ZP-19-046UN


Załącznik Nr 1 do SIWZ

FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 1 Dreny, Sonda Sengstakena
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Dren z rączką do końcówek OP-Flex  z jednej strony uniwersalna końcówka o śr. 8-18 mm dopasowana do każdego rodzaju ssaka z drugiej strony łącznik zapewniający ruchomość rączki, dł. 200cm. Końcówka wykonana z twardego przeźroczystego PCV, zagięta, perforowana, umożliwiająca odsysanie w jamie ustnej. Przewód ssący wykonany z elastycznego PCV, gładki, giętki możliwość odłączenia od końcówki. Zestaw pakowany w wewnętrzny perforowany worek na całej powierzchni oraz zewnętrzne opakowanie folia-papier
	1 000
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Sonda Sengstakena

 - 3 drożna, do tamponady żylaków przełyku

 - dla dorosłych

 - długość 100cm

 - z linią RTG


	
	
	
	
	
	
	
	

	a
	CH16
	1
	
	
	
	
	
	
	

	b
	CH18
	1
	
	
	
	
	
	
	

	c
	CH21
	1
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	
	


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

                                                                                                                                                             


 Podpis Wykonawcy












Załącznik Nr 2 do SIWZ

PAKIET NR 2 Protezy 
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Protezy naczyniowe dziane, uszczelniane kolagenem antybakteryjne impregnowane solami srebra grubość ściany nie większa niż 0,5mm. Średnica (mm) od 6 do 24 długość 40cm
	4
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	
	


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














Podpis Wykonawcy
Załącznik Nr 3  do SIWZ

FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 3 Cewnik centralny 5-drożny
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Cewnik centralny pięcioświatłowy. Średnica zewnętrzna cewnika 12F. Średnice wewnętrzne świateł cewnika (G) 16/18/18/18/12. Prędkość przepływu (ml/min): distal 55; middle1 28; middle2 28; middle3 28; proximal 185. Długość 20cm. Prowadnica nitynolowa odporna na załamywanie o dł. 50cm, igła wprowadzająca seldingera. Zastawka bezigłowa do każdego światła, skalpel, strzykawka z gumowym tłokiem 5ml, rozszerzadło tkankowe.
	50
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	
	


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

  Podpis Wykonawcy









Załącznik Nr 4 do SIWZ
FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 4 Zestawy PEG do przezskórnej endoskopowej gastrostomii, zestaw do przezskórnej tracheotomii metodą Griggsa
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	 Przeźroczysty, poliuretanowy zgłębnik o długości 40cm ze znacznikiem widocznym w badaniu RTG (trzy cieniodajne linie), trójdzielną silikonową wewnętrzną płytką mocującą końcówką pokrytą Hydromerem, zakończoną pętlą, dla ułatwionego pasażu przez powłoki brzuszne, 12-centymetrową podziałką zaczynającą się od strony płytki wewnętrznej, płytka zewnętrzna wykonana z silikonu, służącą do umocowania zgłębnika oraz zabezpieczająca przed zagięciami zgłębnika dla maksymalnego komfortu pacjenta, niebieski zacisk zabezpieczający utrzymanie odpowiedniej pozycji zgłębnika, skalpel, punkcyjna igła wprowadzająca z trokarem, nić trakcyjna z pętlą do wygodnego i bezpiecznego połączenia z pętlą zgłębnika, łącznik do żywienia ENFit (CH14 zielony, CH18 czerwony), zacisk do regulacji przepływu
	
	
	
	
	
	
	
	

	a.
	Rozmiar 14CH
	4
	
	
	
	
	
	
	

	b.
	Rozmiar 18CH
	4
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Kompletny zestaw do przezskórnej tracheotomii metodą Griggsa z wielorazowym peanem, zawierający skalpel, kaniulę z igłą i strzykawką do identyfikacji tchawicy, prowadnicę Seldingera, rozszerzadło oraz rurkę tracheostomijną z wbudowanym przewodem do odsysania z przestrzeni podgłośniowej z mankietem niskociśnieniowym, posiadającą sztywny samoblokujący się mandryn z otworem na prowadnicę Seldingera. Pakowany na jednej, sztywnej tacy umożliwiającej szybkie otwarcie zestawu.
	
	
	
	
	
	
	
	

	a.
	7,0mm
	2
	
	
	
	
	
	
	

	b.
	8,0mm
	2
	
	
	
	
	
	
	

	c.
	9,0mm
	2
	
	
	
	
	
	
	


	3.
	Uzupełniający zestaw do przezskórnej tracheotomii metodą Griggsa oparty na użyciu peana, zawierający skalpel, kaniulę z igłą i strzykawką do identyfikacji tchawicy, prowadnicę Seldingera, rozszerzadło oraz rurkę tracheostomijną z wbudowanym przewodem do odsysania z przestrzeni podgłośniowej z makietem niskociśnieniowym, posiadającą sztywny samoblokujący się mandryn z otworem na prowadnicę Seldingera. Pakowany na jednej, sztywnej tacy umożliwiającej szybkie otwarcie zestawu.
	
	
	
	
	
	
	
	

	a.
	7,0mm
	10
	
	
	
	
	
	
	

	b.
	8,0mm
	30
	
	
	
	
	
	
	

	c.
	9,0mm
	10
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	
	


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

                                                                                                                                                           



   Podpis Wykonawcy
Załącznik Nr 5 do SIWZ
FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 5 Zgłębniki do żywienia przemysłowego
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Zgłębnik poliuretanowy lub silikonowy jednokanałowy do żywienia dożołądkowego, dojelitowego, przeźroczysty, długość 120-130cm z prowadnicą, ze znacznikiem RTG i podziałką, wyposażony w boczne otwory minimalizujące ryzyko zatkania i z jednym otworem centralnym. Produkt jałowy. Pakowany pojedynczo w folie lub folie-papier.
	240
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Zgłębnik poliuretanowy lub silikonowy wielokanałowy w wersji jelitowej oraz do odbarczania żołądkowego, ze znacznikiem RTG i podziałką, długość 270 do 280cm
	48
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	
	


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

                                                                                                                                                          


  Podpis Wykonawcy







Załącznik Nr 6 do SIWZ
FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 6 Maski anestetyczne
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Maski anestetyczne z PCV jednorazowe, nie zawierające lateksu; pompowany mankiet z zaworem do regulacji ciśnienia w mankiecie.
	5 000
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
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  Podpis Wykonawcy
Załącznik Nr 7 do SIWZ
FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 7 
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Rurka intubacyjna zbrojona bez mankietu, wykonana z wysokiej jakości medycznego PCV – do intubacji przez nos i usta. Znacznik intubacji w postaci grubego oringu minimum 1cm, silikonowana, bez lateksu z oznacznikiem rozmiaru na rurce, gładkie, atraumatyczne krawędzie; linia RTG na całej długości rurki, skalowana co 1cm z otworem Murphiego, jednorazowa, sterylna. Rozmiar od 3,0 do 5,5 co 0.5mm 
	12
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	Rurka intubacyjna zbrojona do intubacji przez nos i przez usta z mankietem niskociśnieniowym, wykonana z wysokiej jakości medycznego PCV, silikonowana, ze znacznikiem głębokości intubacji w postaci grubego oringu wokół rurki ze znacznikiem rozmiaru na rurce i baloniku kontrolnym, gładka, autraumatyczne krawędzie; linia RTG na całej długości rurki, skalowana co 1cm, posiadająca otwór Murphiego, jednorazowa, sterylnie pakowana, bez lateksu. Rozmiar od 4.0 do 10.0 co 0,5mm
	900
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	Rurka intubacyjna z mankietem, profilowana, nosowa, wykonana z wysokiej jakości medycznego PCV, silikonowana, ze znacznikiem głębokości intubacji w postaci grubego oringu wokół rurki, z oznacznikiem rozmiaru na rurce i baloniku, gładka, atraumatyczne krawędzie, linia RTG na całej długości rurki, skalowana co 1cm. Jednorazowa, sterylnie pakowana, bez lateksu. Rozmiar od 3.5 do 8.0 co 0.5mm.
	20
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	Rurka intubacyjna wielorazowa, zbrojona z mankietem uszczelniającym, przeznaczona do masek krtaniowych z odłączanym łącznikiem ISO 15mm, miękką końcówką poniżej mankietu. Rozmiar od 6.0 do 8.0 co 0.5mm
	1
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	Rurka intubacyjna z mankietem niskociśnieniowym z otworem Murphiego o wygładzonych wszystkich krawędziach wewnątrztchawicznych, posiadająca balonik kontrolny niskociśnieniowy wskazujący na stan wypełnienia mankietu (płaski przed wypełnieniem), nazwa producenta, średnica rurki i mankietu oraz rodzaj mankietu podany na baloniku kontrolnym i korpusie rurki w miejscu widocznym po zainstalowaniu. Linia widoczna w RTG na całej długości rurki, skala centymetrowa pomagająca określić głębokości intubacji wraz z oznaczeniem poziomu strun głosowych – podana na korpusie rurki. Sterylna, pakowana pojedynczo, jednorazowa. Rozmiar 5.0 do 10.00 co 0.5mm.
	4 000
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	Rurka intubacyjna o zwiększonych właściwościach termoplastycznych i poślizgowych; wykonana z wysokiej jakości medycznego PCV, silikonowana, półprzeźroczysta o wygładzonych wszystkich krawędziach wewnątrztchawicznych z mankietem, posiadająca balonik kontrolny niskociśnieniowy wskazujący na stan wypełnienia mankietu (płaski przed wypełnieniem) nazwa producenta, średnica rurki i mankietu podana na baloniku kontrolnym i korpusie rurki w miejscu widocznym po zainstalowaniu. Linia widoczna w RTG na całej długości rurki. Skale centymetrowe pomagające określić głębokość rurki wraz z oznacznikiem poziomu strun głosowych podana na korpusie rurki. Sterylna, pakowana pojedynczo, jednorazowa. Rozmiar 5.0 do 10.0 co 0.5mm. 
	200
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	Rurka intubacyjna typu MLT (do mikrochirurgii krtani) o niewielkiej średnicy, wykonana z wysokiej jakości PCV bez lateksu do intubacji przez usta i nos z wbudowanym otworem Murphiego z mankietem niskociśnieniowym o dużej średnicy zapewniającym ochronę ścianek tchawicy. Długość rurki porównywalna ze standardową rurką o średnicy wewnętrznej 8mm. Sterylna, pakowana pojedynczo, jednorazowa. Rozmiar 5.0 i 6.0 
	10
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	Rurki ustno gardłowe Guedel sterylne z zaoblonym końcem (wyprofilowanym) i barwnym oznaczeniem rozmiaru rurki. Sterylna, pakowana pojedynczo, jednorazowa. Rozmiar 1,2,3,4,5. 
	1 300
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
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  Podpis Wykonawcy

Załącznik Nr 8 do SIWZ
FORMULARZ ASORTYMENTOWO – CENOWY
PAKIET NR 8 Maska tlenowa z nebulizatorem i drenem
	Lp.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWEINIA – parametry wymagane
	Zamawiana ilość sztuk
	Cena

jednostkowa

netto za sztukę
	Wartość

Netto
(kol.3*4)
	Stawka VAT

%
	Wartość
podatku
VAT
	Wartość

brutto
	Producent
	Nr katalogowy

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	1.
	Maska tlenowa z nebulizatorem i drenem, jałowa jednorazowego użytku, wykonana z przeźroczystego, nietoksycznego PCV, bez lateksu, wyposażona w regulowaną blaszkę na nos oraz gumkę mocującą, dren o długości 210cm (+/-10cm) zakończony uniwersalnym łącznikiem odporny na zagięcia, pojemnik nebulizatora o pojemności min. 6ml (skalowany co 1 ml.), rozmiary S, M, L, XL dla dorosłych.
	300
	
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
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  Podpis Wykonawcy

Załącznik nr 9 do SIWZ
Miejscowość ………………. dnia ……………….2019 r.
…………………………………………

     Pieczęć firmowa wykonawcy

OFERTA

DLA SAMODZIELNEGO PUBLICZNGO SZPITALA KLINICZNEGO 

IM. ANDRZEJA MIELĘCKIEGO ŚLĄSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO 

W KATOWICACH

Nazwa wykonawcy: 
………………………………………………................................……………………………
Siedziba: 

……………………………………………………....................................……………………
REGON: ……………………………………..
NIP:……………………………………………
Tel:. ………………………………..............… 
Fax: ……………….....................…………...…

Osoba upoważniona do kontaktu z zamawiającym:
…………………………. …………………...……………………………………..…
Tel:. ………………………………..............… 
e-mail: ………………………………………………….
Osoba upoważniona do podpisania umowy :
……………. ………………………………………………………………………….

Wadium wniesione w pieniądzu należy zwrócić na konto:

 ………………………………………………………………………………………………………………………………

Zamawiający wymaga wypełnienia wszystkich pól / podania wszystkich danych wymaganych w ramce powyżej

W nawiązaniu do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym oferuję wykonanie dostawy na warunkach określonych  w specyfikacji istotnych warunków zamówienia za cenę:
Pakiet nr ……
bez podatku VAT………………...…………………zł

podatek VAT ………% …………………………….zł

z podatkiem VAT ………………………………….zł

Słownie: ……………………………………………………………………………………...........zł 

1) Oświadczamy, że cena/y brutto zawarta/e w Ofercie zawierają wszystkie koszty, jakie ponosi Zamawiający w przypadku wyboru niniejszej oferty.

2) Oświadczamy, że akceptujemy warunki płatności określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia przedmiotowego postępowania.

3) Oświadczamy, że jesteśmy związani niniejszą ofertą przez okres 60 dni od dnia upływu terminu składania ofert.

4) Oświadczamy, że niniejsza oferta zawiera na stronach nr od ____ do ____ informacje  stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.

5) Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z projektem umowy, stanowiącym załącznik  do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 
6) Oświadczamy, że należymy do grupy małych / średnich przedsiębiorstw:  Tak / Nie
7) Oświadczamy, że przedmiot zamówienia zamierzamy wykonać sami/przewidujemy powierzyć podwykonawcom części zamówienia*: Część zamówienia przewidziana do wykonania przez podwykonawcę ………………………………….  Nazwa i adres podwykonawcy …………………………..**
8) Oświadczam, że wybór mojej/naszej oferty będzie prowadził do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, o którym mowa                        w rozdziale XII pkt. 5) SIWZ [] Tak powyższy obowiązek podatkowy będzie dotyczył …………………[] Nie*.
9) Ofertę niniejszą składam na _________ kolejno ponumerowanych stronach.
__________ dnia __ __ __ roku

__________________________________

Podpis Wykonawcy

*  - niepotrzebne skreślić
** - wypełnia wykonawca
Załącznik nr 10 do SIWZ
                                                                                            Zamawiający:

                                                                                                      
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny   







im. Andrzeja Mielęckiego 

Śląskiego Uniwersytetu Medycznego 
w Katowicach  40-027 Katowic ul. Francuska 20/24 
Wykonawca:

………………………………………………

……………………………..………………

(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………

……………………..………………………

(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 24 ust. 11 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZYNALEŻNOŚCI DO GRUPY KAPITAŁOWEJ

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. DOSTAWA WYROBÓW MEDYCZNYCH DLA BLOKÓW OPERACYJNYCH”, prowadzonego przez SPSKM w Katowicach, oświadczam, co następuje:

Składając ofertę w postępowaniu o udzielnie zamówienia publicznego, którego przedmiotem jest „DOSTAWA WYROBÓW MEDYCZNYCH DLA BLOKÓW OPERACYJNYCH”, prowadzonym przez SPSKM Katowice oświadczamy, że:

a) nie należymy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamówień publicznych *,

b) należymy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamówień publicznych*. W przypadku przynależności Wykonawcy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamówień publicznych,  Wykonawca składa wraz z ofertą listę podmiotów należących do grupy kapitałowej.

__________________ dnia _________2019 r.
__________________________________

Podpis Wykonawcy

* - niepotrzebne skreślić.

* należy zaznaczyć właściwą odpowiedź; wykonawca, który należy do grupy kapitałowej zobowiązany jest do złożenia listy podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej
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