Centralna Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25 41-902 Bytom

Kapitat zaktadowy 16 min zt w catosci wptacony
NIP: 626-000-38-20 Regon: 000023432 KRS: 0000223325

Tel. 032/ 282 25 25Fax. 032/282 26 81
www.csrg.bytom.pl e-mail: zamowienia.publiczne@csrg.bytom.p!

Postepowanie prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego
o wartosci przekraczajacej kwote 209.000 Euro

Postepowanie prowadzone zgodnie z ustawg prawo zamowien publicznych
z dnia 29 stycznia 2004r. (tj. Dz. U. z 2017, poz. 1579)

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA
(W SKROCIE: SIWz)

Przedmiot zamoéwienia

Dostawa sprzetu medycznego:

Zadanie 1. Dostawa defibrylatoréw

Zadanie 2. Dostawa respiratoréw do zestawéw przenos$nych i wozéw bojowych (10 szt.)

Zadanie 3. Dostawa przenosnych aparatéw USG do procedur ratowniczych (2 szt.)

Zadanie 4. Dostawa urzadzen do kompresji klatki piersiowej do wozéw bojowych (5 szt.)

Zadanie 5. Dostawa pulsoksymetréw do zestawow przenosnych i wozow bojowych (10 szf)

Zadanie 6. Dostawa zestawéw opatrunkéw hydrozelowych na oparzenia do wozow
bojowych (10 szt. )

Zadanie 7. Dostawa zestawow szyn usztywniajacych zabezpieczajacych urazy do wozow
bojowych (5 szt.)

Zadanie 8. Dostawa zestawéw do wkiué¢ doszpikowych do zestawéw przenosnych i wozéw
bojowych (10 szt.)
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CZESC A. INFORMACJE OGOLNE

1. Zamawiajacy

Centralna Stacja Ratownictwa Gorniczego S.A.
ul. Chorzowska 25, 41-902 Bytom

wpisana do rejestru przedsiebiorcéw Krajowego Rejestru Sgdowego, prowadzonego przez Sad
Rejonowy Katowice — Wschoéd w Katowicach, Wydziat VIl Gospodarczy KRS pod numerem:
0000223325, o numerze NIP: 626-000-38-20 i kapitale zaktadowym w wysokosci 16.000.000,00 zt,
w catosci wptaconym

2. Przedmiot zamdwienia

Przedmiotem zamoéwienia jest: Dostawa sprzetu medycznego:

Zadanie 1. Dostawa defibrylatoréw

Zadanie 2. Dostawa respiratoréow do zestawdéw przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)
Zadanie 3. Dostawa przenosnych aparatéw USG do procedur ratowniczych (2 szt.)

Zadanie 4. Dostawa urzadzen do kompresji klatki piersiowej do wozéw bojowych (5 szt.)
Zadanie 5. Dostawa pulsoksymetrow do zestawéw przenosnych i wozéw bojowych (10 szt)
Zadanie 6. Dostawa zestawow opatrunkéw hydrozelowych na oparzenia do wozow

bojowych (10 szt. )

Zadanie 7. Dostawa zestawdw szyn usztywniajacych zabezpieczajgcych urazy do wozéw

bojowych (5 szt.)

Zadanie 8. Dostawa zestawéw do wkiué¢ doszpikowych do zestawow przenosnych i wozow

bojowych (10 szt.)

Wedtug Wspdlnego Stownika Zamoéwien (CPV) przedmiot oznaczony jest symbolem: 33000

Szczegétowy opis przedmiotu zamowienia zawiera Czesé C SIWZ..

3. Tryb postepowania

Postepowanie prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie z procedurg opisang
w art. 24 aa ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zaméwien publicznych tj. Dz. U. 2017
poz. 1579 (tzw. procedura odwrécona).

4. Pozostate informacje podstawowe
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4.2

4.3

4.4
4.5

4.6

4.7

llekro¢ w niniejszym dokumencie pojawi sie skrét SIWZ, odnosi sie on do specyfikagcji
istotnych warunkéw zamoéwienia.

llekro¢ w specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia zastosowane jest pojecie "ustawa",
bez blizszego okresélenia o jakg ustawe chodzi, dotyczy ono ustawy z dnia 29 stycznia 2004r.
Prawo zamowien publicznych (tj. Dz.U. 2017 poz. 1579 ).

Zamawiajgcy dopuszcza sktadanie ofert cze$ciowych, jednak w takim wypadku Wykonawca
zobowigzany jest poda¢ informacje dotyczace ceny, gwarancji, terminu realizacji
przedmiotu zamoéwienia oraz terminu ptatnosci oddzielnie dla kazdej czesci zwanej dalej
Zadaniem.

Zamawiajgcy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

Zamawiajgcy nie przewiduje zawarcia umowy ramowej, ustanowienia dynamicznego
systemu zakupdw ani zastosowania aukcji elektronicznej.

Koszty udziatu w postepowaniu, a w szczegdlnosci koszty sporzgdzenia oferty, pokrywa
Wykonawca. Zamawiajgcy nie przewiduje zwrotu kosztéw udzialu w postepowaniu
(za wyjatkiem sytuacji przewidzianych w ustawie).

Zamawiajgcy informuje, Zze na stronie internetowej Urzedu Zamoéwien Publicznych
https://www.uzp.gov.pl/baza-wiedzy/jednolity-europejski-dokument-zamowienia znajduje sie
instrukcja wypetniania dokumentu JEDZ.




CZESC B. POSTANOWIENIA SZCZEGOLOWE ORAZ INSTRUKCJE DLA WYKONAWCOW

1. Informacja na temat mozliwo$ci sktadania oferty wspolnej

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.
1.7.

1.8.

Wykonawcy mogg wspolnie ubiega¢ sie o udzielenie zamoOwienia (np. jako konsorcjum,
spotka cywilna). W takim przypadku oferta musi spetnia¢ nastepujgce wymagania:

Wykonawcy wspolnie ubiegajacy si¢ 0 zamowienie przedtozg wraz z ofertg petnomocnictwo
wszystkich stron, ustanawiajgce petnomocnika do reprezentowania ich w postgpowaniu
o udzielenie zamoéwienia albo reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy w
sprawie zamoéwienia publicznego. Petnomocnictwo moze wynika¢ albo z dokumentu pod
takg samg nazwa albo z umowy tgczgcej podmioty wspolnie ubiegajgce sie o zaméwienie.

Oferta musi by¢ podpisana w taki sposéb, by prawnie zobowigzywata wszystkich

Wykonawcow  wystepujacych wspdlnie (fj. przez kazdego z Wykonawcéw lub
petnomocnika).

Kazdy z przedsiebiorcow wchodzgcych w skiad konsorcjum musi oddzielnie
udokumentowaé, ze nie podlega wykluczeniu na podstawie art. 25a ustawy (JEDZ
stanowigcy zatgcznik nr 2 do SIWZ — oddzielnie dla kazdego konsorcjanta).

Oswiadczenie to potwierdza spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu oraz brak
podstaw wykluczenia. Kazdy z Wykonawcow wspdlnie sktadajgcych oferte nie moze
podlegaé wykluczeniu z postepowania co oznacza, iz JEDZ musi ztozy¢ kazdy z
Wykonawcédw sktadajacych oferte wspoina.

Wszelka korespondencja oraz rozliczenia dokonywane beda wytacznie z petnomocnikiem.

Wypetniajgc formularz ofertowy oraz inne dokumenty powotujgce sie na wykonawce,
W miejscu np. ,nazwa i adres wykonawcy” nalezy wpisaé dane dotyczgce wszystkich
uczestnikow konsorcjum, a nie tylko petnomocnika konsorcjum.

Jezeli Zamawiajgcy wybierze oferte Wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie
zamdwienia przed zawarciem umowy w sprawie zamowienia publicznego na podstawie
art. 23 ust. 4 zastrzega sobie prawo wgladu do umowy regulujace; wspotprace tych
wykonawcow.

2. Informacja na temat podwykonawcow

2.1.
2.2.

2.3.

2.4.

Wykonawca moze powierzy¢ wykonanie czesci zamowienia podwykonawcy.

Wykonawca, ktéry zamierza wykonywaé zamowienie przy udziale podwykonawcy, musi
wyraznie w ofercie wskazaé, jakg czesc¢ (zakres zamowienia) wykonywaé bedzie w jego
imieniu podwykonawca oraz poda¢ firme podwykonawcy. Nalezy w tym celu wypetni¢
odpowiedni punkt w JEDZ stanowigcego zatgcznik nr 2 do SIWZ. W przypadku, gdy
Wykonawca nie zamierza wykonywa¢ zamoéwienia przy udziale podwykonawcéw, nalezy
wpisaé w formularzu ,nie dotyczy” lub inne podobne sformutowanie. Jezeli Wykonawca
zostawi ten punkt niewypetniony (puste pole), Zamawiajacy uzna, iz zamoOwienie zostanie
wykonane sitami wtasnymi Wykonawcy tj. bez udziatu podwykonawcow.

Podwykonawca wskazany w ofercie zostanie wpisany do umowy zawartej z wykonawcg.
Zmiana podwykonawcy w trakcie realizacji zaméwienia bedzie wymagata uprzedniej
pisemnej zgody zamawiajgcego. Zamawiajacy zada, aby przed przystgpieniem do
wykonania zamowienia Wykonawca, o ile sg juz znane, podat nazwy albo imiona i
nazwiska oraz dane kontaktowe podwykonawcow i osoéb do kontaktu z nimi,
zaangazowanych w wykonanie zamoéwienia. Wykonawca zobowigzany jest do
niezwlocznego zawiadomienia Zamawiajacego o wszelkich zmianach danych, o ktérych
mowa w zdaniu pierwszym, w trakcie realizacji zamowienia, a takze przekazuje informacje
na temat nowych podwykonawcow, ktérym w pdzniejszym okresie zamierza powierzyé
realizacje zamdwienia.

Jezeli zmiana albo rezygnacja z podwykonawcy dotyczy podmiotu, na ktérego zasoby
Wykonawca powotywat sie, na zasadach okreslonych w art. 22a ust. 1 ustawy, w celu
wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, Wykonawca jest obowigzany
wykazaé Zamawiajgcemu, ze proponowany inny podwykonawca lub Wykonawca



samodzielnie spetnia je w stopniu nie mniejszym niz podwykonawca, na ktérego zasoby
Wykonawca powotywat sie w trakcie postepowania o udzielenie zamowienia.

2.5. Powierzenie wykonania czesci zaméwienia podwykonawcom nie zwalnia Wykonawcy
z odpowiedzialno$ci za nalezyte wykonanie tego zamdwienia.

3. Podstawy wykluczenia oraz warunki udzialu w postepowaniu

3.1. O udzielenie zamowienia mogg ubiega¢ sie Wykonawcy, ktérzy:

1) nie podlegajg wykluczeniu w okolicznoéciach, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 i 5 Pzp
(pkt. 3.2. Czes$¢ B SIW2Z),

2) spetniajg warunki udziatu w postepowaniu, o ile zostaly one okreslone przez
Zamawiajgcego w ogtoszeniu o zaméwieniu i SIWZ (pkt. 3.3. Cze$¢ B SIWZ ).

W celu wstepnego potwierdzenia, Ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu
z postepowania oraz spetnia warunki udzialu w postepowaniu, Wykonawca dotagcza do
oferty prawidlowo wypetniony JEDZ stanowigcy zatacznik nr 2 do SIWZ.

3.2. Podstawy wykluczenia:
3.2.1. Zamawiajgcy wykluczy z postepowania Wykonawce/éw w przypadkach, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 1 pkt. 12-23 ustawy (przestanki wykluczenia obligatoryjne).

3.2.2. Z postgpowania o udzielenie zamowienia Zamawiajgcy wykluczy takze Wykonawce
w nastepujacych przypadkach - wybrane przez Zamawiajgcego przestanki wykluczenia
fakultatywne, przewidziane w art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy:

1) w stosunku do ktorego otwarto likwidacje, w zatwierdzonym przez sad uktadzie
w postepowaniu restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez
likwidacje jego majgtku iub sad zarzadzit likwidacje jego majgtku w trybie art. 332 ust. 1
ustawy z dnia 15 maja 2015r. - Prawo restrukturyzacyjne (Dz. U. z 2015r. poz. 978,
zpdzn.zm.) lub kidrego upadios¢ ogtoszono, z wyjatkiem wykonawcy, ktéry po
ogtoszeniu upadtosci zawart uktad zatwierdzony prawomocnym postanowieniem sadu,
jezeli uktad nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidacje majgtku upadtego,
chyba ze sad zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art. 366 ust. 1 ustawy z dnia 28
lutego 2003r. - Prawo upadto$ciowe (Dz. U. z 2015r. poz. 233, z pdzn.zm.);

3.3.  Warunki udzialu w postepowaniu - o udzielenie zamowienia mogg ubiegaé sie
wykonawcy, ktérzy spetniajg warunki udzialu w postepowaniu, okre$lone przez
Zamawiajgcego zgodnie z art. 22 ust. 1b ustawy w ogtoszeniu o zamoéwieniu i SIWZ,
dotyczgce:

a) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okre$lonej dziatalnosci
zawodowej, o ile wynika to z odrebnych przepiséw,
b) sytuacji ekonomicznej lub finansowej,
c) zdolno$ci technicznej lub zawodowej
3.3.1. Zamawiajgcy nie okresla warunku udziatu w postepowaniu dotyczacego kompetenciji
lub uprawnief .

3.3.2. Zamawiajgcy nie okredla warunku udzialu w_postepowaniu_dotyczacego sytuaciji
ekonomicznej lub finansowej.

3.3.3. Wykonawca spetni warunek udziatu w postepowaniu dotyczgcy zdolnosé technicznej
lub zawodowej jeéli wykaze, ze w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu
sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy — w tym okresie,
wykonat co najmniej:

dla Zadania 1. dwie dostawy defibrylatoréw o wartoéci nie mniej niz 150.000,00
ztotych brutto tacznie;

dla Zadania 2. dwie dostawy respiratoréw o wartosci nie mniej niz 150.000,00 ztotych
brutto tacznie



dla Zadania 3. dwie dostawy aparatow USG o warto$ci nie mniej niz 150.000,00
ziotych brutto tgcznie

dla Zadania 4. jedna dostawe urzadzen do kompresji klatki piersiowej o wartosci nie
mniej niz 150.000,00 ztotych brutto

dla Zadania 5. jedng dostawe pulsoksymetrow o wartosci nie mniej niz 20.000,00
ziotych brutto

dla Zadania 6. jedng dostawe zestawow opatrunkow hydrozelowych o wartosci nie
mniej niz 5.000,00 ztotych brutto

dia Zadania 7. jedng dostawe zestawdw szyn usztywniajgcych o wartosci nie mnigj
niz 1.000,00 zitotych brutto

dla Zadania 8. jedng dostawe zestawéw wkiuc doszpikowych o wartosci nie mniej niz
3.000,00 ziotych brutto

4. Wvykaz oswiadczen i dokumentow, potwierdzajacych brak podstaw wykluczenia oraz
spelnianie warunkéw udziatu w postepowaniu_okreslonych przez Zamawiajaceqo w
SIWZ, Czeéé B, pkt. 3.1.

4.1. W celu wykazania braku podstaw wykluczenia z postepowania o udzielenie zamowienia
oraz spetniania warunkéw udzialu w postgpowaniu okreslonych przez Zamawiajgcego
w SIWZ, Czes¢ B, pkt. 3.1.:

411. do oferty nalezy dolaczyé aktualne na dzien sktadania ofert os$wiadczenia, zlozone
w postaci prawidiowo wypetnionego odpowiedniego punktu w JEDZ stanowigcym
zatgcznik nr 2 do SIWZ. Informacje zawarte w JEDZ stanowiag wstepne potwierdzenie,
ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu z postepowania oraz spetnia warunki udziatu
w postepowaniu.

412, oswiadczenie o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy
kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy. Wraz ze zlozeniem
oéwiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym
Wykonawca nie prowadzg do zakidcenia konkurencji w postepowaniu o udzieleniu
zamdwienia. Oéwiadczenie zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy sktadane jest w terminie
3 dni od dnia zamieszczenia przez Zamawiajacego na stronie internetowej
informacji z otwarcia ofert, tj. informacji, o ktérych mowa w art. 86 ust. 5 ustawy,

Uwaga (dotyczy wszystkich dokumentéw na potwierdzenie braku podstaw wykluczenial:

W przypadku Wykonawcéw wspoinie skladajacych oferte, dokument o ktérym mowa
w pkt. 4.1.1. (JEDZ) zobowigzany jest zlozyé kazdy z Wykonawcéw wspolnie sktadajacych
oferte.

42. W celu wykazania braku podstaw wykluczenia oraz spetniania warunkow udziatu
w postepowaniu okreslonych w SIWZ, Czesé B, pkt. 3.1., Wykonawca, ktérego oferta
zostanie najwyzej oceniona, zostanie wezwany, zgodnie z art. 24aa ustawy PZP, do
przediozenia nastepujgcych o$wiadczen i dokumentéw (aktualnych na dzien ztozenia
oswiadczen lub dokumentow):

Podstawy wykluczenia - obligatoryjne

4.2 1. informacje z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 13, 14
i 21 ustawy wystawiona nie wczesniej niz 6 miesiecy przed terminem sktadania ofert.

4292 zaswiadczenie wiasciwego naczelnika urzedu skarbowego potwierdzajgcego, ze
Wykonawca nie zalega z optacaniem podatkéw wystawionego nie wczesniej niz 3 miesigce
przed uptywem terminu skfadania ofert lub innego dokumentu potwierdzajgcego, ze
Wykonawca zawart porozumienie z wiasciwym organem podatkowych w sprawie spfat tych
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naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami, w szczegdlnosci uzyskat
przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub
wstrzymania w catosci wykonania decyzji wiasciwego organu,

4.2.3. zaSwiadczenie wtasciwej terenowo jednostki organizacyjnej Zaktadu Ubezpieczen

Spotecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego albo inny dokument
potwierdzajgcy, ze Wykonawca nie zalega z optacaniem sktadek na ubezpieczenia
zdrowotne i spoteczne wystawionego nie wczesniej niz 3 miesigce przed uptywem terminu
sktadania ofert lub inny dokument potwierdzajacy, ze Wykonawca zawart porozumienie z
wlasciwym organem w sprawie spfat tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub
grzywnami, w szczegdélnosci uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub
roztozenie na raty zalegtych pfatnosci lub wstrzymania w cato$ci wykonania decyzji
wiasciwego organy,

Podstawy wykluczenia - fakultatywne

4.2.4. odpis z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci

gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
potwierdzenie braku podstaw wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy PZP.

Spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu

4.2.5. Dowody, czy wykazane w JEDZ dostawy zostaty wykonane lub sg wykonywane nalezycie.

Dowodami potwierdzajgcymi nalezyte wykonanie lub wykonywanie dostaw sg referencje
badz inne dokumenty wystawione przez podmiot, na rzecz ktérego dostawy byty
wykonywane lub sg wykonywane, a jezeli z uzasadnionych przyczyn o obiektywnym
charakterze Wykonawca nie jest w stanie uzyska¢ tych dokumentéw — o$wiadczenie
Wykonawcy.

Uwaga (dotyczaca wszystkich oswiadczen i dokumentéow):

1)

2)

3)

4

Wykonawca nie jest obowigzany do zlozenia os$wiadczern Ilub dokumentéw
potwierdzajgcych spefnianie warunkow udziatu w postepowaniu lub brak podstaw
wykluczenia, jezeli Zamawiajgcy posiada oswiadczenia lub dokumenty dotyczace tego
Wykonawcy Ilub moze je uzyska¢ za pomocg bezptatnych iogélnodostepnych baz
danych, w szczegblnosci rejestréw publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego
2005r.0 informatyzacji dziatalnosci podmiotéw realizujacych zadania publiczne (Dz. U.
z 2014r. poz. 1114 oraz z 2016r. poz. 352),

w przypadku wskazania przez Wykonawce dostepnosci oswiadczen lub dokumentow,
w formie elektronicznej pod okreslonymi adresami internetowymi ogélnodostepnych
i bezptatnych baz danych, Zamawiajgcy pobiera samodzielnie z tych baz danych
wskazane przez Wykonawce oswiadczenia lub dokumenty,

w przypadku wskazania przez Wykonawce os$wiadczern Iub dokumentéw na
potwierdzenie braku podstaw wykluczenia Iub spefniania warunkéw udziatu
w postepowaniu w jezyku obcym , w formie elektronicznej pod okreslonymi adresami
internetowymi ogoélnodostepnych i bezptatnych baz danych, Zamawiajacy Z3ada od
Wykonawcy przedstawienia ttumaczenia na jezyk polski wskazanych przez Wykonawce
i pobranych samodzielnie przez Zamawiajacego dokumentéw,

w przypadku wskazania przez Wykonawce oswiadczen lub dokumentéw, ktére znajduja
sie w posiadaniu Zamawiajgcego, w szczegélnosci oswiadczern lub dokumentéw
przechowywanych przez Zamawiajgcego zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy, Zamawiajacy
w celu potwierdzenia okolicznosSci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1 i 3 ustawy
(brak podstaw wykluczenia oraz spefnianie warunkéw udzialu w postepowaniu
okreslonych przez Zamawiajgcego), korzysta z posiadanych os$wiadczern Ilub
dokumentdéw, o ile sg one aktualne.




4.3. Dokumenty skiadane przez Wykonawce majacego siedzibe lub miejsce zamieszkania
poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

4.31. Jezeli Wykonawca ma siedzibe Iub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej:

a) zamiast dokumentu, o ktérym mowa w pkt 4.2.1. sktada informacje z odpowiedniego
rejestru albo, w przypadku braku takiego rejestru, inny réwnowazny dokument
wydany przez wiasciwy organ sgdowy lub administracyjny kraju, w ktérym
Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma
osoba, ktdrej dotyczy informacja albo dokument, w zakresie okreslonym w art. 24 ust.
1 pkt 13, 14 i 21 oraz ust. 5 pkt 5 i 6 ustawy,

b) zamiast dokumentu, o ktéorym mowa w pkt 422.- 424 sktada dokument lub
dokumenty wystawione w kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce
zamieszkania, potwierdzajgce odpowiednio, ze:

— nie zalega z optacaniem podatkéw, optat, sktadek na ubezpieczenie spoteczne
lub zdrowotne albo Ze zawart porozumienie z wiasciwym organem podatkowych
w sprawie sptat tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami,
w szczegolnosci uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub
roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymania w cato$ci wykonania
decyzji wiasciwego organu,

— nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci

4.3.2. Dokument, o ktérym mowa w pkt. 4.3.1. lit. a i lit. b tiret drugi, powinien by¢ wystawiony
nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert. Dokument,
o ktérym mowa w pkt. 4.3.1. lit. b tiret pierwszy, powinien byé wystawiony nie wczesniej
niz 3 miesiace przed uptywem terminu sktadania ofert.

4.3.3. Jezeli w kraju, w ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub miejsce
zamieszkania ma osoba, ktorej dokument dotyczy, nie wydaje sig dokumentéw,
o ktorych mowa w pkt. 4.3.1., zastepuje sie je dokumentem zawierajgcym odpowiednio
oéwiadczenie Wykonawcy, ze wskazaniem osoby albo osob uprawnionych do jego
reprezentacji, lub o$wiadczenie osoby, ktorej dokument miat dotyczy¢, ztozone przed
notariuszem lub przed organem sgdowym, administracyjnym albo organem samorzgdu
zawodowego lub gospodarczego wiasciwym ze wzgledu na siedzibe lub miejsce
zamieszkania wykonawcy lub miejsce zamieszkania tej osoby. Postanowienia pkt. 4.3.2
stosuje sie.

43.4. W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu ztlozonego przez wykonawce,
zamawiajacy moze zwroci¢ sie do wiasciwych organéw odpowiednio kraju, w ktérym
wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma osoba,
ktorej dokument dotyczy, o udzielenie niezbednych informacji dotyczgcych tego
dokumentu.

4.4. \Wykonawca majgcy siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, w odniesieniu do
osoby majgcej miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktore;
dotyczy dokument wskazany w punkcie 4.2.1. sktada dokument , o ktérym mowa w 4.3.1 lit.
a w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 14 i 21 oraz ust. 5 pkt 6 ustawy. Jezeli w kraju w
ktorym miejsce zamieszkania ma osoba, ktorej dokument miat dotyczy¢, nie wydaje sie
takich dokumentéw, zastepuje sie go dokumentem zawierajgcym oswiadczenie tej osoby
ztozonym przed notariuszem lub przed organem sgdowym, administracyjnym albo organem
samorzadu zawodowego lub gospodarczego wlasciwym ze wzgledu na miejsce zamieszkani
tej osoby. zapisy punktu 4.3.2. zdanie pierwsze stosuje sie.



W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu, o ktérym mowa w punkcie 4.4.,.zlozonego
przez wykonawce, zamawiajgcy moze zwrdci¢ sie do wtasciwych organéw kraju, w ktorym
miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dokument dotyczy, o udzielenie niezbednych
informacji dotyczgcych tego dokumentu.

5. Korzystanie z zasobdéw innych podmiotéw w celu potwierdzenia spelniania warunkow

udziatu w postepowaniu.

5.1.

9.2.

5.3.

54.

6.1.

Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetniania warunkoéw udziatu w postepowaniu,
polega¢ na zdolno$ciach technicznych lub zawodowych innych podmiotéw (dot.
warunkow udziatu w postgpowaniu okreslonych przez Zamawiajgcego w pkt. 3.1. Czesci
B, SIWZ), niezaleznie od charakteru prawnego tagczacych go z nim stosunkéw prawnych.

Wykonawca, ktéry polega na zdolnosciach innych podmiotéw, musi udowodnié
Zamawiajgcemu, ze realizujgc zamoéwienie, bedzie dysponowat niezbednymi zasobami
tych podmiotdw, dotgczajgc do oferty prawidtowo wypetniony przez te podmioty JEDZ.

Zamawiajgcy ocenia, czy udostepniane Wykonawcy przez inne podmioty zdolnosci
techniczne Ilub zawodowe, pozwalajg na wykazanie przez Wykonawce spetniania
warunkow udziatu w postgpowaniu oraz bada, czy nie zachodzg wobec tego
podmiotu podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13-22 i ust. 5
ustawy (wybrane przez Zamawiajgcego fakultatywne podstawy wykluczenia, wskazane w
pkt. 3.3. Czes¢ B SIWZ).

Jezeli Wykonawca wykazujgc spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu, okreslonych
przez Zamawiajgcego w pkt. 3.1. Cze$¢ B SIWZ, polega na zdolnosciach innych
podmiotéw, zamieszcza informacje o tych podmiotach w JEDZ (pkt. 4.1.).

Wykonawca, ktérego oferta zostanie najwyzej oceniona, na wezwanie Zamawiajgcego
zobowigzany bedzie ztozy¢ oswiadczenia i dokumenty podmiotu, na zdolnoéci ktdrego
Wykonawca powotywat sie w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu
w postgpowaniu, na potwierdzenie braku podstaw wykluczenia z postepowania tego
podmiotu (dokumenty wskazane w pkt. 4.2.1. — 4.2.4. SIWZ.). Wykonawca zobowigzany
bedzie réwniez ztozy¢ dokumenty tego podmiotu potwierdzajgce spetnianie warunkow
udziatu w postepowaniu w zakresie zdolnosci, na ktérych Wykonawca polegat w celu
wykazania spetniania tych warunkéw (dokumenty wskazane w pkt 4.2.5. SIWZ).

Procedura sanacyjna — ,,samooczyszczenie”

Wykonawca, ktéry podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt. 13 i 14 oraz 16-20
lub ust. 5 (podstawy fakultatywne, wskazane przez Zamawiajgcego w pkt. 3.2. w SIWZ),
moze przedstawi¢ dowody na to, Ze podjete przez niego $rodki sg wystarczajgce do
wykazania jego rzetelnosci, w szczegélnosci udowodni¢ naprawienie szkody wyrzgdzone;
przestepstwem lub przestgpstwem skarbowym, zado$cuczynienie pieniezne za doznang
krzywde lub naprawienie szkody, wyczerpujgce wyjasnienie stanu faktycznego oraz
wspdiprace z organami $cigania oraz podjecie konkretnych $rodkéw technicznych,
organizacyjnych i kadrowych, ktére sg odpowiednie dla zapobiegania dalszym
przestepstwom lub przestgpstwom skarbowym lub nieprawidtowemu postepowaniu
Wykonawcy. Przepisu zdania pierwszego nie stosuje sie, jezeli wobec Wykonawcy,
bedgcego podmiotem zbiorowym, orzeczono prawomocnym wyrokiem sgdu zakaz
ubiegania sie o udzielenie zamdwienia oraz nie uptynat okreslony w tym wyroku okres
obowigzywania tego zakazu.



6.2. W celu skorzystania z instytucji ,samooczyszczenia”, Wykonawca zobowigzany jest do
wypetnienia odpowiedniego punktu w JEDZ, a nastepnie zgodnie z art. 26 ust. 2 ustawy do
zlozenia na te okoliczno$¢ dowodow.

6.3. Wykonawca nie podlega wykluczeniu, jezeli Zamawiajacy, uwzgledniajagc wage |
szczegolne okolicznosci czynu Wykonawcy, uzna za wystarczajgce dowody, o ktorych
mowa w pkt. 6.2.

7. Kompletnos$¢ oferty

7.1. W zwiazku z zastosowanie procedury opisanej w art. 24 aa ustawy wraz z ofertg sktadane s3:

7.1.1.

7.1.2.

7:1.3.

7.1.4.

7.15.

Wypetniony formularz oferty stanowigcy zatgcznik nr 1 do SIWZ wraz z o$wiadczeniem
stanowigcym zatgcznik do druku oferty.

JEDZ stanowigcy zatgcznik nr 2 do SIWZ.

Dla kazdego zadania — dokumenty techniczne potwierdzajgce parametry podlegajace
ocenie opisane w pkt. 12 pn. Kryteria oceny lub os$wiadczenie Wykonawcy dotyczgce np.
szkolen lub przegladéw okresowych.

Dla kazdego zadania — dokumenty dopuszczajagce do stosowania w jednostkach
medycznych na terenie Polski, zgodnie Ustawg o wyrobach medycznych z dnia
20.05.2010r i aktami wykonawczymi do ustawy.

Petnomocnictwo do reprezentowania \Wykonawcow ubiegajacych sie wspolnie o
udzielenie zamowienia publicznego. Petnomocnictwo takie moze wynika¢ z odrebnego
dokumentu lub z dotaczonej do oferty umowy konsorcjum lub umowy spoétki cywilne;.

Petnomochnictwo nalezy dolaczyé w oryginale badz kopii, potwierdzonej za
zgodno$¢ z oryginatlem notarialnie.

7.2. Dokumenty wymagane zgodnie z zapisem SIWZ Czesé B pkt. 4.2. ti. na wezwanie

Zamawiajgcego:

7.21.

Dokumenty wymagane zgodnie z zapisem w JEDZ. (Zatgcznik nr 2 do SIWZ),

8. Informacja o sposobie porozumiewania sie zamawiajacego z wykonawcami_oraz

przekazywania dokumentow

8.2,

8.3.

8.4.

7 zastrzezeniem postanowien zawartych w pkt. 8.3., Zamawiajgcy dopuszcza, aby
komunikacja miedzy Zamawiajgcym a Wykonawcami odbywata sie za po$rednictwem
operatora pocztowego w rozumieniu ustawy z dnia 23 listopada 2012r. — Prawo
pocztowe (tekst jednolity: Dz. U. 2016 poz. 1113), osobiscie, za posrednictwem
postanca, lub przy uzyciu $rodkéw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z
dnia 18 lipca 2002r. o $wiadczeniu ustug droga elektroniczng (tekst jednolity: Dz. U 2016
poz.1030) — adres e-mail: zamowienia.publiczne@csrg.bytom.pl

W przypadku wezwania przez Zamawiajgcego do ztozenia, uzupetnienia lub
poprawienia o$wiadczen, dokumentow lub petnomocnictw, w trybie art. 26 ust. 2 lub ust.
3 ustawy, o$wiadczenia, dokumenty lub pelnomocnictwa nalezy przediozy¢ (ztozy¢/
uzupetnié/ poprawi¢) w formie wskazanej przez Zamawiajgcego W wezwaniu. Forma ta
winna odpowiadaé¢ wymogom wynikajacym ze stosownych przepisow.

Jezeli Zamawiajacy lub Wykonawca przekazujg oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia
oraz informacje przy uzyciu srodkéw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z
dnia 18 lipca 2002r. o $wiadczeniu ustug drogg elektroniczna, kazda ze stron na zgdanie
drugiej strony niezwtocznie potwierdza fakt ich otrzymania.
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8.5.

8.6.

8.7.

Niezwtocznie po otwarciu ztozonych ofert, Zamawiajgcy zamie$ci na swojej stronie
internetowej (www.csrg.bytom.pl) informacje dotyczgce:

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

2) firm oraz adresow Wykonawcdw, ktérzy ztozyli oferty w terminie;

3) ceny, terminu wykonania zamdwienia, okres gwarancji i warunkéw ptatnosci
zawartych w ofertach.

Informacje o wyborze oferty najkorzystniejszej badz o uniewaznieniu postepowania
Zamawiajgcy zamie$ci na stronie internetowej pod nastepujgcym adresem:
www.csrg.bytom.pl

Osoba uprawnione do porozumiewania sie z Wykonawcami - Sekretarz Komisji
Przetargowej — Aleksandra Czyz, e-mail: zamowienia.publiczne@csrg.bytom.pl

9. Termin zwiazania oferta

Termin zwigzania ofertg wynosi: 60 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie wraz
z uptywem terminu skfadania ofert. Dzien ten jest pierwszym dniem terminu zwigzania oferta.

10. Przygotowanie ofert

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

10.7-

Oferta powinna by¢ przygotowana w formie pisemnej, w jezyku polskim i odpowiadaé na
przedstawione kwestie zwigzane z przetargiem, wedtug kolejnosci ujetej w specyfikacji
istotnych warunkéw zamowienia. Wszystkie dokumenty, o$wiadczenia sporzgdzone
w jezykach obcych nalezy ztozy¢ wraz z ttumaczeniami na jezyk polski potwierdzonym
przez Wykonawce.

Wykonawcg zamowienia moze by¢ osoba fizyczna, prawna lub jednostka organizacyjna
nieposiadajgca osobowos$ci prawnej oraz podmioty te wystepujgce razem.

Oferta winna by¢ podpisana przez osobe upowazniong do dziatania w imieniu firmy
i zaciggania zobowigzan do wysokosci odpowiadajgcej cenie oferty oraz zawieraé
wymagane Ustawg prawo zamowien publicznych zatgczniki, zaswiadczenia
i oSwiadczenia, a takze informacje Zzgdane w specyfikacji istotnych warunkéw
zamowienia. Przedtozone materiaty winny by¢ zszyte i stanowi¢ trwaty egzemplarz. Jezeli
dokumenty bedg podpisane przez petnomocnika firmy lub inng osobe upowazniong do
ztozenia oferty nalezy dotgczy¢ petnomocnictwo w oryginale badz kopii, potwierdzonej za
zgodnos$¢ z oryginatem notarialnie.

Wszystkie strony oferty powinny by¢ ponumerowane kolejnymi numerami. Wszystkie
zatgczniki muszg by¢ ponumerowane zgodnie z kolejnoscig podang w formularzu oferty,
opieczetowane i podpisane przez osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy.

Poprawki dokonywane w ofercie muszg by¢ jednoznaczne, czytelne i zrozumiate oraz
parafowane przez osobe podpisujgcg catg oferte — w przeciwnym wypadku informacje
poprawione, przekreslone lub nieczytelne bedg traktowane jako brak odpowiedzi.

Wszystkie dokumenty muszg by¢ wypetnione. Jezeli jaka$ informacja nie dotyczy

"wykonawcy winien on wpisa¢ w danym miejscu ,nie dotyczy”.

Oferte nalezy wtozy¢ do nieprzezroczystej koperty, oznaczonej nastepujgco:

a) nazwa i adres Zamawiajgcego:
Centralna Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
41-902 BYTOM
ul. Chorzowska 25
b) nazwa i adres Wykonawcy
c) nazwa: Dostawa sprzetu medycznego Zadanie ...... prosze podaé numer i nazwe
zadania

d) dopisek: NIE OTWIERAC przed ..........cocc....... r. godz. .............



10.9. Koperty z ofertami w interesie Wykonawcy winny by¢ zabezpieczone przed
nieniszczacym otwarciem. Oferty mozna sktada¢ osobiscie lub przesytaé pocztg za
potwierdzeniem odbioru, na adres Zamawiajgcego. W takim przypadku za termin ztozenia
oferty uznaje sie date i godzine potwierdzenia odbioru przesyiki przez Zamawiajgcego. Na
wniosek Wykonawcy Zamawiajgcy wyda poswiadczenie ztozenia oferty.

10.10. Zamawiajacy informuje, ze zgodnie z art. 96 ust.3 PZP oferty sktadane w postepowaniu
sg jawne i podlegajg udostepnieniu od chwili ich otwarcia, z wyjgtkiem informaciji
stanowigcych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu przepisbw o zwalczaniu
nieuczciwej konkurencji, jesli Wykonawca, nie pozniej niz w terminie sktadania ofert,
zastrzegl, ze nie moga byé one udostgpniane oraz wykazal, iz zastrzezone
informacje stanowia tajemnice przedsigbiorstwa. Stosowne zastrzezenie Wykonawca
winien ztozy¢ na formularzu ofertowym. W przeciwnym razie cata oferta zostanie uznana
za jawng. Dokumenty zawierajgce informacje zastrzezone powinny zostac:

—  spiete i wlozone do oddzielnej i nieprzezroczystej oktadki,
— specjalnie opisane na oktadce,
—  wewnatrz oktadki winien znajdowac sie spis zawartosci podpisany przez Wykonawce.

W przypadku, qdy Wykonawca nie wykaZe, ze zastrzezone informacie stanowia
tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 11.04.1993r.
o zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji (tekst jednolity Dz. U. z 2003r. Nr 153, poz. 1503
z po6zn. zm.), Zamawiajacy uzna zastrzezone informacje za jawne, O czym
noinformuje Wykonawce.

10.11. Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofaé zlozong przez siebie oferte pod
warunkiem, ze Zamawiajacy otrzyma przed uptywem terminu skiadania ofert pisemne
powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty. Zmiany te musza zostac
przygotowane i oznaczone tak, jak oferta, dodatkowo koperta ta powinna zostac
oznaczona okresleniami ,,ZMIANA”.

10.12. Oferty ztozone po terminie sktadania ofert, zostang zwrécone zgodnie z art. 84 ust. 2
ustawy PZP.

10.13. Wykonawca moze zwraca¢ si¢ do Zamawiajgcego o wyjasénienia dotyczace wszelkich
watpliwoséci zwigzanych z treécig niniejszej specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia,
sposobem przygotowania i ztozenia oferty, kierujgc swoje zapytanie na pismie lub drogg
elektroniczng. Zamawiajgcy udzieli odpowiedzi na wszelkie zapytania zwigzane
z prowadzonym postepowaniem, pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ
wplynie do Zamawiajgcego nie pézniej niz do koAca dnia, w ktorym uptywa potowa
wyznaczonego terminu sktadania ofert. Tres¢ zapytan oraz wyjasnienia Zamawiajgcego
zostang przekazane wykonawcom, ktorzy pobrali specyfikacie  bezposrednio
od Zamawiajgcego, a takze zostanie udostepniona na stronie internetowej
Zamawiajgcego.

Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci specyfikacii istotnych warunkow zamoéwienia wptynat
po uptywie terminu sktadania wniosku lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajgcy
moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

10.14. Przediuzenie terminu skiadania ofert nie ma wplywu na bieg terminu skfadania wnioskow
o wyjasnienie tresci SIWZ.

10.15. Przed ostatecznym terminem skiadania ofert Zamawiajgcy moze zmieni¢ tresc
specyfikagii istotnych warunkéw zaméwienia. Dokonana zmiane specyfikacji Zamawiajacy
przekaze niezwlocznie wszystkim Wykonawcom, ktéorym przekazano specyfikacje

istotnych warunkéw zamoéwienia oraz zamieszcza na stronie internetowe;.

10.16. Jezeli w wyniku zmiany tresci SIWZ niezbedny jest dodatkowy czas na wprowadzenie
zmian w ofertach Zamawiajacy przedtuzy termin skiadania ofert zgodnie z art. 38 ust.6
ustawy PZP.

10.17. Wykonawca poniesie wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i przedtozeniem oferty,
a Zamawiajacy nie bedzie ponosit zobowigzan ani odpowiedzialnosci z tym zwigzanych.
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10.18.

10,19.

Komplet materiatéw przetargowych (specyfikacja istotnych warunkéw zaméwienia wraz
z zatgcznikami) zostanie udostepniony Wykonawcom w siedzibie Centralnej Stagji
Ratownictwa Gérniczego S.A. w Bytomiu przy ul. Chorzowskiej 25 w pokoju nr 307, za
posrednictwem poczty oraz na stronie internetowej Zamawiajgcego www.csrg.bytom.pl

Zamawiajgcy bedzie kontaktowat sie¢ z WWykonawcami pisemnie za posrednictwem poczty,
faksu lub drogg elektroniczng, jednak informacje przekazywane drogg elektroniczng
wymagajg niezwlocznego potwierdzenia ich otrzymania przez drugg strone. Adres do
korespondenc;ji elektronicznej: zamowienia.publiczne@csrg.bytom.pl

11. Opis sposobu obliczenia ceny oraz informacja o walucie

11.1. Wykonawca poda ceneg ofertowg na formularzu oferty, zgodnie z zatgcznikiem nr 1.

.2

11.4.

Podana cena ofertowa musi zawiera¢ wszystkie koszty zwigzane z realizacjg zaméwienia,
wynikajgce z opisu przedmiotu zamowienia — cena ryczattowa. Cena ta bedzie stata i nie
moze sie zmieni¢, za wyjatkiem przypadkéw opisanych we wzorze umowy stanowigcym
zalacznik nr 4 do SIWZ.

Cene oferty nalezy podac tacznie z naleznym podatkiem VAT (ktory odprowadza
Wykonawca) — cena brutto, wraz ze wskazaniem stawki (procentowej) podatku VAT.

Wykonawca, sktadajgc oferte (w formularzu oferty stanowigcym zatgcznik nr 1 do SIWZ)
informuje Zamawiajgcego, czy wybdr oferty bedzie prowadzi¢ do powstania
u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, wskazujac nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi,
ktérych dostawa lub Swiadczenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania, oraz wskazujgc ich
warto$¢ bez kwoty podatku.

Cena ofertowa powinna by¢ podana w ztotych polskich cyframi, z doktadnoscig do dwdch
miejsc po przecinku, oraz stownie. W przypadku réznicy pomiedzy kwotg zapisang liczbg,
a kwotg zapisang stownie Zamawiajgcy bedzie brat pod uwage tylko kwote zapisang
stownie.

11.6. Zamawiajgcy bedzie rozliczat sie z Wykonawcg wytgcznie w walucie polskiej (PLN).

11.7. W ocenie ofert zostanie zastosowany przepis art. 91 ust. 3a ustawy PZP.

11.8. Za btedy w przedstawionej kalkulacji odpowiada Wykonawca.

12. Kryteria oceny

12.1.

12.2.

12.3.

12.4.

12.5.

Przy ocenie Zamawiajgcy bedzie sie kierowat kryteriami oceny okreslonymi odrebnie dla
kazdego zadania i opisanymi w ppkt. 12.5.

Wyliczenie punktéw zostanie dokonane z doktadno$cig do dwdch miejsc po przecinku,
zgodnie z matematycznymi zasadami oceniania.

W zakresie kazdego kryterium oferta moze uzyska¢ max 100 pkt. Wyliczona ocena
przemnozona bedzie przez wage kryterium. Wygrywa oferta, ktéra uzyska najwieksza
ilos¢ punktéw przeliczonych przez wage.

Jezeli nie mozna wybra¢ oferty najkorzystniejszej z uwagi na to, ze dwie lub wiecej ofert
przedstawia taki sam bilans ceny i innych kryteridw oceny ofert, zamawiajgcy sposréd
tych ofert wybiera oferte z najnizsza cena.

Kryteria oceny dla kazdego zadania:
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Kryteria oceny dla Zadania 1.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %
Ad. 1. Cena

Zamawiajacy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zamoéwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najnizszg ceng ofertowa, przyznajac jej
maksymalng iloé¢ punktow tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza sie wg wzoru:

Cena najnizsza

: x 100 pkt. = ilos¢ punktow dla danej oferty
Cena danej oferty

Ad.2 Ocena techniczna

Parametr punktowany Punktacja
DEFIBRYLATOR DO WOZOW BOJOWYCH - 6 SZT
y Pomiar cignienia w trakcie napetniania mankietu, zsynchronizowany pomiar Tak — 10 pkt.
RR z kablem EKG Nie — 0 pkt
Wyswietlanie na ekranie w formie numerycznej rzeczywistej gtebokosci (cm) i Tak — 10 pkt.
2 | czestosci (1/min.) u'c'iénieé kla;_ki pigrs}owej orgz_pre;entgcja graficzna Nie — 0 pkt
wykresu glebokosci i relaksacji_uci$niec klatki piersiowej
5 Filtr cyfrowy umozliwiajacy prezentacje na ekranie niezaktoconego przebiegu Tak —~ 10 pkt.
EKG w trakcie uciskania klatki piersiowej Nie — 0 pkt
. . - Tak — 10 pkt.
4 | Bezprzewodowa transmisja danych w systemie WiFi Nie — 0 pkt
Tak — 10 pkt.

5 | Port USB do transferu danych do komputera PC . .
Inne rozwigzanie — O pki.

DEFIBRYLATOR DO ZESTAWOW PRZENOSNYCH - 5 SZT.

Tryb pediatryczny wigczany za pomocg dedykowanego przycisku, zmiana Tak — 10 pkt
6 | pozioméw energii defibrylacii i algorytmu analizy EKG na specyficzne i i

zalecane dla pacjentow pediatrycznych Nie — 0 pkt
o Tak — 10 pkt.
7 | Jedna elektroda dedykowana dla dorostych i dzieci Nie — 0 pkt.
Tak — 10 pkt.
8 | Ekran dotykowy Nie — 0 pkt.
Mozliwos¢ wyposazenia aparatu w opcje zdalnego, bezprzewodowego
. . R ! : h - Tak — 10 pkt.
9 | monitorowania gotowosci do interwencji (w tym poziomu natadowania baterii, Nie — 0 pkt
wynikow autotestow, uptywu okresu przydatnosci elektrod oraz baterii) Pt
. n Tak — 10 pkt.
10 | Bezptatne przeglady w okresie gwarancjl Nie — 0 pkt.
Laczna max liczba punktow 100 pkt

Kryteria oceny dla Zadania 2.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajacy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zamdwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najnizszg ceng ofertowa, przyznajac jej
maksymalng ilos¢ punktdw tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza sie wg wzoru:

Cena najnizsza

x 100 pkt. = ilos¢ punktow dla danej oferty
Cena danej oferty
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Ad.2 Ocena techniczna

Parametr punktowany

Punktacja

1 Wentylacja stezeniem tlenu ponizej 50% - dot respiratora do zestawoéw
przeno$nych

Ponizej 50% - 25 pkt.
50% i wiecej — 0 pkt.

2 |Zasilanie i sterowanie pracg respiratora wytgcznie z jednego zrédta
zasilania np. pneumatycznego , zarébwno z przenos$nego jak i
stacjonarnego zrodta tlenu.

Tak — 25 pkt.
Nie — 0 pkt

3 | Wentylacja stezeniem tlenu ponizej 50% - dotyczy respiratora do
wozdw bojowych

Ponizej 50% - 25 pkt.
50% i wiecej — 0 pkt.

4 . . Tak — 25 pkt.
Bezptatne przeglady w okresie gwarancji Nie — 0 pkt
taczna max liczba punktéw 100 pkt

Kryteria oceny dla Zadania 3.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajacy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zamoéwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujgc za podstawe najnizszg cene ofertowg, przyznajac jej
maksymalng ilo§¢ punktéw tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza sie wg wzoru:

Cena najnizsza
x 100 pkt. = ilos¢ punktéw dla danej oferty

Cena danej oferty

Ad.2 Ocena techniczna

Parametr punktowany Punktacja
Szkolenie w zakresie uzytkowania aparatéw USG wskazanego Tak — 50 pkt.
personelu w siedzibie zamawiajgcego Nie — 0 pkt
Bezptatne przeglady w okresie gwarancji Tak—30 pid
Nie — 0 pkt
Laczna max liczba punktéw 100 pkt

Kryteria oceny dla Zadania 4.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajgcy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zamoéwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujgc za podstawe najnizszg cene ofertowg, przyznajac jej
maksymalng ilo§¢ punktéw tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza sie wg wzoru:

Cena najnizsza .
x 100 pkt. = iloS¢ punktéw dla danej oferty

Cena danej oferty

Ad.2 Ocena techniczna

Parametr punktowany Punktacja
Torba z funkcjg ptachty do przenoszenia pacjenta wraz z pracujgcym Tak — 50 pkt.
urzgdzeniem Nie — 0 pkt
. .. Tak — 50 pkt.
Bezptatne przeglady w okresie gwarancji Nie — 0 pkt
kaczna max liczba punktéw 100 pkt
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Kryteria oceny dla Zadania 5.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajacy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zaméwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najnizszg cene ofertowa, przyznajac j€j
maksymalng iloé¢ punktow tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza si¢ wg wzoru:

Cena najnizsza

x 100 pkt. = ilos¢ punktéw dla danej oferty
Cena danej oferty

Ad.2 Ocena techniczna

Parametr punktowany Punktacja
: & Tak — 100 pkt.
Bezptatne przeglady w okresie gwaranciji Nie — 0 pkt.
Laczna max liczba punktow 100 pkt.

Kryteria oceny dla Zadania 6.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajacy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zaméwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najnizszg cene ofertowa, przyznajac jej
maksymalng ilo§¢ punktow tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza si¢ wg wzoru:

Cena najnizsza

x 100 pkt. = ilos¢ punktéw dla danej oferty
Cena danej oferty

Ad.2 Ocena techniczna

Zamawiajacy przyjmuje do oceny okres przydatnosci elektrody do uzycia. Punkty za oferowang
cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najdiuzszy okres przydatnosci elektrody do uzycia,
przyznajgc mu maksymalng ilos¢ punktéow tj. 100 pkt., przy czym Zamawiajgcy wymaga
minimalnego 2 letniego okresu przydatnosci elektrody do uzycia. Punkty dla pozostatych ofert
oblicza sie wg wzoru:

Okres przydatnosci elektrody
do uzycia danej oferty

- x 100 pkt. = ilos¢ punktéw dla danej oferty
Naidtuzszv okres przydatnosci
elektrody do uzycia

Kryteria oceny dla Zadania 7.

1) Cena 100 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajacy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zaméwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najnizszg cene ofertowa, przyznajac j€ej
maksymalng ilos¢ punktow tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza sig wg wzoru:

Cena najnizsza

x 100 pkt. = ilos¢ punktéw dla danej oferty
Cena danej oferty
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Kryteria oceny dla Zadania 8.

1) Cena 60 %
2) Ocena techniczna 40 %

Ad. 1. Cena

Zamawiajgcy przyjmuje do oceny cene brutto za wykonanie przedmiotu zaméwienia. Punkty za
oferowang cene oblicza sie przyjmujac za podstawe najnizszg cene ofertowg, przyznajac jej
maksymalng ilo§¢ punktow tj. 100 pkt.. Punkty dla pozostatych ofert oblicza sie wg wzoru:

Cena najnizsza
x 100 pkt. = ilos¢ punktow dla danej oferty

Cena danej oferty

Ad.2 Ocena techniczna

Parametr punktowany Punktacja

Zestaw éwiczeniowy analogiczny jak do dziatan ratowniczych (tylko 1 kpl.) do wkitu¢
doszpikowych sktadajacy sie z:

-Naped Demo,

- demonstracyjne igty doszpikowe w min. 3 réznych rozmiarach: m.in. dla pacjentéw

dorostych, dzieci oraz pacjentow otytych, z drenami do przetoczen, Tak — 50 pkt.
-fantom ko$ci ramiennej osoby doroste;j, Nie — 0 pkt.

-fantom kosci piszczelowej blizszej osoby doroste;j,
-fantom kosci piszczelowej noworodka,

-zestaw stabilizatoréw igty (min. 5 szt.),

-etui na caly zestaw

. . Tak — 50 pkt.
Bezptatne przeglady w okresie gwaranciji Nie — 0 pkt.
taczna max liczba punktéw 100 pkt.

13. Skiadanie i otwarcie ofert

13.1. Oferty nalezy sktada¢ w terminie do dnia 20.11.2017r. do godziny 09”° w Centralnej
Stacji Ratownictwa Gorniczego S.A. ul. Chorzowska 25, w registraturze, parter budynku.

13.2. Komisyjne otwarcie ofert nastapi w dniu 20.11.2017r o godzinie 10*° w siedzibie
Zamawiajgcego w Bytomiu przy ul. Chorzowskiej 25. Otwarcie ofert jest jawne.

13.3. Komisja Przetargowa zostanie przedstawiona obecnym na otwarciu z imienia i nazwiska
oraz funkgji petnionej w Komisji. Bezpo$rednio przed otwarciem ofert Zamawiajgcy poda
Wykonawcom kwote, jakg zamierza przeznaczyé na sfinansowanie zamoéwienia.
Po stwierdzeniu nienaruszenia kopert z ofertami, przewodniczacy Komisji otworzy oferty
zlozone w terminie, w kolejnosci ich ztozenia. Publicznie zostang odczytane:

- nazwy i siedziby Wykonawcow,
- ceny ofertowe,

- termin realizacji zamowienia,

- okres gwarancji,

- warunki ptatnoéci,

13.4. Koperty oznaczone ,,ZMIANA” zostang otwarte w pierwszej kolejnosci.

14. Pouczenie o srodkach ochrony prawnej
W postepowaniu niniejszym majg zastosowania przepisy dziatu VI $rodki ochrony prawnej
ustawy prawo zamowien publicznych

15. Warunki umowy

15.1. Umowa w sprawie zamdwienia publicznego zostanie zawarta wytgcznie z Wykonawcsg,
ktorego oferta zostanie wybrana jako najkorzystniejsza, po uptywie terminow okreslonych
w art. 94 ustawy.
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15.2. Zamawiajgcy  przewiduje  mozliwos¢ zmiany postanowienn  zawartej  umowy,

w stosunku do tresci oferty, na podstawie ktérej dokonano wyboru Wykonawcy, zgodnie z
warunkami podanymi we wzorze umowy stanowigcym zatgcznik nr 4 do SIWZ.

15.3. Istotne dla Zamawiajgcego postanowienia umowy, zawiera zatagczony do niniejszej SIWZ

wzér umowy (zatgcznik nr 4).

16. Informacja na temat wadium i zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy

16.1.

16.2.
16.3.

16.4.

16.5.

16.6.

Zamawiajgcy zada wniesienia wadium w kwocie:
dla Zadania 1. 10.000,00 zt
dla Zadania 2. 5.000,00 zt
dla Zadania 3. 10.000,00 zt
dla Zadania 4. 5.000,00 z
dla Zadania 5. 2.000,00 zt
dla Zadania 6. 2.000,00 zt
dla Zadania 7. 500,00 zt
dla Zadania 8. 500,00 zt

Wadium wnosi sie przed uptywem terminu sktadania ofert.
Wadium moze by¢ wnoszone w jednej lub w kilku nastepujgcych formach, o ktérych mowa
w art. 45 ust. 6 Pzp:

a) pienigdzu,

b) poreczeniach bankowych lub poreczeniach spétdzielczej kasy oszczednosciowo -
kredytowej, z tym ze poreczenie kasy jest zawsze poreczeniem pienieznym,

c) gwarancjach bankowych,

d) gwarancjach ubezpieczeniowych,

e) poreczeniach udzielanych przez podmioty, o kitérych mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2
ustawy z dnia 9 listopada 2000r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju
Przedsiebiorczoéci.

Z tresci gwarancji i poreczen, o ktérych mowa w pkt 16.3. lit. b) - e) musi wynikac¢
bezwarunkowe, nieodwotalne i na pierwsze pisemne zadanie zamawiajgcego,
zobowigzanie gwaranta do zaptaty na rzecz zamawiajgcego kwoty okreslonej w gwarancji:

16.4.1. Jezeli wykonawca, ktorego oferta zostata wybrana:

a) odmoéwi podpisania umowy w sprawie zamowienia publicznego na
warunkach okreslonych w ofercie,

b) zawarcie umowy w sprawie zamdwienia publicznego stanie sie niemozliwe
z przyczyn lezgcych po stronie wykonawcy.

16.4.2. Jezeli wykonawca w odpowiedzi na wezwanie, o ktérym mowa w art. 26 ust. 3 i 3a
Pzp, z przyczyn lezgcych po jego stronie, nie ztozy o$wiadczen lub dokumentow
potwierdzajgcych okolicznosci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 Pzp, o$wiadczenia,
o ktérym mowa w art. 25a ust. 1 Pzp, petnomocnictw lub nie wyrazi zgody na
poprawienie omyiki, o ktérej mowa w art. 87 ust. 2 pkt 3 Pzp, co spowoduje brak
mozliwosci wybrania oferty ztozonej przez wykonawce jako najkorzystniejsze;.

Wadium wnoszone w pienigdzu Wykonawca wptaca przelewem na rachunek bankowy

CSRG S.A., przy czym dla uznania fakiu prawidtowego wniesienia wadium przez

Wykonawce, powinno ono wptyngé na konto Zamawiajgcego (zosta¢ na nim

zaksiegowane) przed uptywem terminu sktadania ofert.

Wadium wnoszone w pienigdzu wptaca sie przelewem na rachunek bankowy

zamawiajgcego w Getin Noble Bank S.A. Oddziat Bytom Nr konta 33 1560 1049 0000 9030

0004 9333. W postepowaniu terminem skfadania ofert jest dzien i godzina wskazane

w pkt. 13 SIWZ. Wniesienie wadium w pienigdzu przelewem na rachunek bankowy

wskazany przez zamawiajgcego bedzie skuteczne, jezeli uznanie tego rachunku
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16.7.

16.8.

16.9.

16.10.

16.11.

16.12.

17.

18.

bankowego kwotg wadium (wptyw pieniedzy na rachunek bankowy) nastapi przed uptywem
terminu skfadania ofert.

W przypadku wnoszenia wadium w pienigdzu wykonawca moze zatgczy¢ do oferty przelew,
o ktérym mowa w pkt 16.6. SIWZ. W takim przypadku stwierdzenie, czy wykonawca wniost
wadium w pienigdzu przed uptywem terminu sktadania ofert (stwierdzenie wptywu
pieniedzy na rachunek bankowy przed uptywem terminu skifadania ofert), nastgpi na
podstawie dokumentu banku, w ktérym zamawiajgcy posiada rachunek bankowy, o ktérym
mowa w pkt 16.6. SIWZ.

Whiesienie wadium w formach innych niz w pienigdzu bedzie skuteczne, jezeli
ustanowienie wadium w drodze czynno$ci prawnej nastgpi przed uptywem terminu
sktadania ofert. Wykonawca moze zlozy¢ wadium w postaci niepienieznej
jednoczesnie z ofertg tylko wtedy gdy obie koperty (tj. jedng z oferta i druga z
wadium) umiesci w kopercie na ktorej zamiesci szczegotowa informacje dotyczaca
jej zawartosci (tj. oferta i wadium). Dokument wadium winien znajdowa¢ sie w
odrebnej kopercie oznakowanej w sposob niebudzacy watpliwosci co do jej
zawartosci tj. tak aby Zamawiajacy mogt otworzy¢é koperte z przesytka zawierajaca
koperte z oferta oraz koperte z dowodem wadium w taki sposéb, by nie naruszy¢
koperty z oferta. Przesytka musi by¢ sporzadzona tak, aby Zamawiajacy mégt sie
zapozna¢ z dokumentem wadium przed uplywem terminu skiadania ofert.

Jezeli wadium zostanie wniesione w walucie obcej, kwota wadium zostanie przeliczona na
PLN wg s$redniego kursu PLN w stosunku do walut obcych ogtaszanego przez Narodowy
Bank Polski (Tabela A kurséw $rednich walut obcych) w dniu publikacji ogtoszenia
o zamoéwieniu w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej.

Jezeli wadium zostanie wniesione w formach, o ktérych mowa w pkt 16.3. lit. b) - e)
i kwota wadium zostanie w tych formach okreslona w walucie obcej, kwota wadium
zostanie przeliczona na PLN wg $redniego kursu PLN w stosunku do walut obcych
ogtaszanego przez Narodowy Bank Polski (Tabela A kurséw $rednich walut obcych) w dniu
publikacji ogtoszenia o zamoéwieniu w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskie;.

W przypadku wadium wniesionego w pienigdzu oraz z treSci gwarancji i poreczen,
o ktérych mowa w pkt 16.3.lit. b) — e) jezeli wadium bedzie wniesione w tych formach, musi
wynika¢, ze wadium zabezpiecza oferte wykonawcy ztozong w postepowaniu
o udzielenie zamowienia publicznego, zgodnie z nazwg przetargu (Czes¢ A punkt 2 SIWZ)
wraz z podaniem numeru i nazwy zadania.

Za zgodg zamawiajgcego wykonawca moze dokona¢ zmiany formy wadium na jedng lub
kilka form, o ktérych mowa w pkt 16.3. SIWZ. Zmiana formy wadium musi by¢é dokonana
z zachowaniem ciggtosci zabezpieczenia oferty kwotg wadium.

Informacja na temat zabezpieczenia nalezyteqo wykonania umowy

Zamawiajgcy nie zgda zabezpieczenia tytutem nalezytego wykonania umowy.

Informacje o formalnos$ciach, jakie powinny zosta¢ dopetnione po wyborze oferty
w celu zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego

W celu zawarcia umowy w sprawie niniejszego zamowienia publicznego wykonawca,
ktérego oferte wybrano, jako najkorzystniejszg przed podpisaniem umowy sktada:

a) petnomocnictwo, jezeli umowe podpisuje petnomocnik,

b) w przypadku dokonania wyboru najkorzystniejszej oferty ztozonej przez \Wykonawcoéw
wspolnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamoéwienia, przed podpisaniem umowy nalezy
przedtozy¢ umowe regulujgcg wspédtprace tych podmiotéw (np. umowa konsorcjum).
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CZESC C
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - WYMAGANIA ZAMAWIAJACEGO

1. Przedmiot zamowienia

Dostawa sprzetu medycznego:

Zadanie 1. Dostawa defibrylatorow

Zadanie 2. Dostawa respiratorow do zestawéw przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)
Zadanie 3. Dostawa przenosénych aparatéw USG do procedur ratowniczych (2 szt.)

Zadanie 4. Dostawa urzgdzen do kompresji klatki piersiowej do wozéw bojowych (5 szt.)
Zadanie 5. Dostawa pulsoksymetréw do zestawow przenosnych i wozéw bojowych ( 10 szt )
Zadanie 6. Dostawa zestawow opatrunkéw hydrozelowych na oparzenia wozow bojowych

(10 szt)

Zadanie 7. Dostawa zestawow szyn usztywniajgcych zabezpieczajacych urazy do wozow

bojowych (5 szt.)

Zadanie 8. Dostawa zestawéw do wkiué doszpikowych do zestawdw przenosnych i wozdw

bojowych (10 szt.)

2. Opbpis przedmiotu zamdwienia

Zadanie 1. Dostawa defibrylatorow

Na dostawe sktadajg sie:

defibrylator do wozéw bojowych - 5 szt.
defibrylator do zestawéw przenosnych — 5 szt.
defibrylator treningowy AED - 1 szt.

DEFIBRYLATOR DO WOZOW BOJOWYCH - 5 SZT

Wymagane minimalne parametry

Defibrylator przenosny o wadze kompletnego defibrylatora gotowego do pracy opisanego w
specyfikacji do max 10 kg

2. |Aparat odporny na kurz i zalanie wodg - min. klasa IP55
Czas pracy na akumulatorze: min. 6 godzin ciggtego monitorowania EKG lub min. 100 defibrylacji z
max energig

4. | Zasilanie defibrylatora poprzez uchwyt karetkowy zapewniajgcy mozliwo$c¢ tadowania akumulatora/ow
w aparacie oraz zasilanie defibrylatora

5. | Akumulator litowo-jonowy lub réwnowazny, ze zminimalizowanym efektem pamieci , czas tadowania
do max 4,5 godzin

6. |Defibrylacja dwufazowa w trybie recznym i automatycznym ,za pomocg tyzek zewnetrznych i elektrod
wielofunkcyjnych , regulacja energii w zakresie min. 2-200J zaréwno z tyzek zew jak i panelu
defibrylatora , dostepne min.20 pozioméw energii zew, gotowo$¢ do defibrylacji max energigdo 7 s. |
mozliwo$é wykonania kardiowers;ji

7. |Ekran kolorowy LCD o przekatnej min 6,5" , Mozliwo$¢ wyswietlenia 4 krzywych dynamicznych
jednoczesnie

8. |Wyswietlanie na ekranie oraz wydruk petnego zapisu 12 odprowadzen EKG, interpretacji stownej
wynikow analizy oraz wynikow pomiarow amplitudowo-czasowych

9. |Wbudowany rejestrator termiczny EKG na papier o szerokosci min. 80 mm, szybko$¢ wydruku
programowana: 25 mm/sek. i 50 mm/sek.

10. | Pamie¢ wewnetrzna min. 400 zdarzen i min 30 zrzutéw ekranowych (monitorowanie, defibrylacja,
stymulacja, procedury terapeutyczne).

11. | Monitorowanie 12 odp EKG z analizg, interpretacjg stowng i mozliwo$cig transmisji przez modem
GSM

12. | Zakres pomiaru czestosci akcji serca min. 30-300 /min
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13.

Wzmocnienie zapisu EKG regulowane w zakresie min. 0,25 do 2,0 cm/mV

14.

Tryb asynchroniczny i ,na zgdanie”

15.

Czestotliwos¢ stymulacji regulowana w zakresie min. 30-180 imp/min , prad stymulacji requlowany w
zakresie min. 10-140 mA

16.

Pomiar SpO2 w technologii Masimo SET

17.

Zakres pomiaru SpO2 w zakresie 5-100% i pulsu w zakresie min 30-230/min

18.

Mozliwos¢ wykonania nieinwazyjnego pomiaru cisnienia krwi ( NiBp)

19.

Funkcja wspomagania resuscytacji krgzeniowo-oddechowej z informacjg zwrotng o prawidtowosci
ucisniec klatki piersiowej - sygnalizacja akustyczna i optyczna wiasciwego tempa oraz prawidtowej
gtebokosci ucisniec.

20.

Funkcja metronomu umozliwiajgca prowadzenie ucisnie¢ klatki piersiowej z zalecang czestoscia.

21.

Mozliwos¢ pomiaru etCO2 , mozliwosé pomiaru u pacjentéw dorostych zaintubowanych i nie
zaintubowanych

22.

Komunikacja bluetooth

23.

Transmisja 12-odprowadzeniowego zapisu EKG oraz mierzonych parametréw przez dedykowany
modem , transmisja GSM 3G bez karty sim operatora sieci komorkowej/ do szpitalnych systemow
odbiorczych funkcjonujgcych w min 2 pracowniach hemodynamicznych na terenie woj. slgskiego
(podac)

24.

Kabel EKG 12-odprow., 1 szt.

25.

Kabel do stymulacji , 1 szt.

26.

Czujnik SpO2 — klips palcowy dla dorostych 1 szt.,

27.

Elektrody defibrylacyjne samoprzylepne dla dorostych min.3 kpl.

28.

Mankiet NIBP: min 3 szt dla dorostych w roznych rozmiarach w tym mankiet udowy

29.

Akcesoria do pomiaru kapnometrii dla dorostych - min 25 szt

30.

Torba na akcesoria i uchwyt scienny do ambulansu z funkcjg tadowania akumulatora i zasilania
defibrylatora po wpieciu aparatu zgodny z normg PN EN 1789

31. | Okres gwarancji min. 24 miesigce wraz z bezptatnymi przeglgdami
DEFIBRYLATOR DO ZESTAWOW PRZENOSNYCH - 5 SZT.
Wymagane minimalne parametry

1. Ciezar aparatu max. 2,6 kg

2. Temperatura pracy min. 0 do 50 °c

3. Odpornos¢ na wstrzgsy min. 100g wg IEC 60068-2-27

4. Odpornos$¢ na wnikanie pytdw i cieczy min. IP55

5. Zasilanie bateryjne, baterie litowe nietadowalne - min. 100 wytadowan z maksymalng energig lub 6
godzin ciggtego monitorowania.

6. Defibrylacja poétautomatyczna z pomoca elektrod naklejanych na klatkg piersiowag. Dwufazowy impuls
defibrylacyjny, energia maksymalna min. 200 J

8 Czas tadowania do energii maksymalnej do max. 10 sekund

8. Komunikaty gtosowe i tekstowe w jezyku polskim

9. Funkcja metronomu umozliwiajgca prowadzenie ucisnie¢ klatki piersiowej zgodnie z Wytycznymi
2015 Resuscytacji Krgzeniowo-Oddechowej

10. | Ekran LCD o przekagtnej min. 10 cm z wyswietlaniem dynamicznej sekwencji obrazow prowadzgcych
ratownika przez kolejne etapy resuscytacji, komunikatow tekstowych i krzywej EKG

11. | Monitorowanie RKO z informacjg zwrotng w czasie rzeczywistym o prawidtowosci ucisniec¢ klatki

piersiowej - sygnalizacja akustyczna i wizualna na ekranie wiasciwego tempa oraz prawidtowej

gtebokosci ucisnie¢, zgodnie z Wytycznymi 2015 Resuscytacji Krgzeniowo-Oddechowe;j
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12. | Pomiary i wy$wietlanie na ekranie w formie liczbowej rzeczywistej gtgbokosci ucisnigc (cm), czestosci
ucisnieé (1/min.), uptywu czasu biezacego cyklu RKO i catkowitego czasu akcji od chwili wigczenia
aparatu

13. | Pamie¢ wewnetrzna: rejestracja co najmniej 2 godzin zapisu EKG, impedancji pacjenta, liczby
przeprowadzonych defibrylaciji, dostarczonej energii

14. | Transmisja danych do komputera przez port USB lub bezprzewodowo przez integralny modut WiFi

15. | Funkcja codziennego automatycznego testu z zapisem w pamieci aparatu daty, godziny i wyniku
testu

16. | Okres przydatnosci baterii od daty produkcji min. 5 lat

17. | Okres przydatnosci elektrody od daty produkcji min. 5 lat

18. | Okres gwarancji na urzgdzenie min. 6 lat

DEFIBRYLATOR TRENINGOWY AED - 1 SZT.

Wymagane minimalne parametry

1. Defibrylator treningowy

2. Wigczanie urzadzenia za pomocg jednego przycisku

3. Oprogramowanie defibrylatora zgodne z aktualnymi wytycznymi ERC 2015

4. Sterowanie defibrylatorem za pomocg pilota bezprzewodowego

5. Wybér jednego z czterech zaprogramowanych scenariuszy akcji ratunkowych

6. Prowadzenie scenariusza akcji ratunkowej wedtug wtasnego scenariusza

7. Przycisk zatrzymania pozoracji akcji ratunkowej w dowolnym momencie

8. Przycisk przerwania scenariusza akcji ratunkowej w dowolnym momencie

9. Defibrylator wyposazony w metronom z mozliwoscig jego wytgczenia
Funkcja wspomagania resuscytacji krazeniowo-oddechowej z informacjq zwrotng o prawidtowo$ci

10. ucisnie¢ klatki piersiowej - sygnalizacja akustyczna wtasciwego tempa oraz prawidiowej gtebokosci
ucisniec

11. Komunikaty gtosowe w jezyku polskim

12 Komunikaty gtosowe informujace min. o: zatozeniu lub braku elektrod, zaleceniu wykonania

’ defibrylagji

13. Elektroda treningowa z zestawem naktadek zelowych wielokrotnego uzytku

14. Ciezar aparatu max 2,5 kg

15. Bateryjne zasilanie defibrylatora pozwalajgce na min. 100 godzin szkolen
Wyposazenie defibrylatora:

- elektroda treningowa
16 - zestaw nakiadek zelowych wielokrotnego uzytku do elektrody treningowej — 1 kpl.
' - zestaw baterii zasilajgcych defibrylator
- zestaw baterii zasilajgcych pilot bezprzewodowy
- torba transportowa
17. Instrukcja obstugi w jezyku polskim - zatgczy¢ przy dostawie
18. Gwarancja 24 miesigce
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Zadanie 2. Dostawa respiratoréw do zestawéw przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)

Na dostawe sktadajg sie:

1.
2.

respirator do zestawow przeno$nych — 5 szt
respirator do wozow bojowych — 5 szt

RESPIRATOR DO ZESTAWOW PRZENOSNYCH - 5 szt

Wymagane minimalne parametry

Respirator do terapii oddechowej w trakcie dziatar ratowniczych i w trakcie transportu zgodny z
wymaganiami normy PN-EN 749-3

Zasilanie i sterowanie pracg respiratora wytacznie z jednego zrédia zasilania np. pneumatycznego ,
zaréwno z przeno$nego jak i stacjonarnego zrodia tlenu. Dopuszcza sie elektroniczne zasilanie

- modutu alarméw pod warunkiem iz brak tego zasilania nie wptywu na wentylacje pacjenta tzn
respirator prowadzi wentylacje réwniez w sytuacji awarii lub braku zasilania alarméw

3. | Waga modutu respiratora do max 0,5 kg

4. | Tryb wentylacji IPPV/ CMV

5 Funkcja automatycznej blokady w cyklu wentylacji IPPV/ CMV przy oddechu spontanicznym pacjenta ,

* | tryb pracy CMV / DEMAND ( wentylacja obowigzkowa z funkcjg oddechu na zadanie )

6. | Mozliwos¢é recznego wyzwolenia wdechu

7. | Wentylacja bierna 100% tlenem - oddech ,na zgdanie” (integralna funkcja respiratora)

8 Przeptyw w trybie wentylacji biernej (oddech ,na zgdanie”) regulowany automatycznie w funkgji

" | podcisnienia w uktadzie pacjenta, do min. 100 I/min
9. | Czutos¢ wyzwalania trybu ,na zgdanie” - podcisnienie max. 5 cmH20
10 Zastawka pacjenta z zaworem antyinhalacyjnym - mozliwos¢ inhalacji 100% tlenem z przeptywem
" | zaleznym od podci$nienia w ukfadzie pacjenta

11. | Zintegrowana regulacja czestosci oddechowej i objetosci oddechowe;

12. | Zakres regulacji czestosci oddechowej min. 10-25 cykli/min.

13. | Zakres regulacji objeto$ci oddechowej min. 150 - 1000 ml

14. | Zastawka ciSnieniowa bezpieczenstwa 40 cmH20 z alarmem akustycznym wysokiego cignienia

15. | Przewdd zasilajgcy zakonczony wtykiem szybkozigcza AGA, dtugo$é min. 120 cm

16. | Uktad pacjenta — rura oddechowa jednorazowego uzytku, 5 szt.

17. | Okres gwarancji 24 miesigce

18 Dokumenty dopuszczajgce do obrotu w jednostkach medycznych na terenie Polski, zgodnie Ustawg o

" | wyrobach medycznych z dnia 20.05.2010 r.

Przenosny zestaw tlenowy sktadajacy sie z :
Plecaka transportowego na zestaw ratunkowy ( 10 szt ) wykonany z materiatu Cordura lub PLAN lub
réwnowazny w zakresie antystatycznosci w kolorze zielonym lub czarnym z elementami odblaskowymi
z oznaczeniem na przodzie ( sposob oznaczenia i miejsce oznaczenia Zamawiajgcy ustali z
wykonawcg po wyborze oferenta )z mozliwoscig transportu na ramieniu , na plecach , w reku , ze

19. | spigciem na biodrach . Plecak ma mie¢ miejsce na defibrylator AED oraz ma mieé¢ miejsce do
przenoszenia opisanego respiratora wraz z miejscem na butle z tlenem i reduktorem . Konstrukcja
plecaka ma by¢ wielokomorowa , zapewniajgca prawidtowg segregacje sprzetu ratowniczego
niezbednego do prowadzenia RKO takiego jak , wkiucia , ptynoterapia , wentylacja , udraznianie drég
oddechowych , zabezpieczenie zranien i krwotokéw . Wymiary plecaka z tolerancjg +/-10cm tj wys
60cm , szer 50cm , gt. 30 cm
Wideolaryngoskop jednorazowego uzytku stanowigcy wyposazenie do kazdego plecaka
przeznaczonymi do trudnych intubacji w co najmniej 2 rozmiarach dla dorostych. Konstrukcja

20. niwelujgca potrzebe uzycia sity , wyposazony w oswietlenie LED oraz system tzw "anti fog"
zapewniajgcy doskonatg widocznos¢ w kazdych warunkach
2 zestawy laryngoskopow na kazdy plecak wyposazone w o$wietlenie typu LED z wielorazowg

21. | rekojescig bateryjng oraz zestawem tyzek intubacyjnych jednorazowych Macintosch w co najmniej 4

rozmiarach
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RESPIRATOR DO WOZOW BOJOWYCH - 5 szt

Wymagane minimalne parametry

1. |Respirator do terapii oddechowej dziatan ratowniczych i w trakcie transportu zgodny z wymaganiami
normy PN-EN 749-3
Maksymalna waga respiratora do 2,5 kg
Tryby IPPV/ CMV
Funkcja automatycznej blokady w cyklu wentylacji IPPV/ CMV przy oddechu spontanicznym pacjenta ,
z zapewnieniem minimalnej wentylacji minutowej
5. |Uktad pacjenta z zaworem antyinhalacyjnym - mozliwo$¢ wentylaciji biernej 100% tlenem w atmosferze
skazonej
6. |Niezalezna ptynna regulacja czestosci oddechowej i objetosci oddechowej
7. | zakres regulacji czestosci oddechowej min. 8-40 cykli/min.
8. |Zakres regulacji objetosci oddechowej min. 80 - 1300 ml
9. |Regulowane ci$nienie szczytowe w uktadzie pacjenta w zakresie min. 20-60 cmH20
10. | Wbudowana w respirator zastawka PEEP, zakres minimalny regulaciji zastawki od 0 do 20 cmH20
11. | Tryb wentylacji CPAP z regulacjg cisnienia i przeptywu , wbudowany przeptywomierz z minimalnym
zakres regulacji przeptywu od 1 do 35 I/min.
12. | Mozliwo$é recznego wyzwolenia wdechu
13. | Czutos¢ wyzwalania trybu ,na zgdanie” do max 5 cmH20
14. | Przeptyw w trybie wentylacji biernej (tzw na zadanie) regulowany automatycznie w funkcji podci$nienia
w uktadzie pacjenta, regulacja automatyczna w zakresie min. 0-100 I/min
15. | Manometr cisnienia w ukfadzie pacjenta
16. | Alarmy (dopuszcza sie elektryczne zasilanie modutu alarméw poprzez zasilane bateryjne niezalezne
od systemu sterujgcego pracg respiratora):
- wysokiego ciénienia szczytowego w fazie wdechu
- niskiego cisnienia w uktadzie pacjenta (roztgczenia)
- statego cisnienia w uktadzie pacjenta
- niskiego cisnienia gazu zasilajgcego
17. | Wskaznik niskiego cisnienia gazu zasilajacego
18. | uktad oddechowy pacjenta — min 5 szt. + min 6 szt. kpl. uktadow oddechowych do CPAP-u
19. | Uchwyt mocujgcy respirator na $cianie wozu bojowego/ambulansu zgodny z wymogami normy PN
EN1789
20. | Przeno$ny zestaw tlenowy w konfiguracji:
torba transportowa wykonana z materiatu Cordura lub Plan lub réwnowazny w zakresie
antystatycznosci w kolorze niebieskim lub czarnym z elementami odblaskowymi w przedniej czesci z
kieszeniami i uchwytami do mocowania drobnego sprzetu medycznego, umozliwiajgca transport
zestawu w reku, na ramieniu i na plecach, zaczepy umozliwiajace zawieszenie torby na ramie tézka
lub ramie noszy
butla tienowa aluminiowa lub kompozytowa, z glowicg DIN o pojemnosci zapewniajacej min 400 L
02 przy cisnieniu roboczym 150atm , butla przystosowana do pracy w cisnieniu roboczego 200atm
reduktor tlenowy ( 2 szt w kpl) z gniazdem AGA O2 i przeptywomierzem obrotowym regulowanym
w zakresie 0-25 I/min, przystosowany do cinienia roboczego 200 atm, przeptyw z gniazda AGA
powyzej 120 I/min., manometr w ostonie zabezpieczajgcej przed uszkodzeniem
21. | Okres gwarancji min. 24 miesigce
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Zadanie 3. Dostawa przenosnych aparatéw USG do procedur ratowniczych (2 szt.)

Na dostawe skiadajg sie:
1. przenosny aparat USG do procedur ratowniczych
2. mobilne urzgdzenie USG do szybkiej diagnostyki w miejscu zdarzenia
3. przenosne urzadzenie do badan przesiewowych poszkodowanych z urazami glowy

PRZENOSNY APARAT USG DO PROCEDUR RATOWNICZYCH

Wymagane minimalne parametry

1. Przenosny aparat ulirasonograficzny, fabrycznie nowy

2. Waga aparatu max 8kg

3. Zakres czestotliwosci pracy nie mniejszy niz 2,0 - 13,0 MHz

4. Dynamika systemu powyzej 200dB

5. Monitor o przekatnej min. 15 cali umozliwiajagcy obstuge aparatu za pomocg dotyku.

6. Rozdzielczos¢ monitora min. 1280 x 800

7. Klawiatura alfanumeryczna do wprowadzania opisow.

8. Aparat wyposazony w gfadzik obstugujgey tzw. gesty umozliwiajgcy intuicyjng obstuge

9. Maksymalna liczba kiatek (obrazéw) pamieci dynamicznej prezentacji B min. 1000 — Podacé

10. | Zintegrowany z aparatem system archiwizacji obrazéw na dysku twardym SSD o pojemnosci nie
mnigjszej niz 180GB.

11. | Nastawy programowane dla aplikacji i glowic, tzw. ,presety” min. 20 — Podac

12. | Wbudowany w aparat akumulator zapewniajgey prace bez zasilania sieciowego min. 60 minut

13. Funkcja majaca na celu redukcije artefaktdéw, wyostrzajgca krawedzie, zapewniajacg zwiekszenie
kontrastowej rozdzielczosal.

14. | Funkcja majgca na celu wykrywanie i zapobieganie artefaktom ruchowych w trakcie pracy w trybie
kolorowego Dopplera.

15. | Automatyczna optymalizacja obrazu 2D za pomoca jednego przycisku

16. | Funkcja obstugujaca technologie skrzyzowanych ultradzwiekow, (min 7 kgtow)

17. | Tryb 2D (B-mode)

18. | Czestotliwo$¢ odswiezania w trybie B min. 1000 fps.

19. | Zakres ustawiania giebokosci penetracji min 2cm do 30cm

20. | Zakres powiekszania obrazu min. 10 x

21, |ll. Tryb M-mode

22. | lll. Tryb spektralny Doppler Pulsacyjny (PWD)

23. | Maksymalna mierzona predkos$¢ przeptywu przy 0° kacie korekcji min. +/- 3 m/s — Podacé

24. | Regulacja bramki Dopplerowskiej min. od 1 — 20 mm

25. | Kat korekgji kata bramki Dopplerowskiej min. +/-80° - Poda¢

26. | IV. Tryb Doppler Ciggly (CW)

27. {Maksymalna mierzong predkos¢ przeptywu przy 0° kacie korekcji min. +/- 6 m/s — Podaé

28. | V. Tryb Doppler Kolorowy (CD)

29. |VI. Tryb angiologiczny {Doppler mocy)

30. [ VI Obrazowanie harmoniczne

31. | Wykorzystanie techniki inwersji fazy

32. |VIl.  Tryb Duplex (2D + PWD lub CD)

33. | IX. Tryb Triplex (2D+PWD+CD)

34. | X. Oprogramowanie pomiarowe wraz z pakietem obliczeniowym

35. | Oprogramowanie aplikacyjne min:
- medycyna ratunkowa
- jJama brzuszna
- naczyniowe
- mate narzady

36. | Liczba kursoréw pomiarowych min. 4 pary

37. | Glowica liniowa wieloczestotliwo$ciowa do badan naczyniowych, matych narzadéw. Poda¢ typ i
producenta

38. | Zakres czestotliwosci pracy przetwornika min 5-12 MHz

39. | Min. 3 przetaczalne czestotliwosci pracy dla trybu 2D (B — mode) — wymieni¢ [MHz] — Poda¢ wartosé

40. | Min. 2 przefgczalnych czestotliwosci pracy dla trybu Doppler — wymieni¢ [MHz] — Podac¢ wartosc

41. | Szeroko$c matrycy 40 mm ( +/-5%)

42. | Min. liczba elemtentow 128

43. | Praca w trybie Il harmonicznej




44.

Mozliwos¢ pracy z przystawkg do biopsji

45 | Glowica elektroniczna convex do badan brzusznych, szerokopasmowa, ze zmiang czestotliwosci
pracy. Poda¢ typ glowicy i producenta

46. | zakres czestotliwosci =min. 2,0-5,0 MHz

47. | Min. 3 przetaczalnych czestotliwosci pracy dla trybu 2D (B — mode) — wymieni¢ [MHz] — Podac¢
wartosc

48. | Min. 3 przelgczalne czestotliwosci pracy dla trybu Il harmonicznej

49. | Kat pola skanowania (widzenia) powyzej 65°

50. |Liczba elementdéw — min. 128

51. | XI. Glowica elektroniczna sektorowa, szerokopasmowa do badan kardiologicznych. Podac typ i

producenta

52. | Zakres czestotliwosci pracy min. 1,5-4,0MHz

53. |Min. 3 przetaczalnych czestotliwosci pracy dla trybu 2D (B — mode) — wymieni¢ [MHz] — Podac
wartosc

54. | Min. 3 przetaczalne czestotliwosci pracy dia CD, PW — wymieni¢ [MHz] — Poda¢ wartos¢

55, | Praca w trybie Dopplera ciggtego CWD

56. | Kat pola skanowania (widzenia) min. 90°

57. |Liczba elementéw — min. 64

58. | Mozliwosé rozbudowy o skaner koddw kreskowych.

59. | Mozliwoé¢ rozbudowy o modul tgcznosci bezprzewodowe).

60. | Mozliwosé rozbudowy o modut DICOM 3.0.

61. | Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce liczony od daty przekazania potwierdzonego protokotem
odbioru

62. |Instrukcja w jezyku polskim — zalgczy¢ przy dostawie

PRZENOSNE URZADZENIE DO BADAN PRZESIEWOWYCH POSZKODOWANYCH Z URAZAMI
GLOWY

Wymagane minimalne parametry

Urzadzenie przeznaczone do badan przesiewowych poszkodowanych z urazami glowy w celu
identyfikacji krwawierh wewnatrz czaszkowych.

2. | Zestaw sktadajacy sie z czujnika / sensora oraz sztywnej walizki transportowe

3. | W zestawie min 25 naktadek jednorazowych, fadowarka w formie stacji dokujgcej.

4. | Czujnik z mozliwoscig operowania jedna reka, posiadajgcy wigcznik z sygnalizatorem Swietlnym
informujgcym o stanie gotowosci.

5. | Wykrywanie krwi wynaczynionej swiezej, do 48h od wystapienia krwawienia.

6. | Pomiar dokonywany poprzez emisje fali bliskiej podczerwieni o dfugosci 808 nm.

7. | Fale wysytane przez emiter laserowy, zakrzywiane a nastepnie wychwytywane przez odbiornik
umieszczony po przeciwnej stronie glowicy sensora.

8. | Rozpoczecie pomiaru poprzez naci$nigcie przycisku umieszczonego na obudowie w miejscu
dogodnym do uzycia jedng rekg — min 2 przyciski wigczajgce emisje fali.

9. | Badanie wykonywane w 8 symetrycznych miejscach na gtowie w obrebie platow: czotowego,
skroniowego, potylicznego i ciemieniowego.

10. | Skuteczna analiza do 3,5 cm od powierzchni skory glowy i do 2,5cm od powierzchni mozgu, dla
objetosci krwi wynaczynionej powyzej 3,5ml

11. | Okres gwarancji wynoszgcy min. 24 miesiace

12. | Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy dostawie

MOBILNE URZADZENIE USG DO SZYBKIEJ DIAGNOSTYKI W MIEJSCU ZDARZENIA

Wymagane minimalne parametry

Aparat wykonany w technologii catkowicie cyfrowej, fabrycznie nowy

Cyfrowy, szerokopasmowy ukfad formowania wigzki

Aparat o konstrukcji tabletowej, ultramobilny, z mozliwoscig przypiecia gtowic poprzez port microUSB
lub USB typ C wbudowany w tablet

»

Zakres stosowanych czestotliwos¢ pracy
min. od 1MHz do 12MHz (okreslony zakresem czestotliwosci glowic pracujgcych z zestawem)

Liczba niezaleznych kanatow przetwarzania wynoszgca min. 65 000

Dynamika systemu min.170 dB

Maksymalna dopuszczalna waga zestawu wraz z tadowarkg max. 2 kg

Tablet z monitorem dotykowym o przekgtnej min. 7 cali

©o|N|OD G

Darmowa aplikacja do pobrania z platformy internetowej bedaca oprogramowaniem
ultrasonograficznym kompatybilnym z min. systemem operacyjnym Android
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10. | Glowica USG kompatybilne z tabletem min. 3 producentow

11. | Czas pracy zestawu przy zasilaniu z wbudowanego akumulatora po wylgczeniu urzadzenia z pradu
minimum 60 minut

12. | Zintegrowany z aparatem system archiwizacji obrazow na wbudowanym dysku twardym o pojemnosci
min. 16GB z mozliwoscig eksportowania danych na no$niki przeno$ne w formatach kompatybilnych z
systemem Windows oraz DICOM.

13. | Zasilanie glowicy ultrasonograficznej z wbudowanego w urzgdzenie obrazujgce (tablet) akumulatora

14. | Glebokos¢ penetracji/obrazowania 2D (B-mode) w minimalnym wymaganym zakresie od 1 do 30cm
regulowana przez dotyk za pomocg wirtualnej rolki

15. | Regulacja jasno$ci (Gain) przez dotyk za pomoca wirtualnej rolki

16. | Czestotliwo$¢ odSwiezania obrazu (,frame rate”) w trybie 2D (B-mode) min. 70 obrazéw/sekunde.

17. | Funkcja redukujgca szumy adaptacyjne i artefakty w obrazowaniu 2D

18. | Zlozone obrazowanie wielokierunkowe badanych struktur w czasie rzeczywistym (wysytanie przez te
same krysztaty gtowicy Kilku wigzek ultradzwiekowych pod réznymi kgtami)

19. | Funkcja automatycznej ciggtej optymalizacji obrazu B-Mode (ustawienie jasnosci, kontrastu obrazu i
kompensacji wzmocnienia gtebokosciowego TGC), niewymagajgca od uzytkownika recznego
uruchamiania.

20. | Opcja obrazowanie w frybie pelnego ekaranu (full screen)

21. | Oprogramowanie do eksportu danych i transmisji sieci komputerowej w standardzie DICOM 3.0

22. | Oprogramowanie do badaf:

- jamy brzusznej
- ginekologiczno-potozniczych
- urologicznych
- pluc
- naczyniowych
- miesniowo-szkieletowych
- tkanek miekkich
- narzadow potozonych powierzchniowo
- kardiologicznych
- FAST
23. | Tryby pracy:
B-mode (2D)
Doppler Kolorowy (CD) z regulacjg wielkosci okna
M-mode

24. | Obrazowanie w czestotliwosci Il harmonicznej

25.| min 2 predko$c przeptywu kolorowego Dopplera (CD) wybierane przez uzytkownika

26. | Szerokopasmowa elekironiczna gtowica sektorowa do badan kardiologicznych, ptucnych i FASTz
wymiennym kablem USB

27. | Czestotliwos¢ pracy gtowicy w minimalnym zakresie od 1.0 MHz do 5.0 MHz (+/- 1MHz)

28. | Liczba elementéw w glowicy min. 64

29. | Kat pola penetracji gtowicy min. 90 stopni

30. | Obrazowanie w czestotliwosci Il harmonicznej

31. | min. 2D, Kolor Doppler, M-Mode

32.| Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce

Zadanie 4. Dostawa urzadzen do kompresiji klatki piersiowej do wozéw bojowych (5 szt.)

Wymagane minimalne parametry

Urzadzenie przeno$ne, przeznaczone do mechanicznej resuscytacji krgzeniowo-oddechowej 0s6b
dorostych

Prowadzenie uciskdw za pomocg tasmy piersiowej lub mechanicznego ttoka w trybie 30 uciskow / 2

2 oddechy ratownicze oraz mozliwo$¢ pracy w trybie ciggiym
Parametry pracy : glebokos¢ ucisniec: 20% gtebokosci klatki piersiowej dla urzadzenia
3 prowadzacego uciski za pomocg tasmy piersiowej lub min. 5 do 6 cm dla urzgdzenia pracujgcego w
" | technologii mechanicznego ttoka, w catym zakresie wagi i wielkosci ciata pacjenta , czestos¢
ucisnie¢ min. 80 £ 5 /minute
4. | Automatyczne lub reczne dopasowanie urzgdzenia do rozmiardw klatki piersiowej pacjenta
5 Mozliwos¢ zamocowania pracujgcego tj uciskajgcego urzadzenia wraz z pacjentem do noszy, deski
" | ortopedycznej, kosza ratowniczego
6 Automatyczne dostosowanie sity ucishie¢ do podatnosci klatki piersiowej niezaleznie od rozmiarow

klatki piersiowej pacjenta
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7 automatyczne zatrzymanie ucisnie¢ w przypadku wykrycia niebezpiecznej pozycji pacjenta
" | (przesuniecia klatki piersiowej wzgledem elementu prowadzgcego uciski)
Zasilanie akumulatorowe, w komplecie min 3 akumulatory ze wskaznikiem poziomu natadowania,
8 czas pracy na kpl. akumulatorow min. 90 minut, mozliwo$¢ szybkiej wymiany akumulatora bez
" | uzycia dodatkowych narzedzi, w zestawie fadowarka akumulatoréw z funkcjq testowania i
rekondycjonowania , w kpl zestaw min. 3 akcesoriéw do ucisku klatki piersiowej
Mozliwosé transportu bez koniecznosci przerywania ucisku klatki piersiowej pacjenta przy pracy
9. | urzadzenia przy pochyleniu do min. 45° w kazdej ptaszczyznie oraz mozliwo$¢ podnoszenia i
przenoszenia pacjenta a takze transportu pacjenta w trakcie ucisku klatki piersiowe;
10. | Waga urzgdzenia gotowego do pracy do 12 kg. w kpl. torba transportowa z miejscem na akcesoria
11. | Torba z funkcjg ptachty do przenoszenia pacjenta wraz z pracujgcym urzgdzeniem
12. | Gwarancja na oferowane urzgdzenie min 24 miesigce
13. | Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy dostawie

Zadanie 5. Dostawa pulsoksymetrow do zestawow przenosnych i wozéw bojowych (10szt.)

Wymagane minimalne parametry

1. | Pulsoksymetr ze wskaznikiem pomiaru saturacji i pulsu
- zakres pomiaru saturacji od 20 do 100%
- zakres pomiaru pulsu min od 20 do 300 ppm

2. | ze wskaznikiem perfuzji

3. | czas pracy ciagtej min 80 godzin na zasilaniu bateryjnym dla monitorowania SPO2 lub min 20 godz.
SPO2iCO2
z wyswietlaczem cyfrowym saturacji i pulsu
z czujnikami wielokrotnego uzytku do pomiaru SPO2 typu klips dla dorostych oraz czujnikiem
elastycznym dla dorostych wraz z min 25 przylepcami

6. | z pokrowcem ochronnym na pulsoksymetr wraz z akcesoriami

7. | Z pomiarem Kapnometria

8. | Monitorowanie et CO, dla pacjentdw zaintubowanych , w kpl czujnik wielokrotnego uzytku wraz z min
12 wymiennymi tgcznikami

9. | Zakres pomiaru EtCO, min. 0- 75 mmHg

10. | Z zakresem pomiaru respiracji min 2-60 oddechdw / min

11. | Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce

12. | Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy dostawie

Zadanie 6. Zestaw opatrunkéw hydrozelowych na oparzenia wozéw bojowych (10 szt. )

Wymagane minimalne parametry

Zestaw opatrunkéw hydrozelowych o parametrach minimalnych podanych ponizej :
- nie wymagajgce wczesniejszego schtadzania biezgcg wodg oparzonego miejsca
- w formie pétptynnej, hydrozel naniesiony na bazowy materiat opatrunkowy

- silne dziatanie schtadzajgce

- skuteczne zmniejszenie odczucia bélowego u poszkodowanego

- nie podrazniajgce skory i oczu

- sterylne

- nietoksyczne

- nie zamazujgce obrazu rany i nie przywierajgce do rany

Minimalny skfad zestawu

- opatrunek 25 mm x 0,5 m (min 5 szt.)

- opatrunek 50 mm x 1 m (min 3 szt.)

- opatrunek 10 x 10 (min 5 szt.)

- opatrunek 20 x 20 (min 5 szt.)

- opatrunek 60 x 40 (min 3 szt.)

- koc przeciwoparzeniowy 100cmx100cm (min 4 szt.)
- opatrunek na twarz o wym 20cmx40cm (min 2szt)
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- hydrozel w butelce 125 ml (min 4 szt.)
- hydrozel w butelce 1 | (min 2 szt.)

- bandaz 100 mm (min 2 szt.)

- bandaz piankowy 60 mm (min 4 szt.)
- plaster 24 mm x 5 m (min 1 szt.)

- nozyczki ratownicze (min 1 szt.)

- rekawiczki jednorazowe (min 2 pary)
- folia izotermiczna (min 1 szt.)

Okres przydatno$ci do uzycia min. 2 lata

Zadanie 7. Dostawa zestawu szyn usztywniajacych zabezpieczajacych urazy do wozéw

bojowych (5 szt.)

URZADZENIE DO STABILIZACJI MIEDNICY , KREGOSLUPA SZYJNEGO , KONCZYN DOLNYCH | GORNYCH W MIEJSCU
ZDARZENIA

Wymagane minimalne parametry

Pas stuzacy do stabilizacji obreczy biodrowej u pacjentow z podejrzeniem ztamar lub peknieé kosci
miednicy

2, Konstrukcja umozliwiajgca zatozenie pasa przez jedng osobe
3. Zapewnienie jednoczesnej i obustronnej kompresji obu talerzy biodrowych w trakcie spinania pasa.
4. Konstrukcja pasa dwuczesciowa. Jedna cze$é stanowiaca pas gtowny, druga cze$¢ doczepiana do
pasa gtownego za pomocg mocowania typu rzep.
5. Mozliwo$¢ wykonania naciggu w sposéb réwnomierny przy wykorzystaniu jednej reki
6. Wszystkie zapiecia pasa wykonane z tagm typu rzep
7. System naciggu pasa realizowany przez system min 10 rownolegle roztozonych bloczkéw oraz
jednego uchwytu ciggngcego linke zaciskowa
8. Jeden rozmiar pasa pasujacy do wszystkich grup wiekowych pacjentéw
9. Wymiary minimalne pasa:
1. dtugo$¢: 140cm (+/- 5cm)
2. szeroko$¢: 20cm (+/- 2cm) ,
10. | Brak elementéw metalowych w konstrukcji. W 100% przenikliwy dla promieni X, kompatybilny ze
Srodowiskiem CT i MRI
11 |Kotnierz szyjny dla dorostych regulowany ( 10 szt w zestawie ) z regulacjg przednig , jednorazowego
uzytku wielorozmiarowy
12 |Zestaw szyn typu Kramer w torbie z mozliwoscia przenoszenia w reku i na ramieniu , min 14 szt szyn w
co najmniej 9 réznych rozmiarach
13 | Wymiary min szyn :
1. 1500 x 120 mm — min 2 szt.
2.1200 x 120 mm — min 1 szt.
3. 1000 x 100 mm — min 1 szt.
4.900 x 120 mm — min 2 szt.
5. 800 x 120 mm — min 1 szt.
6. 800 x 100 mm — min 1 szt.
7.700 x 70 mm — min 2 szt.
8. 600 x 70 mm — min 2 szt.
9. 250 x 50 mm — min 2 szt.
Konstrukcja stalowa pokryta fatwo zmywalnym tworzywem sztucznym wyscielony podbiciem
ggbkowym , szwy obszycia wewnetrzne
14 | Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce
15 | Instrukcja w jezyku polskim — zatgczyé przy dostawie
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Zadanie 8. Dostawa zestawu do wkiué doszpikowych do zestawow przenosnych i wozoéw
bojowych (10 szt.)

Wymagane minimalne parametry

Naped zestawu wkiuc doszpikowych, umozliwiajgcy btyskawiczne wprowadzenie igty
doszpikowej do szpiku. Zasilanie bateryjne napedu umozliwiajace wykonanie do min 200
procedur wktucia doszpikowego. Szczelna obudowa zabezpieczona przed dostaniem sig
wody i kurzu.

- min 3 szt igiet kazda w innym rozmiarze do systemu dostepu doszpikowego .

- min 3 szt stabilizatoréw igty zabezpieczajacy wkiucie w trakcie transportu, zapobiegajacy
przed przypadkowym usunieciem igly. Konstrukcja stabilizatora dopasowujgca sie do
wystajacej czesci igly.

opakowanie ochronne na zestaw mieszczace naped, zestaw igiet

z drenami, stabilizator oraz inne akcesoria.

2. Wymagania dodatkowe dotyczace przedmiotu zamowienia dla zadania 1,2,4,5,6,7 i 8:

Szkolenie min. 5 osdb wyznaczonych przez zamawiajgcego w zakresie budowy, obstugi,
konserwacji, kontroli, uzytkowania potwierdzone certyfikatem lub zaswiadczeniem kwalifikacji
uprawniajgcym do samodzielnego prowadzenia ww. prac, a takze do szkolenia w podanym
wyzej zakresie, innych pracownikbw Zamawiajgcego oraz pracownikoéw firm zewnetrznych.
Termin szkolenia zostanie uzgodniony z zamawiajacym, nie poézniej jednak niz przed
dokonaniem odbioru przedmiotu zaméwienia, potwierdzonego protokotem odbioru.

3. Wymagania gwarancyjne i serwisowe dla kazdego zadania
3.1.Warunki gwarancji:
3.1.1. Zamawiajgcy wymaga gwarancji obejmuijgcej caty przedmiot dostawy na okres minimum
24 miesiecy, obowigzujacej od daty odbioru sprzetu potwierdzonego protokotem.
Wymébg 24 miesigczne] gwarancji nie dotyczy defibrylatoréw do zestawow przenosnych
opisanych w zadaniu 1, dla ktorych Zamawiajacy wymaga min. 6 lat. gwaranciji.

3.1.2. W przypadku wystapienia wad w zakupionym sprzecie, Wykonawca zobowigzuje sie do
naprawy lub wymiany wadliwych elementow oraz ich transportu na wiasny koszt,

3.1.3. Trzykrotna awaria danego elementu zobowigzuje Wykonawce do wymiany catego
podzespotu na nowy,

3.1.4. Wymieniony podzespot w ramach gwarancji zostanie objgty nowa gwarancjg, a
gwarancja naprawionego podzespotu zostanie przediuzona o czas jego naprawy.

3.1.5. Utrata gwarancji przez Zamawiajacego moze nastgpi¢ tylko w przypadku stwierdzenia
i zaakceptowania przez Zamawiajacego usterek przedmiotu zamoéwienia powstatych
wskutek nieprzestrzegania zapisow instrukcji producenta dostarczonej ze sprzetem,

3.2.  Warunki serwisu.
3.2.1. Serwis zapewniony przez caty okres gwarancyjny posiadajgcy uprawnienia do
wykonywania petnego zakresu prac serwisowych dla catego sprzetu stanowigcego
przedmiot dostawy.

3.2.2. Wykonawca zobowigzuje si¢ przystgpi¢ do usunigcia usterki w ciggu kolejnych dwaoch
dni roboczych od daty jej zgtoszenia faksem lub mailem i usuna¢ jg bez zadnej zwioki,
ale nie diuzej niz w terminie do 14 dni od dnia zgtoszenia (mail, fax) usterki.
W szczegblnie, uzasadnionych przypadkach, w ktérych niemozliwa jest naprawa
w wyznaczonym terminie

3.2.3. W uzasadnionych wypadkach Zamawiajgcy dopuszcza, za uprzednig pisemng zgoda,

30



w
N
AN

3.2.5.

przediuzenie wskazanego terminu, ale nie dtuzej niz do 30 dni od dnia zgtoszenia (mail,
fax) usterki.

. Wykonaweca, w przypadku braku mozliwosci wykonania ustugi serwisowej

U Zamawiajgcego zobowigzany jest do odebrania sprzetu z zakfadu Zamawiajgcego
i dostarczenia go po wykonaniu ustugi do wskazanego przez Zamawiajgcego miejsca
na terenie zaktadu Zamawiajgcego.

Transport odbywac¢ sie bedzie na koszt i ryzyko Wykonawcy.

3.3.  Zamawiajgcemu przystugujg uprawnienia z tytutu rekojmi za wady fizyczne rzeczy
niezaleznie od uprawnien gwarancyjnych.

4. Termin realizacji dla kazdego zadania — Do 30 dni od dnia zawarcia umowy.

5. Elementy dostawy dia kazdego zadania

5.1.

5.2
5.3.

Dostawa przedmiotu zamoéwienia do Zamawiajgcego ti. do CSRG S.A. Bytom,
ul. Chorzowska 25 w Bytomiu

Szkolenie zgodnie z pkt. 2 Czes¢ C oraz opisem kazdego zadania.

Dokumentacja techniczna: min. instrukcje obstugi i uzytkowania w jezyku polskim do
catego przedmiotu dostawy.

6. Warunki odbioru przedmiotu zaméwienia i platnosci dla kazdego zadania

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

Realizacja dostawy przedmiotu zaméwienia potwierdzona bedzie protokotem odbioru
bez zastrzezen zatwierdzonym przez Zamawiajgcego oraz Wykonawce. Protokdt
stanowi¢ bedzie podstawe do rozliczen finansowych w zakresie przedmiotu
zaméwienia.

Warunkiem odbioru jest uruchomienie oraz protokolarne potwierdzenie prawidlowosci
funkcjonowania, kompletno$ci, oraz sprawdzenie ilosciowe i jakosciowe elementéw
dostawy.

Pfatnos¢ nastgpi przelewem na konto Wykonawey w terminie do 60 dni od dnia
wystawienia faktury sporzadzonej na podstawie protokotu odbioru.

Zamawiajgcy upowaznia Wykonawce do wystawienia i wystania faktury VAT bez
podpisu Zamawiajgcego.

Zamawiajgcy oswiadcza, ze jest ptatnikiem podatku VAT, NIP 626-000-38-20
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ZALACZNIKI DO SIWZ

Zatgcznik nr 1 Formularz oferty

Zatgcznik nr 2 JEDZ

Zatgcznik nr 3 Oswiadczenie w trybie art. 24 ust. 11
Zatgcznik nr 4 Projekt umowy

W[m
Bytom, dnia: . |1) lO Wi\/v ’

mgr Krzy.szto
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Zatgeznik nr 1 do SIWZ
dla Zadania nr 1

Centralne Stacja Ratownictwa Goérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

E-INIBE T e,
NBZWA BaNKU oo e
T O T . e e e

OFERTA

Nawigzujgc do ogltoszenie dotyczgcego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego
Zadanie 1. Dostawa defibrylatoréw

1. Oferujemy wykonanie zamoéwienia objetego przetargiem na nastepujgcych
warunkach:

a) za cene ostateczng ryczaltowag ......ccccccevviniccciinnicnnnsnne s zt netto
53 oY T4 - )

plus podatek VAT .....oocriveviiiccccncenane

b) terminie realizacji zamoéwienia @ ... s

C) OKres gwarancji: ......cccoiviiiiniiiiiiniiiiii s e

d) warunki platnosci: Platno$¢ nastapi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznali$my sie z warunkami zaméwienia i przyjmujemy ich tres$¢ bez zastrzezen,

b) jestesmy / nie jesteSmy (*) ptatnikami podatku VAT. NIP ..........................
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIWZ

3. Informujemy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg oferta na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkdéw zamdwienia.
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4. Elementy oferty, ktére zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu
przepisow o zwalczaniu nieuczciwe] KONKUIENC. ...

(*) niepotrzebne skresli¢

Miejscowos¢ i data Podpis osoby uprawniongj



Zadanie 1.

Zalacznik do druku oferty dla Zadania nr 1

Dostawa defibrylatoréw .

Na dostawe sktadajg sie:

defibrylator do wozéw bojowych — 5 szt.

defibrylator do zestawow przenos$nych — 5 szt.

defibrylator treningowy AED - 1 szt.

DEFIBRYLATOR DO WOZOW BOJOWYCH - 5 SZT

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

Defibrylator przenosny o wadze kompletnego
defibrylatora gotowego do pracy opisanego w
specyfikacji do max 10 kg

Tak / Nie*

Aparat odporny na kurz i zalanie wodg - min. klasa
IP55

Tak / Nie*

Czas pracy na akumulatorze: min. 6 godzin
ciggtego monitorowania EKG lub min. 100
defibrylacji z max energig

Tak / Nie*

Zasilanie defibrylatora poprzez uchwyt karetkowy
zapewniajgcy mozliwosc fadowania
akumulatora/éw w aparacie oraz zasilanie
defibrylatora

Tak / Nie*

Akumulator litowo-jonowy lub rownowazny, ze
zminimalizowanym efektem pamieci , czas
fadowania do max 4,5 godzin

Tak / Nie*

Defibrylacja dwufazowa w trybie recznym i
automatycznym ,za pomocg {fyzek zewnetrznych i
elektrod wielofunkcyjnych , regulacja energii w
zakresie min. 2-200J zaréwno z tyzek zew jak i
panelu defibrylatora , dostepne min.20 poziomow
energii zew, gotowo$¢ do defibrylacji max energig
do 7 s., mozliwo$¢ wykonania kardiowersji

Tak / Nie*

Ekran kolorowy LCD o przekatnej min 6,5,
Mozliwos¢ wyswietlenia 4 krzywych dynamicznych
jednoczesnie

Tak / Nie*

Wyswietlanie na ekranie oraz wydruk petnego
zapisu 12 odprowadzen EKG, interpretacji stownej
wynikéw analizy oraz wynikéw pomiarow
amplitudowo-czasowych

Tak / Nie*

Whbudowany rejestrator termiczny EKG na papier o
szerokosci min. 80 mm, szybkosé wydruku
programowana: 25 mm/sek. i 50 mm/sek.

Tak / Nie*

10.

Pamie¢ wewnetrzna min. 400 zdarzen i min 30
zrzutdow ekranowych (monitorowanie, defibrylacja,
stymulacja, procedury terapeutyczne).

Tak / Nie*

1.

Monitorowanie 12 odp EKG z analiza, interpretacja
stowng i mozliwoscig transmisji przez modem
GSM

Tak / Nie*

12.

Zakres pomiaru czestosci akcji serca min. 30-300
/min

Tak / Nie*

13.

Wzmocnienie zapisu EKG regulowane w zakresie
min. 0,25 do 2,0 cm/mV

Tak / Nie*

14.

Tryb asynchroniczny i ,na zadanie”

Tak / Nie*

15.

Czestotliwos¢ stymulaciji regulowana w zakresie

min. 30-180 imp/min , prad stymulacji regulowany

Tak / Nie*
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w zakresie min. 10-140 mA

16.

Pomiar SpO2 w technologii Masimo SET

Tak / Nie*

17.

Zakres pomiaru SpO2 w zakresie 5-100% i pulsu
w zakresie min 30-230/min

Tak / Nie*

18.

Mozliwo$¢ wykonania nieinwazyjnego pomiaru
cisnienia krwi ( NiBp)

Tak / Nie*

19.

Funkcja wspomagania resuscytacji krgzeniowo-
oddechowej z informacjg zwrotng o prawidtowosci
ucisniec klatki piersiowej - sygnalizacja akustyczna
i optyczna wiasciwego tempa oraz prawidtowej
gtebokosci ucisnie¢ oraz prezentacja graficzna
wykresu gtebokosci i relaksacji ucisniec klatki
piersiowej

Tak / Nie*

20.

Funkcja metronomu umozliwiajgca prowadzenie
ucisnie¢ klatki piersiowej z zalecang czestoscia.

Tak / Nie*

21.

Mozliwo$¢ pomiaru etCO2 , mozliwosé pomiaru u
pacjentéw dorostych zaintubowanych i nie
zaintubowanych

Tak / Nie*

22.

Komunikacja bluetooth

Tak / Nie*

23.

Transmisja 12-odprowadzeniowego zapisu EKG
oraz mierzonych parametréw przez dedykowany
modem , transmisja GSM 3G bez karty sim
operatora sieci komorkowej/ do szpitalnych
systemdw odbiorczych funkcjonujgcych w min 2
pracowniach hemodynamicznych na terenie woj.
$lgskiego (podac)

Tak / Nie*

24.

Kabel EKG 12-odprow., 1 szt.

Tak / Nie*

25.

Kabel do stymulacji, 1 szt.

Tak / Nie*

26.

Czujnik SpO2 - klips palcowy dla dorostych 1 szt.,

Tak / Nie*

27.

Elektrody defibrylacyjne samoprzylepne dla
dorostych min.3 kpl.

Tak / Nie*

28.

Mankiet NIBP: min 3 szt dla dorostych w réznych
rozmiarach w tym mankiet udowy

Tak / Nie*

29,

Akcesoria do pomiaru kapnometrii dla dorostych
min 25 szt

Tak / Nie*

30.

Torba na akcesoria i uchwyt $cienny do ambulansu
z funkcjg fadowania akumulatora i zasilania
defibrylatora po wpieciu aparatu zgodny z normg
PN EN 1789

Tak / Nie*

31.

Okres gwarancji min. 24 miesigce wraz z
bezptatnymi przeglgdami

Tak / Nie*

DEFIBRYLATOR DO ZESTAWOW PRZENOSNYCH - 5 SZT.

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

1.|Ciezar aparatu max. 2,6 kg Tak / Nie*
2. Temperatura pracy min. 0 do 50 % Tak / Nie*
3. Odpornosé na wstrzgsy min. 100g wg IEC 60068-2-27 Tak / Nie*
4, Odpornosé na wnikanie pytéw i cieczy min. IP55 Tak / Nie*
5. Zasilanie bateryjne, baterie litowe nietadowalne - min.
100 wyladowan z maksymalng energig lub 6 godzin Tak / Nie*
ciggtego monitorowania.
6. Defibrylacja pétautomatyczna z pomoca elektrod Tak / Nie*
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naklejanych na klatkg piersiowg. Dwufazowy impuls
defibrylacyjny, energia maksymalna min. 200 J

7. Czas fadowania do energii maksymalnej do max. 10 ST
sekund Tak / Nie
8. Komunikaty glosowe i tekstowe w jezyku polskim Tak / Nie*
9. Funkcja mefronomu umozliwiajgca prowadzenie
ucisnie¢ klatki piersiowej zgodnie z Wytycznymi 2015 Tak / Nie*
Resuscytacji Krazeniowo-Oddechowej
10. | Ekran LCD o przekgtnej min. 10 cm z wyswietlaniem
dynamicznej sekwencji obrazow prowadzacych Tak / Nie*
ratownika przez kolejne etapy resuscytacji,
komunikatéw tekstowych i krzywej EKG
11. | Monitorowanie RKO z informacjg zwrotng w czasie
rzeczywistym o prawidiowosci ucisnie¢ kiatki
piersiowej - sygnalizacja akustyczna i wizualna na Tak / Nie*
ekranie wiasciwego tempa oraz prawidiowej
gtebokosci ucisniec, zgodnie z Wytycznymi 2015
Resuscytacji Krgzeniowo-Oddechowej
12. | Pomiary i wyswietlanie na ekranie w formie liczbowej
rzeczywistej glebokosci ucidnie (cm), czestosci Tak / Nie*
ucisniec (1/min.), uplywu czasu biezgcego cykiu RKO )
i catkowitego czasu akcji od chwili wigczenia aparatu
13. | Pamie¢ wewnefrzna: rejestracja co najmniej 2 godzin
zapisu EKG, impedancji pacjenta, liczby Tak / Nie*
przeprowadzonych defibrylacji, dostarczonej energii
14. | Transmisja danych do komputera przez port USB lub Tak / Nie*
bezprzewodowo przez integralny modut WiFi
15. | Funkcja codziennego automatycznego testu z
zapisem w pamieci aparatu daty, godziny i wyniku Tak / Nie*
testu
16. | Okres przydatnoséci baterii od daty produkcji min. 5 lat Tak / Nie*
17. | Okres przydatnosci elekirody od daty produkciji min. 5 Tak / Nie*
lat
18. | Okres gwarancji na urzgdzenie min. 6 lat Tak / Nie*
DEFIBRYLATOR TRENINGOWY AED - 1 8ZT.
Wymagane minimalne parametry Potwierdzenie Oferowany parametr
1 Defibrylator treningowy Tak / Nie*
2. Wigczanie urzgdzenia za pomocg jednego przycisku|  Tak / Nie*
3. Oprogramowanie defibrylatora zgodne z aktualnymi Tak / Nie*
wytycznymi ERC 2015
4. Sterowanie defibrylatorem za pomocg pilota Tak / Nie*
bezprzewodowego
5. Wybor jednego z czterech zaprogramowanych Tak / Nie*
scenariuszy akcji ratunkowych
6. Prowadzenie scenariusza akgji ratunkowej wedtug Tak / Nie*
wiasnego scenariusza
7. Przycisk zatrzyman!a pozoracji akcji ratunkowej w Tak / Nie*
dowolnym momencie
8. Przycisk przerwania scenariusza akcji ratunkowej w -
. Tak / Nie
dowolnym momencie
9. Deﬁbrylator wyposazony w metronom z mozliwoscig Tak / Nie*
jego wytgczenia
10. Funkcja wspomagania resuscytacji krazeniowo- Tak / Nie*

oddechowej z informacjg zwrotng o prawidiowosci
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uciénie¢ klatki piersiowej - sygnalizacja akustyczna
wiasciwego tempa oraz prawidtowej glebokosci

ucisniec
. Komunikaty glosowe w jezyku polskim Tak / Nie*
12. Komunikaty gtosowe informujgce min. o: zatozeniu Tak / Nie*

lub braku elektrod, zaleceniu wykonania defibrylacji

13. Elektroda treningowa z zestawem nakiadek

zelowych wielokrotnego uzytku Tak / Nie

14. Cigzar aparatu max 2,5 kg Tak / Nie*

15. Bateryjne zasilanie defibrylatora pozwalajgce na

min. 100 godzin szkolen Tak / Nie

16. Wyposazenie defibrylatora:

- elekiroda treningowa

- zestaw naktadek zelowych wielokrotnego uzytku
do elektrody treningowej — 1 kpl. Tak / Nie*
- zestaw baterii zasilajacych defibrylator

- zestaw baterii zasilajgcych pilot bezprzewodowy
- forba transportowa

17. instrukcja obstugi w jezyku polskim — zatgczy¢ przy Tak / Nie*

dostawie
18. Gwarancja 24 miesiace Tak / Nie*
Mlejqcowo e POdplSWykonawcy .........................................



Zatgcznik nr 1 do SIWZ
dla Zadania nr 2

Centralne Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

LN A ) S OO USRS PUUU PRSPPI
BN o e
N BZWE BaN KU L o ettt et
T (o] 11 €= OO P PRSPPI

OFERTA

Nawigzujgc do ogloszenie dotyczacego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego
Zadanie 2. Dostawa respiratorow do zestawow przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)

1. Oferujemy wykonanie zamoéwienia objetego przetargiem na nastepujacych
warunkach:

a. za cene ostateczng ryczaliows .......ccocceiiiiinn . zt netio
(SEOWNIE: 1.oeii i e )
plus podatek VAT ....ccccceveremmmncrncenns

cene ryczaltowg ....ccccciniiinninii zl brutto

b. terminie realizacji zamoOwienia @ ...
C. OKIeS GWaranCi: coooieruiniiiiiiniirariiirinciiisiisianiarascsassanasisasasasasasasasan

d) warunki pfatno$ci. Pfatno$é nastgpi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznalidémy sie z warunkami zamowienia i przyjmujemy ich tres¢ bez zastrzezen,
b) jestedmy / nie jestesmy (*) ptatnikami podatku VAT NIP ...
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIWz

3. Informujemy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na czas wskazany
w specyfikagji istotnych warunkoéw zamoéwienia.
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4. Elementy oferty, ktére zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisow o zwalczaniu nieuczciwej KONKUreNCji. ........ccooooiiiiiiiiiiiiiicic e

Miejscowosc i data Podpis osoby uprawnionej

(*) niepotrzebne skresli¢
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Zatacznik do druku oferty dla Zadania nr 2

Zadanie 2. Dostawa respiratorow do zestawéw przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)

RESPIRATOR DO ZESTAWOW PRZENOSNYCH - 5 szt

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

—

Respirator do terapii oddechowej w trakcie dziatan
ratowniczych i w trakcie transportu zgodny z
wymaganiami normy PN-EN 749-3

Tak / Nie*

Zasilanie i sterowanie praca respiratora wytgcznie z
jednego zrédta zasilania np. pneumatycznego ,
zarébwno z przenosnego jak i stacjonarnego zrodta
tlenu. Dopuszcza sie elektroniczne zasilanie modutu
alarméw pod warunkiem iz brak tego zasilania nie
wptywu na wentylacje pacjenta tzn respirator
prowadzi wentylacje réwniez w sytuacji awarii lub
braku zasilania alarmow

Tak / Nie*

Waga modutu respiratora do max 0,5 kg

Tak / Nie*

Tryb wentylacji IPPV/ CMV

Tak / Nie*

Funkcja automatycznej blokady w cyklu wentylaciji
IPPV/ CMV przy oddechu spontanicznym pacjenta ,
tryb pracy CMV / DEMAND ( wentylacja
obowigzkowa z funkcjg oddechu na zgdanie )

Tak / Nie*

Mozliwo$é recznego wyzwolenia wdechu

Tak / Nie*

Wentylacja bierna 100% tlenem - oddech ,na
Zzgdanie” (integralna funkcja respiratora)

Tak / Nie*

Przeptyw w trybie wentylacji biernej (oddech ,na
zgdanie”) regulowany automatycznie w funkcji
podcisnienia w uktadzie pacjenta, do min. 100 I/min

Tak / Nie*

Czutos¢ wyzwalania trybu ,na zadanie” -
podcisnienie max. 5 cmH20

Tak / Nie*

10.

Zastawka pacjenta z zaworem antyinhalacyjnym -
mozliwos$¢ inhalacji 100% tlenem z przeptywem
zaleznym od podcisnienia w uktadzie pacjenta

Tak / Nie*

11.

Zintegrowana regulacja czestosci oddechowej i
objetosci oddechowej

Tak / Nie*

12.

Zakres regulacji czestosci oddechowej min. 10-25
cykli/min.

Tak / Nie*

13.

Zakres regulacji objetosci oddechowej min. 150 -
1000 ml

Tak / Nie*

14.

Zastawka ci$nieniowa bezpieczenstwa 40 cmH20 z
alarmem akustycznym wysokiego cisnienia

Tak / Nie*

15.

Przewod zasilajgcy zakonczony wtykiem
szybkozigcza AGA, dtugos¢ min. 120 cm

Tak / Nie*

16.

Uktad pacjenta — rura oddechowa jednorazowego
uzytku, 5 szt.

Tak / Nie*

17.

Okres gwarancji 24 miesigce

Tak / Nie*

18.

Dokumenty dopuszczajgce do obrotu w jednostkach
medycznych na terenie Polski, zgodnie Ustawg o
wyrobach medycznych z dnia 20.05.2010 r.

Tak / Nie*

19.

Przenosny zestaw tlenowy sktadajacy sie z :

Tak / Nie*
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Plecaka transportowego na zestaw ratunkowy ( 10
szt ) wykonany z materiatu Cordura lub PLAN lub
inny rownowazny w zakresie antystatycznosci
(PROSZE PODAC JAKI) w kolorze zielonym lub
czarnym z elementami odblaskowymi z
oznaczeniem na przodzie ( spos6b oznaczenia i
miejsce oznaczenia Zamawiajgcy ustali z
wykonawcg po wyborze oferenta )z mozliwoscig
transportu na ramieniu , na plecach , w reku , ze
spieciem na biodrach . Plecak ma mie¢ miejsce na
defibrylator AED oraz ma mie¢ miejsce do
przenoszenia opisanego respiratora wraz z
miejscem na butle z tlenem i reduktorem .
Konstrukcja plecaka ma by¢ wielokomorowa ,
zapewniajgca prawidtowg segregacje sprzetu
ratowniczego niezbednego do prowadzenia RKO
takiego jak , wkiucia , ptynoterapia , wentylacja ,
udraznianie drog oddechowych , zabezpieczenie
zranien i krwotokéw . Wymiary plecaka z tolerancjg
+/-10cm tj wys 60cm , szer 50cm , gt. 30 cm

20.

Wideolaryngoskop jednorazowego uzytku
stanowigcy wyposazenie do kazdego plecaka
.przeznaczonymi do trudnych intubacji w co najmniej
2 rozmiarach dla dorostych. Konstrukcja niwelujgca
potrzebe uzycia sity , wyposazony w o$wietlenie
LED oraz system tzw "anti fog" zapewniajgcy
doskonatg widoczno$¢ w kazdych warunkach

Tak / Nie*

21.

2 zestawy laryngoskopow na kazdy plecak
wyposazone w o$wietlenie typu LED z wielorazowg
rekojescig bateryjng oraz zestawem tyzek
intubacyjnych jednorazowych Macintosch w co
najmniej 4 rozmiarach

Tak / Nie*

22.

Dokumenty dopuszczajgce do obrotu w jednostkach
medycznych na terenie Polski, zgodnie Ustawg o

wyrobach medycznych z dnia 20.05.2010 .

Tak / Nie*

RES

PIRATOR DO WOZOW BOJOWYCH - 5 szt

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

—_

Respirator do terapii oddechowej dziatan
ratowniczych i w trakcie transportu zgodny z
wymaganiami normy PN-EN 749-3

Tak / Nie*

Maksymalna waga respiratora do 2,5 kg

Tak / Nie*

Tryby IPPV/ CMV

Tak / Nie*

Funkcja automatycznej blokady w cyklu wentylagji
IPPV/ CMV przy oddechu spontanicznym pacjenta ,
z zapewnieniem minimalnej wentylacji minutowe;j

Tak / Nie*

Uktad pacjenta z zaworem antyinhalacyjnym -
mozliwos¢ wentylacji biernej 100% tlenem w
atmosferze skazonej

Tak / Nie*

Niezalezna ptynna regulacja czestosci oddechowe;j i
objetosci oddechowe;j

Tak / Nie*

Zakres regulacji czestosci oddechowej min. 8-40
cykli/min.

Tak / Nie*

Zakres regulacji objetosci oddechowej min. 80 -
1300 ml

Tak / Nie*

Regulowane cisnienie szczytowe w uktadzie

pacjenta w zakresie min. 20-60 cmH20

Tak / Nie*
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10.

Wbudowana w respirator zastawka PEEP, zakres
minimalny regulacji zastawki od 0 do 20 cmH20

Tak / Nie*

11.

Tryb wentylacji CPAP z regulacjg cisnienia i
przeptywu , wbudowany przeptywomierz z
minimalnym zakres regulacji przeptywu od 1 do 35
I/min.

Tak / Nie*

12.

Mozliwo$¢ recznego wyzwolenia wdechu

Tak / Nie*

13.

Czutos¢ wyzwalania trybu ,na zgdanie” do max
5 cmH20

Tak / Nie*

14.

Przeptyw w trybie wentylacji biernej (tzw na zgdanie)
regulowany automatycznie w funkcji podcisnienia w
ukfadzie pacjenta, regulacja automatyczna w
zakresie min. 0-100 I/min

Tak / Nie*

15.

Manometr ci$nienia w uktadzie pacjenta

Tak / Nie*

16.

Alarmy (dopuszcza sie elekiryczne zasilanie modutu
alarméw poprzez zasilane bateryjne niezalezne od
systemu sterujgcego pracg respiratora):

- wysokiego cisnienia szczytowego w fazie wdechu

- niskiego ci$nienia w ukiadzie pacjenta (roztgczenia)
- statego cisnienia w uktadzie pacjenta

- niskiego ci$nienia gazu zasilajgcego

Tak / Nie*

17,

Wskaznik niskiego cisnienia gazu zasilajgcego

Tak / Nie*

18.

ukfad oddechowy pacjenta — min 5 szt. + min 6 szt.
kpl. uktadéow oddechowych do CPAP-u

Tak / Nie*

19.

Uchwyt mocujgcy respirator na scianie wozu
bojowego/ambulansu zgodny z wymogami normy PN
EN1789

Tak / Nie*

20.

Przenosny zestaw tlenowy w konfiguraciji:

torba transportowa wykonana z materiatu
Cordura lub Plan lub rownowazny w zakresie
antystatycznosci w kolorze niebieskim lub czarnym z
elementami odblaskowymi w przedniej czesci z
kieszeniami i uchwytami do mocowania drobnego
sprzetu medycznego, umozliwiajgca transport
zestawu w reku, na ramieniu i na plecach, zaczepy
umozliwiajgce zawieszenie torby na ramie tozka lub
ramie noszy

butla tlenowa aluminiowa lub kompozytowa, z
gtowicg DIN o pojemnosci zapewniajgcej min 400 L
02 przy ci$nieniu roboczym 150atm , butla
przystosowana do pracy w ci$nieniu roboczego
200atm

reduktor tlenowy ( 2 szt w kpl) z gniazdem AGA
02 i przeptywomierzem obrotowym regulowanym w
zakresie 0-25 I/min, przystosowany do cisnienia
roboczego 200 atm, przeptyw z gniazda AGA
powyzej 120 I/min., manometr w ostonie
zabezpieczajacej przed uszkodzeniem

Tak / Nie*

21.

Okres gwarancji min. 24 miesigce

Tak / Nie*

Miejscowos¢ i data
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Zatgcznik nr 1 do SIWZ
dla Zadania nr 3

Centralne Stacja Ratownictwa Gorniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

OFERTA

Nawigzujgc do ogtoszenie dotyczacego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego
Zadanie 3. Dostawa przenosnych aparatéw USG do procedur ratowniczych (2 szt.)

1. Oferujemy wykonanie zamoéwienia objetego przetargiem na nastepujacych warunkach:
a. za cene ostateczng ryczaltowq ..........cceeeiievinncnennnnnee e zt netto
3 Lo T 3 =N )

plus podatek VAT .....covvvvviiiiienennn.

b. terminie realizacji zamoéwienia : ..........ccoccmmiiiiinicscrnn e ————
C. OKIreS gWaranCjii ...ccueierrimiarinierarininiasasimsmrrensaransmsarsaransnrasassasansnsnssnnns

d) warunki ptatnosci: Ptatno$¢ nastgpi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie do
60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznali$my sie z warunkami zamowienia i przyjmujemy ich tre$¢ bez zastrzezen,
b) jestesmy / nie jesteSmy (*) ptatnikami podatku VAT. NIP ............................
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIWZ

3. Informujemy, Zze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg oferta na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia.
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4. Elementy oferty, ktére zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepiséw o0 zwalczaniu nieuczciwe] KONKUIENC)i. ........cooiiiiiueiiiee e

(*) niepotrzebne skresli¢

Miejscowos¢ i data Podpis osoby uprawnionej
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Zalacznik do druku oferty dla Zadania nr 3

Zadanie 3. Dostawa przeno$nych aparatéw USG do procedur ratowniczych (2 szt.)

PRZENOSNY APARAT USG DO PROCEDUR RATOWNICZYCH

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

1. | Przenosny aparat ultrasonograficzny, fabrycznie nowy | Tak / Nie*

2. | Waga aparatu max 8kg Tak / Nie*

3. | Zakres czestotliwosci pracy nie mniejszy niz2,0-13,0| Tak/ Nie*
MHz

4. | Dynamika systemu powyzej 200dB Tak / Nie*

5. | Monitor o przekgtnej min. 15 cali umozliwiajgcy Tak / Nie*
obstuge aparatu za pomocg dotyku.

6. | Rozdzielczo$¢ monitora min. 1280 x 800 Tak / Nie*

7. | Klawiatura alfanumeryczna do wprowadzania opisow. Tak / Nie*

8. | Aparat wyposazony w gtadzik obstugujgcy tzw. gesty Tak / Nie*
umozliwiajacy intuicyjng obstuge

9. | Maksymalna liczba klatek (obrazéw) pamiegci Tak / Nie*
dynamicznej prezentacji B min. 1000 — Podac

10. | Zintegrowany z aparatem system archiwizacji Tak / Nie*
obrazéw na dysku twardym SSD o pojemnosci nie
mniejszej niz 180GB.

11. | Nastawy programowane dla aplikacji i gtowic, tzw. Tak / Nie*
Jpresety” min. 20 — Podac

12. | Wbudowany w aparat akumulator zapewniajgcy prace Tak / Nie*
bez zasilania sieciowego min. 60 minut

13. | Funkcja majaca na celu redukcje artefaktow, Tak / Nie*
wyostrzajgca krawedzie, zapewniajgcg zwiekszenie
kontrastowej rozdzieiczosci.

14. | Funkcja majgca na celu wykrywanie i zapobieganie Tak / Nie*
artefaktom ruchowych w trakcie pracy w trybie
kolorowego Dopplera.

15. | Automatyczna optymalizacja obrazu 2D za pomocg Tak / Nie*
jednego przycisku

16. | Funkcja obstugujgca technologie skrzyzowanych Tak / Nie*
ultradzwiekdw, (min 7 kgtow)

17. | XIL. Tryb 2D (B-mode) Tak / Nie*

18. | Czestotliwo$¢ odéwiezania w trybie B min. 1000 fps. Tak / Nie*

19. | Zakres ustawiania gteboko$ci penetracji min 2cm do Tak / Nie*
30cm

20. | Zakres powiekszania obrazu _min. 10 x Tak / Nie*

21. | Tryb M-mode Tak / Nie*

22. | Tryb spektralny Doppler Pulsacyjny (PWD) Tak / Nie*

23. | Maksymalna mierzona predkos$¢ przeptywu przy 0° Tak / Nie*
kgcie korekgji min. +/- 3 m/s — Podac

24. | Regulacja bramki Dopplerowskiej min. od 1 —20 mm Tak / Nie*

25. | Kat korekcji kata bramki Dopplerowskiej min. +/-80° - Tak / Nie*
Podac¢

26. | Tryb Doppler Ciggty (CW) Tak / Nie*

27. | Maksymalna mierzong predkos¢ przeptywu przy 0° Tak / Nie*
kgcie korekcji min. +/- 6 m/s — Podac

28. | Tryb Doppler Kolorowy (CD) Tak / Nie*

29. | Tryb angiologiczny (Doppler mocy) Tak / Nie*

30. | Obrazowanie harmoniczne Tak / Nie*

31. | Wykorzystanie techniki inwersji fazy Tak / Nie*

32. | Tryb Duplex (2D + PWD lub CD) Tak / Nie*

33. | Tryb Triplex (2D+PWD+CD) Tak / Nie*

34. | Oprogramowanie pomiarowe wraz z pakietem Tak / Nie*
obliczeniowym

35. | Oprogramowanie aplikacyjne min: Tak / Nie*
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- medycyna ratunkowa
- jama brzuszna

- naczyniowe

- mate narzgdy

36. | Liczba kursoréw pomiarowych min. 4 pary Tak / Nie*
37. | Glowica liniowa wieloczestotliwosciowa do badan Tak / Nie*
naczyniowych, matych narzgdéw. Podac typ i
producenta
38. | Zakres czestotliwosci pracy przetwornika min 5-12 Tak / Nie*
MHz
39. | Min. 3 przetgczalne czestotliwosci pracy dla trybu 2D Tak / Nie*
(B — mode) — wymieni¢ [MHz] — Poda¢ wartosé
40. | Min. 2 przetgczalnych czestotliwosci pracy dla trybu Tak / Nie*
Doppler — wymieni¢ [MHz] — Poda¢ wartosc
41. | Szeroko$¢ matrycy 40 mm ( +/-5%) Tak / Nie*
42. | Min. liczba elemtentow 128 Tak / Nie*
43. | Praca w trybie Il harmonicznej Tak / Nie*
44. | Mozliwos¢ pracy z przystawka do biopsiji Tak / Nie*
45. | Glowica elektroniczna convex do badan brzusznych, Tak / Nie*
szerokopasmowa, ze zmiang czestotliwosci pracy.
Podac typ gtowicy i producenta
46. | zakres czestotliwosci —min. 2,0-5,0 MHz Tak / Nie*
47. | Min. 3 przetgczalnych czestotliwosci pracy dla trybu Tak / Nie*
2D (B — mode) — wymienié¢ [MHz] — Poda¢ warto$¢
48. | Min. 3 przetgczalne czestotliwosci pracy dla trybu Il Tak / Nie*
harmonicznej
49. | Kgt pola skanowania (widzenia) powyzej 65° Tak / Nie*
50. | Liczba elementéw — min. 128 Tak / Nie*
51. | Gtowica elektroniczna sektorowa, szerokopasmowa Tak / Nie*
do badan kardiologicznych. Podac¢ typ i producenta
52. | Zakres czestotliwosci pracy min. 1,5-4,0MHz Tak / Nie*
53. | Min. 3 przetaczalnych czestotliwosci pracy dla trybu Tak / Nie*
2D (B — mode) — wymieni¢ [MHz] — Poda¢ wartos¢
54. | Min. 3 przetgczalne czestotliwosci pracy dla CD, PW —| Tak / Nie*
wymieni¢ [MHz] — Poda¢ wartos¢
55. | Praca w trybie Dopplera ciggtego CWD Tak / Nie*
56. | Kat pola skanowania (widzenia) min. 90° Tak / Nie*
57. | Liczba elementéw — min. 64 Tak / Nie*
58. | Mozliwos$¢ rozbudowy o skaner kodow kreskowych. Tak / Nie*
59. | Mozliwo$¢ rozbudowy o modut fgcznosci Tak / Nie*
bezprzewodowe].
60. | Mozliwo$¢ rozbudowy o modut DICOM 3.0. Tak / Nie*
61. | Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce liczony Tak / Nie
od daty przekazania potwierdzonego protokotem
odbioru
62. | Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy dostawie Tak / Nie

PRZENOSNE URZADZENIE DO BADAN PRZESIEWOWYCH POSZKODOWANYCH Z URAZAMI
GLOWY

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

posiadajacy wigcznik z sygnalizatorem swietinym

1. | Urzadzenie przeznaczone do badan przesiewowych Tak / Nie*
poszkodowanych z urazami gtowy w celu identyfikacji
krwawien wewnatrz czaszkowych.

2.| Zestaw skiadajgcy sie z czujnika / sensora oraz Tak / Nie*
sztywnej walizki transportowe

3.| W zestawie min 25 nakfadek jednorazowych, Tak / Nie*
tadowarka w formie stacji dokujgce;j.

4.| Czujnik z mozliwoscig operowania jedng reka, Tak / Nie*
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informujgcym o stanie gotowosci.

Wykrywanie krwi wynaczynionej $wiezej, do 48h od
wystgpienia krwawienia.

Tak / Nie*

Pomiar dokonywany poprzez emisje fali bliskiej
podczerwieni o diugosci 808 nm.

Tak / Nie*

Fale wysytane przez emiter laserowy, zakrzywiane a
nastepnie wychwytywane przez odbiornik
umieszczony po przeciwnej stronie gtowicy sensora.

Tak / Nie*

Rozpoczecie pomiaru poprzez nacisniecie przycisku
umieszczonego na obudowie w miejscu dogodnym do
uzycia jedng rekg — min 2 przyciski wigczajgce emisje
fali.

Tak / Nie*

Badanie wykonywane w 8 symetrycznych miejscach
na gtowie w obrebie ptatéw: czotowego, skroniowego,
potylicznego i ciemieniowego.

Tak / Nie*

10

Skuteczna analiza do 3,5 cm od powierzchni skory
gtowy i do 2,5cm od powierzchni mézgu, dla objgtosci
krwi wynaczynionej powyzej 3,5ml

Tak / Nie*

11

Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce liczony
od daty przekazania potwierdzonego protokotem
odbioru

Tak / Nie*

12

Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy dostawie

Tak / Nie*

MOBILNE URZADZENIE USG DO SZYBKIEJ DIAGNOSTY

Kl W MIEJSCU ZDARZENIA

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie

Oferowany parametr

Aparat wykonany w technologii catkowicie cyfrowe;j,
fabrycznie nowy

Tak / Nie*

N

Cyfrowy, szerokopasmowy uktad formowania wigzki

Tak / Nie*

Aparat o konstrukcji tabletowej, ultramobilny, z
mozliwoscig przypiecia gtowic poprzez port microUSB
lub USB typ C wbudowany w tablet

Tak / Nie*

Zakres stosowanych czestotliwos¢ pracy
min. od 1MHz do 12MHz (okreslony zakresem
czestotliwoéci glowic pracujgcych z zestawem)

Tak / Nie*

Liczba niezaleznych kanatéw przetwarzania
wynoszgca min. 65 000

Tak / Nie*

Dynamika systemu min.170 dB

Tak / Nie*

Maksymalna dopuszczalna waga zestawu wraz z
tadowarkg max. 2 kg

Tak / Nie*

Tablet z monitorem dotykowym o przekgtnej min. 7
cali

Tak / Nie*

Darmowa aplikacja do pobrania z platformy
internetowej bedgca oprogramowaniem
ultrasonograficznym kompatybilnym z min. systemem
operacyjnym Android

Tak / Nie*

10

Gtowica USG kompatybilne z tabletem min. 3
producentow

Tak / Nie*

11

Czas pracy zestawu przy zasilaniu z wbudowanego
akumulatora po wytgczeniu urzgdzenia z pradu
minimum 60 minut

Tak / Nie*

12

Zintegrowany z aparatem system archiwizacji
obrazow na wbudowanym dysku twardym o
pojemnosci min. 16GB z mozliwoscig eksportowania
danych na nosniki przenosne w formatach
kompatybilnych z systemem Windows oraz DICOM.

Tak / Nie*

13

Zasilanie gtowicy ultrasonograficznej z wbudowanego
w urzgdzenie obrazujgce (tablet) akumulatora

Tak / Nie*

14

Gtebokos¢ penetracji/obrazowania 2D (B-mode) w
minimalnym wymaganym zakresie od 1 do 30cm
regulowana przez dotyk za pomocg wirtualnej rolki

Tak / Nie*

15

Regulacja jasnosci (Gain) przez dotyk za pomoca
wirtualnej rolki

Tak / Nie*
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16 Czestotliwo$¢ odswiezania obrazu (,frame rate”) w Tak / Nie*
trybie 2D (B-mode) min. 70 obrazéw/sekunde.
17| Funkcja redukujgca szumy adaptacyjne i artefakty w Tak / Nie*
obrazowaniu 2D
18 Ziozone obrazowanie wielokierunkowe badanych Tak / Nie*
struktur w czasie rzeczywistym (wysyfanie przez te
same krysztaly glowicy kilku wigzek ultradzwiekowych
pod réznymi kgtami)
19 Funkcja automatycznej ciggtej optymalizacji obrazu Tak / Nie*
B-Mode (ustawienie jasnosci, kontrastu obrazu i
kompensacji wzmocnienia gtebokosciowego TGC),
niewymagajaca od uzytkownika recznego
uruchamiania.
200 Opcja obrazowanie w trybie petnego ekaranu (full Tak / Nie*
screen)
21 Oprogramowanie do eksportu danych i transmisji Tak / Nie*
sieci komputerowej w standardzie DICOM 3.0
22 Oprogramowanie do badari: Tak / Nie*
- jamy brzusznej
- ginekologiczno-potozniczych
- urologicznych
- ptuc
- naczyniowych
- miesniowo-szkieletowych
- tkanek miekkich
- narzgdow potozonych powierzchniowo
- kardiologicznych
- FAST
23 Tryby pracy: Tak / Nie*
B-mode (2D)
Doppler Kolorowy (CD) z regulacjg wielkosci okna
M-mode
24 Obrazowanie w czestotliwosci Il harmonicznej Tak / Nie*
25 min 2 predkosc przeptywu kolorowego Dopplera Tak / Nie*
(CD) wybierane przez uzytkownika
26 Szerokopasmowa elekironiczna glowica sektorowa do | Tak / Nie*
badan kardiologicznych, ptucnych i FASTz
wymiennym kablem USB :
27| Czestotliwos¢ pracy giowicy w minimalnym zakresie Tak / Nie*
od 1.0 MHz do 5.0 MHz (+/- 1MHz)
28 Liczba elementow w glowicy min. 64 Tak / Nie*
29 Kat pola penetracji glowicy min. 90 stopni Tak / Nie*
30 Obrazowanie w czestotliwosci Il harmonicznej Tak / Nie*
31 min. 2D, Kolor Doppler, M-Mode Tak / Nie*
32 Okres gwarancji wynoszacy min. 24 miesigce liczony | Tak / Nie*
od daty przekazania potwierdzonego protokotem
odbioru

Miejscowos¢ i data
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Zatgcznik nr 1 do SIWZ
dia Zadania nr 4

Centralne Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

B80T o

NBZWE BaN KU oo

OFERTA

Nawiagzujac do ogloszenie dotyczacego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego
Zadanie 4.Dostawa urzadzen do kompresji klatki piersiowej do wozéw bojowych (5 szt.)

1. Oferujemy wykonanie zamowienia objetego przetargiem na nastepujgcych
warunkach:

a. za cene ostateczng ryczattowa .......cocveinicninnnnnnise s zt netto
(STOWNI@: ..ieeiii i v e e e )

plus podatek VAT .....ccccocvmieiniinnnnee

b. terminie realizacji zamowienia : ......c..cvvvicimiiiinicsn e
C. OKIeS gWAaranCji: ....ccvrernnininrsierarriericiiiarsrerranrararssararararasnansasasasasanscan

d. warunki platnoéci: Ptatnos¢ nastapi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznaliSmy sie z warunkami zamowienia i przyjmujemy ich tres¢ bez zastrzezen,

b) jeste$my / nie jestedmy (¥} ptatnikami podatku VAT. NIP .............................
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIWzZ

3. Informujemy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkdéw zaméwienia.
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4. Elementy oferty, ktére zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisdw o zwalczaniu nieuczciwe] KONKUMENGC. ...c..oooiiiiiiiiiii e

(*) niepotrzebne skresli¢

Miejscowos¢ i data Podpis osoby uprawnionej
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Zatacznik do druku oferty dla Zadania nr 4

Zadanie 4. Dostawa urzadzen do kompresji kiatki piersiowej do wozéw bojowych (5 szt.)

Wymagane minimalne parametry

Potwierdzenie]|

Urzadzenie przenosne, przeznaczone do
mechanicznej resuscytacji krgzeniowo-
oddechowej oséb dorostych

Tak / Nie*

Prowadzenie uciskéw za pomocg tasmy
piersiowej lub mechanicznego ttoka w trybie 30
uciskéw / 2 oddechy ratownicze oraz mozliwosc
pracy w trybie ciggtym

Tak / Nie*

Parametry pracy : gtebokos¢ ucisnie¢: 20%
gtebokosci klatki piersiowej dla urzgdzenia
prowadzgcego uciski za pomocg tasmy
piersiowej lub min. 5 do 6 cm dla urzgdzenia
pracujgcego w technologii mechanicznego ttoka,
w catym zakresie wagi ciata pacjenta , czestos¢
ucisnie¢ min. 80 + 5 /minute

Tak / Nie*

Automatyczne lub reczne dopasowanie
urzgdzenia do rozmiaréw klatki piersiowej
pacjenta

Tak / Nie*

Mozliwo$é zamocowania pracujgcego fj
uciskajgcego urzgdzenia wraz z pacjentem do
noszy, deski ortopedycznej, kosza ratowniczego

Tak / Nie*

Automatyczne dostosowanie sity ucisnie¢ do
podatnosci klatki piersiowej niezaleznie od
rozmiaréw klatki piersiowej pacjenta

Tak / Nie*

automatyczne zatrzymanie ucisnie¢ w przypadku
wykrycia niebezpiecznej pozycji pacjenta
(przesuniecia klatki piersiowej wzgledem
elementu prowadzgcego uciski)

Tak / Nie*

Zasilanie akumulatorowe, w komplecie min 3
akumulatory ze wskaznikiem poziomu
natadowania, czas pracy na kpl. akumulatorow
min. 90 minut, mozliwo$¢ szybkiej wymiany
akumulatora bez uzycia dodatkowych narzedzi, w
zestawie tadowarka akumulatoréw z funkcjg
testowania i rekondycjonowania , w kpl zestaw
min. 3 akcesoriow do ucisku klatki piersiowej

Tak / Nie*

Mozliwos¢ transportu bez koniecznosci
przerywania ucisku klatki piersiowej pacjenta
przy pracy urzgdzenia przy pochyleniu do min.
45° w kazdej ptaszczyznie oraz mozliwos¢
podnoszenia i przenoszenia pacjenta a takze
transportu pacjenta w trakcie ucisku klatki
piersiowej

Tak / Nie*

10.

Waga urzgdzenia gotowego do pracy do 12 kg.
W kpl. torba transportowa z miejscem na
akcesoria

Tak / Nie*

11.

Torba z funkcjg ptachty do przenoszenia pacjenta
wraz z pracujgcym urzgdzeniem

Tak / Nie*

12.

Gwarancja na oferowane urzadzenie min 24
miesigce — liczony od daty przekazania
potwierdzonego protokotem odbioru

Tak / Nie*

13.

Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy
dostawie

Miejscowos¢ i data
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Zatgeznik nr 1 do SIWZ
dla Zadania nr 5.

Centralne Stacja Ratownictwa Goérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

OFERTA

Nawiagzujgc do ogloszenie dotyczacego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego
Zadanie 5. Dostawa pulsoksymetréw do zestawéw przenosnych i wozéw bojowych ( 10 szt)

1. Oferujemy wykonanie zamédwienia objetego przetargiem na nastepujacych
warunkach:

a. za cene ostateczng ryczatliowg ....cccocvrcirnemnnnnsnniniiininin e senenas zl netto
L3 Lo TSR )

plus podatek VAT .......cccoviiiiiiiiiicnnn

b. terminie realizacji zamowienia : ..o
C. OKIesS gWaranCji: .o.ccoiireiiiiiiiiiriiiiiiiriini i s e s s sesssonnsnnsesasnsarnne

d) warunki ptatnosci: Ptatno$¢ nastapi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznaliSmy sie z warunkami zamdwienia i przyjmujemy ich tre$¢ bez zastrzezen,

b) jestesmy / nie jestesmy (*) ptatnikami podatku VAT. NIP .............................
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIWZ

3. Informujemy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkdéw zamowienia.



4. Elementy oferty, ktore zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisdw o zwalczaniu nieuczciwe] KONKUIENTL. < wusmsssss mawes cores svnes svsvrss swwsn v smsesramssen senswns

(*) niepotrzebne skresli¢

Miejscowosc i data Podpis osoby uprawnione;j
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Zatacznik do druku oferty dla Zadania nr 5

Zadanie 5. Dostawa pulsoksymetrow do zestawow przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)

Wymagane minimalne parametry Potwierdzenie Oferowany parametr
1. | Pulsoksymetr ze wskaznikiem pomiaru saturacji| Tak / Nie*
i pulsu
- zakres pomiaru saturacji od 20 do 100%
- zakres pomiaru pulsu min od 20 do 300 ppm
2. | ze wskaznikiem perfuzji Tak / Nie*
3. | czas pracy ciaggtej min 80 godzin na zasilaniu Tak / Nie*
bateryjnym dla monitorowania SPO2 lub min 20
godz. SPO2 i CO2
4. | z wyswietlaczem cyfrowym saturacji i pulsu Tak / Nie*
z czujnikami wielokrotnego uzytku do pomiaru Tak / Nie*
SPO2 typu klips dla dorostych oraz czujnikiem
elastycznym dla dorostych wraz z min 25
przylepcami
6. | z pokrowcem ochronnym na pulsoksymetr wraz| Tak/ Nie*
z akcesoriami
7. | Z pomiarem Kapnometria Tak / Nie*
8. | Monitorowanie et CO, dla pacjentow Tak / Nie*
zaintubowanych , w kpl czujnik wielokrotnego
uzytku wraz z min 12 wymiennymi tgcznikami
9. | Zakres pomiaru EtCO, min. 0- 75 mmHg Tak / Nie*
10. | Z zakresem pomiaru respiracji min 2-60 oddechow / Tak / Nie*
min
11. | Okres gwarancji wynoszgcy min 24 miesigce Tak / Nie*
— liczony od daty przekazania potwierdzonego
protokotem odbioru
12. | Instrukcja w jezyku polskim — zatgczy¢ przy Tak / Nie*
dostawie
Miejscowosc i data Podpis Wykonawcy
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Zatgeznik nr 1 do SIWZ
dla Zadanianr 6

Centralne Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

=3 B AR - S SR PPPURRR
I L e
NBZWE BaliKl L oo e
N KO A, oo e e

OFERTA

Nawigzujgc do ogtoszenie dotyczacego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego

-

Zadanie 6 Zestaw opatrunkdéw hydrozelowych na oparzenia wozoéw bojowych {10 szt. )
1. Oferujemy wykonanie zamowienia objetego przetargiem na nastepujacych
warunkach:

a. za cene ostateczng ryczaltowg ........cccccireiniiinnnnnnnn . zi netto

L= (03T 3T =5 P )

b. terminie realizacji zamowienia : .......c.ccieeiiinnninn -
C. OKIres gWaranCji: .oovvovein i veic it rsire s a s s i s s e nanes

d) warunki ptatnosci: Ptatnos¢ nastgpi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznali$my sie z warunkami zamédwienia i przyjmujemy ich tres¢ bez zastrzezen,

b) jestesmy / nie jestesmy (*) ptatnikami podatku VAT. NIP ...
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIWZ
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3. Informujemy, 2ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofert3 na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia.

4. Elementy oferty, ktore zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisdw o zwalczaniu nieuczciwe] KONKUIENCIL. .........cocvmi oo

(*) niepotrzebne skresli¢

Miejscowos¢ i data Podpis osoby uprawnionej
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Zatacznik do druku oferty dla Zadania nr 6

Zadanie 6. Zestaw opatrunkéw hydrozelowych na oparzenia wozow bojowych (10 szt. )

Wymagane minimalne parametry Potwierdzenie Oferowany parametr

1. Zestaw opatrunkéw hydrozelowych o parametrach
minimalnych podanych ponizej :

- nie wymagajace wczesniejszego schtadzania biezacg
wodg oparzonego miejsca

- w formie pétptynnej, hydrozel naniesiony na bazowy
materiat opatrunkowy

- silne dziatanie schtadzajgce

- skuteczne zmniejszenie odczucia bélowego u
poszkodowanego

- nie podrazniajgce skory i oczu

- sterylne

- nietoksyczne

- nie zamazujgce obrazu rany i nie przywierajgce do

rany

Tak / Nie*

2. Minimalny sktad zestawu

- opatrunek 25 mm x 0,5 m (min 5 szt.)

- opatrunek 50 mm x 1 m (min 3 szt.)

- opatrunek 10 x 10 (min 5 szt.)

- opatrunek 20 x 20 (min 5 szt.)

- opatrunek 60 x 40 (min 3 szt.)

- koc przeciwoparzeniowy 100cmx100cm (min 4 szt.)
- opatrunek na twarz o wym 20cmx40cm (min 2szt)
- hydrozel w butelce 125 ml (min 4 szt.)

- hydrozel w butelce 1| (min 2 szt.)

- bandaz 100 mm (min 2 szt.)

- bandaz piankowy 60 mm (min 4 szt.)

- plaster 24 mm x 5 m (min 1 szt.)

- nozyczki ratownicze (min 1 szt.)

- rekawiczki jednorazowe (min 2 pary)

- folia izotermiczna (min 1 szt.)

Tak / Nie*

3 Minimalna przydatno$¢ do uzycia 2 lata Tak / Nie*

Miejscowos¢ i data Podpis Wykonawcy
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Zatgcznik nr 1 do SIWZ
dia Zadania nr 7.

Centralne Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

BINIBI o
N AZWA BanKU oo e
N K OMI . e e e

OFERTA

Nawigzujgc do ogioszenie dotyczacego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu medycznego
Zadanie 7. Zestawy szyn usztywniajgcych zabezpieczajgcych urazy do wozow bojowych (5szt.)

1. Oferujemy wykonanie zaméwienia objetego przetargiem na nastepujacych
warunkach:

a. za cene ostateczng ryczaltowq ........ccccvvcmmiiiiiincciinni zi netto
(SEOWNIE: L. s s s )
plus podatek VAT ....cccoocvieniiiinecncans

€ene ryCZatloWa ....cccoerceiiiriintrnse e e e zt brutto

b. terminie realizacji zamowienia @ ....ccccccciiiiinissin s
C. OKIresS gWaranCji: .ococvveiieiariarorerererrrnrariiiiiiniiasasara s csasrraasasasnsnnasans

d) warunki platnosci: Pfatnos¢ nastapi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznalismy sie z warunkami zaméwienia i przyjmujemy ich tre$¢ bez zastrzezen,

b) jesteSmy / nie jestesmy (*) ptatnikami podatku VAT. NIP ..........................
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIwz

3. Informujemy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejsza oferta na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia.
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4 Elementy oferty, ktére zdaniem Wykonawcy stanowia tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisdw o zwalczaniu nieuczciwe] KONKUMENC]. ...ttt

{*} niepotrzebne skreslic

Miejscowos¢ i data Podpis osoby uprawnionej
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Zalgcznik do druku oferty dla Zadania nr 7

URZADZENIE DO STABILIZACJI MIEDNICY , KREGOSLUPA SZYJNEGO , KONCZYN DOLNYCH | GORNYCH W MIEJSCU
ZDARZENIA

Wymagane minimalne parametry Potwierdzenisg Oferowany parametr
1. |Pas stuzacy do stabilizacji obreczy biodrowej u Tak / Nie*
pacjentéw z podejrzeniem ziaman lub pekniec kosci
miednicy
2. Konstrukcja umozliwiajgca zatozenie pasa przez Tak / Nie*
jedng osobe

3. Zapewnienie jednoczesnej i obustronnej kompresji | Tak / Nie*
obu talerzy biodrowych w trakcie spinania pasa.
4. Konstrukcja pasa dwuczesciowa. Jedna czes¢ Tak / Nie*
stanowigca pas giéwny, druga czesé doczepiana
do pasa gidwnego za pomocg mocowania typu

rzep.

5. Mozliwos¢ wykonania naciggu w sposob Tak / Nie*
réwnomierny przy wykorzystaniu jednej reki

6. Wszystkie zapiecia pasa wykonane z tasm typu Tak / Nie*
rzep

7. System naciggu pasa realizowany przez system Tak / Nie*

min 10 réwnolegle roziozonych bloczkow oraz
iednego uchwytu ciagnacego linke zaciskowg

8. Jeden rozmiar pasa pasujgcy do wszystkich grup Tak / Nie*
wiekowych pacjentow

g. Wymiary minimalne pasa: Tak / Nie*
1. diugosc: 140cm (+/- 5em)
2. szerokosé: 20cm (+/- 2cm)

10. |Brak elementow metalowych w konstrukcji. W Tak / Nie*

100% przenikliwy dla promieni X, kompatybilny ze
$rodowiskiem CT i MRI

11. [Kotnierz szyjny dla dorostych regulowany ( 10 sztw | Tak / Nie*
zestawie ) z regulacja przednig , jednorazowego
uzytku wielorozmiarowy

12. |Zestaw szyn typu Kramer w torbie z mozliwoscia Tak / Nie*
przenoszenia w reku i na ramieniu , min 14 szt szyn
W co najmniej 9 réznych rozmiarach

13. | Wymiary min szyn : Tak / Nie*
. 1500 x 120 mm — min 2 szt.
. 1200 x 120 mm —min 1 szt.
. 1000 x 100 mm — min 1 szt.
. 900 x 120 mm — min 2 szt.

. 800 x 120 mm — min 1 szt.

. 800 x 100 mm — min 1 szt.

. 700 x 70 mm — min 2 szt.
.600 x 70 mm — min 2 szt.

. 250 x 50 mm — min 2 szt.

OOO~NOOhwWwN -

Konstrukcja stalowa pokryta fatwo zmywalnym
tworzywem sztucznym wyscielony podbiciem
gabkowym , szwy obszycia wewnetrzne

14, | Okres gwarancji wynoszacy min 24 miesigce - Tak / Nie*
liczony od daty przekazania potwierdzonego
protokotem odbioru

15. |Instrukcja w jezyku polskim — zalgczy¢ przy Tak / Nie*
dostawie
I.\./l.iéj-s.,.c:.(;»-\/‘\/.cl) [ PodplsWykonawcy .........................................
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Zatgcznik nr 1 do SIWZ
dla Zadania nr 8.

Centralne Stacja Ratownictwa Goérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Nazwa

BITTHAIT ..o usersis s m cusesmints s = scesrseoes e o » spesessmsern 5 o o s stsERmES i 5 = STUSSERES 8 5 81 MPSSEAAESS st o 8 3 ssensmems 5 5 BEIRIENGE TR 5 £ SRR S VR

N AZWA BaNKU oo e

OFERTA
Nawigzujgc do ogtoszenie dotyczgcego przetargu nieograniczonego na Dostawa sprzetu

medycznego Zadanie 8. Dostawa zestawow do wkiué doszpikowych do zestawéw
przenosnych i wozéw bojowych (10 szt.)

1. Oferujemy wykonanie zamowienia objetego przetargiem na nastepujacych
warunkach:

a. za cene ostateczng ryczaltowg ..........ccccccmmmrinninnsnnnecenn e, zt netto
(SIOWIIE: cou s wsnminome s snmsmmunssaxammpnres srevessswes s DUswEe § SENEEESYSn s SXEETREN § TELERT TS )

plus podatek VAT ......ccccccmmmriniinnees

b. terminie realizacji zamoéwienia : .........ccccciivcmmrinn
C. OKIreS gWaranCji: .....cccoeureureimereiiiireiiieiiin s sasasaneaseans

d. warunki ptatnosci: Platno$¢ nastgpi bedzie przelewem na konto Wykonawcy w terminie
do 60 dni od dnia otrzymania faktury.

2. Oswiadczamy, ze
a) zapoznali$my sie z warunkami zamoéwienia i przyjmujemy ich tre$¢ bez zastrzezen,
b) jestesmy / nie jesteSmy (*) ptatnikami podatku VAT. NIP .............................
c) oferowane parametry techniczne, warunki gwarancyjne i serwisowe spetniajg wszystkie
wymagania Zamawiajgcego opisane w CZESCI C SIwz
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3. Informujemy, Ze uwazamy sie za zwigzanych niniejsza ofertg na czas wskazany
w specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia.

4. Elementy oferty, ktore zdaniem Wykonawcy stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisbw o zwalczaniu nieuczciwe] KONKUIENGHi. .........ccocoieooo oo

(*) niepotrzebne skresli¢

Miejscowos¢ i data Podpis osoby uprawnionej
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Zalacznik do druku oferty dla Zadania nr 8

Zadanie 8. Dostawa zestawu do wklué doszpikowych do zestaw6éw przenos$nych i wozow
bojowych (10 szt.)

Wymagane minimalne parametry Potwierdzenie’ Oferowany parametr

1 Naped zestawu wkiué Tak / Nie*
doszpikowych, umozliwiajgcy
blyskawiczne wprowadzenie igty
doszpikowej do szpiku. Zasilanie
bateryjne napedu umozliwiajgce
wykonanie do min 200 procedur
wktucia doszpikowego. Szczelna
obudowa zabezpieczona przed
dostaniem sie wody i kurzu.

- min 3 rozmiary igiet do systemu
dostepu doszpikowego w kpl .

W kpl min 3 szt stabilizatoréw igty
zabezpieczajacy wkiucie w trakcie
transportu, zapobiegajacy przed
przypadkowym usunigciem igty.
Konstrukcja stabilizatora
dopasowujaca sie do wystajgce]
czesci igty.

W kpl opakowanie ochronne na
zestaw mieszczace naped, zestaw
igiet z drenami, stabilizator oraz
inne akcesoria.

Miejscowos¢ i data Podpis Wykonawcy

64



Zalacznik nr 2
do SIwWZ

JEDNOLITY EUROPEJSKI DOKUMENT ZAMOWIENIA

Czesé I: Informacje dotyczace postepowania o udzielenie zamoéwienia oraz instytucji zamawiajacej

W przypadku postepowan o udzielenie zamowienia, w ramach ktorych zaproszenie do ubiegania sig
o zamowienie opublikowano w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej, informacje wymagane w
czesci | zostang automatycznie wyszukane, pod warunkiem ze do utworzenia i wypefnienia
jednolitego europejskiego dokumentu zamoéwienia wykorzystany zostame elektroniczny serwis
poswrecony Jjednolitemu europejskiemu dokumentowi zamoéwienia'. Adres publikacyjny stosownego
ogtoszenia® w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej:

Dz.U. UE S numer [], data [, strona [],
Numer ogloszeniaw Dz.U. S: [JLI[I[VS [III-TILICICICIC0]

Jezeli nie opublikowano zaproszenia do ubiegania sie o zamowienie w Dz.U., instytucja zamawiajaca
lub podmiot zamawiajacy musza wypetnic¢ informacje umozliwiajace jednoznaczne zidentyfikowanie
postepowania o udzielenie zamoéwienia:

W przypadku gdy publikacja ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej nie jest
wymagana, prosze podac inne informacje umozliwiajace jednoznaczne zidentyfikowanie
postepowania o udzielenie zaméwienia (np. adres publikacyjny na poziomie krajowym): [....]

INFORMACJE NA TEMAT POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Informacje wymagane w czesci | zostana automatycznie wyszukane, pod warunkiem ze wyzej
wymieniony elektroniczny serwis poswiecony jednolitemu europejskiemu dokumentowi zaméwienia
zostanie wykorzystany do utworzenia i wypetnienia tego dokumentu. W przeciwnym przypadku
informacje te musi wypeini¢ wykonawca.

Tozsamo$é zamawiajacego’ Odpowiedz:

Nazwa: Centralna Stacja Ratownictwa Goérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25

41-902 Bytom

Polska

tel. 48/32/38-80-427

fax: 48/32/28-22-681

e-mail: zamowienia.publiczne@csrg.bytom.pl
adres internetowy: www.csrg.bytom.pl

Jakiego zamowienia dotyczy niniejszy Odpowiedz:
dokument?

Tytut lub krétki opis udzielanego zamowienia™:
Dostawa sprzetu medycznego

Zadanie nr .......
Numer referencyjny nadany sprawie przez
podmiot zamawiajacy 2/1AI17
1 Stuzby Komisji udostepnig instytucjom zamawiajgcym, podmiotom zamawiajgcym, wykonawcom, dostawcom ustug

elektronicznych i innym zainteresowanym stronom bezptatny elektroniczny serwis poswiecony jednolitemu europejskiemu
dokumentowi zamdéwienia.

2 W przypadku instytucji zamawiajgcych: wstepne ogtoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do
ubiegania sie 0 zamoéwienie albo ogloszenie o zaméwieniu.
W przypadku podmiotéw zamawiajgcych: okresowe ogtoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do
ubiegania sie 0 zamoéwienie, ogtoszenie o zamoéwieniu lub ogtoszenie o istnieniu systemu kwalifikowania.

3 Informacje te nalezy skopiowac z sekcji | pkt .1 stosownego ogtoszenia. W przypadku wspélnego zamoéwienia prosze podac
nazwy wszystkich uczestniczacych zamawiajgcych.
4 Zob. pkt 11.1.1 i 11.1.3 stosownego ogtoszenia.
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Wszystkie pozostate informacje we wszystkich sekcjach jednolitego europejskiego dokumentu
zamoéwienia powinien wypelni¢ wykonawca.

Czesé II: Informacje dotyczace wykonawcy

A: INFORMACJE NA TEMAT WYKONAWCY

Identyfikacja:

Odpowiedz:

Nazwa:

[]

Numer VAT, jezeli dotyczy:

Jezeli numer VAT nie ma zastosowania, prosze
poda¢ inny krajowy numer identyfikacyjny, jezeli
jest wymagany i ma zastosowanie.

[]
[ ]

Adres pocztowy:

Osoba lub osoby wyznaczone do kontaktow”:
Telefon:
Adres e-mail:

Adres internetowy (adres www) (jezeli dotyczy):

Informacje ogéine:

Odpowiedz:

Czy wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem

[1 Tak [] Nie

bgdz matym lub Srednim przedsiebiorstweme?

Jedynie w przypadku gdy zaméwienie jest [] Tak [] Nie
zastrzezone': czy wykonawca jest zaktadem
pracy chronionej, ,przedsiebiorstwem
spotecznym”® lub czy bedzie realizowat
zamowienie w ramach programoéw zatrudnienia
chronionego?

Jezeli tak, [...]
jaki jest odpowiedni odsetek pracownikow
niepetnosprawnych lub defaworyzowanych?
Jezeli jest to wymagane, prosze okreslic, do [...]
ktorej kategorii lub ktorych kategorii pracownikow
niepetnosprawnych lub defaworyzowanych
nalezg dani pracownicy.

Jezeli dotyczy, czy wykonawca jest wpisany do
urzedowego wykazu zatwierdzonych
wykonawcow lub posiada réwnowazne
zaswiadczenie (np. w ramach krajowego systemu

[1 Tak [] Nie [] Nie dotyczy

5 Prosze powtérzyé informacje dotyczace osob wyznaczonych do kontaktéw tyle razy, ile jest to konieczne.

6 Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczace definicji mikroprzedsiebiorstw oraz matych i srednich przedsigbiorstw
(Dz.U. L 124 z 20.5.2003, s. 36). Te informacje sg wymagane wytgcznie do celow statystycznych.
Mikroprzedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.
Mate przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 osdb i ktérego roczny obrét lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.
Srednie przedsiebiorstwa: przedsigbiorstwa, ktore nie sg mikroprzedsigbiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i
ktére zatrudniaja mniej niz 250 oséb i ktérych roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EUR Jub roczna suma
bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

7 Zob. ogtoszenie o zamoéwieniu, pkt 111.1.5.

8 Tj. przedsiebiorstwem, ktérego gtownym celem jest spoleczna i zawodowa integracjia osob niepetnosprawnych lub

defaworyzowanych.
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(wstepnego) kwalifikowania)?

Jezeli tak:

Prosze udzieli¢ odpowiedzi w pozostalych
fragmentach niniejszej sekcji, w sekcji B i, w
odpowiednich przypadkach, sekgcji C
niniejszej czesci, uzupeini¢ czesé¢ V (w
stosownych przypadkach) oraz w kazdym
przypadku wypetnic i podpisaé czgs¢ VI.

a) Prosze podac nazwe wykazu lub
zaswiadczenia i odpowiedni numer rejestracyjny
lub numer zaswiadczenia, jezeli dotyczy:

b) Jezeli poswiadczenie wpisu do wykazu lub
wydania zaswiadczenia jest dostepne w formie
elektronicznej, prosze podac:

c) Prosze podac¢ dane referencyjne stanowigce
podstawe wpisu do wykazu lub wydania
zaswiadczenia oraz, w stosownych przypadkach,
klasyfikacje nadang w urzedowym wykazie™:

d) Czy wpis do wykazu lub wydane
zaswiadczenie obejmujg wszystkie wymagane
kryteria kwalifikacji?

Jezeli nie:

Prosze dodatkowo uzupetni¢ brakujace
informacje w czesci IV w sekcjach A, B, C lub
D, w zaleznosci od przypadku.

WYLACZNIE jezeli jest to wymagane w
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach
zamowienia:

e) Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawic¢
zaswiadczenie odnoszgce sie do ptatnosci
sktadek na ubezpieczenie spoteczne i podatkow
lub przedstawi¢ informacje, ktdére umozliwig
instytucji zamawiajgcej lub podmiotowi
zamawiajgcemu uzyskanie tego zaswiadczenia
bezposrednio za pomoca bezptatnej krajowe;j
bazy danych w dowolnym panstwie
cztonkowskim?

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

b) (adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ,
dokiadne dane referencyjne dokumentacji):

[......][..]....][......][......]

d) [ Tak [] Nie

e) [] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji):

SUUORN | FOUNS OO | A

Rodzaj uczestnictwa:

Odpowiedz:

Czy wykonawca bierze udziat w postepowaniu o
udzielenie zamowienia wspolnie z innymi
wykonawcami'®?

[1 Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze dopilnowa¢, aby pozostali uczestnicy przedstawili odrebne jednolite europejskie dokumenty

zamoéwienia.

Jezeli tak:

a) Prosze wskazac role wykonawcy w grupie
(lider, odpowiedzialny za okreslone zadania itd.):
b) Prosze wskaza¢ pozostatych wykonawcow
biorgcych wspolnie udziat w postepowaniu o
udzielenie zaméwienia:

c) W stosownych przypadkach nazwa grupy
biorgcej udziat:

10

Dane referencyjne i klasyfikacja, o ile istnieja, sg okreslone na zaswiadczeniu.
Zwiaszcza w ramach grupy, konsorcjum, spoétki joint venture lub podobnego podmiotu.
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Czesci

Odpowiedz:

W stosownych przypadkach wskazanie czesci
zamowienia, w odniesieniu do ktérej (ktorych)
wykonawca zamierza ztozy¢ oferte.

[ ]

B: INFORMACJE NA TEMAT PRZEDSTAWICIELI WYKONAWCY

W stosownych przypadkach prosze podac imie i nazwisko (imiona i nazwiska) oraz adres(-y) osoby (0sob)
upowaznionej(-ych) do reprezentowania wykonawcy na potrzeby niniejszego postepowania o udzielenie

zamoéwienia:

Osoby upowaznione do reprezentowania, o ile
istnieja:

Odpowiedz:

Imie i nazwisko,
wraz z datg i miejscem urodzenia, jezeli sg
wymagane:

Stanowisko/Dziatajgcy(-a) jako:

Adres pocztowy:

Telefon:

Adres e-mail:

W razie potrzeby prosze poda¢ szczegotowe
informacje dotyczace przedstawicielstwa (jego
form, zakresu, celu itd.):

C: INFORMACJE NA TEMAT POLEGANIA NA ZDOLNOSCI INNYCH PODMIOTOW

Zaleznos$¢ od innych podmiotow:

Odpowiedz:

Czy wykonawca polega na zdolnosci innych
podmiotow w celu spetnienia kryteriow kwalifikacji
okreslonych ponizej w czesci IV oraz
(ewentualnych) kryteriéw i zasad okreslonych
ponizej w czesci V?

[] Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze przedstawi¢ — dla kazdego z podmiotéw, ktérych to dotyczy — odrebny formularz
jednolitego europejskiego dokumentu zamoéwienia zawierajgcy informacje wymagane w niniejszej czesci
sekcja A i B oraz w czesci I, nalezycie wypetniony i podpisany przez dane podmioty.

Nalezy zauwazyc, ze dotyczy to réwniez wszystkich pracownikéw technicznych lub stuzb technicznych,
nienalezgcych bezposrednio do przedsiebiorstwa danego wykonawcy, w szczegoélnosci tych
odpowiedzialnych za kontrole jakosci, a w przypadku zaméwien publicznych na roboty budowlane — tych, do
ktorych wykonawca bedzie mogt sie zwrdci¢ o wykonanie robot budowlanych.

O ile ma to znaczenie dla okreslonych zdolnosci, na ktérych polega wykonawca, prosze dotaczy¢ — dla
kazdego z podmiotow, ktérych to dotyczy — informacje wymagane w czesciach IV i V')

11 Np. dla stuzb technicznych zaangazowanych w kontrole jakosci: czes¢ IV, sekcja C, pkt 3.
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D: INFORMACJE DOTYCZACE PODWYKONAWCOW, NA KTORYCH ZDOLNOSCI WYKONAWCA NIE POLEGA

Podwykonawstwo:

Odpowiedz:

Czy wykonawca zamierza zleci¢ osobom trzecim
podwykonawstwo jakiejkolwiek czesci
zamowienia?

[] Tak [] Nie
Jezeli tak i o ile jest to wiadome, prosze podac wykaz
proponowanych podwykonawcow:

[-]
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Czesé li: Podstawy wykluczenia

=

A: PODSTAWY ZWIAZANE Z WYROKAMI SKAZUJACYMI ZA PRZESTE,PS'HNO

Podstawy zwiazane z wyrokami skazujagcymi
za przestepstwo na podstawie przepiséw
krajowych stanowiacych wdroZenie podstaw
okreslonych w art. 57 ust. 1 wspomnianej
dyrektywy:

Odpowiedz:

Czy w stosunku do samego wykonawcy bgdz
jakiejkolwiek osoby bedacej czionkiem organdéw
administracyjnych, zarzgdzajgcych lub
nadzorczych wykonawcy, Iub posiadajacej w
przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia do
reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub
kontrolne, wydany zostat prawomocny wyrok z
jednego z wyze] wymienionych powoddw,
orzeczeniem sprzed najwyzej pieciu lat fub w
ktérym okres wykluczenia okreslony
bezposrednio w wyroku nadal obowigzuje?

[1 Tak [] Nie

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w formie
elektronicznej, prosze wskazac: (adres internetowy,
wydajacy urzad lub organ, dokifadne dane referencyjne
dokumentacji):

Jezeli tak, prosze podac¢™

a) date wyroku, okresli¢, ktorych sposrod punktow
1-6 on dotyczy, oraz podac powdd(-ody)
skazania;

b) wskazag¢, kto zostat skazany [ ];

c) w zakresie, w jakim zostalo to bezposrednio
ustalone w wyroku:

a)data: [ ], punkt(-y): [ ], powdd(-ody): [ 1]

by[...... ]

c¢) diugosc okresu wykluczenia [...... ] oraz punkt(-y),
ktorego(-ych) to dotyczy.

Jezeli odno$na dokumentacja jest dostepna w formie

elektronicznej, prosze wskazad: (adres internetowy,
wydajacy urzad lub organ, dokiadne dane referencyjne
dokumentacji): [....JL... L. ]l .

W przypadku skazania, czy wykonawca
przedsiewzigt $rodki w celu wykazania swojej
rzetelnosci pomimo lstmema odpowiedniej
podstawy wykluczenia®' (,samooczyszczenie”)?

[1 Tak [ Nie

Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete $rodki?%; | [-+--]

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 decyzji ramowej Rady 2008/841/WSiSW z dnia 24 paZdziernika 2008 r. w sprawie zwalczania
przestepczosci zorganizowanej (Dz.U. L 300 z 11.11.2008, s. 42).

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 3 Konwencji w sprawie zwalczania korupcji urzgdnikéw Wspdinot Europejskich i urzednikow
panstw cztonkowskich Unii Europejskiej (Dz.U. C 195 z 25.6.1997, s. 1) i w art. 2 ust. 1 decyzji ramowej Rady 2003/568/WSISW z
dnia 22 lipca 2003 r. w sprawie zwalczania korupcji w sektorze prywatnym (Dz.U. L 192 z 31.7.2003, s. 54). Ta podstawa
wykluczenia obejmuje rowniez korupcje zdefiniowang w prawie krajowym instytucji zamawiajacej (podmiotu zamawiajgcego) lub
wykonawcy.

W rozumieniu art. 1 Konwencji w sprawie ochrony intereséw finansowych Wspélnot Europejskich (Dz.U. C 316 z 27.11.1995, s.
48).

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 1 i 3 decyzji ramowej Rady z dnia 13 czerwca 2002 r. w sprawie zwalczania terroryzmu (Dz.U. L
164 z 22.6.2002, s. 3). Ta podstawa wykluczenia obejmuje réwniez podzeganie do popetnienia przestgpstwa, pomocnictwo,
wspoisprawstwo lub usifowanie popetnienia przestepstwa, o ktérych mowa w art. 4 tejze decyzji ramowe;j.

Zgodnie z definicjg zawarta w art. 1 dyrektywy 2005/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 26 pazdziermnika 2005 r. w
sprawie przeciwdziatania korzystaniu z systemu finansowego w celu prania pieniedzy oraz finansowania terroryzmu (Dz.U. L 309
z 25.11.2005, s. 15).

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/36/UE z dnia 5 kwietnia 2011 r. w sprawie
zapobiegania handlowi ludzmi i zwalczania tego procederu oraz ochrony ofiar, zastepujacej decyzje ramowg Rady
2002/629/WSiSW (Dz.U. L 101 z 15.4.2011, s. 1).

Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.

Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.

Prosze powtdrzyc tyle razy, ile jest to konieczne.

Zgodnie z przepisami krajowymi wdrazajgcymi art. 57 ust. 6 dyrektywy 2014/24/UE.

Uwzgledniajgc charakter popeinionych przestepstw (jednorazowe, powtarzajgce sie, systematyczne itd.), objaénienie powinno
wykazywaé stosowno$¢ przedsigwzigtych srodkow.
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B: PODSTAWY ZWIAZANE Z PLtATNOSCIA PODATKOW LUB SKLADEK NA UBEZPIECZENIE SPOLECZNE

Platnos$¢ podatkéw lub skiadek na
ubezpieczenie spoteczne:

Odpowiedz:

Czy wykonawca wywigzat sie ze wszystkich
obowiazkéw dotyczacych platnosci podatkow
lub skiadek na ubezpieczenie spoteczne,
zaréwno w panstwie, w ktérym ma siedzibe, jak i
w panistwie cztonkowskim instytucji zamawiajgcej
lub podmiotu zamawiajgcego, jezeli jest ono inne
niz panstwo siedziby?

[] Tak [] Nie

Jezeli nie, prosze wskaza¢:

a) panstwo lub panstwo cztonkowskie, ktérego to
dotyczy;

b) jakiej kwoty to dotyczy?

c) w jaki sposdb zostato ustalone to naruszenie
obowigzkow:

1) w trybie decyzji sgdowej lub administracyjne;j:

- Czy ta decyzja jest ostateczna i
wigzgca?

- Prosze poda¢ date wyroku lub
decyzji.

- W  przypadku wyroku, o ile
zostata w nim bezposrednio
okresiona, dtugosc¢ okresu
wykluczenia:

2) w inny sposob? Prosze sprecyzowac, w jaki:
d) Czy wykonawca spetnit lub speini swoje
obowigzki, dokonujgc ptatnosci naleznych
podatkdw lub sktadek na ubezpieczenie
spotfeczne, lub tez zawierajgc wigzgce
porozumienia w celu sptaty tych naleznosci,
obejmujgce w stosownych przypadkach naroste
odsetki lub grzywny?

Podatki

Skiadki na ubezpieczenia
spoteczne

c1) [1 Tak [] Nie
- [1 Tak [] Nie

d) [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze
podac szczegdtowe
informacje na ten
temat: [......]

c1) [] Tak [] Nie
- [] Tak [] Nie

€2) [ s::]

d) [] Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze poda¢
szczegotowe informacje na ten
temat: [...... |

Jezeli odnosna dokumentacja dotyczgca
ptatnosci podatkéw lub sktadek na ubezpieczenie
spoteczne jest dostepna w formie elektronicznej,
prosze wskazac:

(adres internetowy, wydajgcy urzan lub organ, dokfadne
dane referencyjne dokumentagii): %

ISUOORN | AU | A

z Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
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C: PODSTAWY ZWIAZANE Z NIEWYPtACALNOSCIA, KONFLIKTEM INTERESOW LUB WYKROCZENIAMI ZAWODOWYM?*

Nalezy zauwazy¢, ze do cel6w niniejszego zamowienia niektore z ponizszych podstaw wykluczenia
moga byé zdefiniowane bardziej precyzyjnie w prawie krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamoéwienia. Tak wiec prawo krajowe moze na przyklad stanowic, ze pojecie
»powaznego wykroczenia zawodowego” moze obejmowa¢ kilka roznych postaci zachowania

stanowigcego wykroczenie.

Informacje dotyczace ewentualnej Odpowiedz:
niewyplacalnosci, konfliktu interes6w lub

wykroczern zawodowych

Czy wykonawca, wedle wlasnej wiedzy, [1 Tak [] Nie

naruszyt swoje obowiazki w dziedzinie prawa
srodowiska, prawa socjalnego i prawa
pracy®*?

Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewzigt srodki w celu
wykazania swojej rzetelnosci pomimo istnienia
odpowiedniej podstawy wykluczenia
(,samooczyszczenie”)?

[1 Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete srodki: [......]

Czy wykonawca znajduje sie w jednej z
nastepujacych sytuacji:

a) zbankrutowat; lub

b) prowadzone jest wobec niego
postepowanie upadtosciowe lub likwidacyjne;
lub

c) zawart uktad z wierzycielami; lub

d) znajduje sie w innej tego rodzaju sytuacji
wynikajacej z podobnej procedury przewidzianej
w krajowych przepisach ustawowych i
wykonawczych?®; lub

e) jego aktywami zarzadza likwidator lub sad; lub
f) jego dziatalno$¢ gospodarcza jest zawieszona?
Jezeli tak:

—  Prosze podac¢ szczegdtowe informacje:

— Prosze poda¢ powody, ktére pomimo
powyzszej sytuacji umozliwiajg realizacje
zamowienia, z uwzglednieniem majgcych
zastosowanie  przepisow  krajowych i
Srodkow dotyczacych kontynuowania
dziatalno$ci gospodarczej”'.

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

[] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [...... || I..... ]

Czy wykonawca jest winien ?owainego
wykroczenia zawodowego®*?

Jezeli tak, prosze podac¢ szczegétowe informacije
na ten temat:

[1 Tak [] Nie

Jezeli tak, czy wykonawca przedsigwziat srodki w celu
samooczyszczenia? [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete $rodki: [......]

Czy wykonawca zawart z innymi wykonawcami
porozumienia majace na celu zakiécenie
konkurencji?

[1 Tak [] Nie

2 Zob. art. 57 ust. 4 dyrektywy 2014/24/WE.

25

O ktérych mowa, do celéw niniejszego zamowienia, w prawie krajowym, w stosownym ogitoszeniu lub w dokumentach

zamowienia badz w art. 18 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE.

26
27

Zob. przepisy krajowe, stosowne ogtoszenie lub dokumenty zamowienia.
Nie trzeba podawaé tych informacji, jezeli wykluczenie wykonawcow w jednym z przypadkéw wymienionych w lit. a)-f) stato

sie obowigzkowe na mocy obowigzujgcego prawa krajowego bez zadnej mozliwosci odstepstwa w sytuacji, gdy wykonawcy

sg pomimo to w stanie zrealizowa¢ zamowienie.
28

W stosownych przypadkach zob. definicje w prawie krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamowienia.
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Jezeli tak, prosze podac szczegdtowe informacije
na ten temat:

Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewzigt sSrodki w celu
samooczyszczenia? [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze opisa¢ przedsiewziete srodki: [......]

Czy wykonawca wie o jakimkolwiek konflikcie
intereséw?® spowodowanym jego udzialem w
postepowaniu o udzielenie zaméwienia?

Jezeli tak, prosze podac szczegdtowe informacje
na ten temat:

[1 Tak [] Nie

Czy wykonawca lub przedsiebiorstwo zwigzane z
wykonawcg doradzal(-o) instytucji zamawiajgcej
lub podmiotowi zamawiajgcemu badz byk(-0) w
inny sposéb zaangazowany(-e) w
przygotowanie postepowania o udzielenie
zamowienia?

Jezeli tak, prosze poda¢ szczegotowe informacje
na ten temat:

[1 Tak [] Nie

[..]

Czy wykonawca znajdowat sie w sytuacji, w ktorej
wczesniejsza umowa w sprawie zamowienia
publicznego, wczesniejsza umowa z podmiotem
zamawiajgcym lub wczesniejsza umowa w
sprawie koncesji zostata rozwigzana przed
czasem, lub w ktérej natozone zostato
odszkodowanie badz inne poréwnywalne sankcje
W zwigzku z tg wczesniejszg umowg?

Jezeli tak, prosze poda¢ szczegotowe informacje
na ten temat:

[1 Tak [] Nie

L.]

Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewzigt srodki w celu
samooczyszczenia? [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete srodki: [...... ]

Czy wykonawca moze potwierdzi¢, ze:

nie jest winny powaznego wprowadzenia w biad
przy dostarczaniu informacji wymaganych do
weryfikacji braku podstaw wykluczenia lub do
weryfikacji spetnienia kryteriow kwalifikacji;

b) nie zatait tych informacji;

c) jest w stanie niezwiocznie przedstawic
dokumenty potwierdzajgce wymagane przez
instytucje zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy;
oraz

d) nie przedsiewzigt krokéw, aby w bezprawny
sposdb wptynaé na proces podejmowania decyzji
przez instytucje zamawiajgcg lub podmiot
zamawiajgcy, pozyskac informacje poufne, ktore
moga da¢ mu nienalezng przewage w
postepowaniu o udzielenie zamoéwienia, lub
wskutek zaniedbania przedstawi¢ wprowadzajgce
w bigd informacje, ktére mogg miec istotny wptyw
na decyzje w sprawie wykluczenia, kwalifikacji lub
udzielenia zamowienia?

[1 Tak [] Nie

2 Wskazanym w prawie krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia.
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D: INNE PODSTAWY WYKLUCZENIA, KTORE MOGA BYC PRZEWIDZIANE W PRZEPISACH KRAJOWYCH PANSTWA
CZLONKOWSKIEGO INSTYTUCJI ZAMAWIAJACEJ LUB PODMIOTU ZAMAWIAJACEGO

Podstawy wykluczenia o charakterze Odpowiedz:
wylgcznie krajowym
Czy majg zastosowanie podstawy wykluczenia | [| Tak [] Nie

o charakterze wyigcznie krajowym okreSlone w
stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach
zamowienia?

Jezeli dokumentacja wymagana w stosownym
ogtoszeniu lub w dokumentach zamowienia jest
dostepna w formie elektronicznej, prosze
wskazac:

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjn% dokumentacji):

LIl T

W przypadku gdy ma zastosowanie
ktérakolwiek z podstaw wykluczenia o
charakterze wylgcznie krajowym, czy
wykonawca przedsiewzigt srodki w celu
samooczyszczenia?

Jezeli tak, prosze opisal przedsiewziete Srodki:

[ Tak [] Nie

% Prosze powtérzyé tyle razy, ile jest to konieczne.
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Czes¢ IV: Kryteria kwalifikacji

W odniesieniu do kryteriow kwalifikacji (sekcja o lub sekcje A-D w niniejszej czesci) wykonawca oswiadcza,

ze:

o. OGOLNE OSWIADCZENIE DOTYCZACE WSZYSTKICH KRYTERIOW KWALIFIKACJI

Wykonawca powinien wypetnic to pole jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub podmiot
zamawiajacy wskazaly w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zaméwienia, o ktérych mowa w
ogloszeniu, ze wykonawca moze ograniczy¢ sie do wypetnienia sekcji o w czesci IV i nie musi
wypetnia¢ zadnej z pozostalych sekcji w czesci IV:

Spelnienie wszystkich wymaganych kryteriow | Odpowiedz
kwalifikacji
Spetnia wymagane kryteria kwalifikacji: [1 Tak [] Nie

A: KOMPETENCJE

Wykonawca powinien przedstawic informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja danych kryteriow kwalifikacji w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamoéwienia, o ktérych mowa w ogtoszeniu.

Kompetencije

Odpowiedz

1) Figuruje w odpowiednim rejestrze
zawodowym lub handlowym prowadzonym w
panstwie czlonkowskim siedziby wykonawcy®':

[..]

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne

Jezeli odnos$na dokumentacja jest dostepna w dane referencyjne dokumentacji): [......][......][......]
formie elektronicznej, prosze wskazac:

2) W odniesieniu do zamoéwien publicznych na

ustugi: [] Tak [] Nie

Czy konieczne jest posiadanie okreslonego
zezwolenia lub bycie cztonkiem okreslonej
organizacji, aby mie¢ mozliwos¢ swiadczenia
ustugi, o ktérej mowa, w panstwie siedziby
wykonawcy?

Jezeli odnos$na dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

Jezeli tak, prosze okresli¢, o jakie zezwolenie lub status
cztonkowski chodzi, i wskazac, czy wykonawca je
posiada: [ ...] [] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......[......][......]

B: SYTUACJA EKONOMICZNA | FINANSOWA

Wykonawca powinien przedstawic informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja danych kryteriéw kwalifikacji w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamowienia, o ktérych mowa w ogtoszeniu.

Sytuacja ekonomiczna i finansowa

Odpowiedz:

1a) Jego (,0g6Iny”) roczny obrét w ciggu
okreslonej liczby lat obrotowych wymaganej w
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach
zamowienia jest nastepujgcy:

illub

1b) Jego sredni roczny obrét w ciagu
okreslonej liczby lat wymaganej w stosownym
ogtoszeniu lub dokumentach zamoéwienia jest
nastepujacy*’ ():

Jezeli odnos$na dokumentacja jest dostgpna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

rok: [...... Jobrét: [......][...] waluta
rok: [...... Jobrét: [......][...] waluta
rok: [...... Jobrét: [......1[...] waluta

(liczba lat, sredni obrét): [......1, [...... 1[...]waluta

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......][......][......]

2a) Jego roczny (,specyficzny”) obrét w rok: [......]Jobrét: [......][...] waluta
obszarze dziatalnosci gospodarczej objetym rok: [......]obrét: [......][...] waluta
zamowieniem i okreSlonym w stosownym rok: [......]Jobrét: [...... 1[...]1 waluta
# Zgodnie z opisem w zatgczniku XI do dyrektywy 2014/24/UE; wykonawcy z niektérych panstw cztonkowskich moga byc¢

zobowigzani do spetnienia innych wymogoéw okreslonych w tym zatgczniku.
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Jedynie jezeli jest to dopuszczone w stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamoéwienia.




ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia w ciggu
wymaganej liczby lat obrotowych jest
nastepujgcy:

illub

2b) Jego sredni roczny obrét w
przedmiotowym obszarze i w ciagu okreslonej
liczby lat wymaganej w stosownym
ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia jest
nastepujacy*’:

Jezeli odnos$na dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

(liczba lat, sredni obroét): [...... ] ] e 1[...] waluta

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......][......][......]

3) W przypadku gdy informacje dotyczace obrotu
(ogolnego lub specyficznego) nie sg dostepne za
caty wymagany okres, prosze podac date
zatozenia przedsiebiorstwa wykonawcy lub
rozpoczecia dziatalnosci przez wykonawce:

4) W odniesieniu do wskaznikéw finansowych™
okreslonych w stosownym ogtoszeniu lub
dokumentach zamoéwienia wykonawca
oswiadcza, ze aktualna(-e) wartosé(-ci)
wymaganego(-ych) wskaznika(-6w) jest (sg)
nastepujgca(-e):

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

(okreslenie wymaganego wskaznika — stosunek X do
Y*® - oraz wartosc):

L] L]

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......][......][......]

5) W ramach ubezpieczenia z tytutu ryzyka
zawodowego wykonawca jest ubezpieczony na
nastepujgca kwote:

Jezeli te informacje sg dostepne w formie
elektronicznej, prosze wskazac:

[ 11...] waluta

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......][......][......]

6) W odniesieniu do innych ewentualnych
wymogow ekonomicznych lub finansowych,
ktére mogty zostac¢ okreslone w stosownym
ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia,
wykonawca oswiadcza, ze

Jezeli odnosna dokumentacja, ktéra mogta
zostac okreslona w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamowienia, jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......J[0......][......]

C: ZDOLNOSC TECHNICZNA | ZAWODOWA

Wykonawca powinien przedstawi¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja danych kryteriow kwalifikacji w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zaméwienia, o ktorych mowa w ogtoszeniu.

Zdolnos$é techniczna i zawodowa

Odpowiedz:

1a) Jedynie w odniesieniu do zaméwien
publicznych na robot¥ budowlane:

W okresie odniesienia®’ wykonawca wykonat
nastepujace roboty budowlane okreslonego
rodzaju:

Jezeli odnosna dokumentacja dotyczgca
zadowalajgcego wykonania i rezultatu w
odniesieniu do najwazniejszych robot
budowlanych jest dostepna w formie
elektronicznej, prosze wskazac:

Liczba lat (okres ten zostat wskazany w stosownym
ogtoszeniu lub dokumentach zamoéwienia): [...]
Roboty budowlane: [......]

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......]J[......][......]

1b) Jedynie w odniesieniu do zaméwien
publicznych na dostawy i zaméwien

Liczba lat (okres ten zostat wskazany w stosownym

33
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36
37

Np. stosunek aktywow do zobowigzan.
Np. stosunek aktywow do zobowigzan.
Prosze powtdrzyc tyle razy, ile jest to konieczne.

do$wiadczeniem sprzed ponad pieciu lat.
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Jedynie jezeli jest to dopuszczone w stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamowienia.

Instytucje zamawiajagce moga wymagaé, aby okres ten wynosit do pigciu lat, i dopuszczaé legitymowanie sig




publicznych na ustugi:

W okresie odniesienia™ wykonawca zrealizowat
nastepujace gtéwne dostawy okreslonego
rodzaju lub wyswiadczyt nastepujgce gtowne
ustugi okreslonego rodzaju: Przy sporzadzaniu
wykazu prosze podac¢ kwoty, daty i odbiorcow,
zaréwno publicznych, jak i prywatnych®:

ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia): [...]

Opis Kwoty Daty | Odbiorcy

2) Moze skorzystac z ustug nastepujgcych
pracownikéw technicznych lub stuzb
technicznych®, w szczegoblnosci tych
odpowiedzialnych za kontrole jakosci:

W przypadku zamowien publicznych na roboty
budowlane wykonawca bedzie mogt sie zwrdcic
do nastepujacych pracownikow technicznych lub
stuzb technicznych o wykonanie robot:

3) Korzysta z nastepujgcych urzadzen
technicznych oraz srodkéw w celu

zapewnienia jakosci, a jego zaplecze
naukowo-badawcze jest nastepujgce:

4) Podczas realizacji zaméwienia bedzie mogt
stosowac nastepujgce systemy zarzgdzania
tancuchem dostaw i sledzenia taficucha dostaw:

5) W odniesieniu do produktéw lub ustug o
ztozonym charakterze, ktére majg zostac
dostarczone, lub — wyjatkowo — w odniesieniu
do produktéw lub ustug o szczegéinym
przeznaczeniu:

Czy wykonawca zezwoli na przeprowadzenie
kontroli*' swoich zdolno$ci produkeyjnych lub
zdolnosci technicznych, a w razie koniecznosci
takze dostepnych mu srodkéw naukowych i
badawczych, jak rowniez srodkéw kontroli
jakosci?

[] Tak [] Nie

6) Nastepujgcym wyksztatceniem i
kwalifikacjami zawodowymi legitymuje sie:
a) sam ustugodawca lub wykonawca:

lub (w zaleznosci od wymogow okreslonych w
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach
zamowienia):

b) jego kadra kierownicza:

7) Podczas realizacji zamowienia wykonawca
bedzie mogt stosowac nastepujgce srodki
zarzadzania Srodowiskowego:

8) Wielkos¢ sredniego rocznego zatrudnienia u
wykonawcy oraz liczebnos$¢ kadry kierowniczej w
ostatnich trzech latach sg nastepujace

9) Bedzie dysponowat nastepujgcymi
narzedziami, wyposazeniem zaktadu i
urzgdzeniami technicznymi na potrzeby
realizacji zamdwienia:

10) Wykonawca zamierza ewentualnie zlecié¢
podwykonawcom®? nastepujaca czesé
(procentowa) zamoéwienia:

38
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Instytucje zamawiajgce mogg wymagaé, aby okres ten wynosit do trzech lat, i dopuszczaé legitymowanie sie
dos$wiadczeniem sprzed ponad trzech lat.

Innymi stowy, nalezy wymieni¢ wszystkich odbiorcéw, a wykaz powinien obejmowac zaréwno klientéw publicznych, jak i
prywatnych w odniesieniu do przedmiotowych dostaw lub ustug.

W przypadku pracownikéw technicznych lub stuzb technicznych nienalezacych bezposrednio do przedsiebiorstwa danego
wykonawecy, lecz na kitdrych zdolno$ci wykonawca ten polega, jak okreslono w czesci Il sekcja C, nalezy wypetni¢ odrebne
formularze jednolitego europejskiego dokumentu zamdwienia.

Kontrole ma przeprowadzac instytucja zamawiajgca lub — w przypadku gdy instytucja ta wyrazi na to zgode — w jej imieniu,
wiasciwy organ urzedowy panstwa, w ktérym dostawca lub ustugodawca ma siedzibe.

Nalezy zauwazy¢, ze jezeli wykonawca postanowit zlecié¢ podwykonawcom realizacje czesci zamowienia oraz polega na
zdolnosci podwykonawcéw na potrzeby realizacji tej czesci, to nalezy wypetni¢ odrebny jednolity europejski dokument
zamowienia dla tych podwykonawcéw (zob. powyzej, cze$¢ Il sekcja C).
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11) W odniesieniu do zaméwien publicznych na
dostawy:

Wykonawca dostarczy wymagane probki, opisy
lub fotografie produktéw, ktére majg byc
dostarczone i ktérym nie musi towarzyszyc¢
Swiadectwo autentycznosci.

Wykonawca o$wiadcza ponadto, ze w
stosownych przypadkach przedstawi wymagane
Swiadectwa autentycznosci.

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

[1 Tak [] Nie

[1 Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......J[.....][......]

12) W odniesieniu do zaméwien publicznych na
dostawy:

Czy wykonawca moze przedstawi¢ wymagane
zaswiadczenia sporzadzone przez urzedowe
instytuty lub agencje kontroli jako$ci o
uznanych kompetencjach, potwierdzajgce
zgodnos¢ produktéw poprzez wyrazne
odniesienie do specyfikacji technicznych lub
norm, ktére zostaty okreslone w stosownym
ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia?
Jezeli nie, prosze wyjasni¢ dlaczego, i wskazac,
jakie inne $rodki dowodowe mogg zostac
przedstawione:

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostgpna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

[] Tak [] Nie

[.]

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [......J[......][......]

D: SYSTEMY ZAPEWNIANIA JAKOSCI | NORMY ZARZADZANIA SRODOWISKOWEGO

Wykonawca powinien przedstawi¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja systemow zapewniania jakosci lub norm zarzadzania
srodowiskowego w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zamoéwienia, o ktorych mowa w

ogtoszeniu.

Systemy zapewniania jako$ci i normy Odpowiedz:
zarzadzania Srodowiskowego

Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawi¢ [1 Tak [] Nie

zaswiadczenia sporzgdzone przez niezalezne
jednostki, poswiadczajgce spetnienie przez
wykonawce wymaganych norm zapewniania
jakosci, w tym w zakresie dostepnosci dla os6b
niepetnosprawnych?

Jezeli nie, prosze wyjasni¢ dlaczego, i okreslic,
jakie inne srodki dowodowe dotyczace systemu
zapewniania jakosci mogg zostac przedstawione:
Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, dokiadne
dane referencyjne dokumentacji): [...... I..... | - ]

Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawi¢
zaswiadczenia sporzgdzone przez niezalezne
jednostki, po$wiadczajgce spetnienie przez
wykonawce wymogow okreslonych systemow
lub norm zarzadzania Srodowiskowego?
Jezeli nie, prosze wyjasni¢ dlaczego, i okreslic,
jakie inne $rodki dowodowe dotyczace
systeméw lub norm zarzadzania
srodowiskowego moga zosta¢ przedstawione:
Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

[1 Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjne dokumentacji): [...... ... | ]
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Czesé V: Ograniczanie liczby kwalifikujacych sie Kandydatow

ykonawca o$wiadcza, ze:
Ograniczanie liczby kandydatow Odpowiedz:
W nastepujgcy sposob speinia obiektywne i [....]
niedyskryminacyjne kryteria lub zasady, ktore
majg by¢ stosowane w celu ograniczenia liczby
kandydatow:

W przypadku gdy wymagane sg okreslone [] Tak [] Nie*
zas$wiadczenia lub inne rodzaje dowodow w
formie dokumenitdw, prosze wskazac dia
kazdego z nich, czy wykonawca posiada
wymagane dokumenty:

Jezeli niektére z tych zaswiadczen lub rodzajow
dowodéw w formie dokumentow sg dostepne w (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ, dokiadne
postaci elektronicznej“, prosze wskazac dla dane referencyjne dokumentacji): [......J[......][......]
kazdego z nich:

Czes¢ VI: Oswiadczenia koricowe

Nizej podpisany(-a)(-i} oficjalnie oswiadcza(-jg), Ze informacje podane powyzej w czesciach II-V sa dokfadne
i prawidfowe oraz Ze zostaly przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji powaznego wprowadzenia
w biad.

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie oswiadcza(-jg), Ze jest (sa) w stanie, na zadanie i bez zwioki, przedstawic¢
zasdwiadczenia i inne rodzaje dowodow w formie dokumentéw, z wyjatkiem przypadkow, w ktérych:

a) instytucja zamawigjgca lub podmict zamawiajgcy ma mozliwosc uzyskania odpowiednich dokumentow
potwierdzajgcych bezposrednio za pomocg bezptatnef krajowej bazy danych w dowolnym panstwie
czionkowskim™®, lub

b) najpbZzniej od dnia 18 kwietnia 2018 r.*" instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy juz posiada
odpowiednig dokumentacje.

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie wyraza(-jg) zgode na to, aby [wskazac instytucje zamawiajgcg lub podmiot
zamawiajgcy okreslone w czesci |, sekcja A] uzyskat(-a)(-0) dostep do dokumentow potwierdzajgcych
informacje, ktére zostaly przedstawione w [wskazac czesc/sekcje/punkt(-y), ktérych to dotyczy] niniejszego
Jednolitego europejskiego dokumentu zamowienia, na potrzeby [okresli¢ postepowanie o udzielenie
zamowienia: (skrécony opis, adres publikacyjny w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej, numer
referencyjny)]

Data, miejscowos$¢ oraz — jezeli jest to wymagane lub konieczne - podpis(-y}: [...... ]

8 Prosze jasno wskazad, do ktorej z pozycji odnosi sie odpowiedz.

4 Prosze powtorzyé tyle razy, ile jest to konieczne.

4 Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.

48 Pod warunkiem ze wykonawca przekazat niezbedne informacje (adres internetowy, dane wydajacego urzedu lub organu,
dokiadne dane referencyjne dokumentacji) umozliwiajgce instytucji zamawiajgcej lub podmiotowi zamawiajgcemu te
czynno$¢. W razie potrzeby musi temu towarzyszy¢ odpowiednia zgoda na uzyskanie takiego dostepu.

w W zaleznosci od wdrozenia w danym kraju artykutu 59 ust. 5 akapit drugi dyrektywy 2014/24/UE.
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Zatacznik nr 3

Centralna Stacja Ratownictwa Gérniczego S.A.
ul. Chorzowska 25
41 - 902 Bytom

Wykonawca:

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

reprezentowany przez.

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacii)

OSWIADCZENIE
zgodne z art. 24 ust. 11 ustawy z dn. 29 stycznia 2004 r. — Prawo zaméwien publicznych

Skiadajgc oferte w przetargu nieograniczonym pn.:
,Dostawa sprzetu medycznego Zadanie nr .........occovviiiiiiininenannn.
Informuje, ze nie naleze do grupy kapitatowej, o kiérej mowa w art. 24 ust. 2 pkt. 5 ustawy PZP,

w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji ikonsumentéw
(Dz. U. Nr 50, poz. 331, z p6zn. zm.).”

Informuje, ze naleze do grupy kapitatlowej, o kiérej mowa w art. 24 ust. 2 pkt 5 ustawy PZP,
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz. U. Nr 50,
poz. 331, z p6zn. zm.), i w zataczeniu przedkiadam liste podmiotéw nalezgcych do tej samej grupy
kapitatowej.*

* niepotrzebne skresli¢

Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania
Wykonawcy

W przypadku Wykonawcow wspélnie ubiegajgcych sie o udzielenie zaméwienia o$wiadczenie sklada
kazdy z Wykonawcéw osobno.
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Zatacznik nr 4 do SIWZ
PROJEKT UMOWY

zawartaw dniu ... w Bytomiu pomiedzy:

Centraing Stacjg Ratownictwa Gérniczego S.A 41-902 Bytom ul. Chorzowska 25,
zarejestrowang w Sadzie Rejonowym w Katowicach, Wydziat VIII Gospodarczy KRS pod nr
0000223325, kapitat zaktadowy 16.000.000,00 ztotych w catosci wptacony, NIP 626-000-38-20,
ktora reprezentujg:

zwang w dalszej czesci umowy Wykonawcg

W rezultacie dokonania przez Zamawiajacego wyboru oferty Wykonawcy w trybie przetargu
nieograniczonego na podstawie ustawy Prawo zamowieh publicznych (tj. Dz. U. z 2017, poz.
1579), zostata zawarta umowa o nastepujgcej tresci:

§1.

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest Dostawa sprzetu medycznego tj. .......cocevvvviiiinnenn.
2. Elementy dostawy:

a)
b)
3. Szczegotowy opis przedmlotu umowy zawiera Zatacznik nr 1, stanowigcy integralng czes¢
umowy.
§ 2.
Termin dostawy przedmiotu umowy ustala siena ............. od dnia zawarcia umowy.

Miejsce dostawy : CSRG S.A. Bytom, ul. Chorzowska 25, Bytom.
Dostawa przedmiotu umowy na koszt i ryzyko Wykonawcy.

wn =

§ 3.

1. Ze strony Zamawiajgcego nadzér nad realizacjg umowy pe’mic’: bedzie:

3. Osoby, o ktérych mowa w § 3 ust. 1 sg uprawnione do skitadania oswiadczen woli
i reprezentowania Zamawiajgcego w zakresie wykonywania przedmiotu niniejszej umowy.
Upowaznienie, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym nie dotyczy uprawnienia do zmiany
niniejszej umowy, ani zaciggania w imieniu Zamawiajgcego jakichkolwiek zobowigzan.
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§ 4.

Strony ustalajg, ze obowigzujgca ceng za wykonanie przedmiotu umowy jest cena ryczattowa.

Cena, o ktérej mowa w ust. 1 wynosi: netto : ..................... zt

stownie: .......ocovieiiienn ztotych 00/100 + podatek VAT w kwocie ................ zt
Razem brulto. .. . . suessee s s ss sesss sis o zt

SIOWNIE: ..ot ztotych 00/100.

Cena obejmuje wszystkie elementy realizacji przedmiotu umowy, okreslone w § 1.

Platno$é nastgpi przelewem na konto Wykonawcy w terminie do 60 dni od dnia otrzymania
faktury sporzadzonej na podstawie podpisanego bez zastrzezen protokotu dostawy.

Zamawiajacy upowaznia Wykonawce do wystawienia i wystania faktury VAT bez podpisu
Zamawiajgcego.

Zamawiajgcy o$wiadcza, ze jest ptatnikiem podatku VAT, NIP 626-000-38-20

Wierzytelnoé¢ wynikajgca z niniejszej umowy nie moze by¢ przedmiotem obrotu (cesij,
sprzedazy itp.) bez uprzedniej pisemnej zgody Zamawiajgcego.

§ 5.

Realizacja dostawy przedmiotu zamowienia potwierdzona bedzie protokotem odbioru
zatwierdzonym przez Zmawiajgcego oraz Wykonawce. Podpisany bez zastrzezen protokot
stanowié bedzie podstawe do rozliczen finansowych w zakresie przedmiotu zamoéwienia.

Warunkiem odbioru jest uruchomienie i protokolarne potwierdzenie prawidtowosci jego
funkcjonowania, kompletnosci, oraz sprawdzenie ilosciowe i jako$ciowe elementow dostawy.
Zamawiajgcy przewiduje ................... kolejne dni robocze, w wyznaczonym terminie realizacji
umowy, na dokonanie kompletnego odbioru catego przedmiotu zaméwienia.

§ 6.
Zamawiajgcy wyraza zgode na wykonanie przez podwykonawce, fj.o............ - z siedzibg
TP nastepujgcego zakresu prac:

Wykonawca odpowiada wobec Zamawiajgcego za dziatania i zaniechania podwykonawcy,
z ktérego pomoca przedmiot umowy wykonuje.

§7.

. Strony ustanawiajg kary umowne.

i

a) w przypadku odstgpienia od umowy przez ktorgkolwiek ze Stron umowy z przyczyn
lezacych po stronie Wykonawcy - Wykonawca poniesie kare umowng w wysokosci 3%
wartosci brutto umowy,

b) w przypadku niedotrzymania terminu dostawy przedmiotu umowy za kazdy rozpoczety
tydzien opéznienia Wykonawca zaptaci kare umowng w wysokosci 0,3% wartosci brutto
umowy,

c) w przypadku niedotrzymania terminéw naprawy przedmiotu umowy okreslonego w § 8 ust.
2 za kazdy rozpoczety dzien opoznienia Wykonawca zaptaci kare umowng w wysokosci
0,02% wartosci brutto umowy,

. W sytuacji, gdy kara umowna przewidziana w ust. 1, nie pokrywa szkody, przystuguje prawo

zgdania odszkodowania na zasadach ogdlnych

§ 8.

Warunki gwarancji:
1) Zamawiajgcy wymaga gwarancji obejmujgcej caty przedmiot dostawy na okres ........
miesiecy, obowigzujgcej od daty odbioru sprzetu potwierdzonego protokotem,
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2)

3)

4)

o)

w przypadku wystgpienia wad w zakupionym sprzecie, Wykonawca zobowigzuje sie do
naprawy lub wymiany wadliwych elementéw oraz ich transportu na wtasny koszt,

trzykrotna awaria danego elementu zobowigzuje Wykonawce do wymiany catego
podzespotu na nowy,

naprawiony lub wymieniony element lub podzespét w ramach gwarancji zostanie objety
nowg gwarancjg, a okres gwarancji naprawionych lub wymienionych elementow i
podzespotow zostanie przediuzony o czas naprawy,

utrata gwarancji przez Zamawiajgcego moze nastgpi¢ tylko w przypadku stwierdzenia
i zaakceptowania przez Zamawiajgcego usterek przedmiotu zamowienia powstatych
wskutek nieprzestrzegania zapiséw instrukcji producenta dostarczonej ze sprzetem,

Warunki serwisu:

;1)

3)

4)

serwis zapewniony na terenie Polski przez caly okres gwarancyjny oraz pogwarancyjny
posiadajgcy uprawnienia do wykonywania petnego zakresu prac serwisowych dia catego
sprzetu stanowigcego przedmiot dostawy,

Wykonawca zobowigzuje sie przystgpi¢ do usuniecia usterki w ciggu kolejnych dwéch dni
roboczych od daty jej zgtoszenia faksem lub mailem i usung¢ jg bez zadnej zwioki, ale nie
diuzej niz w terminie do 14 dni od dnia pisemnego (mail, fax) zgloszenia usterki.
W  szczegdlnie, uzasadnionych przypadkach, w ktérych niemozliwa jest naprawa
w wyznaczonym terminie Zamawiajgcy dopuszcza, za pisemnag zgodg, przediuzenie
wskazanego terminu, ale nie dtuzej niz do 30 dni od dnia pisemnego (mail, fax) zgtoszenia
usterki.

Wykonawca, w przypadku braku mozliwosci wykonania ustugi serwisowej u
Zamawiajgcego zobowigzany jest do odebrania sprzetu (np.: przyrzadu kontrolno-
pomiarowego, aparatu lub jego podzespotu) z zakladu Zamawiajgcego i dostarczenia go po
wykonaniu ustugi do wskazanego przez Zamawiajgcego miejsca na terenie zaktadu
Zamawiajacego. Na czas wykonania ustugi serwisowej Wykonawca zapewni na wiasny
koszt zastepczy sprzet,

Transport odbywac sie bedzie na koszt i ryzyko Wykonawcy,

3. Zamawiajgcemu przystugujg uprawnienia z tytutu rekojmi za wady fizyczne rzeczy niezaleznie

od uprawnien gwarancyjnych.

§9.

W razie wystgpienia istotnej zmiany okolicznoéci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy
w interesie publicznym czego nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajgcy
moze
okolicznosciach i w takim przypadku Wykonawca moze zgdac jedynie wynagrodzenia naleznego
mu z tytutu wykonania cze$ci umowy.

odstgpi¢ od umowy w terminie 30 dni od powziecia wiadomosci o powyzszych

§ 10.

1. Zamawiajacy przewiduje mozliwo$¢ zmiany postanowien zawartej umowy, w stosunku do tresci

oferty, na podstawie ktoérej dokonano wyboru Wykonawcy, zgodnie z warunkami podanymi
ponizej:
a) Zmiana oznaczenia danych dotyczgcych zamawiajgcego lub wykonawcy bez zmian

samego wykonawcy, przy czym to na wykonawcy cigzy obowigzek pisemnego
powiadamiania o zmianie adresu siedziby Wykonawcy. W przypadku nie powiadomienia
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2.

Zamawiajgcego © zmianie adresu siedziby Wykonawcy, pisma doreczone pod
dotychczasowy adres uwaza sie za doreczone prawidfowo.

b) Ustawowa zmiana stawek podatku VAT spowoduje zmiane ceny brutto okreslonej w
umowie.

c) Obnizenie wynagrodzenia Wykonawcy przy zachowaniu zakresu jego $wiadczenia
umownego,

d) Zmiana podwykonawcy, o ktérym mowa w § 6.

e) Realizacja przedmiotu umowy na warunkach korzystniejszych dla Zamawiajgcego bez
zmiany ceny.

Zmiana umowy dokonana z naruszeniem przepisu ust. 1 podlega uniewaznieniu.

§ 11.

Wszelkie sprawy sporne wynikle w zwigzku z realizacjg niniejszej umowy rozstrzygng sgdy
powszechne wiasciwe miejscowo dla Zamawiajgcego.

§12.

W sprawach nie uregulowanych niniejszg umowg stosuje sie przepisy Kodeksu Cywilnego oraz
ustawy Prawo zamowien publicznych.

§ 13.

Zmiany umowy wymagajg zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznoéci, w formie aneksu
do umowy.

§ 14.

Umowe niniejszg sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach po jednym dla kazdej ze
stron umowy.

WYKONAWCA : : ZAMAWIAJACY:
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Zatacznik nr 1 do umowy
zdnia ...

Szczegotowy opis przedmiotu umowy

WYKONAWCA : ZAMAWIAJACY:
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