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Adres strony internetowej, na której Zamawiający udostępnia Specyfikację Istotnych Warunków Zamówienia: 
www.szpital.rybnik.pl 

 
Rybnik: dostawy cz ęści i wyposa żenia do aparatów i urz ądzeń medycznych (zamówienie: TAM-225-PN/15-2016)  

Numer ogłoszenia: 86648 - 2016; data zamieszczenia:  13.04.2016 
OGŁOSZENIE O ZAMÓWIENIU - dostawy 

 
Zamieszczanie ogłoszenia:  obowiązkowe. 
Ogłoszenie dotyczy:   
V zamówienia publicznego 

 zawarcia umowy ramowej 

 ustanowienia dynamicznego systemu zakupów (DSZ) 
 

SEKCJA I: ZAMAWIAJĄCY 
I. 1) NAZWA I ADRES:  Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Wojewódzki Szpital Specjalistyczny Nr 3 w 
Rybniku , ul. Energetyków 46, 44-200 Rybnik, woj. śląskie, tel. 0324291000, 4291288, faks 032 4291225. 
• Adres strony internetowej zamawiaj ącego:  www.szpital.rybnik.pl 
• Adres strony internetowej, pod którym dost ępne s ą informacje dotycz ące dynamicznego systemu 
zakupów:  www.szpital.rybnik.pl 
I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJ ĄCEGO: Samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej. 
 

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
II.1) OKREŚLENIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA  
II.1.1) Nazwa nadana zamówieniu przez zamawiaj ącego:  dostawy części i wyposażenia do aparatów i urządzeń 
medycznych (zamówienie: TAM-225-PN/15-2016). 
II.1.2) Rodzaj zamówienia:  dostawy. 
II.1.4) Określenie przedmiotu oraz wielko ści lub zakresu zamówienia:  Przedmiotem zamówienia są sukcesywnie 
realizowane dostawy części i wyposażenia do aparatów i urządzeń medycznych dla Samodzielnego Publicznego Zakładu 
Opieki Zdrowotnej Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 3 w Rybniku. Zamówienie podzielone jest na 31 
pakietów (części). Szczegółową specyfikację dostaw zawiera formularz cenowy stanowiący załącznik nr 1.1 do 
specyfikacji istotnych warunków zamówienia. Umowy zostaną zawarte bezpośrednio po zakończeniu postępowania na 
okres 12 miesięcy. 
II.1.5)  
  przewiduje si ę udzielenie zamówie ń uzupełniaj ących  

• Określenie przedmiotu oraz wielko ści lub zakresu zamówie ń uzupełniaj ących  
•  
II.1.6) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.14.16.41-5, 33.19.00.00-8, 39.14.31.12-4, 33.16.80.00-5, 33.12.32.10-3, 
31.40.00.00-0, 33.19.10.00-5, 34.91.30.00-0, 33.16.91.00-3, 38.51.96.60-0, 33.17.10.00-9, 33.18.14.00-6, 31.53.00.00-0, 
18.14.20.00-6, 31.71.10.00-3. 
II.1.7) Czy dopuszcza si ę złożenie oferty cz ęściowej:  tak, liczba części: 31. 
II.1.8) Czy dopuszcza si ę złożenie oferty wariantowej:  nie. 
II.2) CZAS TRWANIA ZAMÓWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA:  Okres w miesiącach: 12. 
 

SEKCJA III: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM, FINANSOWYM I TECHNICZNYM 
III.1) WADIUM 
Informacja na temat wadium:  Zamawiający nie przewiduje wniesienia wadium 
III.2) ZALICZKI  
III.3) WARUNKI UDZIAŁU W POST ĘPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY SPEŁNIA NIA TYCH 
WARUNKÓW  
• III. 3.1) Uprawnienia do wykonywania okre ślonej działalno ści lub czynno ści, je żeli przepisy prawa nakładaj ą 
obowi ązek ich posiadania  
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego waru nku  
o Ocena spełniania warunków udziału w postępowaniu zostanie dokonana na zasadzie spełnia/nie spełnia, na 
podstawie oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu w stopniu pozwalającym na zrealizowanie 
przedmiotowego zamówienia (wzór takiego oświadczenia - nr 2.1 - załączono do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia) 
• III.3.2) Wiedza i do świadczenie  
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego waru nku  
o Ocena spełniania warunków udziału w postępowaniu zostanie dokonana na zasadzie spełnia/nie spełnia, na 
podstawie oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu w stopniu pozwalającym na zrealizowanie 
przedmiotowego zamówienia (wzór takiego oświadczenia - nr 2.1 - załączono do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia) 
• III.3.3) Potencjał techniczny  
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego waru nku  
o Ocena spełniania warunków udziału w postępowaniu zostanie dokonana na zasadzie spełnia/nie spełnia, na 
podstawie oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu w stopniu pozwalającym na zrealizowanie 
przedmiotowego zamówienia (wzór takiego oświadczenia - nr 2.1 - załączono do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia) 
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• III.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamówienia  
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego waru nku  
o Ocena spełniania warunków udziału w postępowaniu zostanie dokonana na zasadzie spełnia/nie spełnia, na 
podstawie oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu w stopniu pozwalającym na zrealizowanie 
przedmiotowego zamówienia (wzór takiego oświadczenia - nr 2.1 - załączono do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia) 
• III.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa  
Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego waru nku  
o Ocena spełniania warunków udziału w postępowaniu zostanie dokonana na zasadzie spełnia/nie spełnia, na 
podstawie oświadczenia o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu w stopniu pozwalającym na zrealizowanie 
przedmiotowego zamówienia (wzór takiego oświadczenia - nr 2.1 - załączono do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia) 
III.4) INFORMACJA O OŚWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJ Ą DOSTARCZYĆ WYKONAWCY W 
CELU POTWIERDZENIA SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W PO STĘPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA 
WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1 USTAWY  
III.4.1) W zakresie wykazania spełniania przez wyko nawcę warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, 
oprócz o świadczenia o spełnianiu warunków udziału w post ępowaniu nale ży przedło żyć: 
III.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wyk luczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy, nale ży 
przedło żyć: 
• oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia; 
• aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli odrębne 
przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 
ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie 
do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo składania ofert; 
III.4.3) Dokumenty podmiotów zagranicznych 
Jeżeli wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, przedkłada: 
III.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w którym ma siedzibę lub miejsce zamieszkania potwierdzający, że: 
• nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości - wystawiony nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem 
terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo składania ofert; 
III.4.4) Dokumenty dotyczące przynależności do tej samej grupy kapitałowej 
• lista podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie 
konkurencji i konsumentów albo informacji o tym, że nie należy do grupy kapitałowej; 
III.5) INFORMACJA O DOKUMENTACH POTWIERDZAJĄCYCH, ŻE OFEROWANE DOSTAWY, USŁUGI LUB ROBOTY 
BUDOWLANE ODPOWIADAJĄ OKREŚLONYM WYMAGANIOM 
W zakresie potwierdzenia, że oferowane roboty budowlane, dostawy lub usługi odpowiadają określonym wymaganiom 
należy przedłożyć: 
• inne dokumenty 
Zamawiający wymaga dołączenia do oferty następujących oświadczeń i dokumentów (oprócz formularza cenowego 
stanowiącego załącznik nr 1.1): - jako załącznik nr 1.2: oświadczenie, że wykonawca jest w posiadaniu dopuszczeń do 
obrotu i do używania - zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa - dla wszystkich zaoferowanych produktów oraz jest 
gotów do udostępnienia tych dopuszczeń na żądanie zamawiającego (także przed rozstrzygnięciem przetargu - w ramach 
udzielanych na wezwanie zamawiającego wyjaśnień) - wg wzoru stanowiącego załącznik nr 1.2 do specyfikacji. 
Oświadczenie powyższe może być łączne, jeśli wykonawca składa ofertę na kilka pakietów, - jako załącznik nr 1.3: 
deklaracja zgodności dla całego zaoferowanego asortymentu (dotyczy wszystkich klas wyrobu medycznego), - jako 
załącznik nr 1.4: certyfikat zgodności dla całego zaoferowanego asortymentu wydany przez jednostkę notyfikowaną 
(dotyczy wszystkich klas wyrobu medycznego z wyjątkiem klasy I), - jako załącznik nr 1.5: Oświadczenie producenta 
oferowanego towaru, iż oferowany asortyment jest kompatybilny z urządzeniem zamawiającego (wymagane w przypadku, 
jeżeli z dokumentów wymienionych w punkcie 1.3 i 1.4 nie wynika ta kompatybilność, a gdy asortyment jest równoważny 
do opisanego w formularzu cenowym). Przez kompatybilność zamawiający rozumie pełną współpracę i zachowanie 
wszystkich funkcji urządzenia zamawiającego. Zamawiający informuje (w odniesieniu do wszystkich pakietów), że pod 
pojęciem oświadczenia producenta oferowanego towaru, o którym mowa w punkcie III.b.1.5 specyfikacji istotnych 
warunków zamówienia zamawiający rozumie zarówno oświadczenie wytwórcy jak i jego autoryzowanego przedstawiciela 
w rozumieniu ustawy o wyrobach medycznych; w przypadku wyrobów nie będących wyrobami medycznymi, zamawiający 
nie wymaga dołączenia załącznika nr 1.5 
III.6) INNE DOKUMENTY 
Inne dokumenty niewymienione w pkt III.4) albo w pkt III.5) 
W przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia: wymagane jest dołączenie do oferty 
pełnomocnictwa do reprezentowania ich w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo reprezentowania w postępowaniu 
i zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego. W przypadku złożenia oferty przez wykonawców wspólnie 
ubiegających się o udzielenie zamówienia na podstawie oświadczeń i dokumentów wymienionych w punktach III.3.1 - 3.5 
oraz III.4 niniejszego ogłoszenia należy wykazać, że warunki określone w art. 22 ust.1 ustawy wykonawcy spełniają co 
najmniej łącznie, a żaden z nich nie podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy. W związku z tym w zakresie 
wykazania spełniania warunków, o których mowa w art. 22 ust. 1 ustawy wystarczające jest złożenie jednego wspólnego 
oświadczenia wymienionego w punkcie III.3.1 - 3.5 i III.4.1 - wg wzoru dołączonego do specyfikacji istotnych warunków 
zamówienia (jako załącznik nr 2.1). W zakresie wykazania braku podstaw do wykluczenia z powodu niespełniania 
warunków, o których mowa w art. 24 ust. 1 ustawy należy złożyć odrębne dla każdego z wykonawców oświadczenia 
wymienione w punkcie III.4.2 wg wzoru dołączonego do specyfikacji istotnych warunków zamówienia (jako załącznik nr 
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3.1) i odrębne dla każdego z wykonawców dokumenty, o których mowa w punkcie III.4.2 lub III.4.3 (wymagane jako 
załącznik nr 3.2 do oferty), a także odrębne dla każdego z wykonawców dokumenty, o których mowa w punkcie III.4.4 
(wymagane jako załącznik nr 3.3 do oferty) 
 

SEKCJA IV: PROCEDURA 
IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMÓWIENIA  
IV.1.1) Tryb udzielenia zamówienia:  przetarg nieograniczony. 
IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT  
IV.2.1) Kryteria oceny ofert: cena oraz inne kryteria związane z przedmiotem zamówienia: 
• 1 - Cena - 95 
• 2 - Termin dostawy - 5 
IV.2.2)  
  przeprowadzona b ędzie aukcja elektroniczna,  adres strony, na której będzie prowadzona: 
IV.3) ZMIANA UMOWY  
przewiduje si ę istotne zmiany postanowie ń zawartej umowy w stosunku do tre ści oferty, na podstawie której 
dokonano wyboru wykonawcy:  
Dopuszczalne zmiany postanowie ń umowy oraz okre ślenie warunków zmian  
określono we wzorze umowy stanowiącym załącznik do specyfikacji istotnych warunków zamówienia 
IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE  
IV.4.1) Adres strony internetowej, na której jest dost ępna specyfikacja istotnych warunków zamówienia:  
www.szpital.rybnik.pl 
Specyfikacj ę istotnych warunków zamówienia mo żna uzyska ć pod adresem:  w siedzibie szpitala (kancelaria - w 
Pawilonie nr 2, Przychodnia Wielospecjalistyczna, I piętro, pok. nr 116), dodatkowe informacje zawarto w punkcie IV.4.16. 
IV.4.4) Termin składania wniosków o dopuszczenie do  udziału w post ępowaniu lub ofert:  22.04.2016 godzina 
10:00, miejsce: oferty należy składać w sekretariacie Dyrektora, w Pawilonie nr 2 (Przychodnia Wielospecjalistyczna), I 
piętro, pok. 103. 
IV.4.5) Termin zwi ązania ofert ą: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu składania ofert). 
IV.4.16) Informacje dodatkowe, w tym dotycz ące finansowania projektu/programu ze środków Unii Europejskiej:  
specyfikację istotnych warunków zamówienia można pobrać w wersji elektronicznej z ww. strony internetowej 
zamawiającego lub w formie pisemnej: u zamawiającego w terminie 5 dni od dnia złożenia wniosku - w godzinach 7:45-
14:30 (płatność w kasie) albo pocztą za pobraniem. Adres strony internetowej oraz miejsce wydawania specyfikacji - jak w 
punkcie IV.4.1. Wniosek należy złożyć w formie pisemnej powołując się na nazwę i numer referencyjny, podane w punkcie 
II.1.1. Koszt specyfikacji: 27,50 zł (nie obejmuje kosztów przesłania). 
IV.4.17) Czy przewiduje si ę uniewa żnienie post ępowania o udzielenie zamówienia, w przypadku nieprz yznania 
środków pochodz ących z bud żetu Unii Europejskiej oraz niepodlegaj ących zwrotowi środków z pomocy 
udzielonej przez pa ństwa członkowskie Europejskiego Porozumienia o Woln ym Handlu (EFTA), które miały by ć 
przeznaczone na sfinansowanie cało ści lub cz ęści zamówienia: nie 
 

ZAŁĄCZNIK I - INFORMACJE DOTYCZĄCE OFERT CZĘŚCIOWYCH 
 

CZĘŚĆ Nr:  2 NAZWA:  Akcesoria do defibrylatora Cardio Aid MC+. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do defibrylatora Cardio Aid MC+. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.12.32.10-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  3 NAZWA:  Części zamienne do aparatu do hemodializy produkcji Fresenius. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Części zamienne do aparatu do hemodializy 

produkcji Fresenius. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.18.14.00-6. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  4 NAZWA:  Akcesoria do endoskopów produkcji OLYMPUS. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do endoskopów produkcji OLYMPUS. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.16.80.00-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  5 NAZWA:  Akcesoria do endoskopów produkcji OLYMPUS. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do endoskopów produkcji OLYMPUS. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.16.80.00-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  6 NAZWA:  Czujnik tlenu do respiratora Evita 4. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Czujnik tlenu do respiratora Evita 4. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  7 NAZWA:  Akcesoria do aparatów do pomiaru nieinwazyjnego ciśnienia krwi. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do aparatów do pomiaru 

nieinwazyjnego ciśnienia krwi. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
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CZĘŚĆ Nr:  8 NAZWA:  Akcesoria do aparatu do narkozy typ ADU S/5. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do aparatu do narkozy typ ADU S/5. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.17.10.00-9. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  9 NAZWA:  Komora pomiarowa NIBP do kardiomonitorów produkcji Datex-Ohmeda. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Komora pomiarowa NIBP do kardiomonitorów 

produkcji Datex-Ohmeda. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.12.32.10-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  10 NAZWA:  Akumulatory do aparatury medycznej. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akumulatory do aparatury medycznej. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 31.40.00.00-0. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  11 NAZWA:  Akcesoria i części do aparatu KTG typ M1351A produkcji Hawlett Packard. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria i części do aparatu KTG typ M1351A 

produkcji Hawlett Packard. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.12.32.10-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  12 NAZWA:  Akcesoria do lasera terapeutycznego. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do lasera terapeutycznego. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 18.14.20.00-6. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  13 NAZWA:  Sonda do litotryptorów produkcji EMS. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Sonda do litotryptorów produkcji EMS. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.14.16.41-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  14 NAZWA:  Pilot do zdalnego sterowania do rzutnika optotypów. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Pilot do zdalnego sterowania do rzutnika 

optotypów. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 31.71.10.00-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  15 NAZWA:  Akcesoria do aparatu KTG typ M1351A produkcji Hawlett Packard. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do aparatu KTG typ M1351A 

produkcji Hawlett Packard. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.12.32.10-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  16 NAZWA:  Części zamienne do sterylizatora produkcji BMT. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Części zamienne do sterylizatora produkcji 

BMT. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.10.00-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  17 NAZWA:  Akcesoria do diatermii produkcji ERBE. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do diatermii produkcji ERBE. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.16.80.00-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  18 NAZWA:  Promienniki i akcesoria do lamp do naświetleń produkcji Cosmedico. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Promienniki i akcesoria do lamp do naświetleń 

produkcji Cosmedico. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 31.53.00.00-0. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  19 NAZWA:  Czujnik do pomiaru ciśnienia krwi metodą krwawą. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Czujnik do pomiaru ciśnienia krwi metodą 

krwawą. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  20 NAZWA:  Akumulator do defibrylatora typ Lifepak 20. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akumulator do defibrylatora typ Lifepak 20. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 31.40.00.00-0. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
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CZĘŚĆ Nr:  21 NAZWA:  Akcesoria do mikroskopu operacyjnego typ Hi-R 900 produkcji Moller-Wedel. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do mikroskopu operacyjnego typ Hi-R 

900 produkcji Moller-Wedel. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 38.51.96.60-0. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  22 NAZWA:  Mankiet do kardiomonitorów Datex-Ohmeda. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Mankiet do kardiomonitorów Datex-Ohmeda. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  23 NAZWA:  Tablica okulistyczna. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Tablica okulistyczna. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  24 NAZWA:  Akcesoria do kardiomonitorów. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do kardiomonitorów. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.12.32.10-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  25 NAZWA:  Wtyki do punktów poboru gazów medycznych. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Wtyki do punktów poboru gazów medycznych. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  26 NAZWA:  Włókno światłowodowe do lasera urologicznego typ Auriga produkcji WaveLight Laser 
Technologi. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Włókno światłowodowe do lasera urologicznego 

typ Auriga produkcji WaveLight Laser Technologi. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.16.91.00-3. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  27 NAZWA:  Głowica USG do aparatu USG produkcji Toshiba. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Głowica USG do aparatu USG produkcji 

Toshiba. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.14.16.41-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  28 NAZWA:  Materace do stołu zabiegowego produkcji Famed. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Materace do stołu zabiegowego produkcji 

Famed. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 39.14.31.12-4. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  29 NAZWA:  Światłowód. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Światłowód. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  30 NAZWA:  Części zamienne do foteli dializacyjnych. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Części zamienne do foteli dializacyjnych. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 34.91.30.00-0. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  31 NAZWA:  Wanienka do dezynfekcji. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Wanienka do dezynfekcji. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.10.00-5. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 
 

CZĘŚĆ Nr:  1 NAZWA:  Akcesoria do urządzenia do pomiaru saturacji krwi typ OxiMax N-600x Nellcor produkcji Covidien. 
• 1) Krótki opis ze wskazaniem wielko ści lub zakresu zamówienia:  Akcesoria do urządzenia do pomiaru saturacji 
krwi typ OxiMax N-600x Nellcor produkcji Covidien. 
• 2) Wspólny Słownik Zamówie ń (CPV): 33.19.00.00-8. 
• 3) Czas trwania lub termin wykonania:  Okres w miesiącach: 12. 


