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Szpital w Pyskowicach Sp. z 0.0. Pyskowice, 07.12.2016 1.

ul. Szpitalna 2

44 - 120 Pyskowice

Numer sprawy: Sp/AZP/382/14/poza/2016

OGLOSZENIE O PLANOWANYM ZAKUPIE

0 warto$ci szacunkowej nie przekraczajacej progu stosowania ustawy z dnia 22 czerwca
2016 roku Prawo zaméwien publicznych (t. j. Dz. U. z 2016 r. poz. 1020.) okreslonego w
art. 4 pkt. 8, numer sprawy Sp/AZP/382/ 14/poza/2016 nazwa zadania: Dostawa nici

chirurgicznych.

W zwigzku z planowanym zakupem Zarzad Szpitala w Pyskowicach Sp. z o.0. Prosi o
przedstawienie oferty cenowej w nastepujacym zakresie:

Przedmiotem niniejszego zaméwienia jest:

Dostawa nici chirurgicznych zgodnie z zalgcznikiem nr 1 stanowigcym zalacznik do
niniejszego ogloszenia. Zamawiajacy dopuszcza do wyceny dowolnej ilosci pozyciji,
pozostate pozycje nalezy wykreslié lub wpisa¢ wartos¢ 0. Zamawiajacy dopuszeza dla
wszystkich pozycji tolerancje do +/- 10% dlugosci, oraz rozwigzania réwnowazne dla ich
wiasciwosci pod warunkiem zalaczenia stosownych dokumentéw.

Termin wykonania zaméwienia; Systematycznie przez 12 miesiecy od podpisania umowy.

Wspélny Slownik Zaméwienia

Kod CPV

33141121-4 — Szwy chirurgiczne

Termin wykonania zadania:
12 miesigcy od podpisania umowy




Wartosé Zamowienia

ceng za zrealizowanie niniejszego zaméwienia nalezy obliczy¢ zgodnie z Zatgcznikiem nr 1
(Formularz cenowy) stanowigcym zalgeznik do niniejszego ogloszenia.

przedstawi najkorzystniejszg oferte zostanie podpisana umowa. Od decyzji Zamawiajgcego nie
przystuguja srodki odwolawcze.

Opis warunkéw udziaty W postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spelniania
tych warunkéw:

I Wymagane jest wykazanie przez wykonawce realizacja co najmniej 3 dostaw w zakresie
niniejszego postgpowania w okresie ostatnich trzech lat przed uplywem terminy sktadania
ofert, a jezeli okres prowadzenia dzialalnogci jest krétszy — w tym okresie,

Gospodarczej, wystawiony nie wcezesniej niz 6 miesigey przed uptywem terminu skladanja
ofert potwierdzajgcy zakres prowadzenia dziatalnogci.

B/ Formularz ¢enowy zgodnie ze wzorem stanowigcym zalgeznik Nr. 1

C/ Dokumenty potwierdzajgce parametry zaproponowanych nici w tym dopuszczenie do
obrotu oraz certyfikat CE, karty katalogowe

udziatu w postepowaniu.

L. Kryteria oceny i ich znaczenie:

Nazwa kryterium Waga
Cena 80
oferta z najnizszg ceng

cena oferty badane;j X 80 = ilo¢ przyznanych punktow
Laczna ilos¢é wycenionych pozycji 20




— Wyjasnienie dotyczace oceny kryterium —~ Eaczna ilogé wycenionych pozycji:

Wykonawca moze ztozy¢ w kazdym z pigciu pakietow dowolng liczbe pozycji.. W przypadku
zlozenia w danym pakiecie 100% pozycji otrzyma 20 punktéw, za kazda pominieta pozycje
zostanie proporcjonalnie zmniejszona ilo§é otrzymanych punktéw, zgodnie z ponizszym
wzorem:

z —iloé¢ pozycji zaoferowanych
y — maksymalna ilogé pozycji w postepowaniu
X — wartos¢ uzyskanych punktéw w kryterium dla danej oferty

z
X = e * 20 pkt

y

Suma punktéw z obu kryteriéw ( to jest pozycja 1 + 2 ) zostanie pordwnana ze zioZoﬁymi
ofertami dla wylonienia najkorzystniejszego Wykonawcy.

Miejsce i termin skladania ofert:

Oferty nalezy skladaé do dnia: 14.12.2016 r do godziny 12:00 w siedzibie zamawiajgcego
Szpital w Pyskowicach Sp. zo. o.

ul. Szpitalna 2
44-120 Pyskowice

Pokéj nr 17 sekretariat Dyrekcji

Ogloszenie o wynikach

Wyniki zostang podane na stronie internetowej www.szpitalpyskowice.com.pl w zakladce
BIP postgpowania do 30.000 EURO oraz przekazane dostawcg, ktérzy ztozyli oferty.

Osobg do kontaktéw w sprawie niniejszego zaméwienia jest:

Tomasz Siuta tel. +48 32 2332424 w. 281,




tel/fax. (32) 233-24-24 w. 283,

e-mail: zg.pyskowice@gmail.com

Zalaczniki :
Formularz cenowy zat. Nr 1

Oswiadczenie o spelnieniu warunkéw

Prezes Zarzadu Leszek Kubiak




