Zafacznik nr 1 - Opis przedmiotu zamoéwienia

Przedmiot zamowienia

1. Przedmiotem niniejszego zamowienia jest Dzierzawa aparatu do cigglych terapii
nerkozastepczych typu MultiFiltratePRO (urzgdzenie ze wzgleddw medycznych musi by¢
kompatybilne z posiadanym przez szpital aparatem) oraz zakup wyrobéw medycznych do ciggtych
terapii nerkozastepczych dla Powiatowego Centrum Zdrowia w Kamiennej Gérze Sp. z o.0.,
montaz aparatu, uruchomienie oraz przeszkolenie wyznaczonych pracownikow Zamawiajgcego, a takze
serwis aparatu w okresie gwarancyjnym.

2. Wymagania dotyczgce Aparatu:

a. Oferowany aparat musi by¢ fabrycznie nowy i wolny od obcigzen prawami oséb trzecich oraz
wprowadzony do obrotu i uzywania zgodnie z Ustawg z dnia 07 kwietnia 2022 r. o wyrobach
medycznych (Dz.U. z 2022 r., poz.974). Wykonawca zobowigzany jest posiadaé wymagane
przepisami dokumenty potwierdzajgce wprowadzenie oferowanego aparatu do obrotu.

b. Oferowany aparat musi by¢ w petni zgodny z obowigzujgcymi normami.
c. W ramach przedmiotu zamowienia Wykonawca jest zobowigzany:

o Dostarczy¢ aparat zgodny z opisem zawartym w Zatgczniku nr 1A do Formularza oferty do
siedziby Zamawiajgcego w Kamiennej Gorze przy ul. Bohaterow Getta 10,

e Zamontowac¢ (zainstalowac) urzadzenie w miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego,
e Dokona¢ uruchomienia, préb i sprawdzen,
e Przeszkoli¢ wyznaczonych pracownikow Zamawiajgcego,

o Przekaza¢ Zamawiajgcemu sporzadzong w jezyku polskim niezbedng do eksploataciji
dokumentacje techniczng dotyczgcg zainstalowanych urzadzen i instrukcje obstugi,
e Przekazac¢ karte gwarancyjna.

d. Po zainstalowaniu i uruchomieniu, aparat musi byé w petni gotowy do pracy bez ponoszenia
przez Zamawiajgcego zadnych dodatkowych kosztéw z tego tytutu. Wszelkie koszty zwigzane
Z transportem, wniesieniem, ustawieniem i montazem, a takze uruchomieniem, prébami,
sprawdzeniem i czynnosciami zwigzanymi z dopuszczeniem aparatu do eksploatacji oraz
szkoleniem ponosi Wykonawca i muszg byé one przez niego wkalkulowane w cene ofertowa.
Potwierdzeniem zrealizowania przez Wykonawce catego zakresu objetego umowg bedzie
protokét odbioru podpisany przez upowaznionych przedstawicieli stron.

e. Dostarczony aparat musi posiada¢ minimum 24—miesieczng gwarancje, liczgc od daty podpisania
protokotu odbioru. W okresie gwarancji Wykonawca zapewnia bezpfatne wykonywanie
przegladéw serwisowych, a takze tych czynnosci konserwacyjnych, ktére nie mogg byc¢
realizowane przez uzytkownika.

f. Warunki gwarancji nie mogg w sposéb nieuczciwy ograniczaé uprawnien Zamawiajgcego, np.
poprzez okreslenie wymogu zakupu S$rodkéw czystosci, materiatdw eksploatacyjnych itp.
wytgcznie u Wykonawcy, pod rygorem utraty gwarancji.

g. Wymagane parametry techniczne i cechy uzytkowe aparatu, stanowigcego przedmiot
zamoéwienia, okreslone zostaty w Zatgczniku nr 1A do Formularza oferty. Okreslone parametry
i cechy nalezy przyjg¢ jako graniczne. Nie spetnienie ich w zakresie okreslonym przez
Zamawiajgcego skutkowac bedzie odrzuceniem oferty Wykonawcy.

3. Wymagania dotyczace osprzetu jednorazowego do ciggtych terapii nerkozastepczych:

Lp. Nazwa llosé

Zestaw do ciggtej hemodializy cytrynianowej
1 z hemofiltrem o powierzchni 1,8m2 - 60
MultiFiltratePRO SecuKit CiCa HD 1000

Zestaw do ciggtej hemodiafiltracji cytrynianowej
2. z hemofitrem o powierzchni 1,8m? - 20
MultiFiltratePRO SecuKit CiCa HDF 1000

Zestaw do ciggtej hemodializy cytrynianowej dla
3. | pacjentow  septycznych  z  hemofiltrem 20
0 podwyzszonym punkcie odciecia do 40-45 kD
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i pow.1,8m2-MultiFiltratePRO CiCa HD EMiC2

Zestaw do ciggtej hemodiafiltracji heparynowe;j

z hemofiltrem o powierzchni 1,8m?2 10

4. | Worek na filtrat 10 |. z zaworem spustowym. 120

Dwukanatowy silikonowy cewnik dializacyjny o
5. srednicy 13,5 Fr z zabezpieczeniem przed infuzjg 35
powietrza w kanale zylnym o dt.15,20,24 cm
( w zaleznosci od potrzeb) - Hemocath

6. Kolec-igta plastikowa typu Spike dt. 72

lo
mm(opak.a”100 szt) P

a. llosci wyrobow sg ilosciami szacunkowymi. llosci te mogg ulec zmianie (w goére lub w doét)
w zalezno$ci od rzeczywistych potrzeb Zamawiajgcego.

b. Dostawy wyrobow realizowane bedg na podstawie zaméwien sktadanych przez Zamawiajgcego
pocztg elektroniczna, telefonicznie lub faksem.

c. Czestotliwos¢ sktadanych zamowien uzalezniona bedzie od biezgcych potrzeb Zamawiajgcego.

d. Miejscem dostawy jest siedziba Zamawiajgcego w Kamiennej Gorze przy ul. Bohaterow Getta
10;Magazyn apteki szpitalnej w dni robocze w godz. 790 -14%,

e. Oczekiwany czas na realizacje dostawy wynosi do 48 godzin w dni robocze od ztozenia
zamoéwienia, z wytgczeniem sobét i dni ustawowo wolnych od pracy.

f. Koszt i ryzyko transportu przedmiotu umowy spoczywa na Wykonawcy. Odbioru przedmiotu
umowy dokonuje przedstawiciel Zamawiajagcego w miejscu wykonania umowy. Dokumentem
potwierdzajagcym wykonanie dostawy przedmiotu zamodwienia bedzie podpisany przez
Zamawiajgcego protokét odbioru, ktérego druk Wykonawca sporzadzi i dostarczy wraz
z przedmiotem zamdwienia.

g. Odbiér kazdorazowej partii zamodwienia poprzedzony zostanie badaniem ilosciowym
przeprowadzonym w siedzibie Zamawiajgcego.

h. Za date dostawy uznaje sie dzien podpisania protokotu odbiorczego, potwierdzajgcego ilosc
dostarczonych wyrobéw w danej partii.

i. Wyroby dostarczane w ramach niniejszej umowy muszg by¢ wprowadzone do obrotu i uzywania
zgodnie z Ustawg z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2022 r., poz. 974)

j. Dostarczone wyroby muszg posiada¢ minimalny okres waznosci wynoszgcy 4 miesigce od daty
dostawy do Zamawiajgcego.

k. W przypadku wykrycia wad zamowionych wyrobéw i/lub ich niezgodnosci asortymentowej
i ilosciowej ze ztozonym zamdwieniem, Zamawiajgcy niezwilocznie powiadomi o tym fakcie
Wykonawce i przesle mu protokdt opisujgcy stwierdzone nieprawidtowosci. W przypadku ztozenia
uzasadnionej reklamacji, Wykonawca zobowigzany jest wymieni¢ niezwtocznie (tj. w terminie do
3 dni w dni robocze, z wytgczeniem sobét i dni ustawowo wolnych od pracy) i na wiasny koszt
towar wadliwy na wolny od wad i/lub dostarczy¢ (uzupetni¢) asortyment i ilosci zgodnie
z zamowieniem.

I. Wykonawca na zadanie Zamawiajgcego zobowigzany jest pisemnie potwierdzi¢ fakt przyjecia
reklamacji.

4. Obowigzujaca formg wynagrodzenia Wykonawcy bedzie wynagrodzenie ryczattowe.

5. Wpynagrodzenie ryczaltowe powinno uwzglednia¢ wszystkie koszty zwigzane z realizacjg
zamoéwienia, okreslone w niniejszym opisie przedmiotu zamowienia.

6. Wykonawca zobowigzany jest wpisa¢ do Formularza oferty stawke podatku VAT zgodnie
z Ustawg z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardéw i ustug (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz.931
z pézn.zm.).
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