Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamowienia
Znak sprawy: Z0Z/10-ZP/10

na dostaw e sprz etu jedno- i wielorazowego u zytku, sprz etu

ortopedycznego, oraz materiatow diagnostycznych
dla
Zespotu Opieki Zdrowotnej z siedzibg w Strzelcach Opolskich,
udzielanego w trybie przetargu nieograniczonego, na podstawie ustawy
0 zamowieniach publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. (Dz.U. Nr 19, poz. 177
z p6zniejszymi zmianami), o wartosci zaméwienia ponizej 193 000 EURO.

SEtOWNIK POJ EC STOSOWANYCH NA POTRZEBY NINIEJSZEGO
POSTEPOWANIA

Ustawa oznacza ustagwo zamowieniach publicznych z dnia 29 stycznia 206
wszystkie akty wykonawcze wydane na jej podstawie.

Oferta: oznacza zestaw wszystkich dokumentowgaatikow, gwiadczeé

I wzorow zadanych przez Zamawigjego w niniejszym formularzu SIWZ,
wypetnionychscisle z jego wymaganiami, zawiesaymi okrelone nimi dane
Wykonawca: uczestnik niniejszego pegiowania sktadary ofere w

niniejszym przetargu.

Zamawiajacy: oznacza Zespot Opieki Zdrowotnej z sieda Strzelcach Op.

ul. Opolska 36A, 47-100 Strzelce Opolskie, tel.@61+33-80, fax. 461-27-63,
e- mail zam.publicznel@szpital.strzelce-op.pl

strona internetowa Zamawagpgo http//: www.szpital.strzelce-op.pl

dostp bezpdredni-strona z przetargantittp://www.szpital.strzelce-op.pl/przetargi.htm

1. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

1.1. Opis przedmiotu zamoéwienia:

Dostawa sprztu jedno- i wielorazowego aytku, sprzetu ortopedycznego,
oraz materiatdbw diagnostycznych z pod#iem na 24 pakiety.

1.2. Zamawiagjcy dopuszcza nmiwos¢ modyfikacji ilosci pakietow na prioe
Wykonawcow.

1.3. ZamoOwienie obejmuje naptijace grupy asortymentu: wdzenia do terapii
gazowe] i oddechowej, wdzenia do nakluwaniazyt, pobierania krwi,
opatrunki, zaciski, kaniule, zestawy dawdag, igty medyczne, zbiorniki i torby
do gromadzenia ptynéw ustrojowych, dreny i zestajggnorazowe, nie
chemiczne artykuty medyczne i hematologiczne, zgsi@o podawania lekow,
strzykawki, wyroby diagnostyczne, akcesoria do dran cewniki, dreny,
akcesoria cewnikowe, wyroby wielokrotnegazytku, aparatura do terapii
elektrycznej, elektromagnetycznej i mechanicznejstawy zabezpieczge
przed AIDS, pojemniki medyczne z tworzyw sztucznypbjemniki na mocz,
zaciski, sondy, skalpele i #@ chirurgiczne, zbiorniki na krew, opatrunki, maski
tlenowe, igly do szycia, spgiz ortopedyczny, protezy naczyniowe, osprdo
aparatu do hemofiltracji, koperty do RTG.

1.4. Szczegotowa specyfikacja produktéw, ékajaca ich rodzaje i iléci, obliczone
wg zwycia w ostatnich 12-u miegiach, a take wymagania jakiaciowe,
znajduje st w Formularzu Cenowym (Zat. nr 3 do niniejszej SHIVZ

1.5. Gtéwne Kody CPV:

33184200-5 Protezy naczyniowe.

33162200-5 Przyedly wywane na salach operacyjnych.
33157000-5 Urgdzenie do terapii gazowej i oddechowej.
33141770-8 Wyrobyzywane w przypadku ztamasruby i ptyty.
33141626-4 Zestawy dawkag.

Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamoéwienia /Dostsgra:tu jedno- i wielorazowegazytku ,sprztu ortoped., oraz 1
srodkéw diagnostycznych/ Znak sprawy: ZOZ/10-ZP/10



331416006 Zbiorniki i torby do gromadzenia ptynéw ustrojh, dreny i

zestawy.

33141300-3 Urgdzenie do nakluwaniayt, pobierania krwi.

33141220-8 Kaniula.

33141100-1 Opatrunki, zaciski, szwy, podzki.

33124130-5 Wyroby diagnostyczne.

1.6. Zamawiajcy dopuszcza niwosé zastosowania prawa opcji ( w gor20%, w
dot: bez ogranicze).

1.7. Informacja o mdiwosci skladania ofert ggciowych: Zamawiajcy dopuszcza
maliwos¢ sktadania ofert egciowych zgodnie z podziatem zamowienia na
pakiety.

1.8. Informacja o mdiwosci sktadania ofert wariantowych: Nie dopuszcza sSi

2. WARUNKI PRZEDMIOTOWE REALIZACJI ZAMOWIENIA

2.1. Wykonawca powinien zaoferoéva w przypadku wyrobéw medycznych — tylko
takie artykuty, ktore & dopuszczone do obrotu zgodnie z Ustavdnia 20
kwietnia 2004r., o Wyrobach Medycznych (Dz. U. N),90znakowane znakiem
CE, kedac w posiadaniu nagbujacych dokumentow:

1) kserokopii, potwierdzonych za zgodfho z oryginalem, Deklaracji
Zgodngci z wymaganiami zasadniczymi tj. dyrektyw UE 93/BEC lub
90/385EEC lub 98/79/EEC;

2) w przypadku wyrobow wprowadzonych po raz piegwsto obrotu pod
nazwa wtasrg wytworcy z siedzibh w Polsce:

a) Zgtoszenia do Rejestru wyrobu medycznego ozmegm znakiem
zgodndci CE, dla ktérego wystawiono deklaraggodndci lub

b) Za&wiadczenia wydanego przez Wdz Rejestracji Produktéw
Leczniczych. Wyrobow Medycznych 1 Produktéw Biolkgjch o
dokonaniu wpisu do Rejestru Wyrobow Medycznych radspawie
zgtoszenia do rejestru wyrobu medycznego oznaczonagakiem
zgodndci CE dla ktérego wystawiono deklaragigodndci.

2.2 Powyszych dokumentéw Wykonawca nie musi przedikdadaaz z ofed,
jednake Zamawiajcy zastrzega sobie prawmdania tych dokumentéw na
etapie oceny ofert, jak i w trakcie trwania umowy.

2.3 Zamawiajcy w razie jakichkolwiek wtpliwosci zastrzega sobie prawo
wnioskowania o ztenie dodatkowych wyjaien odnagnie zaoferowanych

produktow, celem weryfikacji ich zgodnbz trescia SIWZ.

3. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

3.1 12 m- cy od dnia zawarcia umowy.

4. WARUNKI PLATNO SCI

4.1. Wykonawca powinien zagwarant@vainimalny termin ptatngci — do 75 dni
od daty dostarczenia faktury Zamaw@gmu.

4.2. Wykonawca powinien zagwarantavsatGé cen przez okres trwania umowy.

5. WARUNKI UDZIALU W POST EPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU

DOKONYWANIA OCENY SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

5.1 Warunki udziatu:

1) O udzielenie zamowienia mogbiega sig wykonawcy, ktorzy zgodnie z art. 22
ust. 1 - spetniajwarunki, dotyczce:

a) posiadania uprawmie do wykonywania okrdonej dziatalnéci lub
czynndaci, jezeli przepisy prawa naktadepbowhzek ich posiadania;

b) posiadania wiedzy i dwiadczenia;

c) dysponowania odpowiednim potencjalem technicznyraz osobami
zdolnymi do wykonania zaméwienia;

d) sytuacji ekonomicznej i finansowe;j.
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2) O udzielenie zaméwienia mogbiega sic wykonawcy, co do ktorych brak jest
podstaw do wykluczenia z powodu niespetnienia wiedun o ktérych mowa w
art. 24 ust 1.

5.2 Opis sposobu dokonywania oceny spetniania ty@arunkow:

Zamawiajcy oceni spetnianie ww. warunkOow odpowiednio na Spadie

przedt@onych przez Wykonawgowraz ofery dokumentow i éwiadcze.

1) Odndénie braku podstaw do wykluczenia Zamawigj w szczegolnai bedzie
wymagat wykazaniaze w stosunku do Wykonawcy nie otwarto likwidacjblu
nie ogtoszono upaddoi, z wyjatkiem wykonawcow, ktérzy po ogloszeniu
upaditcéci zawarli uktad zatwierdzony prawomocnym postaresweém gdu,

2) Wykonawca mge polegé na wiedzy i déwiadczeniu, potencjale technicznym,
osobach zdolnych do wykonania zamoéwienia lub zdmiach finansowych
innych podmiotow, niezalmie od charakteru prawnegactacych go z nimi
stosunkow, zgodnie z art. 26 ust. 2b ustawy.

3) Zamawiajcy wezwie Wykonawcdw, ktdrzy w oldlenym terminie nie ztyli
oswiadczeé i dokumentow potwierdzagych spetnianie warunkow udziatu w
postpowaniu i petnomocnictw lub, ktorzy zZgi dokumenty lub
petnomocnictwa zawiergte bkdy, do ich uzupetlnienia w wyznaczonym
terminie chyba,ze mimo ich uzupetnienia konieczne bytoby uniemanie
postpowania. Zlagone na wezwanie Zamawiapgo d&wiadczenia [
dokumenty powinny potwierdzaspetnianie przez Wykonawcwarunkow
udzialu w posipowaniu nie péniej niz w dniu, w ktérym uptyat termin
sktadania ofert. Dokumenty naleztozy¢ w oryginale lub kopii péwiadczonej
za zgodnéc z oryginatem przez Wykonawc

6. WYKAZ O SWIADCZE N | DOKUMENTOW, JAKIE MAJ A DOSTARCZYC
WYKONAWCY CELEM POTWIERDZENIA OCENY SPELNIANIA
WARUNKOW UDZIALU W POST EPOWANIU

6.1. W celu potwierdzenia,ze Wykonawca spetnia warunki udzialu w

postpowaniu, o ktérych mowa w pkt 5.1 oraz nie podleggkluczeniu na
podstawie art. 24 ustawy prawo zamdawublicznych Wykonawca powinien
przediayc:

6.1.1. Oswiadczenieo spetnianiu warunkow udziatu w pggbwaniu zgodnie z
art. 22 ust. 1, sktadanych®ruku Oferty(Zat. Nr 2 do SIWZ),

6.1.2. Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z pgsiwania, na
podstawie art. 24 ustawy, skiadanychDmuku Oferty (Zat. Nr 2 do
SIWZ).

6.1.3. Aktualny odpis z wiasciwego rejestry jezeli odrebne przepisy wymagaj
wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstawwgkluczenia w
oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawionagd wczéniej niz 6
mieskcy przed uptywem terminu sktadania ofert, a w stsudo 0sob
fizycznych dwiadczenia w zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy;

6.1.4. Jeeli Wykonawca ma siedztb lub miejsce zamieszkania poza
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej w miejsce dmiantu, o ktérym
mowa w pkt. 6.1.3 Wykonawca sktada dokument potidapcy, ze nie
otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono jego ufmgdi, wystawiony nie
wczesniej niz 6 miesecy przed uptywem terminu sktadania ofert

6.1.5. W przypadku wniesienia oferty wspoélnej dodatkowo:

a) petlnomocnictwo do reprezentowania  wykonawcy w
postpowaniu lub w pospowaniu i do zawarcia umowy,
wystawione zgodnie z wymogami prawa, podpisane zprze
prawnie upowanionych przedstawicieli kalego z partnerow.
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b) jezeli oferta Wykonawcéw ubiegajych seé wspdlnie zostanie
wybrana, Zamawiagy maze zadat przed zawarciem umowy w
sprawie zamOwienia publicznego, umowy regdaj
wspotprae tych Wykonawcow.

6.1.6. Warunki odnosnie petnomocnictw do reprezentacji Wykonawcy
Wykonawca zobowdany jest do przedienia petnomocnictwa do
podpisania oferty, w oryginale albo keppotwierdzom notarialnie —
jezeli osoly podpisugcq oferte nie jest osoba upowaiona na podstawie
dokumentu rejestrowego.

Zamawiajcy zastrzega sobie prawaadania dodatkowych wyfaien, w

przypadku wtpliwosci, co do prawidtowe] reprezentacji przezhoej oferty.

7. KRYTERIA WYBORU OFERTY ORAZ SPOSOB OCENY OFERT

7.1, Wybor oferty najkorzystniejszej zostanie dokonanyoparciu 0 nagpujace
kryteria:
L.p. Kryteria oceny ofert Znaczenie
1 Cena 100 %

7.2. Sposob dokonywania oceny ofert i przydzielgiaktow
7.2.1. Wykonawca w Formularzu Cenowym wyliczy wartg¢ brutto
zamowienia, co stanowi ceoferty.
7.2.2. Nie wypelnienie chociby jednej pozycji formularza spowoduje
odrzucenie oferty.
7.2.3. Sposbb obliczenia #ia punktéw za oferowancere:

Pa =100 —— [oki]
Ca

gdzie: Co - cena ofertowa danej oferty,
Cmin— najnisza zaoferowana cena ofertowa.

7.2.4. W przypadku, gdy ilos¢ opakowan w kol. 6 Formularza Cenowego —
po przeliczeniu — nie jest liczh catkowita, Wykonawca zaokigla ta
ilos¢ do czterech miejsc po przecinku.

8. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY ORAZ
PORUZUMIEWANIA SI E ZAMAWIAJ ACEGO Z WYKONAWCAMI

8.1. Calg¢ Oferty naley sporadzic wedlug zaiczonego Formularza Oferty
zalczapc pozostate wymagane dokumenty iazahiki.

8.2. Oferta musi hy napisana wegzyku polskim w 1 egzemplarzu na maszynie,
komputerze lub nigieralnym atramentem oraz powinnaélpodpisana przez
uprawnionych lub upetnomocnionych przedstawicielyRdhawcy (zgodnie z
wpisem w stosownym dokumencie uprawgigm do wys¢powania w obrocie
prawnym). Dokumenty mag by¢ dostarczone w formie oryginatéw lub
kserokopii péwiadczonej za zgodisé z oryginatem przez uprawnionych lub
upetnomocnionych przedstawicieli Wykonawcy.
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8.3. Wszystkie stronice Oferty oraz wszelkie miajsev ktérych Wykonawca
naniést zmiany, winny kiyparafowane przez osgpodpisujca ofert.

Oferte naleey zamigcic w kopercie wewetrznej, zaadresowanej na
Wykonawe i zewretrznej, zaadresowanej na Zamawi@go, oObie z
naniesionym tytutem:

»Przetarg na dostave sprzetu jedno- i wielorazowego @ytku, sprzetu
ortopedycznego, orazrodkow diagnostycznych dla Zespotu Opieki
Zdrowotnej z siedzily w Strzelcach Opolskich”

Wykonawca mee wprowadzi zmiany lub wycofé ztozong przez siebie Ofegt
jedynie przed terminem skitadania Ofert.
O powyzszej decyzji Wykonawca pisemnie powiadamia Zamasegjo.

8.4. Wykonawca me zwrOoct sie do Zamawiajcego 0 wyjdnienie tréci
specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia. Zamgweg jest obowizany
udzielic wyjasnien niezwlocznie, jednak nie pniej niz na 2 dni przed
uptywem terminu sktadania ofert pod warunkiem wniosek o wyjgnienie
tresci specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia wptydo zamawiajcego
nie p&niej niz do kaca dnia, w ktorym uptywa potowa wyznaczonego tetmin
skfadania ofert.

8.5. Jeeli wniosek o0 wyjénienie tréci specyfikacji istotnych warunkow
zamoOwienia wptyat po uptywie terminu skfadania wniosku lub dotyczy
udzielonych wyjénien, zamawiajcy maze udzielé wyjasnien albo pozostawi
wniosek bez rozpoznania.

8.6. Wszystkie zapytania, jakie Wykonawcy kierdwaeda do Zamawigjcego,
winny by przekazywane pisemnie, a przekazane za pansbeksu, telefaksu
lub drog, elektronicza musz by¢ niezwtocznie potwierdzone pisemnie.

8.7. W uzasadnionych przypadkach, przed terminekadakia ofert, Zamawiagy
maoze zmodyfikowa tres¢ dokumentow sktadagych se na SIWZ.

8.8. Kada wprowadzona zmiana zostanie opublikowana nanistrmternetowej
Zamawiajcego oraz przekazana pisemnie tym Wykonawcom, Ktpobrali
SIWZ, w wersji pisemnej

8.9. W szczegoblnie uzasadnionych przypadkach Zaapgy przedhiy termin
sktadania ofert w celu umbwienia Wykonawcom uwzghbnienia w
przygotowanych ofertach otrzymanych wyjeen i zmian.

W tym przypadku wszelkie prawa i zobazénia Zamawiacego |
Wykonawcy leda podlegaty nowemu terminowi.

8.10. Informacje zawarte w ofercie, stangwe tajemni¢ przedstbiorstwa w
rozumieniu przepisobw o0 zwalczaniu nieuczciwe] kaekigji, musz by¢
oznaczone klauzgl "Dokument stanowi tajemmngc przedstbiorstwa w
rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkgjgni wydzielone w
formie zahcznika.

8.11. Osolg uprawniona do kontaktowania s z Wykonawcami jest:

Bogdan Ploch — Przewodnigzy Komisji Przetargowe]
tel.77/461-32-91, wew. 480, w god2°8 14°

9. WYMAGANIA DOTYCZ ACE WADIUM

9.1. Zamawiajcy nie wymaga wniesienia wadium.

10. WYMAGANIA DOTYCZ ACE NALE ZYTEGO WYKONANIA UMOWY

10.1. Zamawiajcy nie wymaga wniesienia zabezpieczenia zyadgo wykonania
umowy.

11. MIEJSCE | TERMIN SKEADANIA | OTWARCIA OFERT

11.1. Ofer¢ naley ztozy¢ do dnia 07.06.2010r.do godz. 12:00 w siedzibie
Zamawiajcego, w Sekretariacie ZOZ w Strzelcach Op.

11.2. Wszystkie oferty otrzymane przez Zamaxygego po terminie podanym w pkt.
10.1 zostam zwrécone Wykonawcom nie otwarte.
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11.3. Otwarcie ofert nagii w dniu 07.06.2010r o godz. 12:30 w siedzibie
Zamawiajcego.

11.4. Otwarcie ofert jest jawne.

11.5. Przed otwarciem ofert Zamawi@d] poda kwat jaka zamierza przeznac&yna
realizacg zamowienia.

11.6. Podczas otwarcia ofert Zamawtigj poda do wiadonsai:

a) nazwy (firmy) oraz adresy Wykonawcow,
b) informacje dotyczce ceny,
c) warunki ptatnéci zawarte w ofertach.

12. TERMIN ZWI AZANIA OFERT A

12.1. Termin zwjzania ofer wynosi 30 dni.

13. INFORMACJE O FORMALNO SCIACH JAKIE POWINNY ZOSTA C

DOPELNINE PO WYBORZE OFERTY W CELU ZAWARCIA UMOWY

13.1. Zamawiajcy powiadomi o wyniku przetargu zamiesz@zajogtoszenie o
wyborze najkorzystniejszej oferty w miejscu publie dos¢pnym, w swojej
siedzibie, na stronie internetowej oraz przesgtgpowyrsze zawiadomienie
wszystkim Wykonawcom.

13.2. W zawiadomieniu skierowanym do Wykonawcy, rktdvygrat przetarg,
Zamawiajcy okreli miejsce i termin zawarcia umowy.

13.3.  Przygcie warunkow SIWZ jest jednoznaczne z pgzigm warunkow umowy.

13.4. Zamawiajcy zawrze umow w sprawie zamoéwienia publicznego w terminie
nie krotszym ni 7 dni od dnia przekazania zawiadomienia o wybafzsty,
nie p&niej jednak nt przed uptywem terminu zazania ofer.

13.5. W przypadku gdy Wykonawca, ktérego ofertatataswybrana uchyla siod
zawarcia umowy w sprawie zamoOwienia publicznego @amjpcy maze
wybrat  oferk  najkorzystniejsg spadrod pozostatych  ofert, bez
przeprowadzenia ich ponownej oceny, chyba zachodz przestanki
uniewanienia postpowania, o ktorych mowa w art. 93 ust. 1 ustawy.

14.ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTAN A

WPROWADZONE DO TRE SCI UMOWY
14.1. Projekty umow stanowvintegralmy, czs¢ niniejszej SIWZ (Zat. nr 41 5).
15.SRODKI OCHRONY PRAWNEJ PRZYStLUGUJ ACE WYKONAWCY W
TOKU POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

15.1. Wykonawcom przystugujsrodki odwotawcze przewidziane w Dziale VI
ustawy.

15.2. Wobec trEi ogloszenia o zamodwieniu, postanofvispecyfikacji istotnych
warunkéw zamoOwienia, czynkd podgtych przez zamawiagego w
postpowaniu oraz w przypadku zaniechania przez zamawagp czynneci,
do ktorej jest zobowzany na podstawie ustawy, ama wnigé¢ odwotanie do
Prezesa KIO, w terminie 5 dni od dnia, w ktérym pato lub mana byto
powzia¢ wiadomda¢ o okoliczndciach stanowicych podstawjego wniesienia.

15.3. Postanowienia dotygz jawndci protokotu posfpowania o0 udzielenie
zamowienia:

a. Oferty, opinie biegtych, ssviadczenia, zawiadomienia, wnioski,

inne dokumenty i informacje skladane przez Zamawegjo i
Oferentéw stanowizakczniki do protokotu pogpowania.

b. Protokot wraz z zakznikami jest jawny. Zatzniki do protokotu
udostpnia s¢ po dokonaniu wyboru najkorzystniejszej oferty lub
uniewanieniu postpowania
Oferty g jawne od chwili ich otwarcia.

Nie ujawnia s« informacji stanowicych tajemni¢

przedsgbiorstwa w rozumieniu przepisbw o zwalczaniu

nieuczciwej konkurencji, jeli Wykonawca , nie piej niz w
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terminie skladania ofert, zastrzegke nie mog one by
udostpniane.
e. Ujawnienie tré&ci protokotu odbywa si¢ bedzie wg poniszych
zasad, tj. Zamawiagy:
i. Udostpnia wskazane dokumenty po zémiu pisemnego
wniosku
ii. Wyznacza termin , miejsce oraz zakres ugmstinych
dokumentow i informacji-urgowania.
iii. Wyznacza czionka Komisji, w ktérego obegnob
dokonana zostanie czynitgprzeghdania
iv. Umozliwi kopiowanie udosipnianych dokumentow i
informacji odptatnie ( 0,5 zt za stren
v. Udostpnianie mae mi&€ miejsce wyicznie w siedzibie
Zamawiajcego oraz w czasie godzin jego pracy.
16. INTEGRALNYMI ELEMENTAMI SIWZ S A ZAL ACZNIKI:
1. Prezentacja Wykonawcy.
2. Druk Ofertowy.
3. Formularz Cenowy.
4. Projekt umowy w cgci dotyczcej sprztu jedno- i wielorazowego
uzytku, orazsrodkow diagnostycznych.
5. Projekt umowy w aci dotyczcej sprztu ortopedycznego (Pakiet 24).
17. DOKUMENTY JAKIE POWINIEN DOSTARCZY C WYKONAWCA :
Wypetniony formularPrezentacja Wykonawcy(Zat. nr 1)
WypetnionyDruk ofertowy ( Zat. nr 2)
WypetnionyFormularz cenowy ( Zat. nr 3)
Odpis z wiéciwego rejestru,albo aktualne Zaviadczenie o wpisie do
ewidencji dziatalnéci gospodarczej, (zgodnie z pkt. 6.1.3).
Petnomocnictwo jesli dotyczy(zgodnie z pkt. 6.1.6).
Petnomocnictwo do reprezentowania WykonawcOwOlvee ubiegajcych
si¢ 0 zamowienia 4esli dotyczy(zgodnie z pkt. 6.1.5)
7. Dla Wykonawcow magych siedzik poza terytorium RP dokumenty
wskazane w pkt. 6.1.4.
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Strzelce Opolskie 24.05.2010r.

Zatwierdzam:

DYREKTOR
Zespotu Opieki Zdrowotnej
Z siedzip
w Strzelcach Opolskich
Beata Czempiel

Data: 26.05.2010r.

Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamoéwienia /Dostsgra:tu jedno- i wielorazowegazytku ,sprztu ortoped., oraz 7
srodkéw diagnostycznych/ Znak sprawy: ZOZ/10-ZP/10



