SZPITAL CHOROB PLUC W ORZESZU

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKEAD OPIEKI ZDROWOTNE]

~ . ul Gliwicka 20, 43-180 Orzesze » tel: 32 22 13 661 « fax: 32 22 15920
I/ SIQSkle. www.szpitalorzesze.pl » sekretariat@szpitalorzesze.pl
Jednostka ochrony zdrowia NIP: 635-15-71-599 « REGON: 276184500

Samorzadu Wojewédztwa $laskiego

Orzesze, dnia 30.10.2019 r.

Do wszystkich zainteresowanych

Zamawiajacy na podst. art. 38 ust 4 ustawy PZP dokonuje zmiany tresci SIWZ dotyczacej
przetargu nieograniczonego na: ,Zakup lézek specjalistycznych wraz z materacami i
szafkami przylézkowymi dla Szpitala Choréb Pluc w Orzeszu” - ZP/PN/12/2019

1s W SIWZ, Zalgcznik nr 6 do SIWZ — Oferta w pkt 1

byto:

»Odpowiadajac na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na Zakup to6zek specjalistycznych
wraz z materacami i szafkami przytézkowymi dla Szpitala Chor6b Pluc

w Orzeszu, zgodnie z wymogami okre§lonymi w specyfikacji istotnych warunkéw zamdwienia,
oferuje wykonanie ushugi za cen¢ wyliczong zgodnie z Opisem przedmiotu zamOwienia —
Zalacznik nr 1 do SIWZ za kwotg:

................................. NSO v waYOVAL Hs sl Sussansnmnissrewzt DIUHO

(81 1] (=i e z1 brutto

po zmianie ma by¢:

»Odpowiadajac na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na Zakup lézek
specjalistycznych wraz z materacami i szafkami przylézkowymi dla Szpitala Chorob Pluc
w Orzeszu, zgodnie z wymogami okreSlonymi w specyfikacji istotnych warunkow
zamowienia, oferuj¢ wykonanie uslugi zgodnie z Opisem przedmiotu zamowienia -
Zalacznik nr 1 do SIWZ za kwote:

................................. zl netto + ..... Y% VAT . e ZEL = ancccnensnnennenneen 2l brutto
SIOWHHEE «.o.opeminsomsrnnnoinins sinrenbnnsnisbiiBoiisss dins e vaivinssssvivian s avaassnisdonied zt brutto

a) Warto§¢ za l6zko z wyposazeniem 1 SZt Wynosi .......ceevvenens zl netto

b) Wartos¢ za materac 1 szt wynosi ................ zl netto

¢) Warto$¢ za szafke przylozkowa 1 szt wynosi .......eeveeens zl netto

L.0zko z wyposazeniem, materac i szafka przyléozkowa stanowia jeden komplet.
Wartos¢ oferty stanowi 17 kompletéw.”
Zmieniony zalgcznik nr 6 do SIWZ — Oferta w zalgczeniu.

2. W SIWZ, ROZDZIAL XI OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY, PKT 2

byto:

,Do oferty nalezy poda¢ calkowita wyliczong wartos¢ dostawy, zgodnie z wyliczeniem
zawartym w Formularzu wyliczenia ceny w zlotych polskich (PLN).”

po zmianie ma by¢:

»Do oferty nalezy poda¢ calkowita wyliczong wartos$¢ dostawy, zgodnie z wyliczeniem suma
netto l6zka z wyposazeniem, materaca i szafki przylozkowej x 17 stanowi warto§¢ netto
oferty.”
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% W SIWZ, ROZDZIAL VIl WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM

bylo:

»»-+. Wadium wnosi si¢ przed uptywem terminu skladania ofert tj. do dnia 05.11.2019r. do godz.
10:00 ...”

po zmianie ma by¢:

»-+- Wadium wnosi si¢ przed uplywem terminu skladania ofert tj. do dnia 06.11.2019r. do
godz. 10:00 ...”

4, W SIWZ, ROZDZIAL X MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA I OTWARCIA
OFERT

bylo:

,,2. Termin skiadania ofert.

Uptywa dnia 05.11.2019r. do godz. 10:00

3. Termin otwarcia ofert.

Dnia 05.11.2019 r. 0 godz. 10:15 w siedzibie zamawiajacego — Szpital Chorob Phuc w Orzeszu,
ul. Gliwicka 20, 43-180 Orzesze...”

po zmianie ma by¢:

»2. Termin skladania ofert.

Uplywa dnia 06.11.2019r. do godz. 10:00

3. Termin otwarcia ofert.

Dnia 06.11.2019 r. o godz. 10:15 w siedzibie zamawiajacego — Szpital Choréb Pluc w
Orzeszu,

ul. Gliwicka 20, 43-180 Orzesze...”

Pozostale zapisy SIWZ pozostaja bez zmian.
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ZP/PN/12/2019

Zatacznik nr 6 do SIWZ

................................... ,data.........
Pieczeé¢ wykonawcy
Nazwa i adres
Zamawiajacy:

Szpital Choréb Pluc w Orzeszu
UL Gliwicka 20, 43-180 Orzesze

OFERTA
Nawigzujac do ogloszenia o przetargu nieograniczonym na zadanie:

»Zakup 1ozek specjalistycznych wraz z materacami i szafkami przylézkowymi dla Szpitala
Chordéb Plue w Orzeszu”

1. Odpowiadajgc na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na Zakup t6zek specjalistycznych
wraz z materacami i szatkami przyt6zkowymi dla Szpitala Chorob Pluc w Orzeszu, zgodnie

z wymogami okreslonymi w specyfikacji istotnych warunkéw zamdwienia, oferuje wykonanie
ustugi zgodnie z Opisem przedmiotu zamdwienia — Zalacznik nr 1 do SIWZ za kwote:

................................. zinetto+ ... LY VAT Y. cceeeeeen Zh, = ..zt brutto
BIWIIIGS oo it e S S B B B SRS A S s sm st A e zt brutto

a) Warto$¢ za 16zko z wyposazeniem 1 szt wynosi ................. z! netto

b) Warto$¢ za materac 1 szt wynosi ................ zl netto

c¢) Wartos¢ za szatke przytézkows 1 szt wynosi ............... zl netto

Lézko z wyposazeniem, materac i szafka przylézkowa stanowia jeden komplet.
Wartos¢ oferty stanowi 17 kompletow.

2. Termin realizacji zamowienia;
Termin realizacji dostawy: od dnia podpisania umowy .......... dni.
Maksymalny czas dostawy — 21 dni kalendarzowych.

Termin realizacji zamoéwienia: od dnia podpisania umowy do dnia uptywu zaproponowanego w pkt 3 okresu
gwarancji.
Zobowigzujemy sig¢ dotrzymaé wymaganego terminu dostawy oraz realizacji zam6wienia.

3. Okres gwarancji - ........oueeees miesigce.
Minimalny termin gwarancji 24 miesigce.

4. Warunki platnosci — faktura platna w terminie do 30 dni od daty dorgczenia wlasciwej faktury
Zamawiajacemu.

5. O$wiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ ze specyfikacjg istotnych warunkéw zaméwienia i nie wnosimy w tym
zakresie zadnych zastrzezen.

6. Oswiadczamy, ze oferta obejmuje przedmiot przetargu okreslony w specyfikacji istotnych warunkéw
zamdwienia.
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7. Oswiadczamy, ze projekt umowy (zal. nr 5 do SIWZ) zostal przez nas zaakceptowany i
zobowigzujemy sie w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na wyzej wymienionych
warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

8. Oswiadczamy, ze wypehilismy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO !
wobec 0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalisSmy w celu
ubiegania si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego w niniejszym postgpowaniu. >

9. O$wiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg oferta na czas wskazany w specyfikacji istotnych
warunkéw zamowienia.

10. O$wiadczamy, ze catos¢ zamowienia wykonamy sami/z udzialem podwykonawcow*)
Nizej podana czeséé/zakres zamdwienia, wykonywaé bedg w moim imieniu podwykonawcy:
Lp. Nazwa cze$ci zamowienia Nazwa podwykonawcy

11. Informuje, iz wybér mojej oferty bedzie prowadzi¢/ nie bedzie prowadzié* do powstania u
Zamawiajacego obowiazku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towaréw i ustug (odwrotne
obcigzenie VAT, wewnatrzwspolnotowe nabycie towardw, import towardw).

W zwigzku z faktem, iz wybor mojej oferty bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajacego obowigzku
podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towaréw i ustug wskazuje, iz dotyczy to nastgpujacego
przedmiotu dostawy:

NAZWA LOWAIL...evreerenererreresrenseinenenans i jego warto$¢ bez podatku

NUTHEENIE oo eniiicinisis s i s e L T e R R e 0

13. Na potrzeby ogloszenia o udzieleniu zaméwienia prosz¢ o podanie informacji, czy wykonawca
jest: matym lub srednim przedsigbiorstwem — TAK NIE*

(*) niepotrzebne skresli¢

14. Zataczniki do oferty:

! rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb
fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (og6lne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).
2 w przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezpogrednio jego dotyczacych lub
zachodzi wylgczenie stosowania obowiazku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci
o$wiadczenia Wykonawca nie sktada (np. przez jego wykreslenie/usunigcie z tresci oferty).
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OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszym formularzu ofertowym s aktualne i
zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia
zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowos€), dnia ..........oeeeevel I

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

Podpis osoby uprawnione;j






