN -

Alergie, uczulenia.
Uszkodzenia oczu i skory.
Poparzenia.

2.  Zapoznaj si¢ z wlasciwosciami preparatow
chemicznych, z ktérymi bedziesz miat kontakt.

3. Postepuj zgodnie z zasadami okre§lonymi w kartach
charakterystyki i stosuj srodki ochrony indywidualne;.

4. W sytuacjach awaryjnych (np. uszkodzenie
opakowania, rozlanie srodka chemicznego) poinformuj
personel.

A CZYNNIKI NIEBEZPIECZNE - URAZOWE

ZagroZenie

Skutek

Srodki zapobiegawcze

W Szpitalu podczas procesOw pracy uzywany jest sprz¢t medyczny
jednorazowego oraz wielorazowego uzytku (np. igly, skalpele,
wenflony, nozyczki, koncowki pipet, szkietka), ktory moze stanowic
zagrozenie dla Wykonawcy 1 by¢ przyczyng urazow. Do kontakt z tym
sprzetem moze doj§¢ w sposOb niezamierzony w przypadku
nieprzestrzegania zasad segregacji przez personel medyczny oraz
porzucenia przez pacjentow.

Rany ciete, ktute palcow,
dtoni.

Skaleczenia.

Przeciecia, zakhucia.

1. Nie podejmuj samodzielnie usuwania sprzetu i
narzedzi medycznych pozostawionych przez
personel lub pacjentow, zglaszaj ten fakt
personelowi medycznemu.

2.  Zachowaj szczegdlng uwage przy pracy z uzyciem
ostrych, spiczastych narzedzi.

Podczas poruszania si¢ po terenie Szpitala moze doj$¢ do:

1. Uderzenie o ruchome lub nieruchome czynniki materialne (np.
wyposazenie pomieszczen, meble, aparatura i sprz¢t medyczny, 16zka,
wozki z pacjentami na salach, korytarzach, ciggach komunikacyjnych
itp.).

2. Upadku na tym samym poziomie spowodowanym potknig¢ciem,
poslizgnigciem na nierownych, mokrych, §liskich powierzchniach.

3. Upadku na schodach.

Potluczenia, guzy, siniaki.
Ztamania konczyn.
Uszkodzenia kregostupa.
Wstrzasnigcia mozgu.

1.  Utrzymuj porzadek i czysto$¢ na stanowisku pracy.
2.  Poruszaj si¢ po drogach komunikacyjnych stosujac
zasade poruszania si¢ prawg strona.

3. Zwracaj uwagg na transportowanych pacjentow na
wozkach i t6zka na ciggach komunikacyjnych.

4.  Zachowaj uwagg podczas poruszania si¢ po
schodach: nie rozmawiaj przez telefon, nie uzywaj klatki
schodowej jako drogi transportowej, trzymaj si¢ poreczy.
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Zalacznik B

Zobowigzanie Wykonawcy

W imieniu Wykonawcy realizujacego przedmiot umowy nr DZP/381/93B/2016 z dnia .............

(,,Umowa”) zobowigzuje¢ si¢ do:

1. Przestrzegania ogdlnie obowigzujacych przepisoOw i zasad w zakresie bezpieczenstwa i higieny
pracy, ochrony przeciwpozarowej oraz ochrony §rodowiska, jakich dotyczy zakres $§wiadczonych
prac lub ustug.

2. Zapoznania swoich pracownikow oraz pracownikéw podwykonawcy delegowanych do realizacji
Umowy z trescig niniejszej procedury nie pdzniej niz przed rozpocz¢ciem realizacji Umowy.

3. Poinformowania swoich pracownikéow oraz pracownikow podwykonawcy o zagrozeniach
wynikajacych z dziatalno$ci Szpitala nie pdézniej niz przed rozpoczeciem prac i ustug objetych

Umowa.

Ze strony Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im.prof.K.Gibinskiego Slaskiego Uniwersytetu

Medycznego w Katowicach:

W imieniu Wykonawcy:
NaZWISKO, IMIE .ottt e e ettt et e e e

Stanowisko / fUNKCIA ....ooeiii e
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Zalacznik C
Lista pracownikow Wykonawcy
poinformowanych o zagrozeniach wynikajacych z dzialalnosci
Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego im.prof.K.Gibinskiego
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
Nazwa firmy: ...cceeviiiiiiinenecnnnnnn

Inwestycja: Umowa nr DZP/381/93B/2016 z dnia .............

Lp Imi¢ i Nazwisko Stanowisko Data Podpis

1.

2

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16

17.

18

19.

20.

Podpis Wykonawcy
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Zatacznik D

ZASADY SRODOWISKOWE DLA WYKONAWCOW

1. Wykonawca powinien przestrzega¢ wymagan okreslonych w systemie zarzadzania
srodowiskowego wg. ISO14001, a w szczegdlnosci:
e przestrzega¢ wymagan prawnych w zakresie podpisanej ze Szpitalem umowy
e zmniejszy¢ dla otoczenia ucigzliwo$¢ swojej dzialalnosci zwigzanej z wykonywaniem
prac zleconych przez Szpital
e minimalizowac¢ ilo$¢ powstajacych odpadow
e zabiera¢ z terenu wszelkie odpady powstate w czasie Swiadczenia ustug
e zmniejsza¢ zuzycie no$nikow energii i surowcow naturalnych

2. Wykonawcy nie wolno:

e  wwozi¢ na teren Szpitala jakichkolwiek odpadow

e skladowa¢ zadnych substancji mogacych zanieczysci¢ powietrze atmosferyczne,
wode, glebe, a w przypadku, gdy substancje te stuzg do wykonywania ustug dla firmy
szczegoty ich skladowania 1 stosowania nalezy uzgodni¢ z Koordynatorem ds.
srodowiska

e  my¢ pojazdow na terenie Szpitala

e  spala¢ odpadow na terenie Szpitala

e  wylewac jakichkolwiek substancji niebezpiecznych do gleby lub kanalizacji

3. Wykonawca powinien przeprowadzi¢ szkolenie ws$rdd podlegltych pracownikow
wykonujacych ustuge w zakresie obowigzujacej w Szpitalu polityki srodowiskowej, bhp

oraz systemu zarzadzania Srodowiskowego wg ISO 14001.

4. Wykonawca powinien dopusci¢ Pelnomocnika ds. Jakosci wraz z zespotem auditorow do
kontroli postgpowania na zgodnos¢ z przyjetymi zasadami srodowiskowymi w Szpitalu.

5. W sytuacjach watpliwych 1 nieokreslonych w powyzszych zasadach $rodowiskowych

nalezy zwracac¢ si¢ do Pelnomocnika ds. Jakosci.

Podpis Wykonawcy




