Jaworzno, dnia 16.03.2021r.

ZAPYTANIE - SZ.264.1.2021

I. Adres i Nazwa Zamawiajgcego:

ZESPOL LECZNICTWA OTWARTEGO SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
ul.Grunwaldzka 235 | 43-600 Jaworzno

Il. Tryb udzielania zaméwienia :

Niniejsze zapytanie jest przeprowadzane bez zastosowania przepiséw ustawy z dnia 29 stycznia 2004
r. — Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1843 z pozn. zm.) poniewaz wartosé
zamowienia nie przekracza wyrazonej w ziotych kwoty 30 tysiecy euro (na podstawie art. 4 pkt. 8).
Postepowanie jest prowadzone w trybie zapytania o cene zgodnie z Regulaminem udzielania
zamowien w Zespole Lecznictwa otwartego Sp.z o.0..

lll. Informacja o przedmiocie Zaméwienia :

Dostawa i montaz tomografu okulistycznego z Angio w ilosci 1 szt wraz ze stolikiem i komputerem dla
Poradni okulistycznej zgodnie z zatgcznikiem nr 3 do zapytania. Wykonawca dostarczy wraz z
tomografem okulistycznym pojedynczg licencje na oprogramowanie. Wszystkie parametry techniczne
zawarte w zafgczniku nr 3 do zapytania muszg by¢ rownowazne lub wydajniejsze.

IV. Opis przedmiotu Zamodwienia:

Wykonawca dostarczy w/w sprzet fabrycznie nowy, rok produkcji 2021r.

Wykonawca udzieli na przedmiot zaméwienia 24-miesigcznej gwarancii.

Wykonawca w ramach realizacji przedmiotu zaméwienia przeprowadzi szkolenie personelu.

V. Informacje dodatkowe o przedmiocie zaméwienia oraz terminy wykonania zaméwienia :

1. Wykonawca pedaje cene brutto

2. Termin realizacji zamoéwienia 14 dni kalendarzowych od dnia podpisania umowy na dostawe
przedmiotu zapytania. Zakres umowy stanowi zatgcznik nr 1 do niniejszego zapytania.

3. Oferty mozna sktadaé/przesytaé od dnia 16.03.2021 godz. 7.00 do dnia 24.03.2021 godz.
14.00.
Oferte mozna ztozy¢ :
- osobiscie/kurierem/pocztg tradycyjng na adres : ZESPOL LECZNICTWA OTWARTEGO
SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA ul. Grunwaldzka 235 | 43-600
Jaworzno

4. Wykonawca, ktory ztozy najkorzystniejszg oferte cenowg brutto, zostanie zaproszony do
podpisania umowy na realizacje przedmiotowego zaméwienia.

Vl. Osoby uprawnione do kontaktu ze strony Zamawiajacego::

a) Kamila Kopciak — 502 605 884 | @: przetarqgi@zlo.jaworzno.pl
VII. Informacje dla Wykonawcy :

Oferte nalezy ztozy¢ na wzorze stanowigcym zatgcznik nr 2 do niniejszego zapytania.

Ceng oferty brutto nalezy poda¢ w walucie polskiej (z doktadnoscia do jednego grosza).

W cenie nalezy uwzgledni¢ wszelkie koszty wykonania Przedmiotu zaméwienia

Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane.

Jezeli nie bedzie mozna dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to, ze
zostaly ztozone oferty o takiej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow, ktérzy ztozyli
oferty, do ztozenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.
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6. Do formularza oferty, obligatoryjnie nalezy dotgczy¢ skan dokumentu potwierdzajgcego, iz
Wykonawca jest zarejestrowanym i aktywnym przedsiebiorcg (np. wydruk z Centrainej
Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej lub wydruk z Krajowego Rejestru
Sadowego).




Zatacznik nr 1

zawartadnia ...............oeeennn. w Jaworznie pomiedzy :

Zespotem Lecznictwa Otwartego Sp. z 0.0. z siedzibg w Jaworznie ul. Grunwaldzka 235,
zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym w Katowicach Wydz. Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego KRS: 0000079264, NIP: 632 — 18 — 02 — 999, Regon: 277479976, Kapitat zaktadowy
10142250,00 z4, reprezentowanym przez:

1. Jacka Nowaka — Prezesa ZLO Sp. z o.0.

zwanym dalej ,Zamawiajacym”,

zwanym dalej Wykonawcg.

§1
1. Przedmiotem niniejszej Umowy jest dostawa i montaz tomografu okulistycznego z Angio nr
SEIVINY wovvieiiie e , wraz ze stolikiem i komputerem .
2. Zamawiajacy powierza, a Wykonawca przyjmuje do wykonania przedmiot umowy okreslony w

ust. 1
3. Przedmiot Umowy w szczeg6lnosci obejmuje:
- dostawe i podigczenie
- przeprowadzenie szkolenia w zakresie obstugi.
4. Wykonawca udziela na przedmiot zaméwienia gwarancji: 24 miesigce, liczac od dnia
protokolarnego przejecia sprzetu.

§2
1. Za wykonanie przedmiotu umowy Wykonawcy przystuguje wynagrodzenie brutto w wysokosci
corseriessnsinn e ZE Brutto, (stownie: L. 00/100).
2. Naleznosc, o ktérej mowa w ust. 1 Zamawiajacy wyptaci Wykonawcy przelewem na rachunek
bankowy, po wykonaniu i odbiorze przedmiotu umowy w terminie 14 dni od dnia otrzymania
faktury wystawionej przez Wykonawce.

§3
Termin realizacji przedmiotu UMOWY: ........c..evevennnenen.

§4

1. Strony ustanawiajg odpowiedzialno$¢ za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie Umowy w
formie kar umownych.

2. Wykonawca zapfaci Zamawiajacemu kary umowne :

a) za zwloke w wykonaniu przedmiotu umowy w wysokosci 0,1% wynagrodzenia
okreslonego w § 2 ust.1 za kazdy dzien zwloki.

b) z tytulu odstgpienia od umowy z przyczyn wystepujgcych po stronie Wykonawcy
w wysokosci 10% wynagrodzenia okreslonego w § 2 ust.1.

3. Zamawiajgcy zaptaci Wykonawcy kare umowng w przypadku odstgpienia od umowy
z przyczyn niezaleznych od Wykonawcy w wysokoéci 10% wynagrodzenia okreslonego
w§ 2 ust. 1.

§5

1. Zmiana postanowient umowy moze nastgpi¢ za zgodg obu Stron wyrazong na pismie pod
rygorem niewazno$ci takiej zmiany.

2. Wiasciwym dla rozpoznania sporéw wyniklych na tle realizacji niniejszej umowy jest sad
wiasciwy dla siedziby Zamawiajgcego.

3. W sprawach nie uregulowanych w niniejszej Umowie stosuje sie przepisy Kodeksu Cywilnego.
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Zatacznik nr 2 — formularz oferty:

piecze¢ Wykonawcy

Formularz oferty

Nazwa Wykonawcy:

Adres siedziby :

Numer kontaktowy :

REGON:

NIP :

Niniejszym skiadam oferte w postepowaniu dotyczgcym dostawy tomografu okulistycznego

Ja /imie i nazwisko/

w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy /nazwa firmy/

oswiadczam, ze oferuje wykonanie zamdwienia o ktérym mowa w zapytaniu o cene z dnia 16.03.2021
nr SZ.264.1.2021 za cene netto/brutto:

Cena

jednostkowa
brutto

Przedmiot
zamowienia

Lp. ilosé Cena zf netto VAT cena zt brutto

Tomograf
okulistyczny

Pojedyncza
licencja na
oprogramow
anie.

Razem:

PODSUMOWANIE OFERTY :

= razem netto: zt

(stownie )




= rgzem brutto: zt

(stownie )
= wtym VAT: zt
(stownie )

Oswiadczam, ze zadeklarowane ceny zawierajg wszystkie koszty skiadajgce sie na nalezyte
wykonanie przedmiotu umowy. W przypadku wyboru oferty zobowigzuje sie do podpisania umowy w

terminie i migjscu wskazanym przez Zamawiajgcego.

/data i podpis Wykonawcy/



Zatacznik nr 3 — Parametry techniczne

1. Analiza spektralna ( Fourier Domain)
) Badanie OCT realizowane w petni automatycznie poprzez wskazanie na monitorze LCD zrenicy
' oka

3. Automatyczny przejazd z oka prawego na oko lewe

4. Rozdzielczos¢ pozioma: 20 um

5. Rozdzielczos¢ osiowa: 6 um

6. Funkcja automatycznego naprowadzania gtowicy pomiarowej w trzech osiach (3D)

o Elektrycznie regulowana wysoko$¢ podbrédka

8. Predko$¢ skanowania minimum 50.000A skanow na sekunde

9. Mozliwos¢ wykonania badania automatycznie i manualnie.

Whbudowana kamera do wykonywania fotografii barwnej dna oka i przedniego odcinka o kacie

10. |45 stopni.

Kolorowy, obrotowy w zakresie 0 -180 stopni, o zmiennym, regulowanym dowolnie kacie

11. | nachylenia ekran LCD o przekatnej 8,5" stuzacy do kompletnej obstugi urzgdzenia stanowigcy
jego integralng czes¢.

12. Korelacja pozycji wykonanych skandéw OCT ze zdjeciem dna oka

13. | Zakres kompensacji wady refrakcji pacjenta w zakresie minimum od -33D do +40D.

14. | Wewnetrzny fiksator z mozliwoscig wyboru wielko$ci znaku

15. | Dostepne profile skanowania : 3D , liniowy, radialny, krzyzowy.

16. | Odlegtosc robocza nie wigksza niz 35 mm

17. | Mapy grubos$ci siatkowki i warstwy widkien nerwowych, ptaskie i 3D, z mozliwoscig naktadania
na obraz dna oka

18. | Raport grubosci wiokien nerwowych pacjenta w edniesieniu do normy oraz z mozliwoscia
prezentacji progresji zmian w czasie

19. | Mozliwos¢ automatycznego wyznaczenia parametrow tarczy z mozliwoscig recznego
korygowania

20. |Oprogramowanie umozliwiajace wykonanie badania OCT przedniego odcinka oka

21. | Plynne powigkszenie (zoom) skanéw OCT i zdjecia dna oka , z mozliwoscig prezentaciji na
petnym ekranie

22, Prezentacja 3D z mozliwoscig obracania pod dowolnym kgtem z mozliwoscia automatycznego
rozdziatu warstw

23. Mozliwos¢ eksportu zdjec¢ dna oka , pojedynczych B-skanow, filméw z prezentacjami 3D na
zewnetrzne nosniki danych

24. | Automatyczne rozpoznawanie prawego lub lewego oka.

25. | Automatyczna analiza grubosci siatkowki, grubosci warstwy wiokien nerwowych wokét tarczy
nerwu wzrokowego oraz analiza komoérek zwojowych GCL odniesionych do bazy normatywnej
podczas wykonania jednege skanowania 3D.

26. | Szeroko$¢ skanowania 3D w zakresie od 3 do 12 mm

27. Wysokos¢ skanowania 3D w zakresie od 3 do 9mm

28. |Wymagany skan 3D na siatkéwce o wymiarach minimum: 12,0 x 9.0 mm
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29. | Obliczanie grubosci warstwy komorek zwojowych GCC

30. | Funkcja autofokus , auto-Z, automatyczne wyzwolenie badania

31. | System graficznych znacznikéw utatwiajgcych pomiar manualny

32. Fiksator zewnetrzny oraz wewnetrzny.

33. |Mozliwos¢ wykonania samego barwnego zdjecia dna oka.

34. Fiksator wewnetrzny z mozliwoscig zmiany pofozenia: minimum osiem potozen peryferyjnych.

35. | Funkcja AutoMosaic umozliwiajgca automatyczne ztozenie 9 zdje¢ kolorowych siatkowki w
szerokokatne panoramiczne zdjecie dna oka minimum 105*

36. | Mozliwos¢ wykonania skanéw z funkcjg Follow up.

37  [Obrazowanie przeptywow w naczyniach bez koniecznosci podawania $rodka kontrastujgcego
(OCT-Angio).

38  Mymagane obszary skanowania w OCT-Angio: 3x3 mm, 4.5x4.5 mm oraz 6x6 mm.

39  |Minimalna rozdzielczo$¢ skanowania OCT-Angio: 320 x 320.

40  |Aktywny system $ledzenia ruchéw oka pacjenta podczas wykonywania badania- eye-tracker,
umozliwiajgcy kontynuacje skanowania w przypadku ruchoéw oka pacjenta

41 Analiza przeplywow w analizie OCT-Angio min 4 warstw siatkéwki: siatkdwka powierzchowna,
siatkéwka wewnetrzna, siatkéwka zewnetrzna oraz choriokapilary

42, | Oprogramowanie otwierane za pomocg przeglgdarki internetowej, pozwalajgce na peten zdalny
dostep uzytkownika do bazy pacjentow ( mozliwosé korzystania z wszystkich funkciji programu)

43. | W komplecie monitor LCD min 21", komputer PC lub alternatywnie komputer All in One z

ekranem min 21", drukarka kolorowa oraz stolik z elektrycznie podnoszonym blatem.




