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Ogtoszenie o zaméwieniu

Dostawy

Dyrektywa 2014/24/UE
Sekcja I: Instytucja zamawiajgca
1.1) Nazwa i adresy
Zespot Opieki Zdrowotnej
ul. Gimnazjalna 41B
Konskie
26-200
Polska
Osoba do kontaktéw: Tomasz Milcarz
Tel.: +48 413902314
E-mail: tomasz.milcarz@zoz.konskie.pl
Faks: +48 413902319
Kod NUTS: PL33
Adresy internetowe:
Gléwny adres: www.zoz.konskie.pl

1.2) Wspéblne zamdwienie

1.3) Komunikacja
Nieograniczony, petny i bezposredni dostep do dokumentéw zaméwienia mozna uzyskaé bezptatnie pod
adresem: www.zoz.konskie.pl
Wiecej informacji mozna uzyska¢ pod adresem podanym powyzej
Oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu nalezy przesyta¢ na adres podany powyzej

1.4) Rodzaj instytucji zamawiajacej
Podmiot prawa publicznego

1.5) Gtéwny przedmiot dziatalno$ci
Zdrowie

Sekcja ll: Przedmiot
11.1) Wielkos¢ lub zakres zaméwienia

I1.L1.1) Nazwa:
Sukcesywne dostawy sprzetu jednorazowego uzytku do badan i zabiegéw naczyniowych wg zadan od 1 do 17.
Numer referencyjny: DSUIZP 252/MT/22/2016

I1.L1.2)  Gtéwny kod CPV
33111710

11.1.3) Rodzaj zaméwienia
Dostawy

I1.1.4)  Kroétki opis:
Dostawy sprzetu jednorazowego uzytku do badan i zabiegéw naczyniowych przez 36 miesigce wg ponizszego
zestawienia i uszczeg6towien zawartych w zatgcznikach nr 2 Formularzy Cenowych.

11.1.5) Szacunkowa catkowita wartos¢
Wartos$¢ bez VAT: 8 942 000.00 PLN
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11.1.6)

11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

Informacje o cze$ciach

To zamoéwienie podzielone jest na czesci: tak

Oferty mozna sktada¢ w odniesieniu do wszystkich czesci

Opis

Nazwa:

Zad nr 1 ; Cewniki Angiograficzne, Cewniki zbrojone wspomagajace do udroznieh CTO,Cewniki kalibracyjne,
Prowadnik ekstra sztywny typu LUNDERQUIST lub Amplatz,Prowadnik hydrofilny typu Raoadrunner,
Czesénr: 1

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 1 dotyczy ; Cewniki Angiograficzne, Cewniki zbrojone
wspomagajace do udroznienn CTO,Cewniki kalibracyjne, Prowadnik ekstra sztywny typu LUNDERQUIST lub
Amplatz,Prowadnik hydrofilny typu Raoadrunner, Koszule Flexor z poszerzadtem High-Flex i hemoststyczng
zastawka, Zbrojone koszulki naczyniowe do techniki cross over, Duze koszulki wprowadzajace, Prowadniki
diagnostyczne teflonowe, Nozny zestaw wprowadzajacy, Zestaw do naktucia t. promieniowej ( wedtug opisu i
ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Warto$¢ bez VAT: 912 000.00 PLN

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 36

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 2 - Stenty samorozprezalne 0,035",Stenty samorozprezalne obwodowe uwalniajgce Paklitaxel,Stent na

balonie 0,035",Samorozprezalny stent do zyly nitylonowy ,Samorozprezalny stent do aorty i zyty
Czes¢ nr: 2
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11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Dodatkowy kod lub kody CPV
33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 2 dotyczy; - Stenty samorozprezalne 0,035",Stenty
samorozprezalne obwodowe uwalniajgce Paklitaxel,Stent na balonie 0,035",Samorozprezalny stent do zyty
nitylonowy ,Samorozprezalny stent do aorty i zyly gtdwnej dolnej,Stentgraft obwodowy, Niskoprofilowy cewnik
balonowy 0,035", Cewnik balonowy do przetok tetniczo-zylnych,Niskoprofilowy cewnik balonowy 0.018" Cewnik
przeznaczony do czasowego zamknie#cia duz#ych naczyn#, ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego
zatgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Wartos¢ bez VAT: 2 141 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesiacach: 36

Niniejsze zamOwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 3;Spirale embolizacyjne obwodowe platynowe z dakronowymi wioskami,Spirale embolizacyjne
obwodowe afferomagnetyczne z dakronowymi wtoskami,Coile odczepialne mechanicznie platynowe z
dakronowymi

Czesénr: 3

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

ZOZ Konskie

Opis zaméwienia:
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 3 dotyczy; - Spirale embolizacyjne obwodowe platynowe z
dakronowymi wtoskami,Spirale embolizacyjne obwodowe afferomagnetyczne z dakronowymi wtoskami,Coile
odczepialne mechanicznie platynowe z dakronowymi wioskami 0,035, Czasteczki do embolizacji,
Superselektywny mikrocewnik: 2,5F cewnik o $rednicy wewnetrznej 0,021",, Cewniki infuzyjny,Petla
jednooczkowa,Kleszczyki do usuwania ciat obcych z ukt. naczyniowego- ( wedtug opisu i ilosci z Formularza
Cenowego zalgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Wartos¢ bez VAT: 876 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 36

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie
Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 4; -Cewniki diagnostyczne do badan naczyniowych, Koszulki diagnostyczne wprowadzajace, gty do
arteriografii, tgczniki wysokocisnieniowe zbrojone,Filtr p/zatorowy stato-czasowy, Zestawy

Czesénr: 4

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Z0OZ Konhskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zamowienia w zakresie zadania nr 4 dotyczy ; Cewniki diagnostyczne do badan naczyniowych,
Koszulki diagnostyczne wprowadzajace,lgly do arteriografii, £aczniki wysokocisnieniowe zbrojone,Filtr p/
zatorowy stato-czasowy, Zestaw do usuwania filtra p/zatorowego stato-czasowego,Stent samorozprezalny
nitinolowy cylindryczny do tetnic szyjnych, Stent obwodowy, montowany na balonie do tetnic nerkowych .-
(wedhug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatacznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia
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11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)

Szacunkowa warto$¢
Warto$é bez VAT: 523 000.00 PLN

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesigcach: 36

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 5; - Stentgraft obwodowy nitinolowy

Czes¢nr: 5

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gtéwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zamowienia w zakresie zadania nr 5 dotyczy;- Stentgraft obwodowy nitinolowy- ( wedtug opisu i ilosci
z Formularza Cenowego zatacznika nr 2)

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zaméwienia

Szacunkowa warto$é

Wartos¢ bez VAT: 253 000.00 PLN

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w miesigcach: 36

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
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11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

Opis

Nazwa:

Zad nr 6; - Okluder do embolizacji naczyh obwodowych - ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego
zatgcznika nr 2)

Czesé nr: 6

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

ZOZ Konskie

Opis zaméwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 6 dotyczy; - Okluder do embolizacji naczyn obwodowych -
( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2 )

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Wartos¢ bez VAT: 96 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w miesiacach: 36

Niniejsze zamdéwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zaméwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 7; Wktady do wstrzykiwacza automatycznego MARK V PLUS
Czesénr: 7

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:
Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:
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11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

Przedmiot zamowienia w zakresie zadania nr 7 dotyczy ;. Wklady do wstrzykiwacza automatycznego MARK V
PLUS- ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatacznika nr 2)

Kryteria udzielenia zamdéwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$é

Wartos$¢ bez VAT: 54 000.00 PLN

Okres obowiazywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w dniach: 36

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 8 -Wkiady do wstrzykiwacza automatycznego MEDRAD STELLANT CT Di
Czesénr: 8

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

ZOZ Konskie

Opis zaméwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 8 dotyczy;- Wkiady do wstrzykiwacza automatycznego MEDRAD
STELLANT CT Di - ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamobwienia

Szacunkowa warto$é

Wartos¢ bez VAT: 411 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw

Okres w dniach: 36

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
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11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

Opcje: nie
Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 9; - Standardowe i sztywne prowadniki, powleczenie - polimer M, Cewnik aspiracyjny z pokryciem
hydrofilnym

Czesénr: 9

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

ZOZ Konskie

Opis zaméwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 9 dotyczy; - Standardowe i sztywne prowadniki, powleczenie
- polimer M, Cewnik aspiracyjny z pokryciem hydrofilnym - ( wedtug opisu i iloSci z Formularza Cenowego
zatgcznika nr 2')

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢

Wartosé bez VAT: 290 000.00 PLN

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w dniach: 36

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 10; -Zestaw do zamykania miejsca naktucia tetnicy udowej
Czesc nr: 10

Dodatkowy kod lub kody CPV
33111730
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11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Z0Z Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zamowienia w zakresie zadania nr 10 dotyczy;- Zestaw do zamykania miejsca naktucia tetnicy
udowej ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2 )

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Warto$¢ bez VAT: 123 000.00 PLN

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w dniach: 36

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 11; -Inflator; Strzykawka wysokocisnieniowa o przezroczystym polikarbonatowym korpusie
Czesc nr: 11

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Glowne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zamowienia w zakresie zadania nr 11 dotyczy; -Inflator; Strzykawka wysokoci$nieniowa o
przezroczystym polikarbonatowym korpusie- (wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zalgcznika nr 2 )
Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Warto$¢ bez VAT: 66 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
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11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)

Okres w dniach: 36

Niniejsze zamowienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze $rodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 12;-Prowadnik specjalistyczny 0,018, Stentgraft obwodowy stalowy samorozprezalny, Stent
samorozprezalny obwodowy stalowy,Prowadnik 0,014", Mikrosfery hydrozelowe do emolizacji
Czesé nr: 12

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gléwne miejsce lub lokalizacja realizaciji:

Z0Z Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 12 dotyczy; - Prowadnik specjalistyczny 0,018, Stentgraft
obwodowy stalowy samorozprezalny, Stent samorozprezalny obwodowy stalowy,Prowadnik 0,014”, Mikrosfery
hydrozelowe do embolizaciji - ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Warto$¢ bez VAT: 408 000.00 PLN

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow
Okres w dniach: 36

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
Opis
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11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

Nazwa:

Zad nr 13;-Plynny preparat do embolizacji, Cewnik do dostarczania materiatu embolizacyjnego, Spirale
embolizacyjne obwodowe odczepialne, Spirale embolizacyjne obwodowe odczepialne,Cewnik do dostarczan
Czesc nr: 13

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 13 dotyczy; -Ptynny preparat do embolizacji, Cewnik do
dostarczania materiatu embolizacyjnego, Spirale embolizacyjne obwodowe odczepialne, Spirale embolizacyjne
obwodowe odczepialne,Cewnik do dostarczania spiral odczepialnych, Prowadnik o rdzeniu wykonanym z
nitinolu - ( wedtug opisu i iloSci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Wartos¢ bez VAT: 751 000.00 PLN

Okres obowigzywania zamoéwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupow

Okres w dniach: 36

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 14;- Prowadnik specjalistyczny $rednica 0,018 i 0,014, Cewnik do trombolizy, Cewniki diagnostyczne
radiologiczne.Torquer, Kraniki wysokocisnieniowe

Czesé nr: 14

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:
ZOZ Konskie
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11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 14 dotyczy ;.- Prowadnik specjalistyczny $rednica 0,018 i 0,014,
Cewnik do trombolizy, Cewniki diagnostyczne radiologiczne.Torquer, Kraniki wysokocisnieniowe - ( wedtug
opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2')

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamdwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Warto$¢ bez VAT: 236 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Okres w dniach: 36

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach
Opcje: nie
Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 15;- Cewniki balonowe kompatybilne z prowadnikiem 0,018” (SFA i BTK), Cewnik balonowy do PTA do
tetnic szyjnych i nerkowych, stent obwodowy kryty samorozprezalny,

Czesc nr: 15

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

ZOZ Konskie

Opis zaméwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 15 dotyczy; - Cewniki balonowe kompatybilne z prowadnikiem
0,018” (SFA i BTK), Cewnik balonowy do PTA do tetnic szyjnych i nerkowych, stent obwodowy kryty
samorozprezalny, - ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatgcznika nr 2 )

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentaciji
zamowienia

Szacunkowa wartosé

Warto$¢ bez VAT: 376 000.00 PLN

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w dniach: 36
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11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)
11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)
11.2)

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej

Zamowienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie
Informacje dodatkowe

Opis

Nazwa:

Zad nr 16;- Cewnik balonowy nacinajgco-pozycjonujacy,Stent chromowo-kobaltowy na balonie do tetnic
podudzia

Czesc nr: 16

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Z0OZ Konhskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 16 dotyczy; - Cewnik balonowy nacinajgco-pozycjonujacy,Stent
chromowo-kobaltowy na balonie do tetnic podudzia - ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego zatacznika
nr2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zaméwienia; wszystkie kryteria sa wymienione tylko w dokumentacji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Wartos¢ bez VAT: 117 000.00 PLN

Okres obowiazywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupoéw
Okres w dniach: 36

Niniejsze zamo6wienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie sktadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamoéwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe
Opis
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11.2.1)

11.2.2)

11.2.3)

11.2.4)

11.2.5)

11.2.6)

11.2.7)

11.2.10)

11.2.11)

11.2.12)
11.2.13)

11.2.14)

Nazwa:

Zad nr 17;- System protekcji dystalnej typu filtr, Stent samorozprezalny do tetnic szyjnych nitinolowy z
systemem dostawczym typu monorail, Stent samorozprezalny do tetnic ponizej kolana, Stent pokr
Czes¢ nr: 17

Dodatkowy kod lub kody CPV

33111730

Miejsce Swiadczenia ustug

Kod NUTS: PL33

Gloéwne miejsce lub lokalizacja realizacji:

Z0OZ Konskie

Opis zamoéwienia:

Przedmiot zaméwienia w zakresie zadania nr 17 dotyczy ;.- System protekcji dystalnej typu filtr,

Stent samorozprezalny do tetnic szyjnych nitinolowy z systemem dostawczym typu monorail, Stent
samorozprezalny do tetnic ponizej kolana, Stent pokrywany lekiem do tetnic podudzia, Samorozprezalny
stent zamknietokomdérkowy do tetnicy udowej i podkolanowej - ( wedtug opisu i ilosci z Formularza Cenowego
zalgcznika nr 2)

Kryteria udzielenia zaméwienia

Cena nie jest jedynym kryterium udzielenia zamoéwienia; wszystkie kryteria sg wymienione tylko w dokumentac;ji
zamowienia

Szacunkowa warto$¢é

Wartos$¢ bez VAT: 1 309 000.00 PLN

Okres obowigzywania zaméwienia, umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakup6w
Okres w dniach: 36

Niniejsze zamdwienie podlega wznowieniu: nie

Informacje o ofertach wariantowych

Dopuszcza sie skltadanie ofert wariantowych: nie

Informacje o opcjach

Opcje: nie

Informacje na temat katalogéw elektronicznych

Informacje o funduszach Unii Europejskiej
Zamébwienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej: nie

Informacje dodatkowe

Sekcja lll: Informacje o charakterze prawnym, ekonomicznym, finansowym i technicznym

I11.1)
I1.1.1)

.1.2)

Warunki udziatu

Zdolnos$é do prowadzenia dziatalnosSci zawodowej, w tym wymogi zwigzane z wpisem do rejestru
zawodowego lub handlowego

Wykaz i krétki opis warunkow:

Dziatalnos¢ zawodowa prowadzona na potrzeby wykonania przedmiotu zamowienia nie wymaga posiadania
specjalnych kompetencji lub uprawnien.

Sytuacja ekonomiczna i finansowa

Wykaz i krétki opis kryteriow kwalifikacji:

- Zamawiajacy wyznacza szczegotowy warunek w tym zakresie
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11.1.3)

111.1.5)
111.2)
1.2.2)

111.2.3)

Zamawiajacy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca ztozy kserokopie Optaconej polisy, a w przypadku
jej braku inny dokument potwierdzajacy, ze wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej w
zakresie prowadzonej dziatalnosci zwigzanej z przedmiotem zamowienia.

Minimalny poziom ewentualnie wymaganych standarddw:

w zakresie ubezpieczenia OC - z sumg gwarancyjng co najmniej 50 tysiecy zt.

Zdolnos¢ techniczna i kwalifikacje zawodowe

Wykaz i krotki opis kryteriow kwalifikacji:

Zamawiajacy wyznacza szczegO6towy warunek w tym zakresie.

W celu oceny spetnienia przez wykonawce warunkow, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1b pkt. 3) ustawy Pzp,
nalezy na wezwanie zamawiajgcego, pod rygorem wykluczenia z postepowania, ztozy¢ w wyznaczonym przez
Zamawiajgcego terminie nastepujace oswiadczenia i dokumenty:

1) wykaz dostaw lub ustug wykonanych lub wykonywanych w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu
skladania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich
wartosci, przedmiotu, dat wykonania i podmiotéw, na rzecz ktérych dostawy lub ustugi zostaty wykonane, oraz
zalgczeniem dowodow okreslajacych czy te dostawy lub ustugi zostaly wykonane lub sg wykonywane nalezycie,
przy czym dowodami, o ktérych mowa, sa referencje badz inne dokumenty wystawione przez podmiot, na
rzecz ktérego dostawy lub ustugi byty wykonywane lub sga wykonywane, a jezeli z uzasadnionej przyczyny o
obiektywnym charakterze wykonawca nie jest w stanie uzyskac tych dokumentéw - oSwiadczenie wykonawcy.
W przypadku Swiadczen okresowych lub cigglych nadal wykonywanych referencje badz inne dokumenty
potwierdzajace ich nalezyte wykonywanie powinny by¢ wydane nie wczes$niej niz 3 miesiace przed uptywem
terminu sktadania ofert,

Minimalny poziom ewentualnie wymaganych standardéw:

-do kazdego z zadann wymagane jest wykazanie jednej dostawy tozsamej z zakresem zaméwienia o zblizonej
wartosci brutto -minimum 90 % oferowanej wartosci w niniejszym postepowaniu, z zatgczeniem dowodu
potwierdzajacego ze dostawa ta zostata wykonana nalezycie.

Informacje o zaméwieniach zastrzezonych
Warunki dotyczace zaméwienia

Warunki realizacji umowy:
okreslone w zat nr 4 - Istotnych postanowien warunkéw umowy

Informacje na temat pracownikéw odpowiedzialnych za wykonanie zamoéwienia

Sekcja IV: Procedura

IV.1)
IV.1.1)

IV.1.3)
IV.1.4)
IV.1.6)
IV.1.8)

IV.2)
IV.2.1)
IV.2.2)

Opis

Rodzaj procedury

Procedura otwarta

Informacje na temat umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupéw
Zmniejszenie liczby rozwigzan lub ofert podczas negocjacji lub dialogu
Informacje na temat aukcji elektronicznej

Informacje na temat Porozumienia w sprawie zamoéwien rzadowych (GPA)
Zamowienie jest objete Porozumieniem w sprawie zamaéwien rzgdowych: nie

Informacje administracyjne
Poprzednia publikacja dotyczgca przedmiotowego postepowania

Termin skitadania ofert lub wnioskéw o dopuszczenie do udziatu
Data: 21/11/2016
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IV.2.3)
IV.2.4)

IV.2.6)

IV.2.7)

Czas lokalny: 10:45
Szacunkowa data wystania zaproszen do skiadania ofert lub do udziatu wybranym kandydatom

Jezyki, w ktérych mozna sporzadzac oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziatu:
Polski

Minimalny okres, w ktérym oferent bedzie zwigzany oferta
Okres w miesigcach: 2 (od ustalonej daty sktadania ofert)

Warunki otwarcia ofert

Data: 21/11/2016

Czas lokalny: 11:00

Miejsce:

Zespot Opieki Zdrowotnej

Ulica Gimnazjalna 41 B

26-200 Koriskie

Sala konferencyjna

Informacje o osobach upowaznionych i procedurze otwarcia:
Otwarcie ofert jest jawne

Sekcja VI: Informacje uzupetniajace

VI.1)

VI.2)
VI1.3)

Informacje o powtarzajacym sie charakterze zamoéwienia
Jest to zamdwienie o charakterze powtarzajgcym sie: nie

Informacje na temat proceséw elektronicznych

Informacje dodatkowe:

W celu potwierdzenia, ze oferowane dostawy, odpowiadajg wymaganiom okreslonym w specyfikacji istotnych
warunkow zamowienia do oferty nalezy dotgczyc:

1) Katalogi, lub Firmowe materiaty informacyjne lub Charakterystyka - jako$ciowa oferowanego przedmiotu
zamowienia z podaniem nazwy handlowej , przygotowana dla kazdego zadania oddzielnie. W/w dokumenty
muszg zawiera¢ co najmniej dane na temat parametrow wymaganych okreslonych w opisie przedmiotu
zaméwienia w zataczniku nr 2 formularza cenowego.

2) Sporzadzone przez Wykonawce o$wiadczenie, ze oferowane produkty (przedmiot zamowienia) spetniajg
wymagania okreslone odpowiednimi przepisami i sg dopuszczone do stosowania i obrotu na terenie RP —z
uwzglednieniem Ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych DZ. U Nr 107 z dnia 17 czerwca 2010
zZ p.zm. i ROZPORZADZENIEM MINISTRA ZDROWIA Dz.U. z 2010 nr 215 poz. 1416 z dnia 5 listopada 2010
r. w sprawie sposobu klasyfikowania wyrobéw medycznych . Na kazde zgadnie zamawiajgcego wykonawca
zobligowany jest do przedtozenia aktualnych kopii dokumentéw swiadczacych o wymaganym dopuszczeniu do
obrotu i stosowania w Polsce

3). W trakcie badania i oceny zlozonych ofert w celu potwierdzenia, ze zaoferowany asortyment odpowiada
zapisom i warunkom zawartych w zatgcznikach nr 2 do SIWZ. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do
wezwania Wykonawcéw do przedtozenia dodatkowych kserokopii dokumentéw miedzy innymi: ulotek, folderéw i
probek zaoferowanego asortymentu oraz kserokopii dopuszczenia z punktu 2)

1. Zamawiajgcy wymaga wniesienia wadium Ustala sie wadium w zakresie poszczegoélnych zadan od 1 do 17 w
wysoKosSci:

1. dla zadania nr 1w wysokosci: 10 000,00 zt. 2. dla zadania nr 2w wysokosci: 24 000,00 zi. 3. dla zadania nr 3w
wysokosci: 10 000,00 zt. 4. dla zadania nr 4w wysokosci: 6 000,00 zt. 5. dla zadania nr 5w wysokosci: 3 000,00
zt, 6. dla zadania nr 6w wysokosci: 2 000,00 zt. 7. dla zadania nr 7w wysokosci: 1 000,00 zt. 8. dla zadania nr
8w wysokosci: 5 000,00 zt. 9. dla zadania nr 9w wysokosci: 4 000,00 zt. 10. dla zadania nr 10w wysokosci: 2
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V1.4)
VI.4.1)

VI1.4.2)
V1.4.3)
V1.4.4)

V1.5)

000,00 zt. 11. dla zadania nr 11w wysokos$ci: 1 000,00 zt. 12. dla zadania nr 12w wysokosci: 5 000,00 zt.13.

dla zadania nr 13w wysokosci: 9 000,00 zt. 14. dla zadania nr 14w wysokosci: 3 000,00 zt. 15. dla zadania nr
15w wysokosci: 5 000,00 zt. 16. dla zadania nr 16w wysokosci: 2 000,00 zi. 17. dla zadania nr 17w wysokosci:
15000,00 zt. Razem wadium 107 000,00zt.. stownie; sto siedem tysiecy zt.

Wykonawca wnosi wadium w wybranej przez siebie, wymienionej ponizej, formie: 1) w pienigdzu, przelewem
na rachunek bankowy: 2) w poreczeniach bankowych lub poreczeniach spotdzielczej kasy oszczednosciowo -
kredytowej, z tym, Ze zobowigzanie kasy jest zobowigzaniem pienieznym, 3) w gwarancjach bankowych, 4) w
gwarancjach ubezpieczeniowych 5) w poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktérych mowa w art. 6b ust.
5 pkt 2 ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczosci (Dz. U. z
2014 r. poz. 1804 oraz z 2015 r. poz. 978 i 1240)

w terminie przewidzianym na ztozenie ofert tj. 21-11-2016, do godz. 10;45 , sposdb przekazania: Jezeli wadium
zostanie wniesione w pienigdzu, przelewem, Wykonawca dotgcza do oferty kserokopie wptaty wadium z
potwierdzeniem dokonanego przelewu. W przypadku wniesienia wadium w formie poreczenia lub innej formie,
do oferty nalezy dotgczy¢ poswiadczong za zgodnos¢ z oryginatem kserokopie, a oryginat zdeponowaé ZOZ
Konskie ul. Gimnazjalna 41 B w KASIE w osobnej kopercie oznakowanej ,wadium sprzet do badan i zabiegow
naczyniowych zad/anr....... " 4. Wadium wnoszone w pienigdzu wptaca sie przelewem na rachunek bankowy:
BANK PEKAO S.A. o/Koriskie 12124044161111000049563124

z adnotacja ,wadium sprzet do badan i zabiegéw naczyniowych zad/a nr.......

Procedury odwotawcze

Organ odpowiedzialny za procedury odwotawcze
Krajowa Izba Odwotawcza

ul. Postepu 17 A

Warszawa

02-676

Polska

Tel.: +48 004587801

E-mail: odwolania@uzp.gov.pl

Faks: +48 004587800

Adres internetowy:http://uzp.gov.pl

Organ odpowiedzialny za procedury mediacyjne
Sktadanie odwotan

Zrédto, gdzie mozna uzyskaé informacje na temat sktadania odwotan
Krajowa Izba Odwotawcza

ul. Postepu 17 A

Warszawa

02-676

Polska

Tel.: +48 004587801

E-mail: odwolania@uzp.gov.pl

Faks: +48 004587800

Adres internetowy:http://uzp.gov.pl

Data wystania niniejszego ogtoszenia:
14/10/2016
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