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II.1.

I.5.

I.4.

I.3.

I.1.

See the notice on TED website 34900-2017 - Competition
Poland-Warsaw: Miscellaneous medical devices and products
OJ S 21/2017 31/01/2017
Contract notice
Supplies

Legal Basis:
Directive 2014/24/EU

Section I: Contracting authority

Name and addresses
Official name: Szpital Czerniakowski SPZOZ
Postal address: ul. Stępińska 19/25
Town: Warszawa
NUTS code: PL127 Miasto Warszawa
Postal code: 00-739
Country: Poland
Contact person: Szpital Czerniakowski SP ZOZ, ul. Stępińska 19/25, 00-739 Warszawa
E-mail: zp@szpitalczerniakowski.waw.pl
Telephone: +48 223186313
Fax: +48 223186341

:Internet address(es)
Main address: www.szpitalczerniakowski.waw.pl

Communication
The procurement documents are available for unrestricted and full direct access, free of 
charge, at: http://bzp.szpitalczerniakowski.waw.pl/
Additional information can be obtained from the abovementioned address
Tenders or requests to participate must be submitted to the following address:
Official name: Szpital Czerniakowski SPZOZ
Postal address: ul. Stępińska 19/25
Town: Warszawa
Postal code: 00-739
Country: Poland
Contact person: Jerzy Solecki
E-mail: jerzy.solecki@szpitalczerniakowski.waw.pl
NUTS code: PL Polska

:Internet address(es)
Main address: www.szpitalczerniakowski.waw.pl

Type of the contracting authority
Body governed by public law

Main activity
Health

Section II: Object

Scope of the procurement

https://ted.europa.eu/en/notice/-/detail/34900-2017
mailto:zp@szpitalczerniakowski.waw.pl?subject=TED
http://www.szpitalczerniakowski.waw.pl
http://bzp.szpitalczerniakowski.waw.pl/
mailto:jerzy.solecki@szpitalczerniakowski.waw.pl?subject=TED
http://www.szpitalczerniakowski.waw.pl
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II.2.14.

II.2.13.

II.2.11.

II.2.10.

II.2.7.

II.2.6.

II.2.5.

II.2.4.

II.2.3.

II.2.

II.1.6.

II.1.5.

II.1.4.

II.1.3.

II.1.2.

II.1.1. Title
Dostawa zestawów do zabiegów fakoemulsyfikacji.
Reference number: 01/2017

Main CPV code
33190000 Miscellaneous medical devices and products

Type of contract
Supplies

Short description
Przedmiotem zamówienia jest dostawa zestawów do zabiegów fakoemulsyfikacji.

Estimated total value

Information about lots
This contract is divided into lots: no

Description

Place of performance
NUTS code: PL Polska
Main site or place of performance: Miejsce dostawy: Szpital Czerniakowski SP ZOZ, ul. 
Stępińska 19/25, 00-739 Warszawa – apteka szpitala.

Description of the procurement
Przedmiotem zamówienia jest dostawa zestawów do zabiegów fakoemulsyfikacji.

Award criteria
Criteria below
Quality criterion - Name: Termin realizacji dostaw częściowych / Weighting: 40
Price - Weighting: 60

Estimated value

Duration of the contract, framework agreement or dynamic purchasing system
Duration in months: 24
This contract is subject to renewal: no

Information about variants
Variants will be accepted: no

Information about options
Options: no

Information about European Union funds
The procurement is related to a project and/or programme financed by European Union funds: 
no

Additional information
Warunkiem udziału w Postępowaniu jest skuteczne wniesienie wadium w wysokości:
6 000 PLN (słownie: sześć tysięcy złotych i 00/100).

Section III: Legal, economic, financial and technical information
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III.1.2.

III.1.1.

III.1. Conditions for participation

Suitability to pursue the professional activity, including requirements relating to 
enrolment on professional or trade registers
List and brief description of conditions: 
O zamówienie mogą ubiegać się Wykonawcy, którzy:
1. nie podlegają wykluczeniu z art. 24 ust. 1 ustawy Pzp oraz art. 24 ust. 5 pkt 1 i 8 ustawy 
Pzp,
2. spełniają warunki udziału w postępowaniu dotyczące:
1) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile wynika 
to z odrębnych przepisów – Zamawiający odstępuje od określenia tego warunku;
2) sytuacji ekonomicznej lub finansowej – Zamawiający odstępuje od określenia tego warunku;
3) zdolności technicznej lub zawodowej – Zamawiający odstępuje od określenia tego warunku;
3. Zamawiający przewiduje wykluczenie wykonawcy z postępowania na podstawie
art. 24 ust. 5 ustawy Pzp:
1) w stosunku do którego otwarto likwidację, w zatwierdzonym przez sąd układzie w 
postępowaniu restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez likwidację 
jego majątku lub sąd zarządził likwidację jego majątku w trybie art. 332 ust. 1 ustawy z dnia 
15.5.2015 r. – Prawo restrukturyzacyjne (Dz.U. poz. 978, z późn. zm.) lub którego upadłość 
ogłoszono, z wyjątkiem wykonawcy, który po ogłoszeniu upadłości zawarł układ zatwierdzony 
prawomocnym postanowieniem sądu, jeżeli układ nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli 
przez likwidację majątku upadłego, chyba że sąd zarządził likwidację jego majątku w trybie art. 
366 ust. 1 ustawy z dnia 28.2.2003 r. – Prawo upadłościowe (Dz.U. z 2015 r. poz. 233, z późn. 
zm.)
2) który naruszył obowiązki dotyczące płatności podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia 
społeczne lub zdrowotne, co zamawiający jest w stanie wykazać za pomocą stosownych 
środków dowodowych, z wyjątkiem przypadku, o którym mowa w art. 24 ust. 1 pkt 15 ustawy 
Pzp, chyba że wykonawca dokonał płatności należnych podatków, opłat lub składek na 
ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub grzywnami lub zawarł wiążące 
porozumienie w sprawie spłaty tych należności.
4. Zamawiający dokona oceny spełnienia przez Wykonawców warunków określonych w ust. 1-
3 w oparciu o kompletność oraz prawidłowość złożonych dokumentów i oświadczeń jakich 
żąda Zamawiający. Ocena zostanie dokonana na podstawie treści tych dokumentów, wg 
formuły spełnia/nie spełnia. Oświadczenia i dokumenty będą badane pod względem formalno-
prawnym, a także, czy informacje w nich zawarte potwierdzają spełnienie wymagań 
Zamawiającego, w tym w zakresie zgodności ze stanem faktycznym. Z treści załączonych 
dokumentów musi wynikać jednoznacznie, iż Wykonawca spełnił ww. warunki.
5. Zamawiający informuje, iż zgodnie z art. 24aa ustawy Pzp, w postępowaniu zastrzega sobie 
możliwość, że najpierw dokona oceny ofert, a następnie zbada, czy Wykonawca, którego 
oferta została oceniona jako najkorzystniejsza nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki 
udziału w postępowaniu.

Economic and financial standing
List and brief description of selection criteria: 
I. Informacje ogólne:
1. Wykonawca załącza do oferty, aktualne na dzień składania ofert, oświadczenia w 
przedmiocie spełniania warunków udziału w postępowaniu oraz niepodlegania wykluczeniu 
określone w pkt. II poniżej. Informacje zawarte w oświadczeniu stanowią wstępne 
potwierdzenie, że wykonawca nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału w 
postępowaniu. Oświadczenie jest składane w formie Jednolitego Europejskiego Dokumentu 
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Zamówienia (dalej także jako „JEDZ”), zgodnie ze wzorem standardowego formularza 
określonym w rozporządzeniu wykonawczym Komisji Europejskiej wydanym na podstawie art. 
59 ust. 2 Dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2014/24/UE oraz art. 80 ust. 3 
Dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2014/25/UE.
2. Wykonawca powołując się na zasoby innych podmiotów, w celu wykazania braku istnienia 
wobec nich podstaw do wykluczenia oraz spełniania, w zakresie, w jakim powołuje się na ich 
zasoby, warunków udziału w postępowaniu składa także JEDZ dotyczące tych podmiotów.
3. W przypadku wspólnego ubiegania się o udzielenie zamówienia JEDZ składa każdy z 
wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie. JEDZ potwierdza spełnianie warunków 
udziału w postępowaniu oraz brak podstaw do wykluczenia w zakresie, w jakim każdy z 
wykonawców wykazuje spełnianie warunków udziału w postępowaniu oraz brak podstaw do 
wykluczenia.
4. JEDZ składa się w formie pisemnej. Pozostałe dokumenty wskazane w niniejszej SIWZ 
składa się w oryginale lub kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem, chyba że co innego 
wynika z niniejszej SIWZ.
II. Oświadczenia lub dokumenty, które należy złożyć wraz z ofertą:
Oświadczenia składające się na treść oferty
1. Wypełniony i podpisany formularz ofertowy – załącznik nr 1 do SIWZ.
2. Wypełniony i podpisany formularz dotyczący podwykonawców – załącznik nr 2 do SIWZ.
3. Wypełniony i podpisany opis przedmiotu zamówienia (właściwy dla danej części 
zamówienia, w której składana jest oferta) – załączniki nr 3 do SIWZ.
Dokumenty potwierdzające umocowanie do reprezentowania Wykonawcy:
4. Oryginał lub poświadczona notarialnie kopia dokumentu potwierdzającego uprawnienia 
osób podpisujących ofertę (pełnomocnictwa), o ile nie wynikają one
z przepisów prawa lub innych dokumentów rejestrowych załączonych do oferty.
Oświadczenia na potwierdzenie spełnienia warunków udziału w postępowaniu oraz na 
potwierdzenie braku podstaw do wykluczenia z postępowania
5. „JEDZ” – załącznik nr 4 do SIWZ.
Minimum level(s) of standards possibly required: 
III. Dokumenty składanie przez Wykonawcę po otwarciu ofert, na wezwanie Zamawiającego w 
trybie art. 26 ust. 1 ustawy Pzp:
Dokumenty na potwierdzenie braku podstaw do wykluczenia z postępowania:
7. Zaświadczenie właściwego naczelnika urzędu skarbowego potwierdzającego,
że wykonawca nie zalega z opłacaniem podatków, wystawionego nie wcześniej niż 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w 
postępowaniu, lub innego dokumentu potwierdzającego, że wykonawca zawarł porozumienie 
z właściwym organem podatkowym w sprawie spłat tych należności wraz z ewentualnymi 
odsetkami lub grzywnami, w szczególności uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, 
odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania 
decyzji właściwego organu.
8. Zaświadczenia właściwej terenowej jednostki organizacyjnej Zakładu Ubezpieczeń 
Społecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego albo innego dokumentu 
potwierdzającego, że wykonawca nie zalega z opłacaniem składek na ubezpieczenia 
społeczne lub zdrowotne, wystawionego nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu 
składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, lub innego 
dokumentu potwierdzającego, że wykonawca zawarł porozumienie z właściwym organem w 
sprawie spłat tych należności wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami, w szczególności 
uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych 
płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu.
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IV.2.2.

IV.2.

IV.1.8.

IV.1.3.

IV.1.1.

IV.1.

III.2.2.

III.2.

III.1.3.

9. Odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności 
gospodarczej, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu 
potwierdzenia braku podstaw wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy.
10. Informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt 13, 
14 i 21 ustawy Pzp wystawiona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania 
ofert.
11. Oświadczenie wykonawcy o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sądu lub 
ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatków, opłat lub składek na 
ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne albo – w przypadku wydania takiego wyroku lub 
decyzji – dokumenty potwierdzające dokonanie płatności tych należności wraz z ewentualnymi 
odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wiążącego porozumienia w sprawie spłat tych 
należności.
12. Oświadczenie wykonawcy o braku orzeczenia wobec niego tytułem środka 
zapobiegawczego zakazu ubiegania się o zamówienia publiczne.
13. Oświadczenie wykonawcy o niezaleganiu z opłacaniem podatków i opłat lokalnych,
o których mowa w ustawie z dnia 12.1.1991 r. o podatkach i opłatach lokalnych (Dz.U. z 2016 
r. poz. 716).
Oświadczenia, o których mowa powyżej, dotyczące wykonawcy, podmiotów udostępniających 
zasoby oraz podwykonawców składa się w oryginale.

Technical and professional ability
List and brief description of selection criteria: 
IV. Informacja dotycząca grupy kapitałowej, o której jest mowa
w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp:
14. Wykonawca, w terminie 3 dni od dnia przekazania informacji, o której mowa
w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp, zobowiązany jest przekazać Zamawiającemu oświadczenie o 
przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 
24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp (w oparciu o wzór załącznika nr 6 do SIWZ). Wraz ze złożeniem 
oświadczenia, wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym wykonawcą nie 
prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.

Conditions related to the contract

Contract performance conditions
Zgodnie z SIWZ.

Section IV: Procedure

Description

Type of procedure
Open procedure

Information about a framework agreement or a dynamic purchasing system

Information about the Government Procurement Agreement (GPA)
The procurement is covered by the Government Procurement Agreement: no

Administrative information

Time limit for receipt of tenders or requests to participate
Date: 09/03/2017 10:00Local time: 
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VI.5.

VI.4.4.

VI.4.1.

VI.4.

VI.3.

VI.1.

IV.2.7.

IV.2.6.

IV.2.4.

IV.2.3. Estimated date of dispatch of invitations to tender or to participate to selected 
candidates

Languages in which tenders or requests to participate may be submitted
Polish

Minimum time frame during which the tenderer must maintain the tender
Duration in months: 2 (from the date stated for receipt of tender)

Conditions for opening of tenders
Date: 09/03/2017 10:15Local time: 
Place: 
Szpital Czerniakowski SP ZOZ, ul. Stępińska 19/25, 00-739 Warszawa, pawilon 
administracyjny pok. 120
(Biuro Zamówień Publicznych).
Information about authorised persons and opening procedure: Otwarcie publiczne.

Section VI: Complementary information

Information about recurrence
This is a recurrent procurement: no

Additional information

Procedures for review

Review body
Official name: Krajowa Izba Odwoławcza
Postal address: ul. Postępu 17a
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland

Service from which information about the review procedure may be obtained
Official name: Krajowa Izba Odwoławcza
Postal address: Postępu 17A
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587840
Fax: +48 224587800
Internet address: www.uzp.gov.pl

Date of dispatch of this notice
26/01/2017

mailto:odwolania@uzp.gov.pl?subject=TED
http://www.uzp.gov.pl

