SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. SWIETEJ RODZINY
Samodziclny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

02-544 Warszawa, ul. A. J. Madalinskiego 25

OGLOSZENIE O ZAPROSZENIU DO ZEOZENIA OFERTY NA PRZEDMIOT

Sprzedaz i dostawa narzedzi do chirurgii otwartej i laparoskopowej

Numer postepowania 10/2021

Warszawa, dnia 22.03.2021 r.

Szpital Specjalistyczny im. Swietej Rodziny

Zamawiajacy: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
02-544 Warszawa, ul. A. J, Madalinskiego 25
Tytul postgpowania; Dostawa

Przedmiot zamowienia:

Przedmiotem zamoéwienia jest sprzedaz i dostawa do Zamawiajacego nastgpuja-
cych artykulow:

Czg$é 1 zambwienia — kabel do napgdu morcelatorow z mikrosilnikiem firmy
Wolf;

Cze$é 2 zambwienia - pincety bipolarne do urzadzenia firmy Erbe;

Czedé 3 zamdwienia - instrumenty biclamp (do operacji tarczycy) do urzadzenia
firmy Erbe;

Cze$é 4 zamowienia - kleszeze bipolarne (do zabiegu laparoskopii) do kolumny
firmy Olymgus;

Cze$é 5 zambOwienia - imadia Japaroskopowe.

Szczegolowy opis przedmiotu zaméwienia znajduje sig w zatgczniku nr 2 - For-
mularz asortymentowo-cenowy.

Tryb udzielania zaméwienia

Postgpowanie o wartosci ponizej 130 000 zt.

Kryterium oceny:

Cena 100 %

Miejsce skladania ofert:

Kancelaria Szpitala Specjalistycznego im. Swigtej Rodziny SPZOZ
02-544 Warszawa, ul. A. J. Madalinskiego 25

Forma ztozenia ofert:

Elektroniczna na adres: zam.publiczne@szpitalmadalinskiego.pl.

Oferta musi zawierad; warto$¢ netto i brutto asortymentu, warunki ptatnosei, ter-
min dostawy, warunki gwarancji. W przypadku czesci 1 zamowienia nalezy wpi-
sa¢ 1 bezplatny przeglad urzadzenia w siedzibie Zamawiajacego.

Do oferty nalezy dotaczy¢, deklaracje zgodnosci i inne dokumenty dopuszczajace
do obrotu.
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SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. SWIETEJ RODZINY

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
02-544 Warszawa, ul. A, J. Madalinskiego 25

Termin ztozenia ofert: 30.03,2021 r. do godziny 12.00

Osoba do kontaktu: Adriana Wojtkowiak tel, 22 4502284

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1.
w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz.
UEL 119 2 04.05.2016 1., str. 1), dalej ,,RODO”, zamawiajacy informuje, Ze:

administratorem danych osobowych jest Szpital Specjalistyczny im. Swietej Rodziny SPZOZ, 02-544
Warszawa, ul. Antoniego Jozefa Madalinskiego 25, tel. 224502200, faks 224502264, e¢-mail
sekretariat(dszpitalimadalinskiego.pl;

inspektorem ochrony danych osobowych w Szpitalu Specjalistycznym im. Swigtej Rodziny jest Zbigniew
Dziarnowski, tel. 22 4512604, e-mail z.dziarnowski@szpitalmadalinskiego.pl.

( podpis Zamawiajgeego)
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