Zalacznik nr 3 do Regulaminu udzielania zamdéwien

publicznych o wartosci mniejszej niz 130.000,00 zt

ZAMAWIAJACY:
Wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki w Gorzowie Wlkp. Sp. z o.0.
ul. Jana Dekerta 1, 66-400 Gorzéw Wlkp

Nr sprawy: DURIE-KW-102-2024

ZAPYTANIE OFERTOWE

Zamawiajacy zaprasza do zlozenia oferty na: "Dostawa drukarki laserowej do kasetek
histopatologicznych dla Zakladu Patomorfologii w Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewodzkim w Gorzowie WIkp. sp. z o.0. przy ul. Dekerta 1. "

1. Przedmiot zamowienia: dostawa Auskga+*rebeta-budowlanar/*

2. Opis przedmiotu zaméwienia:?
Dostawa drukarki laserowej do kasetek histopatologicznych dla Zakladu Patomorfologii
w  Wielospecjalistycznym Szpitalu Wojewddzkim w Gorzowie WIlkp. sp. z o.o.
przy ul. Dekerta 1.

Parametry techniczne:

— Technologia druku — LASER

— Wydajno$¢ lasera — 24 miliony kasetek

— Nadruk odporny na odczynniki chemiczne wykorzystywane w procedurach

— histopatologicznych - ksylen, aceton, alkohol

— Predko$¢ druku — 24 kasetki na minute¢ (2,5 s — jedna kasetka)

— Calkowita pojemnos$¢ podajnika na kasetki - 450 kasetek (6 podajnikow na kasetki

— umozliwiajgce zatadowanie do urzadzenia rownolegle 6 r6znych koloréw kasetek)

— W pelni automatyczne drukowanie kasetek z dowolnie wybranego podajnika

— Pojemno$¢ zasobnika na kasetki wydrukowane — 100 szt.

— Funkcja druku na standardowych kasetkach z przykrywkami lub bez z gtadkim polem
do opisu pod katem 350 lub 450 — brak konieczno$ci stosowania kasetek
dedykowanych wytacznie do druku laserowego

— W pehi edytowalne pole wydruku (mozliwo$¢ drukowania barkodow, znakdéw
graficznych, logo uzytkownika i tekstu)

— Whbudowany filtr wegglowy oraz filtr HEPA

— Whbudowany wylacznik bezpieczenstwa

— Glos$nos¢ — ponizej 55 dB

— Panel sterowania LCD

— Whbudowany skaner kodow kreskowych
ZYacze USB do podiaczenia komputera

— Deklaracja zgodnosci CE

Okres gwarancji*: 2 lata
3. Termin realizacji zamowienia: do 08.11.2024 r.
4. Warunki ptatnos$ci: przelew 30 dni

3 Szczegotowo opisac co jest przedmiotem zamowienia lub zamiesci¢ informacje o zatgcznikach,
4 Jesli jest wymagany.



Przy wyborze oferty zostang zastosowane nastepujace kryteria oceny ofert’:
1) Cena - waga 100 %,

. Cena powinna by¢ okre$lona w kwocie netto i brutto, w tym obowiazujacy podatek od
towarow 1 ustug (VAT).

. Cena podana przez Wykonawce jest obowigzujacg przez caty okres trwania realizacji
zamoOwienia.

9. Minimalny termin waznosci oferty: do dnia 31.10.2024 r.

10.

Wykonaweca jest obowigzany do ztozenia:

1) Oferty cenowej na zalaczonym formularzu

11. Termin ztozenia oferty: 25.10.2024 r. do godziny 13:00

12.

13.

Miejsce sktadania oferty:
- adres pocztowy: Kancelaria Szpitala, ul. Dekerta 1, 66-400 Gorzéw WIkp.,

Oferte na druku oferty cenowej nalezy zlozy¢ w zamknigtej kopercie w kancelarii ogdlnej
Zamawiajacego, znajdujacej si¢ na parterze budynku szpitalnego przy ul. Dekerta 1
w Gorzowie Wlkp., lub przesta¢ na adres Zamawiajacego.

Koperta, w ktorej zostanie umieszczona oferta winna by¢ opisana:

” Oferta na dostawe drukarki laserowej- Patomorfologia. Nie otwieraé
przed 25.010.2024 r. godz. 13:30. ”

14. Termin otwarcia ofert: 25.10.2024 r. o godziny 13:30 w Sali konferencyjnej na pierwszym

15.

16.

pietrze budynku Dzialu Utrzymania Ruchu Eksploatacji ul. Dekerta 1 w Gorzowie Wlkp.

Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ prowadzenia negocjacji oferty z wykonawcami, ktorzy
ztozyli najkorzystniejsze oferty w ramach zastosowanych kryteriow ofert.

Zamawiajacy zastrzega mozliwos$¢ uniewaznienia postgpowania jezeli:

1) Cena oferty najkorzystniejszej przewyzsza §rodki jakie Zamawiajacy moze przeznaczy¢ na
realizacj¢ zamowienia,

2) Wystapita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze wykonanie zamowienia nie lezy w
interesie Zamawiajgcego lub w interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢
przed wszczeciem postgpowania,

3) Zajda inne wazne przyczyny uzasadniajgce uniewaznienie postepowania.

17. Osoba upowazniona do kontaktu z wykonawcami: Stawomir Lukasinski Kierownik Sekcji

Utrzymania Ruchu i Eksploatacji ul. Dekerta 1 tel. 95 78 27 159; 694 101 091;
e-mail: slawomir.lukasinski@szpital.gorzow.pl.

18. W zataczeniu do zaproszenia przesytamy’:

1) Zalacznik nr 1 - Formularz oferty cenowej;

5 np. wzdr umowy, istotne postanowienia przysztej umowy - zatgczony do zapytania

6 Obligatoryjnym kryterium jest zawsze cena. Oprdcz ceny mozna stosowac kryteria dotyczace wrasciwosci zaméwienia - § 5 Regulaminu
7 Wymieni¢ zatgczniki przekazywane wykonawcom, w tym inne informacje nieujete we wzorze.

/* wtasciwe pozostawi¢, pozostate sformutowania usung¢



