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                    Nowy Tomyśl, 06 września 2017r. 
 
 pieczęć Zamawiającego 

 
 
                                                      ZAPYTANIE OFERTOWE 

 
Zamawiający prowadząc postępowanie na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. 

Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2015r. poz. 2164 ze zm.) w formie rozeznania cenowego 

zaprasza do składania ofert : 

 

1. Zamawiający:    Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej 
imienia doktora Kazimierza Hołogi 
ul. Poznańska 30, 64-300 Nowy Tomyśl 
fax 61 44 22 152 
e-mail: spzoz18@post.pl 

 

2. Przedmiot  zamówienia :  
 

 

„Dostawa zmywarko-dezynfektora do naczyń kuchennych” 
 

 
Kod CPV: 42959000-3      Zmywarki do naczyń inne niż używane w gospodarstwie domowym 

     39314000-6      Przemysłowy sprzęt kuchenny 

 
Przedmiotem zamówienia jest dostawa fabrycznie nowego (nie używanego) Urządzenia do mycia i 
dezynfekcji  naczyń do kuchni oddziałowej z programami zgodnymi z wymogami RKI o parametrach nie 
gorszych niż:  
 

Lp Wymagane parametry urządzenia 

Parametr 
graniczny Tak lub 
Nie 

  Zmywarko-dezynfektor do naczyń kuchennych    

1 Model/typ Podać 

2 Producent Podać 

3 Kraj pochodzenia Podać 

4 
Urządzenie oznakowane znakiem CE zgodne z dyrektywą maszynową 2006/42/EG (załączyć 
deklarację producenta), klasa ochrony IP21 Tak 

5 Produkt fabrycznie nowy, rok produkcji 2017 Tak 

6 
Wolnostojąca, jednodrzwiowa ładowana od przodu z drzwiami otwieranymi w płaszczyźnie 
poziomej Tak 

7 Zmywarka z systemem mycia świeżą wodą (bez recyklingu wody) Tak 

8 Zmywarka nie wymagająca wstępnego umycia bardzo zabrudzonych naczyń  Tak 

9 Obudowa i komora myjni wykonana ze stali nierdzewnej Tak 

10 Możliwość automatycznego uchylenia drzwi po zakończeniu procesu mycia Tak/Nie 

11 

Łatwy w utrzymaniu czystości panel sterowania z alfanumerycznym ciekłokrystalicznym min. 3 
wierszowym wyświetlaczem (brak wystających przycisków czy pokręteł) Możliwość zabezpieczenia 
ustawień systemowych zmywarki poprzez kod PIN 

Tak 

12 
Możliwość zmiany przynajmniej w 3 programach takich parametrów jak: temperatura, czas 
utrzymania temperatury, ilość wody Tak/Nie 

13 

Możliwość automatycznego zapisywania w sterowaniu takich parametrów jak: zużycie wody, 
zużycie płynnych środków - detergentu i nabłyszczacza (przy dozowaniu zewnętrznym), czas 
pracy, ilość przebiegów programowych 

Tak/Nie 
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14 
Komora myjąca z dwoma poziomami mycia oraz min. 3 ramionami natryskowymi (w tym 1 ramię 
zintegrowane z górnym koszem) Tak 

15 
1 kosz górny (możliwość przestawienia kosza na wysokość w dwóch pozycjach o min. 5cm), 1 
kosz dolny (laweta), 2 kosze na sztućce 

Tak 

16 
Wydajność na cykl przynajmniej: 32 talerze o max. średnicy 25cm, 20 kubków, 17 talerzyków 
małych Tak 

17 

1 zasobnik umiejscowiony w drzwiach do płynnych środków nabłyszczających, 1 zasobnik  
umiejscowiony w drzwiach (lub w dolnej części zmywarki) na sól regeneracyjną (pojemność min. 
2kg), 1 zasobnik umiejscowiony w drzwiach na detergent myjący w proszku Tak 

18 1 zewnętrzna pompa dozująca do płynnego środka myjącego z lancą dla kanistrów min. 5l Tak 

19 
Możliwość podłączenia dodatkowej zewnętrznej pompy dozującej do płynnego środka 
nabłyszczającego Tak 

20 

Wyświetlanie na panelu sterowania nazwy programu, etapu programu, temperatury docelowej, 
temperatury aktualnej, wartości parametru A0, czasu pozostałego do zakończenia cyklu, 
ewentualne błędy i komunikaty 

Tak 

21 min. 5 stałych programów fabrycznych mycia Tak 

22 Najkrótszy czas trwania programu 5 minut Tak 

23 Program mycia 83°C, 5 min. Tak 

24 
Program dezynfekcji termicznej w temperaturze 93°C z czasem utrzymania temperatury 10 min nie 
dłuższy niż 40 min. 

Tak 

25 
Możliwość zaprogramowania min. 3 preferowanych programów pod przyciskami wybory 
bezpośredniego Tak 

26 Możliwość ustawienia startu z opóźnieniem max. 24h Tak/Nie 

27 Złącze optyczne do celów serwisowych Tak/Nie 

28 
Wydajna pompa obiegowa do natrysku wody w ramiona natryskowe w zmywarce, wydajność 
minimum 390 l/min. 

Tak 

29 
Wbudowany zmiękczacz dla wody ciepłej (max.65°C) i zimnej z automatyczną regeneracją złoża 
podczas procesu mycia (nie wymagany oddzielny program regeneracyjny) Tak 

30 
Zabezpieczenie przed niekontrolowanym wypływem wody zamykające dopływ wody w momencie 
jej wycieku, wyłączenia urządzenia lub pęknięcia węża doprowadzającego. 

Tak 

31 
system filtrowania roztworu myjącego z sitem powierzchniowym, filtrem zgrubnym oraz 
mikrofiltrem Tak 

32 

Wymagane przyłącza wodne: 1 x zimna woda, ciśnienie przepływu 2-10 bar (200 – 1000kPa), wąż 
ciśnieniowy DN10, gwint ¾ cala) 1 x ciepła woda o temp. max. 65°C, ciśnienie przepływu 2-10 bar 
(200 – 1000kPa), wąż ciśnieniowy DN10, gwint ¾ cala) 

Tak 

33 Zasilanie elektryczne – 3N AC 400V; 50Hz; zabezpieczenie 3x16A, Tak 

34 
Całkowita moc przyłączeniowa nie więcej niż 9kW w tym: grzałka o mocy przynajmniej 8,5kW, 
pompa obiegowa o mocy przynajmniej 0,4kW 

Tak 

35 Wymiary zewnętrzne: max. 600 x 600x 835-895mm (szer x głęb. x wys.) Tak 

 Wyszczególnienie warunków gwarancji i serwisu gwarancyjnego  

36 

Okres pełnej gwarancji: Zamawiający wymaga min. 24 m-ce gwarancji 
(gwarancja liczona od dnia wystawienia faktury na podstawie protokołu odbioru przedmiotu 
umowy przez Zamawiającego). Tak, Podać: 

37 

Wykonawca winien zapewnić przeszkolenie w zakresie obsługi urządzeń przez przedstawiciela 
wykonawcy oraz przeszkolenie personelu technicznego w zakresie podstawowych czynności 
konserwacyjnych. Tak 

38 Czas reakcji na zgłoszenie awarii max. 24 h Tak 

39 
czas skutecznej naprawy do 3 dni roboczych od zgłoszenia, a w przypadku konieczności importu 
części do 7 dni roboczych Tak 

40 Zagwarantowanie dostępności części zamiennych przez okres min. 10 lat od dostawy Tak 

41 
Wykonawca zapewnia przeglądy w okresie gwarancji z częstotliwością określoną przez producenta 
sprzętu  Tak 

42 Instrukcja obsługi w języku polskim Tak 

43 Autoryzowany serwis na terenie RP Tak 
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Niespełnienie któregokolwiek parametru granicznego spowoduje odrzucenie oferty w 
przypadku, gdy dany parametr określony został przez Zamawiającego jako graniczny (tj. wymagany 
bezwzględnie) poprzez wpisanie Tak. 

Wykonawca składając ofertę jest zobowiązany wypełnić kolumny: „Parametry oferowane przez 
Wykonawcę (wpisać: TAK lub NIE) oraz podać zakresy lub opisać oferowany przez Wykonawcę 
parametr)” -  wpisując Tak lub Nie oraz opisując we właściwych pozycjach w wyczerpujący sposób 
dany parametr. Brak opisu lub opis nie odpowiadający opisom przedstawionym w kolumnie 
„Wymagane parametry urządzenia” oraz „Wyszczególnienie warunków gwarancji” będzie traktowany 
jako brak danego parametru w oferowanej konfiguracji, co skutkować będzie odrzuceniem oferty jako 
nie spełniającej wymagań Zamawiającego. 
 

3. Informacje  uzupełniające: 

Termin realizacji: dostawa zmywarko - dezynfektora max. do 4 tygodni od podpisania umowy 
Termin płatności: Termin płatności 60 dni od momentu dostarczenia sprzętu i dostarczenia 
prawidłowo wystawionej faktury VAT. 
 

4. Osobą uprawnioną do bezpośredniego porozumiewania się z Wykonawcami jest:  

      Danuta Orwat  -   tel. 61 44 27 314   fax. 61 44 22 152 
       

5. Sposób obliczenia ceny oferty . 

1) Cena oferty musi być podana w PLN cyfrowo i słownie. 
2) Cena podana w ofercie powinna obejmować wszystkie koszty związane z wykonaniem 

przedmiotu zamówienia oraz warunkami stawianymi przez Zamawiającego (w tym m.in. koszt 
sprzętu, transportu, załadunku, wyładunku,  ubezpieczenia do czasu odbioru, montażu, 
opłaty podatkowe i celne, koszt przeglądów w okresie gwarancji, szkolenia   itp). 

3) Cena może być tylko jedna; nie dopuszcza się wariantowości cen. 
4) Zaokrąglenia cen w złotych należy dokonać do dwóch miejsc po przecinku według 

matematycznych zasad zaokrąglania. 
5) Prawidłowe ustalenie podatku VAT należy do obowiązków Wykonawcy. 

6. Sposób przygotowania oferty. 

1) Zamawiający wymaga złożenia oferty w języku polskim, w formie pisemnej, pod rygorem 
nieważności, sporządzonej  wg wzoru załączonego do niniejszego zapytania. 

2) Dokumenty należy złożyć w oryginale lub kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem 
przez Wykonawcę.  

3) Oferta ma być podpisana przez osobę uprawnioną do składania oświadczeń woli w imieniu 
Wykonawcy (jak również wszystkie załączniki do oferty).  

4) Pełnomocnictwo do podpisania oferty powinno być dołączone do oferty, o ile nie wynika to z 
innych dokumentów załączonych przez Wykonawcę. 

5)  Wszystkie dokumenty, a także wszelkie miejsca, w których Wykonawca naniósł zmiany 
powinny być parafowane przez osobę (osoby) podpisujące ofertę. 

6) Dokumenty sporządzone w języku obcym należy złożyć wraz z tłumaczeniem na język polski.  

7) Wykonawca poda w ofercie oferowany okres gwarancji (i rękojmi) nie krótszy niż 24 m-ce oraz 
poda termin realizacji zamówienia od podpisania umowy nie dłuższy niż 4 tygodnie od 
podpisania umowy. 

8) Na ofertę składają się: 

a) wypełniony i podpisany przez osobę upoważnioną formularz oferty; 
b) aktualny odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności 

gospodarczej CEIDG oraz pełnomocnictwo do reprezentowania Wykonawcę o ile ofertę 
składa pełnomocnik 

c) opis oferowanego urządzenia w języku polskim (np. folder, ulotka lub specyfikacja 
techniczna itp.) potwierdzający parametry oferowanego urządzenia. 

d) deklaracja CE zgodne z dyrektywą maszynową 2006/42/EG (załączyć deklarację 
producenta), klasa ochrony IP21 

      

 Ofertę należy złożyć w zamkniętej kopercie, oznaczonej wg poniższego  wzoru: 
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Nazwa i adres 

wykonawcy 

SP ZOZ im. dra K. Hołogi 

ul. Poznańska 30 

64-300 Nowy Tomyśl 
 

OFERTA 
 

„Dostawa zmywarko-dezynfektora do naczyń 

kuchennych” 

SPZOZ_NT/DZP/ZO/03/17 
 

NIE OTWIERAĆ PRZED 15.09.2017r. godz.1115 

7. Miejsce i termin złożenia oferty. 

Oferty należy składać w siedzibie Zamawiającego tj. Samodzielny Publiczny Zakład Opieki 
Zdrowotnej imienia doktora Kazimierza Hołogi ul. Poznańska 30, 64-300 Nowy Tomyśl, budynek I 
piętro, pokój 3 – sekretariat  do dnia  15 września 2017 roku, do godz. 11:00. 

8. Miejsce oraz termin otwarcia ofert:  

Otwarcie ofert nastąpi w dniu 15.09.2016 roku o godz. 11 
15 w Samodzielnym Publicznym 

Zakładzie Opieki Zdrowotnej imienia doktora Kazimierza Hołogi  w Nowym Tomyślu ul. Poznańska 
30, budynek  - I piętro, pokój nr 10. 
 

9. Opis kryteriów oceny oferty.  

     Przy wyborze oferty Zamawiający będzie kierował się następującymi kryteriami i znaczenie 
przyznane kryteriom: 

     A) Cena ofertowa brutto – waga 98% (max. 95 pkt) 

Oferty oceniane będą systemem punktowym w skali od 0 do 98 pkt. wg zasad opisanych poniżej:  

Ilość punktów = Cena oferty z najniższą ceną / Cena oferty badanej  x 100 x 95 % 

Oferta najtańsza spośród ofert nieodrzuconych otrzyma 98 punktów, pozostałe proporcjonalnie 
mniej. 

95 %      – waga kryterium  
100          –  (wskaźnik stały) 

    B) Gwarancja - waga 2% (max 2 pkt) 

Punktacja w ww. kryterium przyznana zostanie według następującej skali na podstawie 
oświadczenia Wykonawcy złożonego w Ofercie Wykonawcy: 

Zaoferowany okres gwarancji 
Liczba punktów, jakie 

otrzyma oferta  
Wykonawcy 

24  miesięcy 0 pkt 

36 miesięcy 2,5 pkt 

48 miesięcy i dłużej 5 pkt 

 

Okres gwarancji musi być podany liczbowo w pełnych miesiącach i nie może być krótszy niż 
24 miesiące.  Zaoferowanie terminu gwarancji krótszego niż 24 miesiące spowoduje 
odrzucenie oferty jako niezgodnej z treścią SIWZ. 
 

Maksymalna liczba punktów jakie może uzyskać oferta wynosi 100 pkt. Za najkorzystniejszą zostanie 
uznana oferta, która spełnia wymagania Zapytania ofertowego i uzyska najwyższą sumę punktów 
przyznanych w ww. kryteriach (suma A+B). 

10. Informacje o sposobie powiadomienia o wynikach prowadzonego postępowania. 

O wyniku postępowania Zamawiający powiadomi Wykonawców faxem lub pocztą elektroniczną. 
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11. Podpisanie umowy. 

Z Wykonawcą, który złoży najkorzystniejszą ofertę (do wysokości środków przeznaczonych przez 
Zamawiającego na sfinansowanie zadania) Zamawiający podpiszę umowę.  

12. Informacje dodatkowe: 

Zamawiający zastrzega sobie prawo do modyfikacji zaproszenia do składani ofert, unieważnienia 
postępowania na każdym jego etapie oraz do zakończenia niniejszego postępowania bez wyboru 
oferty oraz bez podania przyczyny.  

Zatwierdzam: 

 

 

 

 

Załączniki: 
1. Druk OFERTA (zał. nr 1) 
2. Projekt umowy (zał. nr 2) 

 
Sporz.: D.Orwat 


