modyfikacja
ar sprawy: SZW/DZP/5/516/24

ZAMAWIAJACY:

Szpital Wojewddzki w Poznaniu, ul. Juraszéw 7-19, 60-479 Poznan, NIP: 781-16-18-944, REGON:
000292209, KRS: 0000002653, Sad Rejonowy Poznan-Nowe Miasto i Wilda, VIII Wydzial
Gospodarczy Krajowego Sadu Rejonowego.

Oglasza postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego ponizej 130.000,00 zt netto w zakresie:

Sprzet medyczny — konieczny do zapewnienia funkcjonowania procedur wprowadzonych w Szpitalu
Wojewddzkim w Poznaniu — WOZEK REANIMACYJNY — 13 SZT.

SZCZEGOY.OWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA:

Sprzet medyczny — konieczny do zapewnienia funkcjonowania procedur wprowadzonych w Szpitalu
Wojewédzkim w Poznaniu — WOZEK REANIMACYJNY — 13 SZT. (zgodnie z opisem przedmiotu

zamoéwienia).

Miejsce dostawy: Magazyn Centralny Szpitala Wojewddzkiego w Poznaniu (od poniedziatku do
piatku od 7.00 do 14.00).

Wszystkie wymagane odpowiednimi przepisami dokumenty miedzy innymi: deklaracje zgodnosci,
dopuszczenie do obrotu i certyfikaty (jesli wymagaja tego stosowne przepisy prawa), ze
zobowigzaniem ich dostarczenia na kazde wezwanie Zamawiajacego.

KRYTERIA UDZIALU:

TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA:

Termin wykonania zamdwienia: do 10 listopada 2024 sprz¢t musi by¢ na terenie Zamawiajacego,

gotowy do uzytkowania.

OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY I TERMIN ZL.OZENIA OFERTY
1. Oferte sporzadzi¢ na zalagczonym formularzu oferty.
2. Oferte przestaé za posrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail: szaj@lutycka.pl,
do dnia 23.09.2024 do godz. 12.00.
Oferty przestane po uplywie ww. terminn nie bedg rogpatrywane.
3. Oferta powinna posiadac:
1) dokladne dane Wykonawcy zgodne z stanem faktycznym i prawnym (adres siedziby,
nt telefonu, NIP),
2) date sporzadzenia,
3) okres waznosci oferty
4)  podpis Wykonawcy lub upowaznionego przedstawiciela.
4. W przypadku, gdy umocowanie do podpisania oferty nie wynika wprost z rejestru przedsigbiorcy,
nalezy do oferty zalaczy¢ pelnomocnictwo w oryginale do dzialania w imieniu wykonawecy.
5. Wszelkie poprawki lub zmiany w tekscie oferty musza by¢ parafowane wlasnorgcznie przez osobe
podpisujacy oferte.

OCENA OFERT
1) cena 100 %



2)

inne —= %

DODATKOWE INFORMACJE:

)
2

3)
4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)

11)

12)

Termin platnosci 30 dni od dnia doreczenia prawidlowej faktury VAT wraz z kopia zamoéwienia
Wykonawca jest zwiazany oferta przez 30 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna si¢ wraz
z uplywem terminu skladania ofert.

Zamawiajacy odrzuci oferte ztozona przez oferenta, gdy bedzie ona niezgodna z wymaganiami
okreslonymi w zapytaniu.

Gwarancja- nalezy okresli¢ w ofercie (jesti dotyegy)

Za termin zaplaty przyjmuje si¢ date obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

W przypadku opdznienia platnodci, Wykonawca zobowiazuje si¢ do podjecia negocjacji
wysokosci odsetek ustawowych, w przypadku zadania ich zaplaty.

Wrylacza si¢ mozliwo$é dokonywania platnosci na rachunek bankowy inny niz Wykonawecy,
w tym na konta pelnomocnikéw Wykonawcy, a wezwania do platnosci wynikajace z niniejszego
zamowienia na inne rachunki bankowe niz Wykonawcy uznaje si¢ za niedore¢czone.

Wykonawca zobowigzuje si¢ do niezawierania umoéw poreczenia za zobowigzania powstale
z niniejszej zamowienia, bez zgody Zamawiajacego, wyrazonej na pismie pod rygorem
niewaznoscl.

Wykonawca nie moze bez zgody Zamawiajacego przenie$¢ wierzytelnosci wynikajacych
z niniejszego zamowienia na osobe trzecia. Zgoda winna by¢ wyrazona w formie pisemnej pod
rygorem niewaznosci.

Niewywigzanie si¢ wykonawcy z zobowigzan okreslonych mowa w punktach 7), 8), 9) niniejszego
zamoéwienia, upowaznia Zamawiajacego do obciazenia wykonawcy kara umowna w wysokosci
10% warto$ci zaméwienia brutto.

W przypadku odstapienia Wykonawcy od wykonania zaméwienia bez zgody lub winy
Zamawiajacego, jak 1 w przypadku odstapienia Zamawiajacego z winy Wykonawcy z realizacji
zaméwienia, Wykonawca zaplaci Zamawiajacemu kar¢ umowng w wysokosci 10% warto$ci
brutto zamoéwienia, chyba, Zze odstapienie bylo wynikiem dziatania sity wyzszej lub okolicznosdi,
za ktore na podstawie przepisow Kodeksu Cywilnego diuznik odpowiedzialnosci nie ponosi.
Spory mogace wynikna¢ ze stosunku zamowienia, po wyczerpaniu wszelkich polubownych
srodkéw stuzacych ich rozwiazaniu, beda rozstrzygane przez Sad Rejonowy wlasciwy dla siedziby
Zamawiajacego.

OSOBA UPOWAZNIONA DO KONTAKTU Z WYKONAWCAMI JEST:

Malgorzata Szaj tel. 61 8212 567, e-mail: szaj@lutycka.pl

ZALACZNIKI:

1.
2.

Opis przedmiotu zamoéwienia,

Formularz ofertowy,

3. Wzér umowy.

/-/ Kierownik Dziatu Zaméwied Publicznych

Jakub Rejewski



