
Liszki 15.10.2018r 

SP ZOZ.271.1.2018 

 

Zaproszenie do składania ofert 

 

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W LISZKACH 

 

32-060 LISZKI 427 

NIP: 944 18 56 901 

 

    tel. (12) 280 62 83, e-mail: sgzoz@przychodnialiszki.pl 

 

zaprasza 
 

do złożenia oferty w sprawie: 

 

dostawy sprzętu medycznego dla potrzeb wyposażenia gabinetu stomatologicznego  

pn.: „ Dostawa autoklawu typu B” 

1. Tryb udzielenia zamówienia: 
Postępowanie prowadzone jest na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo 

zamówień publicznych (Dz. U. z 2015r. poz. 1579 ze zm.) 

 

2. OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA: 

2.1 Kody CPV: 

33100000-1 Urządzenia medyczne 

50421000-2 Usługo w zakresie naprawy i konserwacji sprzętu medycznego 

2.2 Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia: 

Przedmiotem zamówienia jest dostawa sprzętu medycznego dla potrzeb wyposażenia gabinetu 

stomatologicznego do SP ZOZ Liszki 427 pn.: „ Dostawa autoklawu typu B” o parametrach 

technicznych: 

 

 

Nazwa 

 

 

Opis 

 

Parametry graniczne 
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Klasa B 

Gabaryt 

Zewnętrzne wymiary nie większe niż: 

Szerokość: 42,5 cm 

Wysokość: 48,5 cm 

Głębokość: 72 cm 

Instalacja musi być możliwa na blacie o głębokości 

60 cm. 



Wnętrze 

Komora cylindryczna maksymalnie:  

Ø 25 cm x 45 cm  

Objętość komory minimum: 22 litry nie więcej niż 

25 l. 

Wsad 

Maksymalny załadunek instrumentów 7 kg 

Maksymalny załadunek tekstyliów 2,5 kg 

Waga maksymalna 50 kg 

Model Autoklaw do instalacji na blacie z membranową 

pompą próżniową i zintegrowanymi zbiornikami na 

wodę uzdatniona i zużytą. 

Objętość każdego zbiornika maksymalnie  5 l. 

Uchwyt na tacki oraz kontenery, z możliwością 

wyjęcia uchwytu. Łatwa instalacja. 

Konstrukcja 

Komora ze stali nierdzewnej, węże i wyposażenie z 

materiałów nierdzewnych. 

Wypieranie powietrza za pomocą próżni frakcyjnej. 

Suszenie próżniowe. 

Możliwość podłączenia zewnętrznego systemu 

uzdatniania wody. 

Jednorazowy obieg wody uzdatnionej. 

Wbudowane podgrzewanie wstępne. 

Jeden uchwyt mający możliwość trzymania kaset 

typu standard tray oraz tacek. 

Programy 

134
o
C Program uniwersalny  

- całkowity czas cyklu na wsad 7 kg – 30 minut (max 

5.5 min czas wyjaławiania) plus max. 15 min czas 

suszenia (możliwość przerwania suszenia przez 

użytkownika)  

 

134
o
C  Szybki program S 

- całkowity czas cyklu na wsad 0,5 kg max. 15 min 

(max.3,5 min czas wyjaławiania) plus max. 10 min 

czas suszenia (możliwość przerwania suszenia przez 

użytkownika)  

 

134
o
C  Szybki program B 

- całkowity czas cyklu na wsad 0,5 kg max. 28 min 

(max.5,5 min czas wyjaławiania) plus max. 10 min 

czas suszenia (możliwość przerwania suszenia przez 

użytkownika)  

 

121
o
C  Program ochronny 

- max. 20 min czas wyjaławiania plus max. 20,5 min 



czas suszenia (możliwość przerwania suszenia przez 

użytkownika)  

 

134
o
C  Prion - program  

- max. 20 min czas wyjaławiania plus max. 15 min 

czas suszenia (możliwość przerwania suszenia przez 

użytkownika).  

Test próżniowy. 

Test Bowie &Dick’a. 

Możliwość modyfikacji parametrów każdego 

programu, aby móc spełnić wszelkie wymogi w 

przyszłości. 

Automatyczne wyświetlanie numeru cyklu po każdej 

sterylizacji. 

  

Kontrola 

Monitoring parametrów za pomocą mikroprocesora. 

Pomiar ciśnienia za pomocą pomiaru ciśnienia 

bezwzględnego czujnikiem klasy 0,3. 

Pomiar temperatury czujnikami typu PT1000 klasa 

A. 

Alfanumeryczny ciekłokrystaliczny min. 

dwuwierszowy wyświetlacz na min. 40 znaków 

łącznie. 

Możliwość łatwej obsługi za pomocą dwóch 

przycisków. 

Automatyczny zintegrowany pomiar jakości wody 

przed każdym cyklem. 

Automatyczny zapis ostatnich min 40 cykli na 

wewnętrznej pamięci. 

Zdolność do zmiany wartości fizycznej wskaźnika 

znajdującego się przyrządzie testowym typu PCD 

„helix” według EN867/5. 

Interfejs 

Interfejs seryjny z możliwością przyłączenia 

drukarki, komputera oraz elektronicznego 

rejestratora cykli z zapisem na karcie pamięci typu 

compakt flash. 

Możliwość podłączenia do sieci komputerowej za 

pomocą adaptera. 

Możliwość współpracy z oprogramowania do 

elektronicznej archiwizacji cykli z zapisem 

graficznym, identyfikacją wsadu, zwolnieniem 

wsadu oraz identyfikacją personelu. 

Możliwość współpracy oprogramowania z myjnią 



termo-dezynfektorem. 

Protokół sterylizacji musi zawierać min. informacje: 

data, czas, numer wsadu, temperatura, ciśnienie i 

czas podczas każdego kroku programu. 

Możliwość zdalnego diagnozowania usterek za 

pomocą modemu. 

   

Bezpieczeństwo  

Automatyczna blokada drzwi podczas usterki. 

Elektryczna oraz mechaniczna blokada drzwi 

podczas sterylizacji. 

Zawór bezpieczeństwa. 

Czujnik temperatury zapobiegający przegrzaniu. 

Czujnik zapobiegający zbyt niskiemu ciśnieniu 

wody. 

Akustyczny oraz optyczny sygnalizator podczas 

usterki. 

Zasilanie elektryczne 
AC 220V-240V/50Hz. Pobór mocy nie więcej niż 

2100 Watt. 

Zgodność z międzynarodowymi 

standardami 

EN 13060 

93/42 EEC 

97/23 EEC 

EN 60601-1-2; EMC 

EN 61010-1-2; bezpieczeństwo elektryczne  

Gwarancja  Minimum 24 miesiące 

Serwis 

Wykonawca zapewni bezpłatny serwis gwarancyjny 

na czas trwania gwarancji: 

 bezpłatny przegląd urządzenia min 1x rok 

 czas przystąpienia do naprawy (podjęcie 

działań naprawczych) przy zgłoszeniu 

usterki telefonicznie, faksem lub drogą 

elektroniczną: maksymalnie 72 godziny;  

 naprawa nastąpi w miejscu użytkowania 

sprzętu; 

 w przypadku konieczności wykonania 

naprawy poza miejscem użytkowania 

sprzętu, Wykonawca zapewni na własny 

koszt odbiór sprzętu do naprawy i jego 



dostawę po dokonaniu naprawy oraz jego 

ponowne uruchomienie. 

2.4 Dostarczony sprzęt musi być fabrycznie nowy, nieużywany, odpowiadający opisowi przedmiotu 

zamówienia, gotowy do użytku. 

2.5  Oferowany przez Wykonawcę autoklaw musi posiadać aktualne świadectwa rejestracyjne 

dopuszczające go do stosowania w placówkach medycznych zgodnie z obowiązującymi w tym 

zakresie przepisami prawa. Autoklaw musi być dopuszczony do obrotu i stosowania na terenie 

Polski, oraz posiadać aktualne dokumenty godnie z ustawą z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach 

medycznych (Dz.U. 2017 poz.211 z zm.). 

2.6 Zamawiający żąda dołączenia do dostarczonego autoklawu paszportu technicznego z 

odpowiednimi wpisami. 

 

3. Miejsce i termin złożenia oferty: 

3.1. Ofertę należy złożyć na wybrany przez Wykonawcę sposób:  

1) w jednej zamkniętej kopercie w budynku SP ZOZ  Liszki 427 – sekretariat,  

2) e-mailem na adres: sgzoz@przychodnialiszki.pl, w przypadku składania ofert drogą 

elektroniczną konieczny jest podpis oferenta (np. w formie skanu). 

Na kopercie lub w e-mailu należy umieścić nazwę i adres Zamawiającego, nazwę i adres 

Wykonawcy oraz zapis: 

„Oferta na dostawę sprzętu medycznego dla potrzeb wyposażenia gabinetu stomatologicznego  

pn.:   Dostawa autoklawu typu B” 

 

3.2 Oferty należy złożyć w terminie do dnia 22.10.2018r. (poniedziałek), do godz. 15.00.  

3.3 Oferty złożone po terminie nie będą rozpatrywane. 

3.4 Wykonawca może przed upływem terminu składania ofert zmienić lub wycofać swoją 

ofertę. 

4. Termin związania ofertą: Okres związania ofertą wynosi 30 dni licząc od upływu terminu 

składania ofert. 

5. Opis sposobu przygotowania oferty: 

5.1 Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych, 

5.2 Zamawiający nie dopuszcza składania ofert wariantowych, 

5.3 Ofertę należy sporządzić zgodnie z formularzem ofertowym stanowiącym załącznik nr 1 do 

niniejszego zaproszenia. Oferta cenowa powinna obejmować kompletne wykonanie przedmiotu 

zamówienia odnoszące się do specyfikacji, wyszczególnionej w punkcie 2 niniejszego 

zaproszenia oraz powinna uwzględnić wszystkie koszty niezbędne do jego realizacji. 

5.4 Oferta musi być złożona w formie pisemnej oraz winna być podpisana przez osobę (osoby) 

uprawnione do występowania w imieniu Wykonawcy (do oferty winny być dołączone 

pełnomocnictwa, zgodnie z wymaganiami Kodeksu cywilnego). Wszystkie załączniki do oferty, 

stanowiące oświadczenia powinny być również podpisane przez upoważnionego 

przedstawiciela. Wszystkie strony oferty, a także miejsca, w których Wykonawca naniósł 

zmiany, winny być parafowane przez osobę podpisującą ofertę. 

5.5 Do oferty należy załączyć wykaz parametrów technicznych oferowanego urządzenia zgodnie  z 

załącznikiem nr 2 do niniejszego zaproszenia. 

5.6  Cenę należy podać w złotych polskich: netto oraz brutto z wyodrębnionym podatkiem VAT. 

Cenę oferty należy podać z dokładnością do dwóch miejsc po przecinku. 

5.7 Do oferty należy załączyć oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapiałowych zgodnie  z 

załącznikiem nr 4 do niniejszego zaproszenia. 

5.8 Koszty przygotowania i złożenia oferty ponosi Wykonawca. 

 

6. Wymagania stawiane wykonawcy: 

6.1 Do obowiązków Wykonawcy przedmiotu zamówienia w ramach ceny wchodzić będzie również: 

a) dostarczenie przedmiotu zamówienia do siedziby Zamawiającego, 

b) załadunek i rozładunek przedmiotu zamówienia, 

c) ubezpieczenie transportu przedmiotu umowy do czasu przekazania przedmiotu zamówienia,  

d) zapewnienie gwarancji jakości na dostarczony towar, 

e) instalacja i uruchomienie urządzenia, 

f) sprawdzenie poprawności działania dostarczonego urządzenia, 

mailto:sgzoz@przychodnialiszki.pl


g) przeszkolenie personelu w zakresie obsługi urządzenia przy odbiorze, 

h) udzielenie gwarancji min 24 m-ce od dnia odbioru przedmiotu umowy i zapewnienie 

bezpłatnego serwisu gwarancyjnego. 

6.2 Wykonawca oświadcza, że posiada konieczne doświadczenie i kwalifikacje niezbędne do 

prawidłowego wykonania przedmiotu zamówienia i zobowiązuje się do: 

a) wykonywania przedmiotu zamówienia przy zachowaniu należytej staranności określonej w art. 

355 § 2 Kodeksu cywilnego, 

b) informowania w formie pisemnej Zamawiającego o przebiegu wykonywania umowy na każde 

żądanie Zamawiającego. 

6.3 Przez cały okres wykonywania przedmiotu zamówienia Wykonawca lub Podwykonawca będzie 

zatrudniać  na podstawie umowy o pracę w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. 

– Kodeks pracy (tekst jednolity z 2016 r., poz. 1666 z późn. zm.) osoby wykonujące czynności w 

zakresie realizacji zamówienia, jeżeli wykonanie tych czynności polega na wykonywaniu pracy w 

sposób określony w art. 22 § 1 ustawy Kodeks pracy. 

6.4 Wykonawca oświadcza, iż posiada wymagane prawem uprawnienia w  zakresie koniecznym do 

realizacji zamówienia. 

6.5 Wykonawca gwarantuje Zamawiającemu, że dostarczony autoklaw będzie wolny od wad fizycznych 

i prawnych. 

6.6 Zamawiający wymaga aby oferowany sprzęt posiadał niezbędne atesty, świadectwa jakości i 

certyfikaty, karty gwarancyjne. 

W przypadkach wskazania w dokumentacji technicznej znaków towarowych lub pochodzenia np. 

materiałów lub urządzeń, Zamawiający informuje, że dopuszcza możliwość zastosowania 

równoważnych rozwiązań /np. materiałów, urządzeń/ tzn. takich, których parametry techniczne są 

równoważne - co najmniej takie same (nie gorsze) od tych podanych w dokumentacji technicznej.  

Materiały równoważne muszą być wymienione w ofercie z nazwy, a ciężar udowodnienia zachowania 

parametrów wymaganych przez Zamawiającego, w razie wątpliwości leży po stronie składającego ofertę.  

7. Procedura oceny i wyboru oferty: 

7.1 Do oceny dopuszczone będą jedynie oferty, które wpłynęły w terminie, na podstawie 

następujących kryteriów: 

1). Kryteria formalne: 

a) Oferta musi być zgodna z Opisem przedmiotu zamówienia (Punkt 2), tj.: spełniać wszystkie 

techniczne parametry ujęte w specyfikacji. 

b) Oferta musi zostać dostarczona do Zamawiającego o w sposób zastrzeżony w  punkcie 3 we 

wskazanym terminie, przygotowana zgodnie z punktem 5 niniejszego zaproszenia. 

c) Oferta musi zawierać informację o gwarancji z zastrzeżeniem, że nie może być ona krótsza 

niż 24 miesiące. 

     2).Kryterium ceny: 

Decydującym kryterium oceny będzie najniższa cena brutto przedmiotu zamówienia,  

z zastrzeżeniem spełnienia wszystkich parametrów technicznych i kryteriów formalnych. 

7.2 Zamawiający zastrzega sobie prawo do negocjacji z wybranym Wykonawcą postanowień 

umowy;  

7.3 Dla zapewnienia porównywalności wszystkich ofert Zamawiający zastrzega sobie możliwość 

przesyłania dodatkowych pytań do ofert oraz prawo do skontaktowania się z Wykonawcami w 

celu uzupełnienia lub doprecyzowania ofert; 

8. Wykluczenie z postępowania: 

W celu uniknięcia konfliktu interesów, zamówienie nie może zostać udzielone 

podmiotowi, który jest powiązany z zamawiającym osobowo lub kapitałowo. Przez 

powiązania kapitałowe lub osobowe rozumie się wzajemne powiązania między 

zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu 

zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu zamawiającego czynności 

związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a 

wykonawcą, polegające w szczególności na: 

• uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub osobowej, 

posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji, 

• pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, 

pełnomocnika, 



' Pozostawaniu w związku małzeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub
Powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa
drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

9. Odrzucenie oferĘ:
9.l.Zamawialący odrzuci ofertę w przypadku gdy:
1) jej treść nie odpowiada treści zaproszenia do składania ofert oraz opisowi przedmiotu zamówienia
przedstawion em:u przez Zamawiaj ącego;
2)nie spełnienie któregokolwiek z wymaganych parametrów ( brak potwierdzenia ,, TAK ,, w
kolumnie nr 3 lub brak opisu ( kolumna nr 4 ) w załączniku2 spowoduje odrzucenie oferty.
3) jej złożenie stanowi czyn nieuczciwej konkurencji w rozumieniu przepisów o zwalczaniu
nieuczciwej konkurencj i.

10. Informacje dodatkowe:

10.1 Zamawiający zastrzega sobie prawo do unieważnienia niniejszego postępowania w ramach
Procedury wyboru Wykonawcy bez podania przyczyny. W takiej sytuacji Wykonawcy nie
PrzYsługująźadne roszczęnia,w szczegÓlności zwrot kosztów z tytułu przygotowania oferty;

10.2Wyniki rozstrzygnięcia wyboru oferty zostanąprzekazane do wiadomości na wniosek oferenta
drogą mailową lub telefonicznąw terminie nierwłocznym;

l0,3Oferent, którego oferta zostanie uznana za najkorzystniejszą zostanie powiadomiony odrębnie o
formalnościach niezbędnych do realizacj i zamówienia;

70.4Zamawiający zastrzega sobie możliwość wyboru kolejnej wśród najkorzystniejszych ofert, jeżeli
oferent, którego oferta zostanie wybranajako najkorzystniejsza, uchyli się od realizacji przedmiotu
umowy;

10.5Do niniejszego zaproszenia do składania ofert nie mają zastosowania przepisy ustawy z dnja
29 stycznia2004 r. - Prawo zamówień publicmych (t.l.Dz,lJ, z2017 r. poz. 1579 ze zm.)

l}.6Zamawiający wymaga, aby zamówienie zostało zrealizowane w terminie do 2I dni od daty
podpisania umowy.

1O.7Osobami uprawnionymi do kontaktu z oferentami są: Alicja Sroka, te1.888 064720,orazBarbara
Czech- 517 851 151.
10,8. Zamawiający przed terminem składania ofert, zamieści ewentualne odpowiedzi na pytania
Zadawane przez oferentów, przy czym pytania winny byó kierowane do Zamawiającego nie
później niż na dwa dni przed terminęm składania ofęrt i wyłącznie w formie pisemnej na adres
mailowy: sgzoz@przychodnialiszki.pl

ZaNączniki d o zap rosze n ia :

Zał. l F ormularz ofertowy,
ZaŁ ż Wykazparametrów technicznych oferowanego urządzenia,
Zał.3 Projekt umowy,
ZAł.4 Oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapitałowych,
Zał. 5 Klauzula RODO,

p.o.

Liszki, dnia 15. 10.2018r.

(podpis osoby uprawnionej)

lT?91ę'n, Publiczny Zakład
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