ZAŁĄCZNIK NR 1 DO SIWZ


Znak sprawy: DAZ.26.077.2015
Ja/My, niżej podpisany/-i*:

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

działając w imieniu i na rzecz:

........................................................................................................................................................
pełna nazwa Wykonawcy

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

adres Wykonawcy

.…....................................................................................................................................................                                                   adres do korespondencji

Nr tel. …..................................; Nr faksu ….................................; e-mail …......................................

Numer KRS/wpis do ewidencji działalności gospodarczej/*………………………….........…...........................

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

                      oznaczenie Sądu /Organ dokonujący wpisu do ewidencji działalności gospodarczej/*
                NIP …........................................; REGON …........................................;
FORMULARZ OFERTY

WOJEWÓDZKI SZPITAL  SPECJALISTYCZNY

im. Najświętszej Maryi Panny 

42-200 Częstochowa

ul. Bialska 104/118

Nawiązując do ogłoszenia w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w przetargu  nieograniczonym na dostawę KONCENTRATÓW PŁYNU DIALIZACYJNEGO DO PROWADZNIA HEMODIALIZY ORAZ PŁYNÓW SUBSTYTUCYJNYCH STOSOWANYCH W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK, przekładamy ofertę na poniższych warunkach:

1. Oferujemy dostawy będące przedmiotem niniejszego zamówienia za cenę:

	Część Nr
	Cena brutto 

/PLN/
	słownie

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Deklarujemy TERMIN REALIZACJI DOSTAW: …...... dzień/dni* robocze (od poniedziałku do piątku) od momentu złożenia zapotrzebowania. Minimalny termin realizacji dostaw 1 dzień. Maksymalny termin realizacji dostaw - 3 dni robocze (od poniedziałku do piątku) zgodnie z zapisami SIWZ.

Uwaga: zadeklarowanie terminu niezgodnego z wymogami lub nie zadeklarowanie żadnego terminu będzie skutkowało odrzuceniem oferty.

2. Przyjmuję/-my* termin wykonania zamówienia określony we wzorze umowy tj.: 24 miesiące od daty zawarcia umowy.

3.  Potwierdzam/-y* termin płatności do 60 dni od daty otrzymania faktury przez Zamawiającego.
4. 
Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunkach Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego wykonania zamówienia.

5.
Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

6.
Oświadczamy, że zwarty w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia wzór umowy  został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

7.
Wadium w wysokości ……… zł w postaci …………………………………………… wnieśliśmy przed terminem składania ofert. Zwrotu wadium wniesionego w pieniądzu prosimy dokonać na rachunek: 

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

(nazwa i adres Wykonawcy)

……………………………………………………………………………………………………………………………………………(nr rachunku bankowego)
8.
Przedmiot zamówienia zamierzamy zrealizować bez udziału/z udziałem* podwykonawców w zakresie 

………………………………………………………………………………………………………………………….**  

W przypadku zatrudnienia podwykonawców, odpowiadamy za ich pracę jak za swoją własną.

9.
Ofertę niniejsza składamy na … kolejno ponumerowanych stronach.

10.
WRAZ Z OFERTĄ składamy następujące oświadczenia i dokumenty:
………………………………………………………………………………………………….. 
 -
str. ….. oferty

………………………………………………………………………………………………….. 
 - 
str. ….. oferty

………………………………………………………………………………………………….. 
 -
str. ….. oferty


………………………………………………………………………………………………….
-
str. ….. oferty

………………………………………………………………………………………………….. 
 -
str. ….. oferty

………………………………………………………………………………………………….. 
 -
str. ….. oferty


………………………………………………………………………………………………….
-
str. ….. oferty

………………………………………………………………………………………………….. 
 -
str. ….. oferty

………………………………………………………………………………………………….. 
 -
str. ….. oferty

11.

Wszelką korespondencję związaną z niniejszym postępowaniem należy kierować  do: 

Imię i nazwisko …………………………………………………………………………….

Adres: …………………………………………………………………………………………

Telefon ……………………………………. faks …………………………………………


Pod groźbą odpowiedzialności karnej oświadczamy, że załączone do oferty dokumenty opisują stan faktyczny i prawny, aktualny na dzień otwarcia ofert (art. 297 k.k.).

………………………., dnia ……….. 2015 r.

……………………………………………………………….

Podpis osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy

oraz pieczątka/pieczątki

*/niepotrzebne skreślić

 wypełnić  w  sposób  czytelny  wszystkie  wskazane  do  tego  miejsca  lub  wpisać:  nie  dotyczy

** w przypadku braku takiego oświadczenia, Zamawiający uzna, iż Wykonawca będzie realizował zamówienie bez udziału podwykonawców.
ZAŁĄCZNIK NR 2 DO SIWZ 







        
                Znak sprawy: DAZ.26.077.2015 r.
……………………………………………………..

………………………………………………………

……………………………………………………..

          (nazwa i adres Zamawiającego)

,,WZÓR”

OŚWIADCZENIE                                                                                                                                O SPEŁNIANIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

art. 22 ust. 1 pkt. 1)-4) ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych

(tekst jednolity: Dz. U. z 2013 r., poz. 907 ze zm.)

Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę KONCENTRATÓW PŁYNU DIALIZACYJNEGO DO PROWADZNIA HEMODIALIZY ORAZ PŁYNÓW SUBSTYTUCYJNYCH STOSOWANYCH W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK, w imieniu

....................................................................................................................................................                     (pełna nazwa Wykonawcy)

Oświadczam(y), że na dzień składania ofert spełniam(y) warunki dotyczące:

1)

posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania,

2)

posiadania wiedzy i doświadczenia,

3)

dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,

4)

sytuacji ekonomicznej i finansowej. 

………………………., dnia ……….. 2015 r.

……………………………………………………………….

Podpis osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy

oraz pieczątka/pieczątki

ZAŁĄCZNIK NR 3 DO SIWZ 







        
                 Znak sprawy: DAZ.26.077.2015 r.        
……………………………………………………..

………………………………………………………

……………………………………………………..

          (nazwa i adres Zamawiającego)

,,WZÓR”

OŚWIADCZENIE 

Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę KONCENTRATÓW PŁYNU DIALIZACYJNEGO DO PROWADZNIA HEMODIALIZY ORAZ PŁYNÓW SUBSTYTUCYJNYCH STOSOWANYCH W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK w imieniu

....................................................................................................................................................                     (pełna nazwa Wykonawcy)

oświadczam/y, że na dzień składania ofert brak jest podstaw do wykluczenia mnie/nas z postępowania                        o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity: Dz. U. 2013 poz. 907 z późn. zm.).

………………………., dnia ……….. 2015 r.

……………………………………………………………….

Podpis osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy

oraz pieczątka/pieczątki

ZAŁĄCZNIK NR 4 DO SIWZ 







        
                Znak sprawy: DAZ.26.077.2015 r.                                                    
        ZAŁĄCZNIK NR … DO UMOWY 
……………………………………………………

………………………………………………………

……………………………………………………..

          (nazwa i adres Zamawiającego)

,,WZÓR”
OŚWIADCZENIE

Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę KONCENTRATÓW PŁYNU DIALIZACYJNEGO DO PROWADZNIA HEMODIALIZY ORAZ PŁYNÓW SUBSTYTUCYJNYCH STOSOWANYCH W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK, w imieniu

....................................................................................................................................................                     (pełna nazwa Wykonawcy)
1. Oświadczam, że oferowany przedmiot zamówienia:

1) 
spełnia wymagania zawarte w Formularzu asortymentowo-cenowym – dotyczy opisu zawartego               w kolumnie nr 2, 
2) jest wyrobem medycznym w zakresie Części Nr …*,poz. .........* .....*, poz........*, zgodnie z ustawą z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2010, Nr 107 z 2010 r. poz. 679 z późn. zmian.), spełnia wymagania zasadnicze oraz jest wprowadzony do obrotu i używania na terenie Polski zgodnie z przepisami tej ustawy – jeżeli dotyczy.

2. W przypadku podpisania umowy, kserokopie stosownych dokumentów wynikających z przepisów ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2010. Nr 107 z 2010 r. poz. 679           z późn. zm.), potwierdzone „za zgodność z oryginałem” przez uprawnione osoby tj.:

a)
Deklarację Zgodności – oświadczenie wytwórcy lub jego autoryzowanego przedstawiciela, stwierdzające na jego wyłączną odpowiedzialność, że wyrób jest zgodny z wymaganiami zasadniczymi, 
b)
Certyfikat Zgodności wyrobu wydany przez jednostkę notyfikowaną, jeżeli oferowany przedmiot zamówienia został zaliczony do jednej z klas, o których mowa w art. 29 ust. 5 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych,

przedłożymy Kierownikowi Apteki na każde jego żądanie, w trakcie trwania postępowania przetargowego – jeżeli dotyczy. 

Jednocześnie oświadczam, iż świadomy(a) jestem odpowiedzialności karnej za składanie fałszywych oświadczeń.

………………………., dnia ……….. 2015 r.

……………………………………………………………….

Podpis osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy

oraz pieczątka/pieczątki
*proszę wpisać której części dotyczy, niepotrzebne skreślić

ZAŁĄCZNIK NR 5 DO SIWZ 







        
                 Znak sprawy: DAZ.26.077.2015 r.                                                                    
    
        

……………………………………………………..

………………………………………………………

……………………………………………………..

          (nazwa i adres Zamawiającego)

,,WZÓR”

       Informacja o przynależności do grupy kapitałowej 

Przystępując do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę KONCENTRATÓW PŁYNU DIALIZACYJNEGO DO PROWADZNIA HEMODIALIZY ORAZ PŁYNÓW SUBSTYTUCYJNYCH STOSOWANYCH W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK, w imieniu

....................................................................................................................................................                     (pełna nazwa Wykonawcy)
Informuję, że na dzień składania ofert:

1.
nie należę do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 5 ustawy Prawo zamówień publicznych, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (tekst jedn. Dz. U. 2015 r. poz. 184).*

2.
należę do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 5 ustawy Prawo zamówień publicznych, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (tekst jedn. Dz. U. 2015 r. poz. 184), i poniżej przekładam listę podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej*:


1)  ……………………………………………………………………………………………………………………………………….


2)  ……………………………………………………………………………………………………………………………………….

      3)  ………………………………………………………………………………………………………………………………………

W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia niniejszą informację składa każdy z Wykonawców.

Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem świadom odpowiedzialności karnej z art. 297 k.k.

………………………., dnia ……….. 2015 r.
……………………………………………………………….

Podpis osób uprawnionych do składania

oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy

oraz pieczątka/pieczątki

*   Należy wypełnić pkt. 1 lub pkt. 2,

ZAŁĄCZNIK NR 6 DO SIWZ

Znak sprawy:DAZ.26.077.2015 r.

ZAŁĄCZNIK NR … DO UMOWY

……………………………………………………..

          (Pieczęć firmowa Wykonawcy)

FORMULARZ ASORTYMENTOWO-CENOWY

Część Nr 1 - KONCENTRAT PŁYNU DIALIZACYJNEGO     

	 L.p.


	Przedmiot zamówienia / wymagania/
	Jm
	Ilość wg j.m.
	Cena jedn.
netto

wg j.m.
	Wartość netto w zł
Poz. 4x5
	Stawka

podatku VAT

	Wartość 
brutto w zł

poz. (6+7)
	Nazwa handlowa,
Nr katalogowy, identyczne jak na Fakturze

Nazwa producenta 

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	 1
	Składnik kwaśny

 w opakowaniach a= 5 litrów(6 litrów 

o składzie:

- sód – 135–145 mmol/l

- potas – 1; 1,5; 2,0; 3,0; 4,0 mmol/l

- wapń – 1,25; 1,50; 1,75 mmol/l

- kwas octowy – 0,3 mmol/l

- kwas cytrynowy – 0,8 mmol/l

- glukoza – 1 g/l
	kanister
	48000
	
	
	
	
	

	 2
	Składnik zasadowy

 w opakowaniach a= 5 litrów(6 litrów

o składzie:

- bicarbonat 8,4%
	kanister
	48000
	
	
	
	
	

	RAZEM
	
	
	
	


………………………………………………

                        miejsce i data                    

                                                                                                               



                                                                                                                                                                ……………………………………………………….
                                                                                                                                                                                                     Pieczęć i podpisy osób

                                                                                                                                                                                         uprawnionych do składania oświadczeń woli

                                                                                                                                                                                 

w imieniu Wykonawcy

……………………………………………………..

          (Pieczęć firmowa Wykonawcy)

FORMULARZ ASORTYMENTOWO-CENOWY

Część Nr 2 – PŁYNY DIALIZACYJNY BEZWAPNIOWY.
	 L.p.


	Przedmiot zamówienia / wymagania/
	Jm
	Ilość wg j.m.
	Cena jedn.
netto

wg j.m.
	Wartość netto w zł
Poz. 4x5
	Stawka

podatku VAT

	Wartość 
brutto w zł

poz. (6+7)
	Nazwa handlowa,
Nr katalogowy, identyczne jak na Fakturze

Nazwa producenta 

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1.
	Płyn dializacyjny bezwapniowy.

Zawartość HCO3 = 22 mmol/l, worek dwukomorowy 5 litrowy. Połączenie zestawu do zabiegów z workiem przez port z dużą gumową membraną przekuwaną plastikową igłą, bez konieczności przełamywania zawleczki.

Kompatybilny z zestawem CRRT do aparatu Prismaflex


	Szt.
	800


	
	
	
	
	

	RAZEM:
	
	xxxx
	
	           xxxxxxxxxxxx


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

                          miejsce i data                                                                                                                                                                         ……………………………………………………….

                                                                                                                                                                                                                                          Pieczęć imienna i podpisy osób

                                                                                                                                                                                                                                  uprawnionych do składania oświadczeń woli

                                                                                                                                                                                                                                    w imieniu Wykonawcy
……………………………………………………..

          (Pieczęć firmowa Wykonawcy)

FORMULARZ ASORTYMENTOWO-CENOWY

Część Nr 3 – PŁYNY SUBSTYTUCYJNE STOSOWANE W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK.
	 L.p.


	Przedmiot zamówienia / wymagania/
	Jm
	Ilość wg j.m.
	Cena jedn.
netto

wg j.m.
	Wartość netto w zł
Poz. 4x5
	Stawka

podatku VAT

	Wartość 
brutto w zł

poz. (6+7)
	Nazwa handlowa,
Nr katalogowy, identyczne jak na Fakturze

Nazwa producenta 

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1.
	Płyn substytucyjny stosowany w ostrej niewydolności nerek.

Worek dwukomorowy 5 litrowy (opak. po 2 worki a' 5 l.) o

zawartości K+ 4 mmol/l.

Połączenie zestawu do zabiegów z workiem ma się odbywać przez

port z dużą gumową membraną przekłuwaną plastikową igłą, bez

konieczności przełamywania zawleczki. Kompatybilny z zestawem 

CRRT do aparatu Prismaflex.


	Worek 5l
	3600


	
	
	
	
	

	2
	Płyn substytucyjny do terapii cytrynianowej:

Zawartość wodorofosforanów 1,2 mmol/l, worek dwukomorowy 5 

litr.

Połączenie zestawu do zabiegów z workiem przez port z dużą 

gumową membraną przekuwaną plastikową igłą, bez 

konieczności przełamywania zawleczki. Kompatybilny z zestawem 

CRRT do aparatu Prismaflex.


	Worek 5l
	400
	
	
	
	
	

	3
	Płyn substytucyjny z zawartością cytrynianu, nie wymagający stosowania antykoagulacji systemowej:

Worek 5 litr o zawartości cytrynianów 18 mmol/l.

Połączenie zestawu do zabiegów z workiem przez 

port z dużą gumową membraną przekłuwaną plastikową igłą bez konieczności przełamywania zawleczki. Kompatybilny z zestawem 

CRRT do aparatu Prismaflex.
	Worek 5l
	800


	
	
	
	
	

	4
	Dren do podawania wapnia Ca250 stosowany w ostrej niewydolności nerek do technik cytrynianowych, kompatybilny z zestawem ST w technikach CRRT do aparatu Prismaflex
	szt.
	40
	
	
	
	
	

	RAZEM:
	
	xxxx
	
	           xxxxxxxxxxxx


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

                          miejsce i data                                                                                                                                                                         ……………………………………………………….

                                                                                                                                                                                                                                          Pieczęć imienna i podpisy osób

                                                                                                                                                                                                                                  uprawnionych do składania oświadczeń woli

                                                                                                                                                                                                                                    w imieniu Wykonawcy
ZAŁĄCZNIK NR 7 DO SIWZ 







        
       Znak sprawy: DAZ.26.077.2015 r.                                                                                        

      UMOWA NR  DAZ.26.077.2015 - wzór umowy
zawarta w dniu ……………  2015 r. w Częstochowie, pomiędzy:

WOJEWÓDZKIM SZPITALEM SPECJALISTYCZNYM IM. NAJŚWIĘTSZEJ MARYI PANNY 

UL. BIALSKA 104/118, 42-200 CZĘSTOCHOWA  

wpisanym do Krajowego Rejestru Sądowego Sądu Rejonowego w Częstochowie, XVII Wydział Gospodarczy pod numerem KRS: 0000003907, NIP 573-22-99-604, REGON: 001281053, zwanym dalej ,,ZAMAWIAJĄCYM”

który reprezentuje:

lek. med. Barbara Magnuszewska-Pankiewicz – Dyrektor Szpitala

a   

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

REGON: ……………………………………

NIP: ………………………………………..

zwanym dalej ,,WYKONAWCĄ”

którą reprezentuje:  

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

w  wyniku rozstrzygnięcia przetargu nieograniczonego w trybie przepisów ustawy z dnia 29 stycznia2004 r.

Prawo zamówień publicznych (tj. Dz. U. z 2013 r. poz. 907 ze zm.), zawarta została umowa następującej treści: 

§ 1

1. 
Przedmiot zamówienia stanowi dostawa KONCENTRATÓW PŁYNU DIALIZACYJNEGO DO PROWADZNIA HEMODIALIZY ORAZ PŁYNÓW SUBSTYTUCYJNYCH STOSOWANYCH W OSTREJ NIEWYDOLNOŚCI NEREK opisanych w formularzu asortymentowo-cenowym  (Część Nr …), załączonym do niniejszej umowy. 

2.  
Wykonawca gwarantuje, że zaoferowany przedmiot zamówienia posiada dokumenty wymagane przez polskie prawo, na podstawie których może być wprowadzony do obrotu i używania 
w placówkach ochrony zdrowia na terenie RP, zgodnie z ustawą o wyrobach medycznych z dn. 20 maja 2010 r. (Dz. U. z 2010 r. Nr 107 poz. 679 ze zm.) oraz innymi obowiązującymi przepisami prawa w tym zakresie – jeżeli dotyczy. Wykonawca przedłoży wszystkie wymagane, aktualne dokumenty na każde żądanie Zamawiającego w okresie trwania zawartej umowy, w terminie do 4 dni od daty otrzymania wezwania.
§2

1. 
Umowa zostaje zawarta na okres 24 miesięcy od daty zawarcia umowy.
2.
 Realizacja zamówienia będzie następować sukcesywnie, według potrzeb Zamawiającego.

§3

1. 
Za realizację przedmiotu zamówienia Zamawiający zobowiązuje się zapłacić Wykonawcy wynagrodzenie zgodne z cenami podanymi w formularzu asortymentowo-cenowym załączonym do niniejszej umowy (Załącznik Nr …) i one stanowią podstawę do rozliczeń finansowych między Zamawiającym i Wykonawcą. 

2. Ceny poszczególnych elementów przedmiotu zamówienia zawarte w załączonym formularzu asortymentowo-cenowym ulegną zmianie tylko na zasadach i warunkach określonych w § 8. 

3. 
Wynagrodzenie wymienione w ust. 1 obejmuje wszelkie koszty jakie poniesie Wykonawca z tytułu należytej  i  zgodnej  z  niniejszą umową  oraz  obowiązującymi przepisami realizacji przedmiotu zamówienia (w tym koszty transportu i ubezpieczenia). 

4. 
Wartość przedmiotu całości umowy stanowi kwotę brutto ……… PLN (słownie:  …….………….…… …………………………………………………).

§4
1. 
Dostawa przedmiotu zamówienia będzie realizowana wyłącznie na podstawie zamówienia złożonego faksem przez osobę wskazaną przez Zamawiającego. 

2. 
Wykonawca zobowiązuje się zrealizować zamówienie w terminie … dni roboczych (nie krótszy niż 1 dzień  i nie dłuższym niż 3 dni) od dnia złożenia tego zamówienia faksem, przez osobę wskazaną w ust. 4. Jeżeli dostawa przypada w dniu wolnym od pracy lub w sobotę, dostawa nastąpi w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym terminie.

3. 
W sytuacji konieczności realizacji zamówienia w trybie pilnym (NA RATUNEK) Wykonawca dostarczy przedmiot zamówienia w możliwie jak najkrótszym czasie  - Zamawiający ma na myśli najkrótszy czas potrzebny do transportu przedmiotu umowy miedzy Wykonawcą a Zamawiającym, jednak nie dłuższy niż 12 godzin od złożenia zamówienia. 

4. 
Ze strony Zamawiającego osobą uprawnioną do kontaktów z Wykonawcą w sprawach dotyczących dostaw jest Kierownik Apteki lub osoba przez niego wyznaczona.

5. 
Dostawa przedmiotu zamówienia nastąpi do magazynu Apteki Zamawiającego (do Stacji Dializ Zamawiającego - dotyczy Części Nr 1) w godz. 8.00-14.00, w dni robocze (tzn. od poniedziałku do piątku). Jeżeli dostawa przypada w dniu wolnym od pracy lub w sobotę, dostawa nastąpi w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym terminie.

§5

1. 
Zamawiający, bez jakichkolwiek roszczeń finansowych ze strony Wykonawcy z tym związanych, może odmówić przyjęcia dostawy w całości lub w części jeżeli: 


1) 
Wykonawca dostarczy zamówiony towar bez faktury VAT,


2) 
jakikolwiek dostarczony element przedmiotu zamówienia będzie posiadał termin przydatności do użycia/ważności/gwarancji krótszy niż 12 miesięcy, licząc od daty dostarczenia/ 6 miesięcy, licząc od daty dostarczenia – dotyczy Części Nr 1


3) 
jakikolwiek element  przedmiotu  zamówienia  nie  będzie  oryginalnie  zapakowany  i 



oznaczony zgodnie z obowiązującymi przepisami lub którekolwiek opakowanie będzie naruszone, 

4) jakikolwiek element przedmiotu zamówienia nie będzie posiadał kompletnej dokumentacji 


obejmującej dokumenty dopuszczające do obrotu i używania lub inne dokumenty wymagane przepisami prawa,  


5) 
dostarczony element przedmiotu zamówienia będzie posiadał inny numer serii lub datę ważności niż ta, która figuruje na fakturze VAT,


6) 
dostawa została zrealizowana bez zamówienia Zamawiającego, o którym mowa w § 4 ust. 1,


7) 
Wykonawca dostarczył zamówiony towar poza godzinami i dniami określonymi w § 4 ust. 5.

§6

1. 
Wykonawca gwarantuje, że dostarczony przedmiot zamówienia będzie fabrycznie nowy i wolny od wad.                       

2. 
W przypadku dostarczenia towaru z wadami ilościowymi lub jakościowymi Wykonawca zobowiązany jest – na żądanie osoby wymienionej w ust. 4 § 4 do:

1) 
uzupełnienia braków ilościowych - w ciągu 3 dni od daty zgłoszenia tych braków,

2) 
wymiany towaru wadliwego jakościowo, na towar wolny od wad – w ciągu 7 dni od daty zgłoszenia tych wad. Zamawiający przesyła reklamowany, wadliwy jakościowo towar na koszt Wykonawcy.

§7

1. 
Zapłata wynagrodzenia określonego w § 3 odbywać się będzie, na podstawie faktur VAT prawidłowo wystawionych przez Wykonawcę, za każdą część realizowanego zamówienia.

2. 
Kwota każdej faktury VAT wynikać będzie z przemnożenia ilości dostarczonych elementów przedmiotu zamówienia oraz ich cen jednostkowych zawartych w formularzu asortymentowo-cenowym załączonym do niniejszej umowy.

3. 
Zapłata  wynagrodzenia  nastąpi  w  formie  polecenia  przelewu  na  rachunek  bankowy wskazany  na  fakturze, w terminie do 60 dni od daty otrzymania przez Zamawiającego prawidłowo wystawionej faktury VAT, przy czym za dzień zapłaty uważa się dzień obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego. W przypadku, gdy dzień zapłaty przypada na dzień ustawowo wolny od pracy, to płatność nastąpi w następnym dniu roboczym następującym po tym dniu.

4.  
W przypadku dostarczenia towaru w sytuacjach określonych w § 6 ust. 2 zapłata należności nastąpi na podstawie faktury korygującej z terminem płatności jak w ustępie 3 niniejszego paragrafu.

5. 
W przypadku nieterminowej zapłaty wynagrodzenia przez Zamawiającego, Wykonawcy nie przysługuje prawo wstrzymania świadczenia usług objętych niniejszą umową. W przypadku zwłoki w zapłacie wynagrodzenia za dokonane dostawy, Wykonawca może naliczyć odsetki w wysokości ustawowej.

6. 
Wykonawca gwarantuje, że jakiekolwiek prawa Wykonawcy związane bezpośrednio lub  pośrednio               z umową, a w tym wierzytelności Wykonawcy z tytułu wykonania umowy i związane z nimi należności uboczne (m. in. odsetki), nie zostaną przeniesione na rzecz osób trzecich bez poprzedzającej to przeniesienie zgody Zamawiającego wyrażonej w formie pisemnej pod rygorem nieważności. Wykonawca gwarantuje, iż nie dokona jakiejkolwiek czynności prawnej lub też faktycznej, której bezpośrednim lub pośrednim skutkiem będzie zmiana wierzyciela z osoby Wykonawcy na inny podmiot. Niniejsze ograniczenie obejmuje w szczególności przelew, subrogację ustawową oraz umowną, zastaw, hipotekę oraz przekaz. Wykonawca gwarantuje, iż celem dochodzenia jakichkolwiek praw z umowy nie może udzielić upoważnienia, w tym upoważnienia inkasowego, innej firmie, w tym firmie prowadzącej pozostałą finansową działalność usługową,  gdzie indziej  nie  sklasyfikowaną,  jak i pozostałe doradztwo w zakresie prowadzenia działalności gospodarczej  i  zarządzania w rozumieniu  m.in.  przepisów rozporządzenia Rady Ministrów z  dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej Klasyfikacji Działalności, tj. firmom zajmującym się działalnością windykacyjną. 

7. 
Wykonawca przyjmuje do wiadomości i zobowiązuje się, iż zapłata za świadczenia wykonane zgodnie z umową nastąpi tylko i wyłącznie  przez Zamawiającego bezpośrednio na rzecz  Wykonawcy, i tylko w drodze przelewu na rachunek Wykonawcy. Umorzenie długu Zamawiającego do Wykonawcy poprzez uregulowanie w jakiejkolwiek formie na rzecz innych podmiotów niż bezpośrednio na rzecz Wykonawcy, może nastąpić wyłącznie za poprzedzającą to uregulowanie zgodą Zamawiającego wyrażoną w formie pisemnej pod rygorem nieważności.  

8. 
W razie naruszenia obowiązku opisanego wyżej w ustępie 6 Wykonawca zobowiązany będzie do zapłaty na rzecz Zamawiającego kary umownej w wysokości 10 % od wartości zamówienia wskazanego w § 3 ust. 4 niniejszej umowy za każdy przypadek naruszenia wyżej wskazanego obowiązku, co nie narusza prawa Zamawiającego do dochodzenia odszkodowania przewyższającego wysokość zastrzeżonej kary umownej. 

 9. 
W razie naruszenia obowiązku opisanego wyżej w ustępie 7, Wykonawca zobowiązany będzie do zapłaty na rzecz Zamawiającego kary umownej w wysokości 10 % od wartości zamówienia wskazanego w § 3 ust. 4 niniejszej umowy za każdy przypadek naruszenia wyżej wskazanego obowiązku, co nie narusza prawa Zamawiającego do dochodzenia odszkodowania przewyższającego wysokość zastrzeżonej kary umownej. 

10. Kara umowna płatna będzie w szczególności w drodze złożenia przez Zamawiającego oświadczenia woli  o potrąceniu, bez konieczności uzyskiwania zgody Wykonawcy. Zamawiający jest uprawniony do złożenia przedmiotowego oświadczenia najwcześniej z chwilą powzięcia wiadomości o naruszeniu przez Wykonawcę zakazów, o których mowa w ustępie 6 i 7 niniejszego paragrafu.

11. Zamawiający otrzyma od Wykonawcy oryginał oraz jedną kopię faktury VAT wraz z dostarczonym towarem. 

12. Faktura niezgodna z postanowieniami § 7, niniejszej umowy upoważnia Zamawiającego do wystawienia noty korygującej, zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami.

§8

1. 
Zamawiający na podstawie art. 144 ust. 1 ustawy, przewiduje możliwość dokonania zmiany postanowień umowy zawartej z wybranym Wykonawcą w przypadku:

1) dopuszczalne jest obniżenie wynagrodzenia Wykonawcy przy zachowaniu zakresu jego świadczenia umownego,
2) zmniejszenia lub zwiększenie wynagrodzenia Wykonawcy w przypadku zmiany stawki podatku od towarów i usług na przedmiot zamówienia lub zmiany cen urzędowych przedmiotu umowy,
3) zmiany cen jednostkowych asortymentu objętego umową w przypadku zmiany wielkości  opakowania  wprowadzonej  przez  producenta  z  zachowaniem zasady proporcjonalności                     w stosunku do ceny wynikającej z umowy (formularza asortymentowo-cenowego),

4) zmiany na równorzędny rodzaj przedmiotu zamówienia, w przypadku gdy  z przyczyn niezależnych od Wykonawcy jest on niedostępny na rynku polskim, przy zachowaniu wartości przedmiotu umowy,

5) zmiany towaru na inny - synonimowy i tańszy, lub inny – w ramach tej samej grupy,

6) zmiany nazwy, oznaczenia co do ilości sztuk/dawek/gramatury przedmiotu świadczenia Wykonawcy, przy zachowaniu tożsamości świadczenia i jego jakości. W tym przypadku zmiana nie może skutkować zwiększeniem wartości przedmiotu umowy,

7) przesunięcia ilościowego pomiędzy pozycjami asortymentowymi w danej części, przy części przy zachowaniu maksymalnej wartości danej części,

8) ograniczenia zamówienia w zakresie rzeczowym i ilościowym, co nie jest odstąpieniem od umowy,  nawet  w  części;  w  takim  przypadku  Wykonawca  może  żądać  wyłącznie  wynagrodzenia należnego z tytułu wykonania części umowy, bez naliczania jakichkolwiek kar,

9) przedłużenia terminu realizacji umowy do czasu wykorzystania ilościowego  i  wartościowego  przedmiotu  zamówienia,
10) odstąpienia od części umowy w przypadku braku środków finansowych Zamawiającego,

11) zmiany umowy polegającej na zmianie danych Wykonawcy bez zmian samego Wykonawcy np. zmiana siedziby, adresu, nazwy,

12) zmniejszenie lub zwiększenie wynagrodzenia Wykonawcy w przypadku zmiany wysokości minimalnego wynagrodzenia za pracę ustalonego na podstawie art. 2 ust. 3-5 ustawy   z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę - jeżeli  zmiany te będą miały wpływ na koszty wykonania zamówienia przez Wykonawcę. Wniosek o zmianę umowy składa Zamawiającemu Wykonawca, jednocześnie przedkładając Zamawiającemu  uzasadnienie dokonanej zmiany i dowody potwierdzające wpływ ww. zmian na koszty Wykonawcy w zakresie wykonania przedmiotu umowy. Zamawiający na tej podstawie dokona oceny zasadności wprowadzenia zmiany w umowie wysokości wynagrodzenia Wykonawcy za wykonanie przedmiotu umowy i w tym zakresie przedstawi swoje stanowisko Wykonawcy.

13) zmniejszenie lub zwiększenie wynagrodzenia Wykonawcy w przypadku zmiany zasad podlegania ubezpieczeniom społecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub wysokości stawki na ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne – jeżeli zmiany te będą miały wpływ na koszty wykonania zamówienia przez Wykonawcę. Wniosek o zmianę umowy składa Zamawiającemu Wykonawca, jednocześnie przedkładając Zamawiającemu uzasadnienie dokonanej zmiany i dowody potwierdzające wpływ ww. zmian na koszty Wykonawcy w zakresie wykonania przedmiotu umowy. Zamawiający na tej podstawie dokona oceny zasadności wprowadzenia zmiany w umowie wysokości wynagrodzenia Wykonawcy za wykonanie przedmiotu umowy i w tym zakresie przedstawi swoje stanowisko Wykonawcy.

2. 
W przypadku, gdy Wykonawca nie jest w stanie dostarczyć przedmiotu umowy Zamawiający zastrzega sobie prawo dokonania zakupu od innego dostawcy w ilości i asortymencie dostawy niezrealizowanej (zakup zastępczy). 

3. 
W przypadku zakupu zastępczego zmniejsza się odpowiednio wielkość przedmiotu umowy oraz wartość umowy o wielkość tego zakupu.

4. W przypadku dokonania zakupu zastępczego Wykonawca zobowiązany jest wyrównać Zamawiającemu poniesioną szkodę, tzn. zapłacić Zamawiającemu kwotę stanowiącą różnicę pomiędzy ceną towaru jaką Zamawiający zapłaciłby Wykonawcy, gdyby ten dostarczył zamówiony towar a ceną, którą Zamawiający zobowiązany jest zapłacić w związku z nabyciem zastępczym. Obowiązek ten zostanie spełniony przez Wykonawcę w terminie 30 dni kalendarzowych od daty otrzymania wezwania do zapłaty. Zamawiający zobowiązany jest udokumentować Wykonawcy koszt zakupu towaru w trybie nabycia zastępczego.

5. 
Zamawiający zastrzega sobie prawo do korzystania z okresowych promocji i upustów wprowadzonych przez producenta (ceny niższe niż zawarte w umowie).
6. W przypadku zmiany formy organizacyjno-prawnej Zamawiającego, bądź jego reorganizacji, Zamawiający zastrzega sobie prawo rozwiązania niniejszej umowy z zachowaniem 90-dniowego okresu wypowiedzenia, bez konieczności ponoszenia z tego tytułu jakichkolwiek skutków finansowych, zwłaszcza w zakresie roszczeń odszkodowawczych.

§9

1. Zmiana postanowień umowy wymaga, pod rygorem nieważności, zachowania formy pisemnej,                       z zastrzeżeniem pkt. 2 ust. 1 § 8 niniejszej umowy. 

2. 
Zmiana umowy na wniosek Wykonawcy wymaga wskazania okoliczności uzasadniających dokonanie tej zmiany. 

3. 
Każda zmiana umowy wymaga zgody Zamawiającego.

§10

1. W przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania przedmiotu umowy przez Wykonawcę, 


Wykonawca zobowiązuje się do zapłaty kary umownej na rzecz Zamawiającego w wysokości:


a) 
za zwłokę  w realizacji dostawy w terminie określonym w § 4 ust. 2 i 3,  każdorazowo  karę   



umowną w wysokości 0,2 % wartości brutto tej dostawy za każdy dzień zwłoki,

b) 
a zwłokę w wykonaniu obowiązku określonego w §6 ust. 2 – karę umowną w wysokości 0,2% wartości brutto braków ilościowych lub wartości brutto towaru wadliwego, za każdy dzień zwłoki,

c)  
za niezrealizowanie dostawy w zakresie zgodnym z zamówieniem – karę w wysokości 10%


 kwoty brutto od niezrealizowanej części umowy, z wyłączeniem powołania się przez


Wykonawcę na okoliczności, które zgodnie z przepisami prawa powszechnie obowiązującego


uprawniają Sprzedającego do odmowy dostarczenia towaru Kupującemu,


d) 
za odstąpienie od umowy z przyczyn niezależnych od Zamawiającego – 10% od niezrealizowanej części umowy.                                                 

2. 
Kara umowna płatna będzie w ciągu 7 dni od daty wystawienia Wykonawcy noty obciążeniowej obejmującej  naliczoną karę umowną, przy czym Zamawiający ma prawo potrąceń kwoty kary  umownej  z bieżących faktur za wykonane dostawy, wystawionych przez Wykonawcę.

3. 
W przypadku, gdy strata  rzeczywista  spowodowana  niewykonaniem obowiązków  wynikających               z niniejszej umowy przekracza wysokość kar umownych, Zamawiający może niezależnie od kar umownych, dochodzić odszkodowania na zasadach ogólnych Kodeksu Cywilnego.

4. 
Wykonawcy nie przysługują żadne roszczenia w przypadku niezrealizowania przez Zamawiającego całości umowy.

§11

1. 
Zamawiającemu przysługuje prawo do odstąpienia od umowy w przypadku określonym w art. 145  ust. 1 ustawy Prawo zamówień publicznych. Wykonawcy nie przysługują w takim przypadku żadne roszczenia odszkodowawcze. 

2. 
Zamawiającemu przysługuje prawo rozwiązania umowy w trybie natychmiastowym bez wypowiedzenia w przypadku:

a) gdy Wykonawca, pomimo trzykrotnego pisemnego wezwania, nadal nie wykonuje lub nienależycie 

b) wykonuje umowę,

c) otwarcia postępowania upadłościowego lub likwidacyjnego wobec Wykonawcy,

d) wykreślenia Wykonawcy z właściwej ewidencji.

Wykonawca ma obowiązek niezwłocznie powiadomić pisemnie Zamawiającego o zaistnieniu okoliczności opisanych w ust. 2 pkt. b)-c) niniejszej umowy

§12

1. 
W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową będą miały zastosowanie przepisy ustawy Prawo 

zamówień publicznych oraz Kodeksu Cywilnego.

2. 
Ewentualne spory wynikłe z umowy będą rozstrzygane przez Sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego. 

§13

Zmiany niniejszej umowy, w tym również zmiana terminu jej obowiązywania, mogą być dokonywane wyłącznie na piśmie w formie aneksów podpisanych przez obie strony i opatrzonych datą – pod rygorem ich nieważności.

§14

  Umowa została sporządzona w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym egzemplarzu dla każdej ze Stron.                       

             WYKONAWCA                                                                    ZAMAWIAJĄCY      
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