Celestynow, dnia 12 czerwca 2017 .

LZAMAWIAJACY:
Gmina Celestynow
ul. Regucka 3
05-430 Celestynow
NIP: 532-105-76-50
REGON: 013268965
Tel: 22 789 70 60
Fax: 22 789 70 11

Gmina Celestynow zwraca si¢ z zaproszeniem do skladania ofert dotyczacym zakupu wraz
z dostawg do siedziby Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnego
w Celestynowie sprzetu specjalistycznego do gabinetu fizjoterapii.

ILTERMIN SKEADANIA OFERT:

Oferty nalezy sktada¢ do dnia 20 czerwca 2017 roku do godz. 12.00 w formie papierowej w Biurze
Obstlugi Mieszkancoéw w Urzedzie Gminy w Celestynowie przy ul. Reguckiej 3 lub w formie
elektronicznej: e-mailem na adres b.przysowa@celestynow.pl lub faksem 22 789 10 11.

IILPRZEDMIOT ZAMOWIENIA:

Przedmiotem zamodwienia jest zakup wraz z dostawa do siedziby Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnego w Celestynowie sprzetu specjalistycznego do gabinetu fizjoterapii
z podziatem na 2 niezalezne, odrgbne czgsci:

Czes¢ 1. Aparat do terapii ultradzwigkowej - szt. 1

Kolorowy graficzny wyswietlacz z panelem dotykowym

Obstuga przyciskami oraz ekranem dotykowym

Glowica dwuczestotliwosciowa: 1MHz 1 3,3MHz o powierzchni Scm?2
Praca ciagta i impulsowa

Do wyboru dwie wygodne, ergonomiczne wersje gtowic

Gtowice wodoodporne

Regulacja wypetnienia impulsow ptynna lub skokowa

Sygnalizacja $wietlna i dzwigkowa sprzegania gtowicy z pacjentem
. Gotowe programy zabiegowe dla typowych schorzen

10. Programy wlasne

11. Liczniki czasu 1 liczby wykonanych zabiegéw

CoNR~LNE

Czesé 11 Spirometr- szt. 1

Zlota turbina — doktadne wyniki szczegolnie przy niskich przeptywach

Kontrola poprawnosci wykonania badania

Poréwnanie wynikow z warto$ciami naleznymi

Dostarczany w estetycznej walizce wraz z akcesoriami

Wiek pluc i interpretacja wg Enright’a, ATS lub BTS

Pamig¢ na 2000 badan

41 parametrow mierzonych, spirometria wdechowa i wydechowa, nat¢zona i swobodna
Obliczanie wskaznika masy ciata (BMI) 1 skala dusznos$ci

Wbudowana drukarka o wysokiej rozdzielczosci pozwala na wydruk krzywych

CoNoR~wWNE



przeplyw/obj¢tos¢ i objetosé/czas

10. Testy po podaniu leku rozszerzajacego oskrzela i/lub steroidu

11. Ustniki lub filtry jednorazowego uzytku, co najmniej 100 szt. dla dorostych

12. Nie wymaga kalibracji

13. Parametry techniczne

14. Parametry mierzone VC, FEVO0.75, FEV1, FEV3, FEV6, FVC, PEF, FEVO0.75/VC,
FEVO0.75/FVC, FEV1/VC, FEV1/FVC, FEV3/VC, FEV3/FVC, FEVO0.75/FEVS,
FEV1/FEV6, MEF75, MEF50, MEF25, MEF25-75, FEF50/VC, FEF50/FVC, MMEF/FVC,
FIV1, FIVC, PIF, FIV1/FIVC, MIF75, FIF50, MIF25, R50, MET25-75, FET, MVV (ind),
EVC, IVC, IC, VT, Ti, Te, Ti/Ttot, VT/Ti, IRV, ERV, FR

15. Tlo$¢ prob dla badania: 5 dla badania swobodnego VC, 8 dla badania natezonego, 2 badania
po podaniu leku

16. Wartos$ci przewidywane: Ustawiane zaleznie od preferencji narodowych (np. ECCS)

17. Przetwornik: Dwukierunkowy cyfrowy przetwornik objetosci - ztota turbina

18. Rozdzielczo$¢: 10 ml objetose, 0,031/s przeptyw

19. Doktadnos¢: +/-3% zgodnie ze standardami ATS 2005

20. Pamig¢: do 2000 pacjentdw (wpisywane dane: imig, nazwisko, numer ID, wiek, waga, wzrost,
pte¢) wilaczajac krzywe Przeptyw/Objetos$¢ i Objetosc/Czas

21. Drukarka: Whbudowana drukarka termiczna i mozliwo$¢ podtaczenia zewngtrznej drukarki

22. Predkos¢ przesuwu wbudowanej drukarki: 13mm/s ($rednia)

23. Wyswietlacz: Graficzny, dotykowy

24. Zasilanie: 100-240V, 50-60Hz i akumulatory NiMH 8,4V, 1Ah

25. Wymiary: Spirometr: 25,5x12x3,5cm, przetwornik 50x60x90mm

26. Waga: Spirometr wraz z przetwornikiem: 630g

27. Warunki magazynowania temp. -20°+70° C, wilgotno$¢: od 10% do 90%RH

28. Warunki pracy temp. 0-40st. C (nalezy unika¢ bezposredniego nastonecznienia), wilgotnosc:
od 30% do 90% RH (bez kondensacji)

29. Wyjscie RS232 1 USB

30. Ustniki Jednorazowego uzytku PSA1000 (dla dorostych) i PSA 1200 (dla dzieci), ustniki
z zaworem SST 1000, filtry antybakteryjne MicroGard

IV.TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA: 30 dni od daty podpisania umowy

V. ISTOTNE WARUNKI ZAMOWIENIA:

1.
2.

3.

o

10.

Oferte nalezy ztozy¢ na formularzu dotaczonym do zaproszenia.

Formularz ofertowy powinien zosta¢ podpisany przez osobg/y uprawniona/e do reprezentacji
Wykonawcy/ow.

Do formularza ofertowego nalezy dotaczy¢ dokumenty potwierdzajace posiadane przez urzadze-
nia certyfikaty, deklaracje, wpisy itp.

Dokumenty s3 sktadane w formie oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem
przez Wykonawce.

Zamawiajacy dopuszcza ztozenie oferty czgsciowe.

Jedynym kryterium oceny ofert bedzie cena brutto za poszczegdlne czesci przedmiotu zamowie-
nia.

Cena okreslona w ofercie powinna obejmowa¢ wszystkie koszty niezbedne do prawidlowej
realizacji przedmiotu zamdéwienia w tym upusty i rabaty.

Kazdy Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte, w ktorej moze by¢ zaproponowana tylko
jedna cena.

Postepowanie jest prowadzone w jezyku polskim. Wszelkie dokumenty skladane w trakcie
postepowania sporzadzone w j¢zyku obcym nalezy sktada¢ wraz z thumaczeniem na jezyk polski.
W cenie zaproponowanej przez Wykonawce w formularzu oferty nalezy uwzgledni¢ takze do-
stawe.



11.

12.

13.

14.

15.

16.
17.

18.

Wszelkie miejsca w ofercie, w ktorych wykonawca nanidst poprawki lub zmiany wpisywanej
przez siebie tresci musza by¢ parafowane przez osobe uprawniong do reprezentacji wykonawcy.
Rozliczenie transakcji nastgpowac bedzie przelewem na konto wskazane na fakturze lub rachunku
w ciggu 14 dni od dnia otrzymania przez Zamawiajgcego prawidlowo wystawionej faktury VAT
lub rachunku przez Wykonawce, na podstawie bezusterkowego protokotu odbioru koncowego
podpisanego przez Wykonawcg i Zamawiajgcego.

Wykonawcy beda zwigzani ofertg przez okres 30 dni roboczych. Bieg terminu zwigzania ofertg
rozpoczyna si¢ z uplywem terminu sktadania ofert. Jezeli wykonawca, ktorego oferta zostala
wybrana, uchyla si¢ od zawarcia umowy w sprawie zamdwienia, zamawiajacy moze wybrac
oferte najkorzystniejszg sposrod pozostatych ofert, bez przeprowadzenia ich ponownej oceny.
Przed uptywem terminu sktadania ofert, w szczego6lnie uzasadnionych przypadkach zamawiajacy
moze zmodyfikowa¢ tre$¢ zaproszenia do skladania ofert. Dokonana modyfikacja zostanie
niezwlocznie przekazana wszystkim wykonawcom, ktorzy otrzymali zaproszenie lub zglosili si¢
do zamawiajgcego oraz zamieszczona na stronie internetowej zamawiajacego.

Zamawiajacy moze zamkng¢ postepowanie bez wybrania zadnej oferty, w przypadku, gdy zadna
ze ztozonych ofert nie odpowiada warunkom okre§lonym przez Zamawiajacego lub w przypadku,
gdy kwota z oferty przewyzszy kwote, ktéra Zamawiajacy przeznaczyt na realizacj¢ zadania.
Oferty zlozone po terminie nie beda rozpatrywane.

Zamawiajacy moze wezwac¢ wykonawce do wyjasnien lub uzupelnien ztozonej oferty w zakresie
dokumentow dotyczacych przedmiotu zamoéwienia.

Osoba uprawniong do kontaktu z oferentami jest: Beata Przysowa tel. 22 789 70 60 wew. 101 e-
mail: b.przysowa@celestynow.pl.

Waéjt Gminy Celestynéw
/-1 Witold Kwiatkowski


mailto:b.przysowa@celestynow.pl

(pieczg¢ wykonawcy)

Zatacznik nr 1 do
Zaproszenia do sktadania ofert

FORMULARZ OFERTOWY
W odpowiedzi na ogloszenie Gminy Celestynéw w trybie zaproszenia do sktadania ofert dotyczace zakupu
wraz z dostawg do siedziby Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnego w Celestynowie
sprzetu specjalistycznego do gabinetu fizjoterapii sktadamy niniejszg ofert¢ oswiadczajac, ze akceptujemy

w calo$ci wszystkie warunki zawarte w zaproszeniu do sktadania ofert.

INAZWA WYKONAWCY ...ttt b et h bbb et b bbbt e et b e e benenenn s
AAUATES: et E R R R R R e bR R R R R bR bbbt R e e
TRI/FAX: et E bRt E et r e
1= U] U UTP TSP PSP U VTP URURPPPTN
REGON: ..o NP e
Czesé Nazwa Liczba | Cena netto Podatek | Cena laczna
postepowania sztuk VAT brutto
Czes¢ 1 Aparat do terapii 1
ultradzwickowej
Czesc 11 Spirometr 1

Oswiadczenia i informacje dla Zleceniobiorcy:
1. W przypadku niezgodnos$ci ceny napisanej cyfrowo i ceny napisanej stownie rozstrzygajgca bedzie cena napisana
stownie.
2. Formularz ofertowy musi by¢ podpisany przez osobe lub osoby upowaznione do reprezentowania Wykonawcy.
3. Oswiadczamy, ze:
1) powyzsze ceny zawierajg wszystkie koszty jakie ponosi Zamawiajacy w przypadku wyboru niniejszej oferty;
2) w cenie oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
3) dysponuje/my* srodkami finansowymi niezbednymi do realizacji catego zamowienia;
4) zdobytem/lismy* konieczne informacje do przygotowania oferty;
5) zapoznatem(y)* si¢ z trescig zaproszenia do sktadania ofert i nie wnosz¢/imy * do niej zastrzezen;
6) zapoznaliSmy si¢ z lokalnymi warunkami realizacji przedmiotu zamoédwienia oraz zdobyliSmy wszelkie
informacje konieczne do wlasciwego przygotowania niniejszej oferty;
7) oferujemy wykonanie W catosci/czesci* przedmiotu zamowienia w terminie
8) jezeli nastgpig jakiekolwiek znaczne zmiany przedstawione w naszych dokumentach zataczonych do oferty,
natychmiast powiadomimy o nich Zamawiajacego;
9) fakturyVAT/rachunki* beda ptatne w terminie 14 dni od daty wpltywu prawidtowo wystawionej faktury
VAT/rachunku* do siedziby Zamawiajacego:
4.Integralng czes$¢ oferty stanowig nastgpujace dokumenty :

wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zwigzku z wykonywanym zamowieniem publicznym
zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych ( t.j. Dz. U. 22016 1., poz. 922 z p6zn. zm.).**

(miejscowos¢) (data) (podpis oraz piecze¢ wykonawcy)

*/ niepotrzebne skresli¢
**/ o§wiadczenie powinno zosta¢ wypelnione w przypadku, gdy wykonawcg jest osoba fizyczna



