Adres strony internetowej, na ktérej Zamawiajgcy udostepnia Specyfikacje Istotnych Warunkéw
Zamowienia:

Www.piastunzoz.pl

Piastow: ZAKUP I DOSTAWE SZCZEPIONEK NA RZECZ
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKLADU OPIEKI
ZDROWOTNEJ PIASTUN POZ. 1-POZ. 3
Numer ogloszenia: 455408 - 2013; data zamieszczenia: 07.11.2013
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - dostawy

Zamieszczanie ogloszenia: obowigzkowe.
Ogloszenie dotyczy: zamowienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA 1 ADRES: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej "PIASTUN" ,
ul. Mikotaja Reja 1, 05-820 Piastow, woj. mazowieckie, tel. 22 7236287, 7231147, faks 22
7236287, 7231147.

e Adres strony internetowej zamawiajacego: www.piastunzoz.pl

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;.

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I1.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

I1.1.1) Nazwa nadana zamowieniu przez zamawiajacego: ZAKUP I DOSTAWE
SZCZEPIONEK NA RZECZ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKE ADU OPIEKI
ZDROWOTNEJ PIASTUN POZ. 1-POZ. 3.

I1.1.2) Rodzaj zaméwienia: dostawy.

I1.1.4) Okreslenie przedmiotu oraz wielkos$ci lub zakresu zaméwienia: ZAKUP I
DOSTAWE SZCZEPIONEK NA RZECZ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
ZAKLADU OPIEKI ZDROWOTNEJ PIASTUN POZ. 1-POZ. 3..

I1.1.5) przewiduje si¢ udzielenie zamowien uzupekiajgcych:

e Okreslenie przedmiotu oraz wielko$ci lub zakresu zamoéwien uzupetniajacych
e Zamawiajacy przewiduje zamdwienia uzupetniajace stanowigce nie wiecej niz 20 % wartosci
zaméwienia podstawowego, o ktérych mowa w art. 67 ust. 1 pkt. 7 ustawy P.z.p.

11.1.6) Wspdlny Stownik Zaméwien (CPV): 33.65.16.00-4.
I1.1.7) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty czeSciowej: tak, liczba czesci: 3.
11.1.8) Czy dopuszcza si¢ zlozenie oferty wariantowej: nie.

I1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Zakonczenie:
30.06.2014.



SEKCJA 11I: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM., EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM I TECHNICZNYM

111.2) ZALICZKI
I11.3) WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU
DOKONYWANIA OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

o III 3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dzialalnosci lub czynnosci,
jezeli przepisy prawa nakladaja obowigzek ich posiadania

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o Zamawiajacy wymaga ztozenia nastepujacych dokumentow: Koncesji na
prowadzenie hurtowni farmaceutycznej (nie dotyczy producenta) lub licencji
na podjecie dziatalnosci gospodarczej w zakresie objetym zamowieniem
publicznym.

o II1.3.2) Wiedza i doSwiadczenie

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o Zamawiajacy na potwierdzenie spelnienia tego warunku zada ztozenia
oswiadczenia w trybie art. 22 ust. 1 ustawy P.z.p.
o II1.3.3) Potencjal techniczny

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o Zamawiajacy na potwierdzenie spelienia tego warunku zada ztozenia
oswiadczenia w trybie art. 22 ust. 1 ustawy P.z.p.
o II1.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamo6wienia

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o Zamawiajacy na potwierdzenie spetnienia tego warunku zada ztozenia
oswiadczenia w trybie art. 22 ust. 1 ustawy P.z.p.
o 1IIL.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa

Opis sposobu dokonywania oceny spelniania tego warunku

o Zamawiajacy na potwierdzenie spelnienia tego warunku zada ztozenia
oswiadczenia w trybie art. 22 ust. 1 ustawy P.z.p.

I11.4) INFORMACJA O OSWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE
MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA
SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ
NIEPODLEGANIA WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY
I11.4.1) W zakresie wykazania spelniania przez wykonawce warunkow, o ktorych
mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, oprocz oSwiadczenia o spelnianiu warunkéw udzialu w
postepowaniu nalezy przedlozy¢:

I11.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust.
1 ustawy, nalezy przedlozy¢:



e os$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia;

e aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu
wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy,
wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania wnioskéw o
dopuszczenie do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamodwienia albo skfadania ofert;

111.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych

Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, przedklada:

111.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktérym ma siedzibe¢ lub miejsce
zamieszkania potwierdzajacy, ze:

e nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci - wystawiony nie wczesniej niz 6
miesiecy przed uptywem terminu skfadania wnioskdw o dopuszczenie do udziatu w
postepowaniu o udzielenie zamdwienia albo sktadania ofert;

111.4.4) Dokumenty dotyczace przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej

e lista podmiotéw nalezgcych do tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia
16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw albo informacji o tym, ze nie
nalezy do grupy kapitatowej;

I11.5) INFORMACJA O DOKUMENTACH POTWIERDZAJACYCH, ZE
OFEROWANE DOSTAWY, USLUGI LUB ROBOTY BUDOWLANE
ODPOWIADAJA OKRESLONYM WYMAGANIOM

W zakresie potwierdzenia, ze oferowane roboty budowlane, dostawy lub ustugi
odpowiadaja okreslonym wymaganiom nalezy przedlozy¢:

e zaswiadczenie niezaleznego podmiotu  uprawnionego do  kontroli  jakosci
potwierdzajgcego, ze dostarczane produkty odpowiadajg okreslonym normom lub
specyfikacjom technicznym;

I11.6) INNE DOKUMENTY

Inne dokumenty niewymienione w pkt 111.4) albo w pkt IIL.5)

Zgodnie z § 6 ust. 1 pkt. 2 Rozporzadzenia z dnia 19.02.2013 r. Prezesa Rady Ministrow
/Dz. U.z 2013 ., poz. 231/ wykonawca zobowigzany jest potwierdzi¢ kopig wiasciwego
dokumentu: Wazne pozwolenie na dopuszczenie do obrotu na terenie RP tj. wydane przez
Ministra Zdrowia lub pozwolenie wydane przez Rade Unii Europejskiej lub Komisje
Europejska /art. 3 ust 1 1 ust. 2 ustawy z dnia 06.09.2001 r. Prawo farmaceutyczne - Dz. U.
z 2008 r., Nr 45 poz. 271 z p6zn. zm./; Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sg
sktadane wraz z thumaczeniem na jezyk polski. W/w dokumenty, muszg posiada¢ termin
waznosci obejmujacy caty okres realizacji zamoéwienia. W przypadku, gdy wazno$¢
dokumentu wygasa w trakcie realizacji dostaw, wykonawca zobowigzany jest dotaczy¢ do
oferty dodatkowy dokument deklarujacy ztozenie we wiasciwym czasie wniosku o
przedtuzenie waznosci pozwolenia. Jezeli w miejscu zamieszkania osoby lub w kraju, w
ktorym Wykonawca ma siedzib¢ lub miejsce zamieszkania, nie wydaje si¢ dokumentow, o
ktorych mowa w ust. 3 zastepuje si¢ je dokumentem zawierajgcym o$wiadczenie - w
ktorym okresla sie takze osoby uprawnione do reprezentacji Wykonawcy, ztozone przed
notariuszem, wiasciwym organem sgdowym, administracyjnym albo organem samorzadu



zawodowego lub gospodarczego odpowiednio kraju pochodzenia osoby lub kraju, w
ktérym Wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania.

SEKCJA 1V: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zaméwienia: przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

1V.3) ZMIANA UMOWY

przewiduje si¢ istotne zmiany postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci
oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru wykonawcy:

Dopuszczalne zmiany postanowien umowy oraz okreslenie warunkow zmian
Mozliwo$¢ dokonywania istotnych zmian postanowien zawartej umowy w stosunku do
tresci oferty, jak rowniez warunki takich zmian Zamawiajacy okreslit w SIWZ.

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktorej jest dostepna specyfikacja istotnych
warunkow zamowienia: www.piastunzoz.pl

Specyfikacje istotnych warunkow zamowienia mozna uzyska¢ pod adresem:
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PIASTUN W
PIASTOWIE ADRES: UL. M. REJA 1, 05-820 PIASTOW..

IV.4.4) Termin skladania wnioskow o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu lub
ofert: 15.11.2013 godzina 14:00, miejsce: SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD
OPIEKI ZDROWOTNEJ PIASTUN W PIASTOWIE ADRES: UL. M. REJA 1, 05-820
PIASTOW, pokdj nr 2..

IV.4.5) Termin zwigzania ofertq: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania
ofert).

IV.4.17) Czy przewiduje si¢ uniewaznienie postepowania o udzielenie zamowienia, w
przypadku nieprzyznania Srodkéw pochodzacych z budzetu Unii Europejskiej oraz
niepodlegajacych zwrotowi Srodkow z pomocy udzielonej przez panstwa czlonkowskie
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), ktore mialy by¢
przeznaczone na sfinansowanie calosci lub czeSci zaméwienia: nie

ZArACZNIK I - INFORMACIE DOTYCZACE OFERT CZEéCIOWYCH

CZESC Nr: 1 NAZWA: SZCZEPIONKA P/WZW TYPU B DLA DOROSLYCH..

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: SZCZEPIONKA
P/WZW TYPU B DLA DOROSLYCH W LICZBIE 160 SZTUK.

e 2) Wspolny Slownik Zamowien (CPV): 33.65.16.80-8.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Zakoriczenie: 30.06.2014.

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 2 NAZWA: SZCZEPIONKA P/BLONICY (D), TEZCOWI (T),
KRZTUSCOWI (KOMPONENTA ACELULARNA) (PA), WIRUSOWEMU
ZAPALENIU WATROBY TYPU B (RDNA) (HBV), POLIOMYELITIS
INAKTYWOWANA (IPV) I PHAEMOPHILUS TYPU B (HIB) SKONIUGOWANA
(ADSOROBOWANA)..



e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: SZCZEPIONKA
P/BLONICY (D), TEZCOWI (T), KRZTUSCOWI (KOMPONENTA
ACELULARNA) (PA), WIRUSOWEMU ZAPALENIU WATROBY TYPU B
(RDNA) (HBV), POLIOMYELITIS INAKTYWOWANA (IPV) 1
P/HAEMOPHILUS TYPU B (HIB) SKONIUGOWANA (ADSOROBOWANA) W
LICZBIE 250 SZTUK..

e 2) Wspolny Stlownik Zamowien (CPV): 33.65.16.00-4.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Zakoriczenie: 30.06.2014.

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 3 NAZWA: SZCZEPIONKA SKONUGOWANA P/PNEUMOKOKOM 13-
WALENTNA.

e 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamdéwienia: SZCZEPIONKA
SKONUGOWANA P/PNEUMOKOKOM 13-WALENTNA W LICZBIE 200
SZTUK.

e 2) Wspolny Stlownik Zamowien (CPV): 33.65.16.00-4.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Zakoriczenie: 30.06.2014.

e 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.



