Numer sprawy: AG.Z.2150.31.2.2016

ZAPROSZENIE DO ZI.OZENIA OFERTY
do 30.000 euro

Zamawiajacy :
Samodzielny Publiczny
Szpital Wojewodzki
im. Papieza Jana Pawta II
ul. Al. Jana Pawta II 10
22-400 Zamos¢
tel. (84 ) 677 33 33
fax (84) 638 66 69
Zaprasza do zlozenia oferty
na dostawe sprzetu medycznego jednorazowego uzytku dla Oddzialu Kardiochirurgii
kod CPV: 33141620-2

L. Okreslenie przedmiotu zamowienia

Przedmiotem zamdwienia jest dostawa sprzgtu medycznego dla Samodzielnego Publicznego
Szpitala Wojewddzkiego im. Papieza Jana Pawta II w Zamosciu.

Szczegdtowy opis przedmiotu zamowienia oraz ilosci podajemy w formularzu cenowym —
zatacznik nr 2 do zaproszenia.

Przedmiot zaméwienia zostal podzielony na siedem zadan.
Ofert¢ mozna zlozy¢ na calo$¢ przedmiotu zamoéwienia lub na kazde zadanie oddzielnie
(oferta czeSciowa ).

I1. Wymagany przez Zamawiajacego termin realizacji: 12 miesigcy liczac od daty zawarcia
umowy. Jednorazowe dostawy bgda realizowane w terminie 5 dni roboczych liczac od daty
wystania zlecenia .

II1. Sposéb sporzadzenia oferty:
1. Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte.

2. Oferta musi zawiera¢ wypetniony , Formularz oferty wykonawcy, (zgodny w tresci z
przedstawionym wzorem ) - dla kazdego zadania oddzielnie oraz n/w dokumenty:

2.1 ,,Formularz oferty cenowej” - dla kazdego zadania oddzielnie.

2.2 Aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji
o dzialalnos$ci gospodarczej, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesigcy przed
uplywem terminu sktadania ofert.

2.3 Deklaracje wytworcey (delegacja zgodnosci CE) o spetnieniu wymagan zasadniczych

2.4 Certyfikat jednostki notyfikowanej dla oferowanego przedmiotu zamoéwienia zgodnie

z ustawa o wyrobach medycznych

2.5 Pelnomocnictwo do podpisania oferty, o ile prawo do podpisania oferty nie wynika
z innych dokumentéw zlozonych wraz z oferta.

2.6 Szczegotowe charakterystyki oferowanego sprzetu (ulotka, folder opis, itp.) z
jednoczesnym podaniem producenta i numeru katalogowego, zawierajace minimum
informacje podane w szczegdétowym opisie zamowienia.
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3. Kazdy dokument sktadajacy si¢ na ofert¢ musi by¢ czytelny.
4. Oferta musi by¢ podpisana przez Wykonawce - zgodnie z zasadami reprezentacji wskazanymi
we wlasciwym rejestrze lub ewidencji dziatalnosci gospodarczej. Jezeli osoba podpisujaca oferte
dziata na podstawie pelmomocnictwa, to musi ono w swojej treSci wyraznie wskazywac
uprawnienie do podpisania oferty. Dokument pelnomocnictwa musi zosta¢ zlozony jako czeg$é
oferty.
5. Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.
6. Zaleca sig, aby:
6.1. strony oferty byty kolejno ponumerowane,
6.2. formularz cenowy nie byt sporzadzony odrecznie.
7. Ofertg nalezy umiesci¢ w zamknigtej kopercie, uniemozliwiajacej odczytanie jej zawartosci bez
uszkodzenia. Koperta winna by¢ oznaczona nazwa 1 adresem Wykonawcy, zaadresowana:
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki
im. Papieza Jana Pawla II w ZamosSciu
ul. Al. Jana Pawla II 10
22-400 Zamosé

1 opisana: ,, Dostawa sprzetu medycznego j.u. dla Oddzialu Kardiochirurgii ”. Nie otwiera¢
przed 18.03.2016 do godz 13.00 .

8. Przed uptywem terminu sktadania ofert Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do zlozone;j
oferty lub ja wycofaé. Zard6wno zmiana jak i wycofanie oferty winny by¢ dorgczone
Zamawiajacemu na piSmie pod rygorem niewaznosci przed uptywem terminu sktania ofert.

IV. Miejsce i termin skladnia ofert.
1. Wykonawca sktada ofert¢ w siedzibie Zamawiajacego w pok. 248 (Kancelaria Szpitala), w

terminie do dnia 18-03-2016 do godz. 12.00.
2. Oferta otrzymana przez Zamawiajacego po terminie sktadania ofert zostanie niezwlocznie
zwrocona Wykonawcy.

V. Udzielanie wyjasnien dotyczacych zaproszenia do zlozenia ofert.
1. Wykonawca moze zwroci¢ si¢ do Zamawiajacego z prosba o wyjasnienie tresci zaproszenia do
ztozenia ofert . Zamawiajacy niezwlocznie zamiesci odpowiedz na swojej stronie internetowej (W
zaktadce do 30.000 euro).
2. Pytania nalezy kierowa¢ na adres:
Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki
im. Papieza Jana Pawla Il w Zamosciu
ul. Al. Jana Pawta I1 10
22-400 Zamos¢
Fax (84)638 66 69
3. Do kontaktowania si¢ z Wykonawcami Zamawiajacy wyznacza n/w osoby:
- w sprawach merytorycznych: - lek. med Dariusz Plewik tel. (84) 677 34 30 (w zakresie zadania
nr 1,2,3)

- mgr Monika Mizielska tel. (84) 677 31 98 (w zakresie zadania nr 4,5,6)
- mgr Monika Jop tel. (84) 677 31 98 (w zakresie zadania nr 7)
- w sprawach formalnych — pani Agnieszka Mikutla tel. (84) 677 32 78

VI. Miejsce i termin otwarcia ofert.
1. Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajacego w pokoju nr 212, w dniu 18.03.2016 o godz.

13.00
2. Otwarcie ofert jest jawne.
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3. Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwotg jaka zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamowienia.

4. W trakcie otwarcia ofert Zamawiajacy odczyta nazwe i adres Wykonawcy oraz informacje
dotyczace ceny oferty.

VII. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo wystapienia do Wykonawcow o uzupelnienie badz
wyjasnienie zlozonych przez nich ofert.

VIII. Kryteria wyboru oferty najkorzystniejszej
1. Ponizej podajemy kryterium wyboru ofert:

Cena—100 %
2. Za najkorzystniejsza zostanie uznana oferta o najnizszej cenie.
3. Jezeli nie bedzie mozna dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzglgdu na to, ze zostaty
ztozone dwie lub wigcej ofert o takiej samej cenie, Zamawiajacy wezwie Wykonawcow, ktorzy
ztozyli te oferty, do ztozenia w wyznaczonym terminie ofert dodatkowych.

IX. Udzielenie zamowienia

1. Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktérego oferta zostanie uznana za
najkorzystniejsza w danym zadaniu.

2. Wynik rozstrzygnigcia postgpowania zostanie umieszczony na stronie internetowej
Zamawiajacego.

3. Informacja bgdzie zawiera¢ nazwe 1 adres Wykonawcy oraz ceng brutto oferty
najkorzystniejszej w danym zadaniu.

4. Po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiajacy wysle do Wykonawcy umoweg.

5. Wykonawca, ktory ztozyt ofertg najkorzystniejsza bgdzie zobowiazany do podpisania umowy wg

wzoru przedstawionego przez Zamawiajacego i na okreslonych w niej warunkach.

X. Uniewaznienie postepowania.

Zamawiajacy moze uniewazni¢ postgpowanie gdy:.

1. cena najkorzystniejszej oferty przewyzszy kwotg jaka Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamowienia

2. wystapi zmiana okoliczno$ci powodujaca, ze prowadzenie post¢gpowania lub wykonanie
zamoéOwienia nie lezy w interesie zamawiajacego

3. nie zostanie zlozona Zadna oferta spetniajaca wymogi zaproszenia do ztozenia ofert

4. bez podania przyczyny przed dokonaniem wyboru oferty

XI. Odrzucenie oferty.

Oferta podlega odrzuceniu:

1. jezeli nie odpowiada wymaganiom Zamawiajacego wskazanym w zaproszeniu,

jezeli wykonawca nie wykazal wtasciwego umocowania dla osoby podpisujacej oferte,
jezeli zostata ztozona po terminie sktadania ofert,

jezeli jest niewazna na podstawie przepisow Kodeksu Cywilnego,

jezeli nie jest ztozona w formie pisemne;.

SNk WD

Zalaczniki:
1. Formularz oferty Wykonawcy — dla kazdego zadania oddzielnie.

2. Formularz oferty cenowej- dla kazdego zadania oddzielnie.
3. Deklaracja zgodnosci , certyfikat jednostki notyfikowane;j
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4. Aktualny odpis z wlasciwego rejestru wystawiony nie wcze$niej niz 6 miesigcy
przed uptywem sktadania ofert.

6. Pelnomocnictwo w oryginale badz notarialnie poswiadczone w przypadku podpisania
niniejszej oferty przez pelnomocnika.

7.  Charakterystyka oferowanego przedmiotu zamowienia.

Z-ca DYREKTORA
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
SZPITALA WOJEWODZKIEGO
im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu

ds. Lecznictwa

(-) lek. med. Marek Lipiec
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OFERTA WYKONAWCY

Dane dotyczace Wykonawcy : Dane dotyczace Zamawiajacego:
NAZWA I oot e Nazwa: Samodzielny Publiczny Szpital

Wojewo6dzki im Papieza Jana Pawta 11
Siedziba ( doktadny adres ): .......ccccceeveiieiieniiiiienins Adres: ul. Aleje Jana Pawta II 10

22-400 Zamos¢

Numer telefonu: ........ccoccvveviiieiiieeeecee e Numer telefonu: (84) 677 33 33
Numer faxu: oo Numer faxu: (84) 638 66 69
Numer NIP: e Numer NIP: 922-22-92-49

1. Nawiazujac do zaproszenia do ztozenia oferty (numer sprawy: AG.Z.2150.31.2.2016) na
dostawe sprzetu medycznego j.u. dla Oddzialu Kardiochirurgii
zadanie nr ... .

Oferuje wykonanie przedmiotu zamoéwienia za ceng:

® NEtO: iovrreeieeeiee e, ZEH(STOWNIE & ooiiiiieeeee e e
........................................................................................................................ ztotych )
stawka podatku VAT : ... %
o brutto: ....ccoeeeeiiiennn, ZEH(STOWNIE oo e
........................................................................................................................ zlotych )

2. Oswiadczam, ze zapoznatem sig¢ z opisem przedmiotu zamowienia 1 nie wnosz¢ do niego
zastrzezen.

3. Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ i akceptuj¢ postanowienia zawarte w projekcie umowy.

4. Oferujg¢ termin ptatnosci ........ dni liczac od daty otrzymania przez Zamawiajacego faktury VAT
( minimalny wymagany przez Zamawiajacego — 60 dni).

5. Oswiadczam, ze dostarczg¢ przedmiot zamowienia w terminie 12 m-cy liczac od daty zawarcia
umowy . Jednorazowe dostawy zrealizuje w terminie .... dni liczac od daty otrzymania zlecenia
(maksymalny wymagany przez Zamawiajacego — do 5 dni roboczych)

6. Zatacznikami do niniejszego formularza oferty wykonawcy stanowiacymi jej integralng
czes¢ sa:

a) aktualny odpis z wlasciwego rejestru wystawiony nie wezesniej niz 6 miesigey przed uptywem sktadania ofert.

b) pelnomocnictwo w oryginale badz notarialnie po$wiadczone w przypadku podpisania niniejszej oferty przez

pelnomocnika.

c¢) formularz oferty cenowej- dla kazdego zadania oddzielnie.

d) deklaracja zgodnosci , certyfikat jednostki notyfikowane;.

e ) charakterystyka oferowanego przedmiotu zamoéwienia.
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( podpis osoby uprawnionej lub upowaznionej *)
* niepotrzebne skresli¢

AG.Z.2150.31.2.2016 Strona 6/16



(piecze¢ Wykonawcy)

OFERTA CENOWA

Zadanie nr 1

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

Lp

Asortyment/
nazwa wlasna/nr kat.

.| Hlos¢

Cena jedn
netto
(w PLN)

Stawka
podatku
VAT

(W %)

Cena jedn
brutto
(w PLN)

(5+6)

taczna cena
netto
(w PLN)

“4x5)

taczna cena
brutto
(w PLN)

(8+6)

Producent

3

6

7

8

9

10

Zestaw wprowadzajacy
5-7F

Parametry wymagane:

- dlugos$¢ koszulki 11em +/-
2 cm

- Srednice: S5F, 6F, 7F

-w zestawie dilatator,
prowadnik

-koszulka z zastawka
hemostatyczna i portem
bocznym

- fatwo$¢ rotacji cewnikiem
przez zastawke

100

X

Warto$¢ brutto (stownie)

e niepotrzebne skresli¢
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(piecze¢ Wykonawcy)

OFERTA CENOWA

Zadanie nr 2

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

Lp Asortyment/ J.m. | Ilo$¢ | Cenajedn | Stawka | Cena jedn | Laczna cena | Laczna cena | Producent
netto  |podatku | brutto netto brutto
nazwa wiasna/nr kat. (wPLN) | VAT | wPLN) | (wPLN) (w PLN)
w%) | (516 (4x5) (8+6)
3 4 5 6 7 8 9 10
1 [Zestawy do szt. 30
zamykania tetnicy w
miejscu wklucia 6F .
Warunki techniczne
wymagane:
- zakres $rednic 6 F
- wszystkie elementy
bioabsorbowalne
X X X X X X X

Warto$¢ brutto (stownie)

e niepotrzebne skresli¢

AG.Z.2150.31.2.2016

( podpis osoby uprawnionej lub upowaznionej *)

Strona 8/16




Lp

(piecze¢ Wykonawcy)

Asortyment/
nazwa wlasna/nr kat.

OFERTA CENOWA

Ilos¢

Zadanie nr 3

Cena jedn
netto
(w PLN)

Stawka
podatk
u
VAT

(W %)

Cena jedn
brutto
(w PLN)

(5+6)

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

taczna cena

netto
(w PLN)

(4x5)

taczna cena
brutto
(w PLN)

(8+6)

Producent

3

6

7

8

9

10

Prowadniki
diagnostyczne

- diagnostyczny $r. 0,038
lub 0,035 dtugos¢ 15045
cm

- diagnostyczny $r. 0,038
lub 0,035” dtugos¢
260+20 cm

Warunki techniczne
wymagane:

- dobra widoczno$¢ w
skopii;

- stato$¢ konstrukeji,
pokrycie teflonem lub
hydrofilne;

- ciaglo$¢ materiatu
zapewniajaca
bezpieczenstwo zabiegu;
- sztywna czg$¢
proksymalna;

- odporno$¢ na
odksztatcenia

- koncoéwka prosta i typu J

Szt.

60

X

X

Warto$¢ brutto (stownie)

e niepotrzebne skresli¢
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Lp

(piecze¢ Wykonawcy)

Asortyment/
nazwa wilasna/nr kat.

J.m

OFERTA CENOWA

Ilos¢

Zadanie nr 4

Cena jedn
netto
(w PLN)

Stawka
podatku
VAT

(W %)

Cena jedn
brutto
(w PLN)

(5+6)

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

t.aczna cena
netto
(w PLN)

(4x5)

t.aczna cena
brutto
(w PLN)

(8+6)

Producent

3

6

7

8

9

10

Cewnik diagnostyczny

- cewnik diagnostyczny
angiograficzny ALI, AL2
w rozmiarze 5 Fr, 6Fr

- cewnik diagnostyczny
PIG w rozmiarze 5Fr, 6Fr

- dtlugos¢ 100 +/- 10cm

- atraumatyczna koncoéwka
dobrze widoczna w skopii

- dobra pamig¢ ksztaltu

Szt.

50

Warto§€ DIULtO (STOWINIE)......ieeiiieiiieeciie et ettt e et e e e tae e s taeesssaeesnsaeennseees

e niepotrzebne skresli¢
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(piecze¢ Wykonawcy)

OFERTA CENOWA

Zadanie nr 5

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

Lp Asortyment/ J.m. | lloé¢ |Cena jedn Stawka |Cena jedn|taczna cena [fL.aczna cena| Producent
netto |podatku| brutto netto brutto
nazwa wiasna/nr kat. (wPLN)| VAT | (WPLN) | (WPLN) | (wPLN)
w%) | (5+6) (4x5) (8+6)
1 3 4 5 6 7 8 9 10
1 |Prowadnik hydrofilny. Szt. | 20
- W catosci wykonany z nitinolu z
bardzo wydajnym pokryciem
hydrofilnym
- Dtugos¢ 280 cm +/- 20 cm
- Srednica 0,035
-Dostepne koncowki o roznej
dhugosci, migkkosci 1 ksztatcie
-Prosty, zagiety, J, Bolia 1 ksztalt
owalny
X X X X X X X

Warto$€ Drutto (STOWINIE).......couiiieiiiieiie ettt et e et e et e e e tae e e e e e s araeeeareeas

e niepotrzebne skresli¢
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Lp

(piecze¢ Wykonawcy)

Asortyment/
nazwa wlasna/nr kat.

OFERTA CENOWA

Zadanie nr 6

Iosé

Cena

jedn

netto
(w PLN)

Stawka
podatk
u
VAT

(W %)

Cena

jedn
brutto
(w PLN)

(5+6)

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

tLaczna
cena netto
(w PLN)

(4x5)

taczna
cena
brutto

(w PLN)

(8 +6)

Producent

Prowadniki angioplastyczne do
udroznien.

-$rednica 0,014 cala

-przynajmniej 6 réoznych typoéw do
wyboru w dwdch dlugosciach 190 i 300
+/- 10 cm

-w tym prowadnik o bardzo wysokiej
hydrofilnosci pokryty polimerem bez
oplotu

-odcinek dystalny bardzo wysoka
hydrofilno$¢ dobra widocznos¢ w
skopii , typu J

-ciaglos¢ konstrukcji zapewniajaca
bezpieczenstwo

-rozne rodzaje prowadnikow
dostosowane do charakteru zmian.

Szt.

20

X

Warto§€ DIULtO (STOWINIE)......eecviiiiiieiciie ettt ettt e e e ta e e e aa e e s baeesaaeeeeanee s

e niepotrzebne skresli¢
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(piecze¢ Wykonawcy)

OFERTA CENOWA

Zadanie nr 7

Zatqcznik Nr 2 do zaproszenia

Lp

Asortyment/
nazwa wlasna/nr kat.

j.

.| Hos¢

Cena jedn
netto
(w PLN)

Stawka
podatku
VAT

(W %)

Cena jedn
brutto
(w PLN)

(5+6)

taczna cena
netto
(w PLN)

4x5)

. aczna cena
brutto
(w PLN)

(8+6)

Producent

3

6

7

8

9

10

System elektrod do stymulacji
defibrylacji / zapisu EKG, do
defibrylatora / monitora LIFE
[PACK 20

Szczegotowy opis przedmiotu
zamowienia:

- system elektrod do stymulacji,
defibrylacji kardiowersji 1
monitorowania pacjentow do operacji
MIDCAB 1 usuwania uktadow
stymulujacych QUIK — COMBO
ADULT .

- elektrody jednorazowego uzytku
dla dorostych, samoprzylepne z
lkonektorem, kompatybilne z
przewodem do defibrylatora /
monitora LIFE PACK 20,
kompatybilne z przewodem Quik —
Combo Medtronic Physio — Control
3006570-006 US PAT 5187522

Sprze¢t oryginalny zatwierdzony przeZ
producenta defibrylatora / monitoraj
LIFE PACK 20.

W 1 opakowaniu jednostkowym- 2
sztuki elektrod.

op.

144

X |

X

Warto§€ DIULtO (STOWINIE)......ieiiiieeiiiieciie ettt e et e e e tb e e s aae e e araeeeareeenareeas

e niepotrzebne skreslic
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Zatqcznik Nr 3 do zaproszenia

Wzor umowy
zawierajacy istotne dla Kupujacego postanowienia, ktore zostana wprowadzone do tresci
zawieranej umowy.

Umowa nr AG.Z.2150................... 2016

zawarta W dniu .....c.coeeevennenne. w Zamo$ciu, pomigdzy Samodzielnym Publicznym Szpitalem 4
Wojewo6dzkim im. Papieza Jana Pawta Il z siedziba w Zamos$ciu ul. Aleje Jana Pawta II IL);" '
wpisanym do Rejestru Stowarzyszen, Innych Organizacji Spotecznych i Zawodowych, FundaCJl,,‘
Samodzielnych Publicznych Zaktadow Opieki Zdrowotnej prowadzonego przez Sad R ]O‘IICW‘j/"\‘
Lublin - Wschéd w Lublinie z siedziba w Swidniku, VI Wydziat Gospodarczy.-Re estrawy |
Krajowego Rejestru Sqdowego pod numerem KRS 0000021024, NIP 922 — 22 — 92 491 Zwanyn |
w tresci umowy ,,Kupujacym” ,w imieniu ktérego dziala: / l: "

L ettt et sttt be et satens AU AR L.

a ettt ettt b et s st s sl e eee oz il sfpd‘;zibq
W e zarejestrowana , | Wi et b fpod
NUMETEIM ..eeeevreeiireeraneenne G NIP , zZWana: w tresci unhowry ?,Sprzec ajgcym?,

Tre$¢ umowy jest sporzqdzonafr;’a podgtawie zproneJ oferty.

§1

1.Kupujacy zleca a Sprzedagqcy przy muje d@ realizagji dostawe spiz Qlill medyc’znego jou. dla
Oddzialu Kardlog:hlrurgn W_asot ymenme i iloétiagh podanych ponizejlub w zalaczniku do
niniejszej umowy dla Samodzlelneg( Pubhcznego Szpitala; W j‘,ewadzklego im. Papieza Jana
Pawta I1 w Zannos:clu ul. Al(Pje {J aria Paivla II LO P "

2. SprZﬁdajqcy gwarantujc ize| dostar CZane prZez nlego Wyroby cijqte Ainiejsza umowa sa
fabryczinle npwe fi sg dopusl czpne do obrdt’u 1 mzywama na teren]e Polski, zgodnie z

obOW1Qngqcym1 przeplsaml prawa

§2

1. Dostawy"‘;bé}da( odbyWaly 5416; de robo¢ ,ze‘Lw/godzinach 7.00-14.00. Jednorazowe dostawy beda
reathw Ang W terrmme dm roboczych liczac od daty otrzymania zlecenia na dostawg .

2. Zlelcerfna tna j¢ dnorazow;a qiostawy béda przekazywane Sprzedajacemu przez Kupujacego droga
faxowa. || / \

3.Sprz“,edaj a((‘i‘y Z( bow1qzuje SlQ 3% reahzacp dostawy w wyznaczonym terminie do
siedzill:?y I‘:ullif)UJc[CQEgO (Magazyn) ponoszac ryzyko transportu.

4.Kup1"i|1j acy zast rz@ga soble prawo zwrotu towaru niezgodnego z zaméwieniem z jednoczesnym
wyznai;zenieiln'nowego terminu ponownej dostawy.
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5.Sprzedajacy zobowiazuje si¢ do dostarczenia towaru bedacego przedmiotem niniejszej
umowy dobrej jakosci, a w przypadku zgloszenia przez Kupujacego (w formie pisemne;j)
uwag w tym zakresie do przyjmowania reklamacji jakosciowych.

6. Sprzedajacy zobowiazuje si¢ do uwzglednienia na swoj koszt reklamacji jako$ciowych 1

ilosciowych dotyczacych dostawy przedmiotu umowy w terminie 7 dni liczac od daty zgloszeni@/i"f
reklamacji. |
7. Trzykrotna reklamacja tego samego przedmiotu umowy upowaznia Kupujacego do rozwiacz‘flnia "‘-
umowy ze skutkiem natychmiastowym. W takim przypadku Sprzedajacy moze Jedynm:r zad ac

wynagrodzenia naleznego mu z tytulu wykonania czg$ci umowy. S '

§ 3.

1. Za dostawe przedmiotu umowy stosowane beda n/w ceny jednostkd we't
.................... zt / szt
— takie jak w ztozonej ofercie cenowej . y

2. Laczna ceng za cato$¢ przedmiotu umowy ustala sig-w Wysokoécil dedendes Z}P
STOWNIE: .o ‘ ‘

P
i

3.Wymienione w § 3 ust. 1 i} 2 niniejszej-4mowy {ceny hie mogq ulgc ipod Nyz:bzenﬂu d ‘(Igzasu
wykonania przedmiotu umowy { Podwy'zszeme cen iw Btogunku do (fe rty; upcwa}’:nn Kup11]4ceg0
do odstapienia od umowy bez (pdszkodowama ha rze¢z Sprzedajac ,gq . Vo
4.Cena jednostkowa zawiera m,im:\warto$¢ towhru ,obowiazujace cph‘ ty ipd datk@we wsz!elk e
koszty zwiazane z dostawa towaru do ](upuj‘a‘c%go. ! '

A
|
1

L i P § 4 ‘, /
1. Platnos¢ za konanq dogstawq KupuJ acy quzw regulowat prieleivei w cmgu ..... dni liczac od
daty otrzymanla 1aktury VAT ma Konto Sprzedaj acegq p@dane nd fakturze/rachunku .
2. Jako, date zaphn:y przyj fnuje si¢ date zlozema w bartku p,rzez Kupujagego dokumentu ,, polecenie

2

przelewu VO o ‘. j

REE

Sprzé;de{j hcy n e moze pbw1¢rzyc wy1< onariia umowy 1nneJ os0b1e lub jednostce. Ewentualna
czynnod¢ prawnd maJ qda naicelu Zmipng vuerzymela Kupujacego (np. cesja wierzytelnosci i/lub
nalezno§ki jibie nych przysiugu\]a(cych Sp rzesgigjqcemu na podstawie niniejszej umowy) moze
nastaj?ic":= W‘,%‘{at znjie po wyraziemu ng)dy przez”'podmiot, ktéry utworzyt Kupujacego.

N

i §6

Sprzeéjaj ac y‘;zap laé:i na rzedz KUPUJ acego kar¢ umowna:

a)w p'rzypad‘ku nedotrzymanla terminu dostawy okreslonego w § 2 ust.1 niniejszej umowy

w wyspko ici 0,2 % Wart0501 dostawy za kazdy roboczy dzien zwtoki.

b) w przy oaf'glku odstqplenla od umowy przez Sprzedajacego lub Kupujacego z przyczyn lezacych
po stro'gnie Sprzedajacego w wysoko$ci 5% wartosci niezrealizowanej czgsci umowy.
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§7

W razie zwloki w wykonaniu zamowienia Kupujacy ma prawo odstapi¢ od umowy po udzieleniu .
Sprzedajacemu dodatkowego terminu na wykonanie umowy. Wyznaczenie przez Kupujacego ;
nowego terminu nie zwalnia Sprzedajacego od obowiazku uiszczenia kary umowne;j okreslonej Wi
§ 6 pkt a. -

§8 -
W przypadku wystapienia braku Srodkow finansowych Kupujacy zastrzega sobie? prawo -.
ograniczenia ilosci dostaw , o czym powiadomi Sprzedajacego na piSmie . W tﬂklm przypa dku}
Sprzedajacy moze jedynie zqdac wynagrodzenia za faktycznie zrealizowana czqsc ddstaw '

§9

¢«
!

Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagaja formy pisemnéj pod rygrorem "nie,;"wa"?rlcl' sm
i beda wprowadzane do umowy stosownym aneksem ) P

)
e

§10

1. Ewentualne spory wynikte na ,.-L[le reatizacji d‘;nowy rozstrzygahe 'Ibe;"l{qiat przez sﬂd powszechhy‘
w miejscu siedziby Kupujacege: i

2. W sprawach meuregulowanych\ mnl 3 sze}_\um%owa( maja zastasowinie prze plsy Kodeksul
Cywilnego. SR ‘

A
g

511
Umowa obow1aguge od dn:ia;’ zaﬁva‘r‘ciei um(;wy i)rzez okres 12 mi asiglél:y i od ANTE s do
dnia........ : I O N
i § 12
Umo;wq ‘pOI’Zde onoj W :dW( chi jednol)rzmquych egzempiarzach jeden egzemplarz dla

Kupujq¢< go 1 eden dla Sprz.edzhj apegp.

| SPRZEDAJACY ;4 | L~ KUPUJACY:

1/
”
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