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See the notice on TED website

372909-2025 - Procedura konkurencyjna
Polska – Urządzenia medyczne – Dostawa sprzętu medycznego, obejmująca: ssak elektryczny, 
aparat do podgrzewania płynów, stolik medyczny, urządzenie do diatermii oraz zestaw do 
elektrochirurgii. UMOWA Nr KPOD.07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem 
ze środków planu rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki 
onkologicznej w Pleszewskim Centrum Medycznym”
OJ S 110/2025 11/06/2025
Ogłoszenie o zamówieniu lub ogłoszenie o koncesji – tryb standardowy
Dostawy

1. Nabywca

1.1.  Nabywca
Oficjalna nazwa: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
E-mail: przetargi@szpitalpleszew.pl
Status prawny nabywcy: Podmiot prawa publicznego
Sektor działalności instytucji zamawiającej: Zdrowie

2. Procedura

2.1.  Procedura
Tytuł: Dostawa sprzętu medycznego, obejmująca: ssak elektryczny, aparat do podgrzewania 
płynów, stolik medyczny, urządzenie do diatermii oraz zestaw do elektrochirurgii. UMOWA Nr 
KPOD.07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem ze środków planu 
rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym”
Opis: Wykonawca, według własnego uznania, może złożyć ofertę na jedną bądź wszystkie 
części przedmiotu zamówienia, szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określają załączniki 
do SWZ (Opisy przedmiotu zamówienia, projekty umowne), dostawy muszą być zrealizowane 
odpowiednim środkiem transportu i zabezpieczone na czas transportu, oznakowanie 
dostarczonych wyrobów, instrukcje użytkowania, opis wyrobu, etykiety (oryginalne) muszą być 
sporządzone w języku polskim, oferowany przedmiot zamówienia powinien być wyrobem 
fabrycznie nowym, dopuszczonym do obrotu na terenie UE, kompletnym oraz wolnym od wad 
technicznych i prawnych, a także posiadać nazwę producenta, niezbędne oznaczenia 
wymagane przepisami (CE), ponadto zarówno przedmiot zamówienia jak i oryginalne jego 
opakowanie musi zawierać wszelkie inne oznaczenia wynikające z aktualnie obowiązujących 
przepisów, o ile takie są wymagane.
Identyfikator procedury: 5d541c77-984a-4c92-b391-ca6516ba1b96
Wewnętrzny identyfikator: ZP/26/KPO/2025/UE
Rodzaj procedury: Otwarta
Procedura jest przyspieszona: nie

2.1.1.  Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33100000 Urządzenia medyczne

2.1.2.  Miejsce realizacji
Adres pocztowy: Poznańska 125a  
Miejscowość: Pleszew

https://ted.europa.eu/pl/notice/-/detail/372909-2025
mailto:przetargi@szpitalpleszew.pl
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Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska

2.1.4.  Informacje ogólne
Podstawa prawna: 
Dyrektywa 2014/24/UE

2.1.5.  Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia: 
Maksymalna liczba części zamówienia, na które jeden oferent może składać oferty: 5
Warunki zamówienia: 
Maksymalna liczba części zamówienia, których można udzielić jednemu oferentowi: 5

2.1.6.  Podstawy wykluczenia
Powody wykluczenia źródła: Dokumenty zamówienia

5. Część zamówienia

5.1.  Część zamówienia: LOT-0001
Tytuł: Ssak elektryczny - 1 szt.
Opis: Wykonawca, według własnego uznania, może złożyć ofertę na jedną bądź wszystkie 
części przedmiotu zamówienia, szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określają załączniki 
do SWZ (Opisy przedmiotu zamówienia, projekty umowne), dostawy muszą być zrealizowane 
odpowiednim środkiem transportu i zabezpieczone na czas transportu, oznakowanie 
dostarczonych wyrobów, instrukcje użytkowania, opis wyrobu, etykiety (oryginalne) muszą być 
sporządzone w języku polskim, oferowany przedmiot zamówienia powinien być wyrobem 
fabrycznie nowym, dopuszczonym do obrotu na terenie UE, kompletnym oraz wolnym od wad 
technicznych i prawnych, a także posiadać nazwę producenta, niezbędne oznaczenia 
wymagane przepisami (CE), ponadto zarówno przedmiot zamówienia jak i oryginalne jego 
opakowanie musi zawierać wszelkie inne oznaczenia wynikające z aktualnie obowiązujących 
przepisów, o ile takie są wymagane.

5.1.1.  Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33100000 Urządzenia medyczne

5.1.2.  Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. Poznańska 125a  
Miejscowość: Pleszew
Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska

5.1.3.  Szacowany okres obowiązywania
Okres obowiązywania: 8 Tygodnie

5.1.6.  Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: 
Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia w pełni lub częściowo finansowany z funduszy UE
Informacje o funduszach Unii Europejskiej: 
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Program funduszy UE: Program UE dla zdrowia (2021/2027)
Identyfikator funduszy UE: Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych”
Zamówienie jest objęte zakresem Porozumienia w sprawie zamówień rządowych (GPA): nie
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw 
(MŚP): tak
Informacje dodatkowe: Dostawa będzie realizowana w ramach projektu UMOWA Nr KPOD.
07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem ze środków planu 
rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych” Wykaz oświadczeń i dokumentów, 
jakie wykonawca zobowiązany jest złożyć wraz z ofertą potwierdzających, że oferowane 
dostawy, spełniają określone przez Zamawiającego wymagania (przedmiotowe środki 
dowodowe): a) materiały informacyjne: opis sprzętu medycznego foldery, fotografie, katalog, 
informacje dla użytkownika – dokumentujące i potwierdzające wymagane parametry z 
zaznaczeniem każdego parametru wskazanego przez Wykonawcę w języku polskim, b) 
certyfikat CE jednego producenta na istotne elementy sprzętu, c) deklaracje zgodności 
producenta oferowanego wyrobu medycznego – jeżeli dotyczy, d) dokument potwierdzający 
zgłoszenie/powiadomienie/wniosek i/lub wpis oferowanych wyrobów medycznych do rejestru 
wyrobów medycznych prowadzonych przez Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów 
Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych i podmiotów odpowiedzialnych 
za ich wprowadzenie do obrotu i do używania – jeżeli dotyczy; e) oświadczenie potwierdzające 
zgodność realizacji przedmiotu umowy z zasadą DNSH – na druku własnym, Zamawiający 
wezwie Wykonawcę, który nie złożył przedmiotowych środków dowodowych lub złożone 
przedmiotowe środki dowodowe są niekompletne, do ich złożenia lub uzupełnienia w 
wyznaczonym przez siebie terminie, chyba, że przedmiotowy środek dowodowy służy 
potwierdzeniu zgodności z cechami lub kryteriami określonymi w opisie kryteriów oceny ofert 
lub, pomimo złożenia przedmiotowego środka dowodowego, oferta podlega odrzuceniu albo 
zachodzą przesłanki unieważnienia postępowania, Zamawiający przed wyborem 
najkorzystniejszej oferty wzywa Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do 
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 10 dni, aktualnych na dzień złożenia 
podmiotowych środków dowodowych: 1) oświadczenie Wykonawcy w zakresie art. 108 ust. 1 
pkt 5 ustawy Pzp, o braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy 
z dnia 16.02.2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz.U z 2021, poz. 275 z późn 
zm., t.j. z dnia 2021.02.11), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę, ofertę częściową 
lub wniosek o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, albo oświadczenia o przynależności 
do tej samej grupy kapitałowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi 
przygotowanie oferty, oferty częściowej lub wniosku o dopuszczenie do udziału w 
postępowaniu niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej - 
Załącznik nr 6 do SWZ; 2) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z 
Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 4 
ustawy Pzp, sporządzonych nie wcześniej niż 3 miesiące przed jej złożeniem, jeżeli odrębne 
przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji; 3) oświadczenie Wykonawcy o aktualności 
informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp w zakresie 
odnoszącym się do podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 3-6 ustawy Pzp 
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oraz w zakresie podstaw wykluczenia wskazanych w art. 109 ust. 1 pkt 5, 7, 8 i 10 ustawy Pzp 
- wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 5 do SWZ, 4) informacja z Krajowego Rejestru 
Karnego w zakresie dotyczącym podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 1,2 i 4 
ustawy Pzp, sporządzona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed jej złożeniem, 5) wykaz dostaw 
wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, w 
okresie ostatnich 3 latach przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzania 
działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat 
wykonania i podmiotów na rzeczy których zostały wykonane wraz z załączeniem dowodów 
określających czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym 
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, 
na rzecz którego były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są 
wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze Wykonawca nie 
jest w stanie uzyskać tych dokumentów - oświadczenie Wykonawcy; w przypadku świadczeń 
okresowych lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty 
potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert (zaleca się sporządzić wykaz dostaw zgodnie z 
Załącznikiem nr 8 do SWZ – Wykaz dostaw /wzór/.

5.1.9.  Kryteria kwalifikacji
Źródła kryteriów wyboru: Dokumenty zamówienia

5.1.10.  Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium: 
Rodzaj: Cena
Opis: 80%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 80
Kryterium: 
Rodzaj: Jakość
Opis: 20%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 20

5.1.11.  Dokumenty zamówienia
Adres dokumentów zamówienia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet

5.1.12.  Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia: 
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub 
pieczęci elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Termin składania ofert: 15/07/2025 10:00:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Okres, przez który oferta musi pozostać ważna: 90 Dni
Informacje na temat publicznego otwarcia: 
Data otwarcia: 15/07/2025 10:10:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Warunki zamówienia: 

https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
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Wykonanie zamówienia musi odbywać się w ramach programów zatrudnienia chronionego: Nie
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne: tak
Stosowane będą płatności elektroniczne: tak

5.1.15.  Techniki
Umowa ramowa: 
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów: 
Brak dynamicznego systemu zakupów

5.1.16.  Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Informacje o terminach odwołania: 1. Odwołanie wnosi się w terminie: a) 10 dni od dnia 
przekazania informacji o czynności Zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia, 
jeżeli informacja została przekazana przy użyciu środków komunikacji elektronicznej, b) 15 dni 
od dnia przekazania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego 
wniesienia, jeżeli informacja została przekazana w sposób inny niż określony w lit. a. 2. 
Odwołanie wobec treści ogłoszenia wszczynającego postępowanie o udzielenie zamówienia 
lub wobec treści dokumentów zamówienia, wnosi się w terminie 10 dni od dnia publikacji 
ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia dokumentów na 
stronie internetowej. 3. Odwołanie w przypadkach innych niż określone w pkt 1 i 2 wnosi się w 
terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można 
było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia.
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat postępowania o udzielenie 
zamówienia: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja zapewniająca dostęp offline do dokumentów zamówienia: Pleszewskie Centrum 
Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Pleszewskie Centrum Medyczne 
w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja rozpatrująca oferty: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.

5.1.  Część zamówienia: LOT-0002
Tytuł: Aparat do podgrzewania płynów – 4 szt.
Opis: Wykonawca, według własnego uznania, może złożyć ofertę na jedną bądź wszystkie 
części przedmiotu zamówienia, szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określają załączniki 
do SWZ (Opisy przedmiotu zamówienia, projekty umowne), dostawy muszą być zrealizowane 
odpowiednim środkiem transportu i zabezpieczone na czas transportu, oznakowanie 
dostarczonych wyrobów, instrukcje użytkowania, opis wyrobu, etykiety (oryginalne) muszą być 
sporządzone w języku polskim, oferowany przedmiot zamówienia powinien być wyrobem 
fabrycznie nowym, dopuszczonym do obrotu na terenie UE, kompletnym oraz wolnym od wad 
technicznych i prawnych, a także posiadać nazwę producenta, niezbędne oznaczenia 
wymagane przepisami (CE), ponadto zarówno przedmiot zamówienia jak i oryginalne jego 
opakowanie musi zawierać wszelkie inne oznaczenia wynikające z aktualnie obowiązujących 
przepisów, o ile takie są wymagane.

5.1.1.  Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33100000 Urządzenia medyczne

5.1.2.  Miejsce realizacji
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Adres pocztowy: ul. Poznańska 125a  
Miejscowość: Pleszew
Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska

5.1.3.  Szacowany okres obowiązywania
Okres obowiązywania: 8 Tygodnie

5.1.6.  Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: 
Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia w pełni lub częściowo finansowany z funduszy UE
Informacje o funduszach Unii Europejskiej: 
Program funduszy UE: Program UE dla zdrowia (2021/2027)
Identyfikator funduszy UE: Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych”
Zamówienie jest objęte zakresem Porozumienia w sprawie zamówień rządowych (GPA): nie
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw 
(MŚP): tak
Informacje dodatkowe: Dostawa będzie realizowana w ramach projektu UMOWA Nr KPOD.
07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem ze środków planu 
rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych” Wykaz oświadczeń i dokumentów, 
jakie wykonawca zobowiązany jest złożyć wraz z ofertą potwierdzających, że oferowane 
dostawy, spełniają określone przez Zamawiającego wymagania (przedmiotowe środki 
dowodowe): a) materiały informacyjne: opis sprzętu medycznego foldery, fotografie, katalog, 
informacje dla użytkownika – dokumentujące i potwierdzające wymagane parametry z 
zaznaczeniem każdego parametru wskazanego przez Wykonawcę w języku polskim, b) 
certyfikat CE jednego producenta na istotne elementy sprzętu, c) deklaracje zgodności 
producenta oferowanego wyrobu medycznego – jeżeli dotyczy, d) dokument potwierdzający 
zgłoszenie/powiadomienie/wniosek i/lub wpis oferowanych wyrobów medycznych do rejestru 
wyrobów medycznych prowadzonych przez Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów 
Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych i podmiotów odpowiedzialnych 
za ich wprowadzenie do obrotu i do używania – jeżeli dotyczy; e) oświadczenie potwierdzające 
zgodność realizacji przedmiotu umowy z zasadą DNSH – na druku własnym, Zamawiający 
wezwie Wykonawcę, który nie złożył przedmiotowych środków dowodowych lub złożone 
przedmiotowe środki dowodowe są niekompletne, do ich złożenia lub uzupełnienia w 
wyznaczonym przez siebie terminie, chyba, że przedmiotowy środek dowodowy służy 
potwierdzeniu zgodności z cechami lub kryteriami określonymi w opisie kryteriów oceny ofert 
lub, pomimo złożenia przedmiotowego środka dowodowego, oferta podlega odrzuceniu albo 
zachodzą przesłanki unieważnienia postępowania, Zamawiający przed wyborem 
najkorzystniejszej oferty wzywa Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do 
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 10 dni, aktualnych na dzień złożenia 
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podmiotowych środków dowodowych: 1) oświadczenie Wykonawcy w zakresie art. 108 ust. 1 
pkt 5 ustawy Pzp, o braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy 
z dnia 16.02.2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz.U z 2021, poz. 275 z późn 
zm., t.j. z dnia 2021.02.11), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę, ofertę częściową 
lub wniosek o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, albo oświadczenia o przynależności 
do tej samej grupy kapitałowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi 
przygotowanie oferty, oferty częściowej lub wniosku o dopuszczenie do udziału w 
postępowaniu niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej - 
Załącznik nr 6 do SWZ; 2) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z 
Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 4 
ustawy Pzp, sporządzonych nie wcześniej niż 3 miesiące przed jej złożeniem, jeżeli odrębne 
przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji; 3) oświadczenie Wykonawcy o aktualności 
informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp w zakresie 
odnoszącym się do podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 3-6 ustawy Pzp 
oraz w zakresie podstaw wykluczenia wskazanych w art. 109 ust. 1 pkt 5, 7, 8 i 10 ustawy Pzp 
- wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 5 do SWZ, 4) informacja z Krajowego Rejestru 
Karnego w zakresie dotyczącym podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 1,2 i 4 
ustawy Pzp, sporządzona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed jej złożeniem, 5) wykaz dostaw 
wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, w 
okresie ostatnich 3 latach przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzania 
działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat 
wykonania i podmiotów na rzeczy których zostały wykonane wraz z załączeniem dowodów 
określających czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym 
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, 
na rzecz którego były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są 
wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze Wykonawca nie 
jest w stanie uzyskać tych dokumentów - oświadczenie Wykonawcy; w przypadku świadczeń 
okresowych lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty 
potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert (zaleca się sporządzić wykaz dostaw zgodnie z 
Załącznikiem nr 8 do SWZ – Wykaz dostaw /wzór/.

5.1.9.  Kryteria kwalifikacji
Źródła kryteriów wyboru: Dokumenty zamówienia

5.1.10.  Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium: 
Rodzaj: Cena
Opis: 80%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 80
Kryterium: 
Rodzaj: Jakość
Opis: 20%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 20

5.1.11.  Dokumenty zamówienia
Adres dokumentów zamówienia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet

5.1.12.  Warunki udzielenia zamówienia

https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
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Warunki zgłoszenia: 
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub 
pieczęci elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Termin składania ofert: 15/07/2025 10:00:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Okres, przez który oferta musi pozostać ważna: 90 Dni
Informacje na temat publicznego otwarcia: 
Data otwarcia: 15/07/2025 10:10:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Warunki zamówienia: 
Wykonanie zamówienia musi odbywać się w ramach programów zatrudnienia chronionego: Nie
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne: tak
Stosowane będą płatności elektroniczne: tak

5.1.15.  Techniki
Umowa ramowa: 
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów: 
Brak dynamicznego systemu zakupów

5.1.16.  Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Informacje o terminach odwołania: 1. Odwołanie wnosi się w terminie: a) 10 dni od dnia 
przekazania informacji o czynności Zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia, 
jeżeli informacja została przekazana przy użyciu środków komunikacji elektronicznej, b) 15 dni 
od dnia przekazania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego 
wniesienia, jeżeli informacja została przekazana w sposób inny niż określony w lit. a. 2. 
Odwołanie wobec treści ogłoszenia wszczynającego postępowanie o udzielenie zamówienia 
lub wobec treści dokumentów zamówienia, wnosi się w terminie 10 dni od dnia publikacji 
ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia dokumentów na 
stronie internetowej. 3. Odwołanie w przypadkach innych niż określone w pkt 1 i 2 wnosi się w 
terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można 
było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia.
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat postępowania o udzielenie 
zamówienia: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja zapewniająca dostęp offline do dokumentów zamówienia: Pleszewskie Centrum 
Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Pleszewskie Centrum Medyczne 
w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja rozpatrująca oferty: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.

5.1.  Część zamówienia: LOT-0003
Tytuł: Stolik medyczny do instrumentów medycznych – 1 szt.
Opis: Wykonawca, według własnego uznania, może złożyć ofertę na jedną bądź wszystkie 
części przedmiotu zamówienia, szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określają załączniki 

https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
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do SWZ (Opisy przedmiotu zamówienia, projekty umowne), dostawy muszą być zrealizowane 
odpowiednim środkiem transportu i zabezpieczone na czas transportu, oznakowanie 
dostarczonych wyrobów, instrukcje użytkowania, opis wyrobu, etykiety (oryginalne) muszą być 
sporządzone w języku polskim, oferowany przedmiot zamówienia powinien być wyrobem 
fabrycznie nowym, dopuszczonym do obrotu na terenie UE, kompletnym oraz wolnym od wad 
technicznych i prawnych, a także posiadać nazwę producenta, niezbędne oznaczenia 
wymagane przepisami (CE), ponadto zarówno przedmiot zamówienia jak i oryginalne jego 
opakowanie musi zawierać wszelkie inne oznaczenia wynikające z aktualnie obowiązujących 
przepisów, o ile takie są wymagane.

5.1.1.  Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33100000 Urządzenia medyczne

5.1.2.  Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. Poznańska 125a  
Miejscowość: Pleszew
Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska

5.1.3.  Szacowany okres obowiązywania
Okres obowiązywania: 8 Tygodnie

5.1.6.  Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: 
Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia w pełni lub częściowo finansowany z funduszy UE
Informacje o funduszach Unii Europejskiej: 
Program funduszy UE: Program UE dla zdrowia (2021/2027)
Identyfikator funduszy UE: Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych”
Zamówienie jest objęte zakresem Porozumienia w sprawie zamówień rządowych (GPA): nie
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw 
(MŚP): tak
Informacje dodatkowe: Dostawa będzie realizowana w ramach projektu UMOWA Nr KPOD.
07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem ze środków planu 
rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych” Wykaz oświadczeń i dokumentów, 
jakie wykonawca zobowiązany jest złożyć wraz z ofertą potwierdzających, że oferowane 
dostawy, spełniają określone przez Zamawiającego wymagania (przedmiotowe środki 
dowodowe): a) materiały informacyjne: opis sprzętu medycznego foldery, fotografie, katalog, 
informacje dla użytkownika – dokumentujące i potwierdzające wymagane parametry z 
zaznaczeniem każdego parametru wskazanego przez Wykonawcę w języku polskim, b) 
certyfikat CE jednego producenta na istotne elementy sprzętu, c) deklaracje zgodności 
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producenta oferowanego wyrobu medycznego – jeżeli dotyczy, d) dokument potwierdzający 
zgłoszenie/powiadomienie/wniosek i/lub wpis oferowanych wyrobów medycznych do rejestru 
wyrobów medycznych prowadzonych przez Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów 
Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych i podmiotów odpowiedzialnych 
za ich wprowadzenie do obrotu i do używania – jeżeli dotyczy; e) oświadczenie potwierdzające 
zgodność realizacji przedmiotu umowy z zasadą DNSH – na druku własnym, Zamawiający 
wezwie Wykonawcę, który nie złożył przedmiotowych środków dowodowych lub złożone 
przedmiotowe środki dowodowe są niekompletne, do ich złożenia lub uzupełnienia w 
wyznaczonym przez siebie terminie, chyba, że przedmiotowy środek dowodowy służy 
potwierdzeniu zgodności z cechami lub kryteriami określonymi w opisie kryteriów oceny ofert 
lub, pomimo złożenia przedmiotowego środka dowodowego, oferta podlega odrzuceniu albo 
zachodzą przesłanki unieważnienia postępowania, Zamawiający przed wyborem 
najkorzystniejszej oferty wzywa Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do 
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 10 dni, aktualnych na dzień złożenia 
podmiotowych środków dowodowych: 1) oświadczenie Wykonawcy w zakresie art. 108 ust. 1 
pkt 5 ustawy Pzp, o braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy 
z dnia 16.02.2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz.U z 2021, poz. 275 z późn 
zm., t.j. z dnia 2021.02.11), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę, ofertę częściową 
lub wniosek o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, albo oświadczenia o przynależności 
do tej samej grupy kapitałowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi 
przygotowanie oferty, oferty częściowej lub wniosku o dopuszczenie do udziału w 
postępowaniu niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej - 
Załącznik nr 6 do SWZ; 2) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z 
Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 4 
ustawy Pzp, sporządzonych nie wcześniej niż 3 miesiące przed jej złożeniem, jeżeli odrębne 
przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji; 3) oświadczenie Wykonawcy o aktualności 
informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp w zakresie 
odnoszącym się do podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 3-6 ustawy Pzp 
oraz w zakresie podstaw wykluczenia wskazanych w art. 109 ust. 1 pkt 5, 7, 8 i 10 ustawy Pzp 
- wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 5 do SWZ, 4) informacja z Krajowego Rejestru 
Karnego w zakresie dotyczącym podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 1,2 i 4 
ustawy Pzp, sporządzona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed jej złożeniem, 5) wykaz dostaw 
wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, w 
okresie ostatnich 3 latach przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzania 
działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat 
wykonania i podmiotów na rzeczy których zostały wykonane wraz z załączeniem dowodów 
określających czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym 
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, 
na rzecz którego były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są 
wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze Wykonawca nie 
jest w stanie uzyskać tych dokumentów - oświadczenie Wykonawcy; w przypadku świadczeń 
okresowych lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty 
potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert (zaleca się sporządzić wykaz dostaw zgodnie z 
Załącznikiem nr 8 do SWZ – Wykaz dostaw /wzór/.

5.1.9.  Kryteria kwalifikacji
Źródła kryteriów wyboru: Dokumenty zamówienia

5.1.10.  Kryteria udzielenia zamówienia
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Kryterium: 
Rodzaj: Cena
Opis: 80%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 80
Kryterium: 
Rodzaj: Jakość
Opis: 20%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 20

5.1.11.  Dokumenty zamówienia
Adres dokumentów zamówienia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet

5.1.12.  Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia: 
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub 
pieczęci elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Termin składania ofert: 15/07/2025 10:00:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Okres, przez który oferta musi pozostać ważna: 90 Dni
Informacje na temat publicznego otwarcia: 
Data otwarcia: 15/07/2025 10:10:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Warunki zamówienia: 
Wykonanie zamówienia musi odbywać się w ramach programów zatrudnienia chronionego: Nie
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne: tak
Stosowane będą płatności elektroniczne: tak

5.1.15.  Techniki
Umowa ramowa: 
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów: 
Brak dynamicznego systemu zakupów

5.1.16.  Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Informacje o terminach odwołania: 1. Odwołanie wnosi się w terminie: a) 10 dni od dnia 
przekazania informacji o czynności Zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia, 
jeżeli informacja została przekazana przy użyciu środków komunikacji elektronicznej, b) 15 dni 
od dnia przekazania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego 
wniesienia, jeżeli informacja została przekazana w sposób inny niż określony w lit. a. 2. 
Odwołanie wobec treści ogłoszenia wszczynającego postępowanie o udzielenie zamówienia 
lub wobec treści dokumentów zamówienia, wnosi się w terminie 10 dni od dnia publikacji 
ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia dokumentów na 
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stronie internetowej. 3. Odwołanie w przypadkach innych niż określone w pkt 1 i 2 wnosi się w 
terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można 
było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia.
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat postępowania o udzielenie 
zamówienia: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja zapewniająca dostęp offline do dokumentów zamówienia: Pleszewskie Centrum 
Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Pleszewskie Centrum Medyczne 
w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja rozpatrująca oferty: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.

5.1.  Część zamówienia: LOT-0004
Tytuł: Urządzenie do diatermii – 1 szt.
Opis: Wykonawca, według własnego uznania, może złożyć ofertę na jedną bądź wszystkie 
części przedmiotu zamówienia, szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określają załączniki 
do SWZ (Opisy przedmiotu zamówienia, projekty umowne), dostawy muszą być zrealizowane 
odpowiednim środkiem transportu i zabezpieczone na czas transportu, oznakowanie 
dostarczonych wyrobów, instrukcje użytkowania, opis wyrobu, etykiety (oryginalne) muszą być 
sporządzone w języku polskim, oferowany przedmiot zamówienia powinien być wyrobem 
fabrycznie nowym, dopuszczonym do obrotu na terenie UE, kompletnym oraz wolnym od wad 
technicznych i prawnych, a także posiadać nazwę producenta, niezbędne oznaczenia 
wymagane przepisami (CE), ponadto zarówno przedmiot zamówienia jak i oryginalne jego 
opakowanie musi zawierać wszelkie inne oznaczenia wynikające z aktualnie obowiązujących 
przepisów, o ile takie są wymagane.

5.1.1.  Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33100000 Urządzenia medyczne

5.1.2.  Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. Poznańska 125a  
Miejscowość: Pleszew
Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska

5.1.3.  Szacowany okres obowiązywania
Okres obowiązywania: 8 Tygodnie

5.1.6.  Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: 
Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia w pełni lub częściowo finansowany z funduszy UE
Informacje o funduszach Unii Europejskiej: 
Program funduszy UE: Program UE dla zdrowia (2021/2027)
Identyfikator funduszy UE: Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych”
Zamówienie jest objęte zakresem Porozumienia w sprawie zamówień rządowych (GPA): nie
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Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw 
(MŚP): tak
Informacje dodatkowe: Dostawa będzie realizowana w ramach projektu UMOWA Nr KPOD.
07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem ze środków planu 
rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych” Wykaz oświadczeń i dokumentów, 
jakie wykonawca zobowiązany jest złożyć wraz z ofertą potwierdzających, że oferowane 
dostawy, spełniają określone przez Zamawiającego wymagania (przedmiotowe środki 
dowodowe): a) materiały informacyjne: opis sprzętu medycznego foldery, fotografie, katalog, 
informacje dla użytkownika – dokumentujące i potwierdzające wymagane parametry z 
zaznaczeniem każdego parametru wskazanego przez Wykonawcę w języku polskim, b) 
certyfikat CE jednego producenta na istotne elementy sprzętu, c) deklaracje zgodności 
producenta oferowanego wyrobu medycznego – jeżeli dotyczy, d) dokument potwierdzający 
zgłoszenie/powiadomienie/wniosek i/lub wpis oferowanych wyrobów medycznych do rejestru 
wyrobów medycznych prowadzonych przez Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów 
Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych i podmiotów odpowiedzialnych 
za ich wprowadzenie do obrotu i do używania – jeżeli dotyczy; e) oświadczenie potwierdzające 
zgodność realizacji przedmiotu umowy z zasadą DNSH – na druku własnym, Zamawiający 
wezwie Wykonawcę, który nie złożył przedmiotowych środków dowodowych lub złożone 
przedmiotowe środki dowodowe są niekompletne, do ich złożenia lub uzupełnienia w 
wyznaczonym przez siebie terminie, chyba, że przedmiotowy środek dowodowy służy 
potwierdzeniu zgodności z cechami lub kryteriami określonymi w opisie kryteriów oceny ofert 
lub, pomimo złożenia przedmiotowego środka dowodowego, oferta podlega odrzuceniu albo 
zachodzą przesłanki unieważnienia postępowania, Zamawiający przed wyborem 
najkorzystniejszej oferty wzywa Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do 
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 10 dni, aktualnych na dzień złożenia 
podmiotowych środków dowodowych: 1) oświadczenie Wykonawcy w zakresie art. 108 ust. 1 
pkt 5 ustawy Pzp, o braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy 
z dnia 16.02.2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz.U z 2021, poz. 275 z późn 
zm., t.j. z dnia 2021.02.11), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę, ofertę częściową 
lub wniosek o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, albo oświadczenia o przynależności 
do tej samej grupy kapitałowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi 
przygotowanie oferty, oferty częściowej lub wniosku o dopuszczenie do udziału w 
postępowaniu niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej - 
Załącznik nr 6 do SWZ; 2) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z 
Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 4 
ustawy Pzp, sporządzonych nie wcześniej niż 3 miesiące przed jej złożeniem, jeżeli odrębne 
przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji; 3) oświadczenie Wykonawcy o aktualności 
informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp w zakresie 
odnoszącym się do podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 3-6 ustawy Pzp 
oraz w zakresie podstaw wykluczenia wskazanych w art. 109 ust. 1 pkt 5, 7, 8 i 10 ustawy Pzp 
- wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 5 do SWZ, 4) informacja z Krajowego Rejestru 
Karnego w zakresie dotyczącym podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 1,2 i 4 
ustawy Pzp, sporządzona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed jej złożeniem, 5) wykaz dostaw 
wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, w 
okresie ostatnich 3 latach przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzania 
działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat 



372909-2025 Page 14/20

wykonania i podmiotów na rzeczy których zostały wykonane wraz z załączeniem dowodów 
określających czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym 
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, 
na rzecz którego były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są 
wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze Wykonawca nie 
jest w stanie uzyskać tych dokumentów - oświadczenie Wykonawcy; w przypadku świadczeń 
okresowych lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty 
potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert (zaleca się sporządzić wykaz dostaw zgodnie z 
Załącznikiem nr 8 do SWZ – Wykaz dostaw /wzór/.

5.1.9.  Kryteria kwalifikacji
Źródła kryteriów wyboru: Dokumenty zamówienia

5.1.10.  Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium: 
Rodzaj: Cena
Opis: 80%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 80
Kryterium: 
Rodzaj: Jakość
Opis: 20%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 20

5.1.11.  Dokumenty zamówienia
Adres dokumentów zamówienia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet

5.1.12.  Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia: 
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub 
pieczęci elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)
Termin składania ofert: 15/07/2025 10:00:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Okres, przez który oferta musi pozostać ważna: 90 Dni
Informacje na temat publicznego otwarcia: 
Data otwarcia: 15/07/2025 10:10:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Warunki zamówienia: 
Wykonanie zamówienia musi odbywać się w ramach programów zatrudnienia chronionego: Nie
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne: tak
Stosowane będą płatności elektroniczne: tak

5.1.15.  Techniki
Umowa ramowa: 
Brak umowy ramowej

https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
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Informacje o dynamicznym systemie zakupów: 
Brak dynamicznego systemu zakupów

5.1.16.  Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Informacje o terminach odwołania: 1. Odwołanie wnosi się w terminie: a) 10 dni od dnia 
przekazania informacji o czynności Zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia, 
jeżeli informacja została przekazana przy użyciu środków komunikacji elektronicznej, b) 15 dni 
od dnia przekazania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego 
wniesienia, jeżeli informacja została przekazana w sposób inny niż określony w lit. a. 2. 
Odwołanie wobec treści ogłoszenia wszczynającego postępowanie o udzielenie zamówienia 
lub wobec treści dokumentów zamówienia, wnosi się w terminie 10 dni od dnia publikacji 
ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia dokumentów na 
stronie internetowej. 3. Odwołanie w przypadkach innych niż określone w pkt 1 i 2 wnosi się w 
terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można 
było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia.
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat postępowania o udzielenie 
zamówienia: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja zapewniająca dostęp offline do dokumentów zamówienia: Pleszewskie Centrum 
Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Pleszewskie Centrum Medyczne 
w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja rozpatrująca oferty: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.

5.1.  Część zamówienia: LOT-0005
Tytuł: Zestaw do elektrochirurgii – 1 szt.
Opis: Wykonawca, według własnego uznania, może złożyć ofertę na jedną bądź wszystkie 
części przedmiotu zamówienia, szczegółowy opis przedmiotu zamówienia określają załączniki 
do SWZ (Opisy przedmiotu zamówienia, projekty umowne), dostawy muszą być zrealizowane 
odpowiednim środkiem transportu i zabezpieczone na czas transportu, oznakowanie 
dostarczonych wyrobów, instrukcje użytkowania, opis wyrobu, etykiety (oryginalne) muszą być 
sporządzone w języku polskim, oferowany przedmiot zamówienia powinien być wyrobem 
fabrycznie nowym, dopuszczonym do obrotu na terenie UE, kompletnym oraz wolnym od wad 
technicznych i prawnych, a także posiadać nazwę producenta, niezbędne oznaczenia 
wymagane przepisami (CE), ponadto zarówno przedmiot zamówienia jak i oryginalne jego 
opakowanie musi zawierać wszelkie inne oznaczenia wynikające z aktualnie obowiązujących 
przepisów, o ile takie są wymagane.

5.1.1.  Przeznaczenie
Charakter zamówienia: Dostawy
Główna klasyfikacja (cpv): 33100000 Urządzenia medyczne

5.1.2.  Miejsce realizacji
Adres pocztowy: ul. Poznańska 125a  
Miejscowość: Pleszew
Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska

5.1.3.  Szacowany okres obowiązywania
Okres obowiązywania: 8 Tygodnie
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5.1.6.  Informacje ogólne
Zastrzeżony udział: 
Udział nie jest zastrzeżony.
Projekt zamówienia w pełni lub częściowo finansowany z funduszy UE
Informacje o funduszach Unii Europejskiej: 
Program funduszy UE: Program UE dla zdrowia (2021/2027)
Identyfikator funduszy UE: Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych”
Zamówienie jest objęte zakresem Porozumienia w sprawie zamówień rządowych (GPA): nie
Przedmiotowe zamówienie jest odpowiednie również dla małych i średnich przedsiębiorstw 
(MŚP): tak
Informacje dodatkowe: Dostawa będzie realizowana w ramach projektu UMOWA Nr KPOD.
07.02-IP.10-0185/24/KPO/1787/2025/151 o objęcie wsparciem ze środków planu 
rozwojowego Przedsięwzięcia pn. „Poprawa dostępności oraz jakości opieki onkologicznej w 
Pleszewskim Centrum Medycznym” realizowanego w ramach Krajowego Planu Odbudowy i 
Zwiększania Odporności: Komponent D „Efektywność, dostępność i jakość systemu ochrony 
zdrowia” Inwestycja D1.1.1 „Rozwój i modernizacja infrastruktury centrów opieki 
wysokospecjalistycznej i innych podmiotów leczniczych” Wykaz oświadczeń i dokumentów, 
jakie wykonawca zobowiązany jest złożyć wraz z ofertą potwierdzających, że oferowane 
dostawy, spełniają określone przez Zamawiającego wymagania (przedmiotowe środki 
dowodowe): a) materiały informacyjne: opis sprzętu medycznego foldery, fotografie, katalog, 
informacje dla użytkownika – dokumentujące i potwierdzające wymagane parametry z 
zaznaczeniem każdego parametru wskazanego przez Wykonawcę w języku polskim, b) 
certyfikat CE jednego producenta na istotne elementy sprzętu, c) deklaracje zgodności 
producenta oferowanego wyrobu medycznego – jeżeli dotyczy, d) dokument potwierdzający 
zgłoszenie/powiadomienie/wniosek i/lub wpis oferowanych wyrobów medycznych do rejestru 
wyrobów medycznych prowadzonych przez Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów 
Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych i podmiotów odpowiedzialnych 
za ich wprowadzenie do obrotu i do używania – jeżeli dotyczy; e) oświadczenie potwierdzające 
zgodność realizacji przedmiotu umowy z zasadą DNSH – na druku własnym, Zamawiający 
wezwie Wykonawcę, który nie złożył przedmiotowych środków dowodowych lub złożone 
przedmiotowe środki dowodowe są niekompletne, do ich złożenia lub uzupełnienia w 
wyznaczonym przez siebie terminie, chyba, że przedmiotowy środek dowodowy służy 
potwierdzeniu zgodności z cechami lub kryteriami określonymi w opisie kryteriów oceny ofert 
lub, pomimo złożenia przedmiotowego środka dowodowego, oferta podlega odrzuceniu albo 
zachodzą przesłanki unieważnienia postępowania, Zamawiający przed wyborem 
najkorzystniejszej oferty wzywa Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do 
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 10 dni, aktualnych na dzień złożenia 
podmiotowych środków dowodowych: 1) oświadczenie Wykonawcy w zakresie art. 108 ust. 1 
pkt 5 ustawy Pzp, o braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy 
z dnia 16.02.2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz.U z 2021, poz. 275 z późn 
zm., t.j. z dnia 2021.02.11), z innym Wykonawcą, który złożył odrębną ofertę, ofertę częściową 
lub wniosek o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, albo oświadczenia o przynależności 
do tej samej grupy kapitałowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi 
przygotowanie oferty, oferty częściowej lub wniosku o dopuszczenie do udziału w 
postępowaniu niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej - 
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Załącznik nr 6 do SWZ; 2) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z 
Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust. 1 pkt 4 
ustawy Pzp, sporządzonych nie wcześniej niż 3 miesiące przed jej złożeniem, jeżeli odrębne 
przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji; 3) oświadczenie Wykonawcy o aktualności 
informacji zawartych w oświadczeniu, o którym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp w zakresie 
odnoszącym się do podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 3-6 ustawy Pzp 
oraz w zakresie podstaw wykluczenia wskazanych w art. 109 ust. 1 pkt 5, 7, 8 i 10 ustawy Pzp 
- wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 5 do SWZ, 4) informacja z Krajowego Rejestru 
Karnego w zakresie dotyczącym podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108 ust. 1 pkt 1,2 i 4 
ustawy Pzp, sporządzona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed jej złożeniem, 5) wykaz dostaw 
wykonanych, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych również wykonywanych, w 
okresie ostatnich 3 latach przed upływem terminu składania ofert, a jeżeli okres prowadzania 
działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat 
wykonania i podmiotów na rzeczy których zostały wykonane wraz z załączeniem dowodów 
określających czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym 
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty wystawione przez podmiot, 
na rzecz którego były wykonywane, a w przypadku świadczeń okresowych lub ciągłych są 
wykonywane, a jeżeli z uzasadnionej przyczyny o obiektywnym charakterze Wykonawca nie 
jest w stanie uzyskać tych dokumentów - oświadczenie Wykonawcy; w przypadku świadczeń 
okresowych lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty 
potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wydane nie wcześniej niż 3 miesiące 
przed upływem terminu składania ofert (zaleca się sporządzić wykaz dostaw zgodnie z 
Załącznikiem nr 8 do SWZ – Wykaz dostaw /wzór/.

5.1.9.  Kryteria kwalifikacji
Źródła kryteriów wyboru: Dokumenty zamówienia

5.1.10.  Kryteria udzielenia zamówienia
Kryterium: 
Rodzaj: Cena
Opis: 80%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 80
Kryterium: 
Rodzaj: Jakość
Opis: 20%
Kategoria kryterium udzielenia zamówienia waga: Waga (wartość procentowa, dokładna)
Kryterium udzielenia - Liczba: 20

5.1.11.  Dokumenty zamówienia
Adres dokumentów zamówienia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet

5.1.12.  Warunki udzielenia zamówienia
Warunki zgłoszenia: 
Zgłoszenie elektroniczne: Wymagane
Adres na potrzeby zgłoszenia: https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
Języki, w których można składać oferty lub wnioski o dopuszczenie do udziału: polski
Katalog elektroniczny: Niedozwolone
Wymagane jest użycie zaawansowanego lub kwalifikowanego podpisu elektronicznego lub 
pieczęci elektronicznej (zgodnie z definicją w rozporządzeniu (UE) nr 910/2014)

https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
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Termin składania ofert: 15/07/2025 10:00:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Okres, przez który oferta musi pozostać ważna: 90 Dni
Informacje na temat publicznego otwarcia: 
Data otwarcia: 15/07/2025 10:10:00 (UTC+02:00) czas wschodnioeuropejski, czas 
środkowoeuropejski letni
Warunki zamówienia: 
Wykonanie zamówienia musi odbywać się w ramach programów zatrudnienia chronionego: Nie
Fakturowanie elektroniczne: Dozwolone
Stosowane będą zlecenia elektroniczne: tak
Stosowane będą płatności elektroniczne: tak

5.1.15.  Techniki
Umowa ramowa: 
Brak umowy ramowej
Informacje o dynamicznym systemie zakupów: 
Brak dynamicznego systemu zakupów

5.1.16.  Dalsze informacje, mediacja i odwołanie
Organ mediacyjny: Krajowa Izba Odwoławcza
Organ odwoławczy: Krajowa Izba Odwoławcza
Informacje o terminach odwołania: 1. Odwołanie wnosi się w terminie: a) 10 dni od dnia 
przekazania informacji o czynności Zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia, 
jeżeli informacja została przekazana przy użyciu środków komunikacji elektronicznej, b) 15 dni 
od dnia przekazania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego 
wniesienia, jeżeli informacja została przekazana w sposób inny niż określony w lit. a. 2. 
Odwołanie wobec treści ogłoszenia wszczynającego postępowanie o udzielenie zamówienia 
lub wobec treści dokumentów zamówienia, wnosi się w terminie 10 dni od dnia publikacji 
ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia dokumentów na 
stronie internetowej. 3. Odwołanie w przypadkach innych niż określone w pkt 1 i 2 wnosi się w 
terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można 
było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia.
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat postępowania o udzielenie 
zamówienia: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja zapewniająca dostęp offline do dokumentów zamówienia: Pleszewskie Centrum 
Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału: Pleszewskie Centrum Medyczne 
w Pleszewie Sp. z o.o.
Organizacja rozpatrująca oferty: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.

8. Organizacje

8.1.  ORG-0001
Oficjalna nazwa: Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z o.o.
Numer rejestracyjny: 6080074563
Adres pocztowy: ul. Poznańska 125a
Miejscowość: Pleszew
Kod pocztowy: 63-300
Podpodział krajowy (NUTS): Kaliski (PL416)
Kraj: Polska
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E-mail: przetargi@szpitalpleszew.pl
Telefon: 627420719
Adres strony internetowej: http://www.szpitalpleszew.pl
Adres na potrzeby wymiany informacji (URL): https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet
/HomeServlet
Profil nabywcy: http://www.szpitalpleszew.pl
Role tej organizacji: 
Nabywca
Organizacja udzielająca dodatkowych informacji na temat postępowania o udzielenie 
zamówienia
Organizacja zapewniająca dostęp offline do dokumentów zamówienia
Organizacja przyjmująca wnioski o dopuszczenie do udziału
Organizacja rozpatrująca oferty

8.1.  ORG-0002
Oficjalna nazwa: Krajowa Izba Odwoławcza
Numer rejestracyjny: 010828091
Adres pocztowy: ul. Postępu 17A
Miejscowość: Warszawa
Kod pocztowy: 02-676
Podpodział krajowy (NUTS): Miasto Warszawa (PL911)
Kraj: Polska
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telefon: 224587801
Faks: 224587800
Adres strony internetowej: https://www.gov.pl/web/uzp/krajowa-izba-odwolawcza
Adres na potrzeby wymiany informacji (URL): https://www.gov.pl/web/uzp/krajowa-izba-
odwolawcza
Role tej organizacji: 
Organ odwoławczy
Organ mediacyjny

8.1.  ORG-0000
Oficjalna nazwa: Publications Office of the European Union
Numer rejestracyjny: PUBL
Miejscowość: Luxembourg
Kod pocztowy: 2417
Podpodział krajowy (NUTS): Luxembourg (LU000)
Kraj: Luksemburg
E-mail: ted@publications.europa.eu
Telefon: +352 29291
Adres strony internetowej: https://op.europa.eu
Role tej organizacji: 
TED eSender

Informacje o ogłoszeniu

Identyfikator/wersja ogłoszenia: fd7d7770-54d7-415e-a63b-e4752ea1c503  -  01
Typ formularza: Procedura konkurencyjna
Rodzaj ogłoszenia: Ogłoszenie o zamówieniu lub ogłoszenie o koncesji – tryb standardowy

mailto:przetargi@szpitalpleszew.pl
http://www.szpitalpleszew.pl
https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
https://szpitalpleszew.ezamawiajacy.pl/servlet/HomeServlet
http://www.szpitalpleszew.pl
mailto:odwolania@uzp.gov.pl
https://www.gov.pl/web/uzp/krajowa-izba-odwolawcza
https://www.gov.pl/web/uzp/krajowa-izba-odwolawcza
https://www.gov.pl/web/uzp/krajowa-izba-odwolawcza
mailto:ted@publications.europa.eu
https://op.europa.eu
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Podrodzaj ogłoszenia: 16
Ogłoszenie – data wysłania: 09/06/2025 13:24:24 (UTC+00:00) czas zachodnioeuropejski, 
GMT
Języki, w których przedmiotowe ogłoszenie jest oficjalnie dostępne: polski
Numer publikacji ogłoszenia: 372909-2025
Numer wydania Dz.U. S: 110/2025
Data publikacji: 11/06/2025
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