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Dotyczy przetargu: Usługa przeglądu rocznego respiratorów servo Identyfikator: EZP-271-2/34/2014 pismo 1
 Zamawiający poprawia omyłki w siwz.
Załącznik nr 1 - ISTOTNE POSTANOWIENIA UMOWY

§ 4 GWARANCJA o treści:

1. Wykonawca udzieli 3 miesięcznej gwarancji na wykonaną usługę. 

2. Na wymienione części podczas przeglądu, Wykonawca udzieli gwarancji zgodnie z warunkami gwarancji producenta danej części.

Otrzymuje nową treść:  

§ 4 GWARANCJA:

1. Na wymienione zgodnie z zapisami § 1 pkt. 3 części podczas przeglądu, Wykonawca udzieli gwarancji zgodnie z warunkami gwarancji producenta danej części min. 12 miesięcy
Załącznik nr 2 do SIWZ - FORMULARZ OFERTOWY 
Pkt. 7  o treści 

Dostawy objęte zamówieniem wykonamy sami/ wykonanie następujących części zamówienia powierzymy  podwykonawcom…………………………………………………………………………….**).

Otrzymuje nową treść:  

Usługi objęte zamówieniem wykonamy sami/ wykonanie następujących części zamówienia powierzymy  podwykonawcom…………………………………………………………………………….**).

Załącznik nr 3 siwz -  FORMULARZ CENOWY

W tabeli ocena techniczna zostaje dopisany pkt. 8 o treści: Wykonawca posiada autoryzację  producenta respiratorów servo na wykonywanie przeglądów – parametr wymagany TAK
W załączeniu poprawione załączniki.

Pozostałe zapisy SIWZ pozostają bez zmian

Niniejsze pismo zostaje zamieszczone na stronie internetowej bip.usdk.pl.










Z-ca Dyrektora ds. Technicznych









Inż. Jan Zasowski
Załącznik nr 1 do SIWZ

ISTOTNE POSTANOWIENIA UMOWY

§ 1
1. Przedmiotem umowy jest usługą przeglądu rocznego respiratorów servo i, servo 300 produkcji firmy MAQUET, będących w posiadaniu Zamawiającego.  

2. Do zakresu czynności Wykonawcy należy świadczenie szeroko pojętych usług serwisowych wyrobów medycznych, o których mowa w ustawie z dnia 20 maja 2010 r. w wyrobach medycznych (Dz. U. Nr 107, poz. 679) na zasadach określonych w niniejszej umowie. 

3. Przegląd powinien obejmować wymianę niezbędnych elementów wymaganych przez producenta przy przeprowadzaniu przeglądu rocznego. 
4. Usługa przewidziana w przedmiotowym postępowaniu, musi być realizowane przez osoby posiadające udokumentowane kwalifikacje i uprawnienia do ich wykonywania.
5. Usługi będące przedmiotem niniejszej umowy Wykonawca wykona przy użyciu własnej aparatury kontrolno – pomiarowej, narzędzi i materiałów.
6. Wykonawca jest zobowiązany do:
1) potwierdzenia wykonania prac w karcie pracy,

2) wystawienia świadectwa/certyfikatu sprawności urządzenia, z określeniem terminu następnego przeglądu,

3) wypełnienie paszportu technicznego sprzętu i aparatury medycznej zgodnie z ustawą z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (tj. Dz. U. z 2010 r. Nr 107, poz. 679. z późn. zm.).

7. Osobą wyznaczoną do kontaktów dotyczących aparatów ze strony Zamawiającego jest: ……………………………………………………………… tel ………………..
8. Osobą wyznaczoną do kontaktów dotyczących aparatów ze strony Wykonawcy jest: -  ....................................................... tel: .............................

§ 2TERMINY I SPOSÓB REALIZACJI

1. Termin realizacji przedmiotu umowy – 2 tygodnie od daty zawarcia umowy.

2. W terminie 5 dni od zawarcia umowy Wykonawca przedstawi Zamawiającemu harmonogram wykonania przeglądów. 

3. Przeglądy wykonywane będą w dniach roboczych (od poniedziałku do piątku) w godzinach ustalonych indywidualnie z osobą wyznaczoną do kontaktów ze strony Zamawiającego.

4. Wykonawca winien jest powiadomić Zamawiającego o dniu wykonywania usługi najpóźniej na jeden dzień przed rozpoczęciem prac, w celu ostatecznej akceptacji.

§3 WYNAGRODZENIE

1. Wartość przedmiotu umowy określa się na kwotę: brutto: …………….. zł słownie: ..................................................................................................

2. Kwota wymieniona w ust. 1 obejmuje dojazd do siedziby Zamawiającego, koszty przeglądu i kalibracji systemu zgodnie z  zaleceniami producenta i inne, zgodnie z załącznikiem nr 1 do niniejszej umowy.

3. Należność wynikającą z zawartej umowy Zamawiający zapłaci w terminie 60 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury, przelewem na konto wskazane na fakturze.

4. Za dzień zapłaty uważa się dzień obciążenia konta Zamawiającego.
5. Wykonawca zobowiązuje się do udzielenia Zamawiającemu korzystnych warunków płatności:
A/ W szczególnych przypadkach dostawca na wniosek Zamawiającego może umorzyć odsetki za opóźnienie w stosunku do przyjętych terminów płatności

B/ W przypadku powstałych zobowiązań płatniczych ze strony Zamawiającego, Wykonawca nie może bez jego zgody sprzedać innej stronie długów Zamawiającego.

6.
Wyklucza sie stosowanie przez strony umowy konstrukcji prawnej, o której mowa w art.518 Kodeksu Cywilnego (w szczególności Wykonawca nie może zawrzeć umowy poręczenia z podmiotem trzecim) oraz wszelkich innych konstrukcji prawnych skutkujących zmianą podmiotowa po stronie wierzyciela.

7.
Naruszenie zakazu określonego w ust. 7., skutkować  będzie dla Wykonawcy obowiązkiem zapłaty na rzecz Zamawiającego kary umownej w wysokości spełnionego przez osobę trzecią świadczenia.

8.
Zamawiający jest uprawniony do dochodzenia odszkodowania przewyższającego zastrzeżoną wysokość kary umownej na zasadach ogólnych.

§ 4 GWARANCJA

1. Na wymienione zgodnie z zapisami § 1 pkt. 3 części podczas przeglądu, Wykonawca udzieli gwarancji zgodnie z warunkami gwarancji producenta danej części min. 12 miesięcy

§ 5 KARY UMOWNE

1. W przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania umowy Zamawiający może dochodzić swych roszczeń na zasadach ogólnych kodeksu cywilnego.

2. W przypadku odstąpienia Wykonawcy, bez uzasadnionej przyczyny, od wykonywania postanowień niniejszej umowy i bez zgody Zamawiającego, Wykonawca zapłaci karę umowną w wysokości 2% rocznej wartości umowy brutto  określonej w § 3 ust. 1.

3. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną za zwłokę w realizacji przedmiotu umowy, jeżeli czas oczekiwania na przyjazd serwisanta będzie niezgodny z podanym harmonogramem – 0,5 % ogólnej wartości umowy brutto określonej w § 3 ust. 1, za każdy dzień zwłoki. 

4. Kara umowna określona w  ust. 3 nie będzie miała zastosowania jedynie w przypadku wcześniejszego powiadomienia przez Wykonawcę o zaistniałych zmianach w harmonogramie i akceptacji tych zmian przez Zamawiającego lub powiadomienia o zmianach przez Zamawiającego.

5. Zamawiającemu przysługuje prawo odstąpienia od umowy w następujących przypadkach:

a) W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie leży w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili zawarcia umowy – odstąpienie w tym przypadku może nastąpić w terminie 30 dni od powzięcia wiadomości o powyższych okolicznościach. 

b) Wykonawca nie wywiązuje się ze świadczonych usług, zgodnie z umową lub też nienależycie wykonuje swoje zobowiązania umowne – odstąpienie od umowy w tym przypadku może nastąpić w trybie natychmiastowym.

6.
W takim wypadku Wykonawca może żądać jedynie wynagrodzenia należnego mu z tytułu wykonania części umowy.

§ 6 POSTANOWIENIA KOŃCOWE

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową stosuje się przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych i Kodeksu cywilnego

2. Spory, mogące wyniknąć przy wykonywaniu niniejszej umowy, strony zobowiązują się rozstrzygać polubownie. W razie braku możliwości polubownego załatwienia sporów, będą one rozstrzygane przez sąd właściwy dla siedziby Zamawiającego.

3. W przypadku podjęcia rokowań w celu wyjaśnienia kwestii spornych lub zawarcia ugody strona kierująca rozstrzygnięcie sporu na drogę sądową zobowiązuje się do pisemnego powiadomienia drugiej strony wraz z dokładnym określeniem warunków, od których spełnienia uzależnia odstąpienie od wniesienia pozwu.

4. Wszelkie zmiany i uzupełnienia niniejszej umowy mogą być dokonywane wyłącznie w formie pisemnego aneksu, podpisanego przez obie strony pod rygorem nieważności i będą dopuszczalne w granicach unormowania artykułu 144 ustawy Prawo zamówień publicznych.

5. Umowa została sporządzona w 3-ch jednobrzmiących egzemplarzach: 2 egzemplarze dla Zamawiającego i 1 egzemplarz dla Wykonawcy.

Załącznik nr 2 do SIWZ

FORMULARZ OFERTOWY 
Dane dotyczące Wykonawcy:

Nazwa: ........................................................................................................................................................

Siedziba: .....................................................kod...................................ul.....................................................

Województwo:..............................................................................................................................................

Nr telefonu/fax: ............................................................................................................................................

http:// ..................................................... e-mail: .........................................................................................

NIP: ................................................... REGON....................................................................................

Dane dotyczące Zamawiającego:

Nazwa: Uniwersytecki Szpital Dziecięcy w Krakowie
Siedziba: 30-663 Kraków, ul. Wielicka 265
Zobowiązania Wykonawcy:

1. Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na usługa przeglądu rocznego respiratorów servo i, servo 300 produkcji firmy MAQUET zobowiązujemy się wykonać  przedmiot zamówienia za cenę (zgodnie z załączonym formularzem cenowym zał. 3 do siwz):

Wartość netto …………………………………………............................................................... zł

Wartość brutto ………………………………………………………………………………………………………… zł.

2. Termin realizacji usługi …………………….(max. 2 tygodnie - 14 dni) od daty podpisania umowy.

3. Termin płatności: ……… dni* (min. 60 dni) od daty otrzymania przez Zamawiającego prawidłowo wystawionej faktury.

4. Osobą uprawniona do kontaktów z Zamawiającym w sprawie realizacji umowy jest:………………………………………………… tel:................................................

5. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego wykonania zamówienia.

6. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

7. Usługi objęte zamówieniem wykonamy sami/ wykonanie następujących części zamówienia powierzymy  podwykonawcom…………………………………………………………………………….**).

8. Oświadczamy, że zawarte w siwz, istotne postanowienia umowy zastały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

Dane do umowy:

	 a) Osoba(y), które będą zawierały umowę ze strony wykonawcy

	Imię i nazwisko
	stanowisko

	
	

	
	

	b) nr rachunku bankowego, na który realizowana będzie płatność za zrealizowane dostawy

	
	


9. Załącznikami do niniejszej oferty są:

1)…................................

Oświadczamy, że na stronach …......................................... oferty są zawarte informacje, które stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie mogą być one ogólnie udostępniane przez Zamawiającego.

*) w przypadku gdy Wykonawca nie wypełni miejsca wykropkowanego, Zamawiający przyjmie, że zaoferowany termin płatności wynosi 60 dni.

**) niepotrzebne skreślić

……….............., dnia  ……………

   ….........................................................

(podpisy osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy
Załącznik nr 3 siwz

FORMULARZ CENOWY

Nazwa i siedziba Wykonawcy ……………………………………………………………………………….

	Lp.
	Przedmiot oferty
	ilość urządzeń
	j. m.
	wartość jednostkowa netto
[PLN] 

	stawka VAT 
[%] 
	wartość netto [PLN]) 
	wartość brutto [PLN]


	1
	Przegląd roczny respiratorów  Servo i 
	9
	Szt.
	-
	
	-
	-

	2
	Przegląd roczny respiratorów  Servo 300
	7
	Szt.
	
	
	
	

	
	
	
	
	RAZEM
	
	
	


	
	OFERTA TECHNICZNA wymagania techniczne
	Parametr wymagany
	Wartość oferowana – wypełnia Wykonawca

	1
	wykonanie przeglądu rocznego respiratorów SERVO i, SERVO 300
	xxx
	xxx

	2
	wykonanie przeglądu rocznego zgodnie z wytycznymi producenta
	tak, podać zakres rzeczowy przeglądu technicznego
	 

	3
	wymiana elementów urządzenia, które wymagają wymiany w ramach przeglądu technicznego
	tak
	 

	4
	wystawienie dokumentów potwierdzających sprawność techniczną ww. aparatów, zawierających miedzy innymi informację o:
	tak
	 

	5.1
	sprawności technicznej urządzenia (adnotacja – aparat sprawny technicznie/niesprawny technicznie)
	tak
	 

	5.2
	typie aparatu
	tak
	 

	5.3
	producencie
	tak
	 

	5.4
	nr fabrycznym
	tak
	 

	5.5
	rok produkcji
	tak
	 

	5.6
	dacie przeglądu
	tak
	 

	5.7
	ewentualnych uwagach i zaleceniach
	tak
	 

	5.8
	dacie wykonania następnego przeglądu technicznego
	tak
	 

	6
	Wykonawca posiada określone przez wytwórcę przedmiotu przeglądu instrukcje serwisowe oraz odpowiednie procedury i instrukcje wykonywania czynności obsługi serwisowej, umożliwiające jego przegląd
	tak
	 

	7
	Wykonawca dysponuje określonym przez wytwórcę przedmiotu przeglądu zapleczem technicznym oraz częściami zamiennymi umożliwiającymi jego przegląd
	tak
	 

	8
	Wykonawca posiada autoryzację  producenta respiratorów servo na wykonywanie przeglądów
	tak
	



..............................................
..............................................


pieczątka firmowa Wykonawcy
data oraz podpis Wykonawcy, albo upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy z pieczątką imienną
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