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Nr postępowania: 01/2024

Osieczna, dnia 18.03.2024 r.
	
			


ZAPYTANIE OFERTOWE
Na podstawie art. 13 Regulaminu postępowania w sprawach o udzielenie zamówień publicznych o wartości szacunkowej nieprzekraczającej 130.000 złotych netto, wprowadzonego Zarządzenie Nr CR I/0132/20/2022 Dyrektora Centrum Rehabilitacji im. Prof. Mieczysława Walczaka w Osiecznej z dnia 3.10.2022 r., działając w imieniu Zamawiającego, zwracam się z zapytaniem ofertowym o cenę na wykonanie niżej opisanej roboty budowlanej/dostawy/usługi:

1) nazwa oraz adres Zamawiającego: Centrum Rehabilitacji im. Prof. Mieczysława Walczaka w Osiecznej ul. Zamkowa 2; 64 – 113 OSIECZNA tel. 65 520 34 95; 65 535 04 77; 65 535 03 49
2) opis przedmiotu zamówienia: Przedmiotem zamówienia jest „Zakup urządzeń do ćwiczeń biernych kończyn” na podstawie opisu przedmiotu zamówienia, który stanowi załącznik nr 2 
Wykonawca może złożyć tylko jedną ofertę.
Oferta powinna być złożona na druku OFERTA zgodnym z treścią formularza stanowiącego załącznik nr 1. Do ofert należy dołączyć kartę katalogową lub inny dokument potwierdzający, że oferowany sprzęt spełnia w/w wymagania minimalne. 
2. Zamawiający wymaga, by:
· Dostawa zrealizowana była w terminie maks. do 8 tygodni od daty zawarcia umowy
· Na dostarczony zestaw oferent udzielił zamawiającemu minimum 24 miesięcznej gwarancji
· Dostawca zapewnił pełen serwis techniczny gwarancyjny i pogwarancyjny
· Udzielił pracownikom Zamawiającego instruktażu z zakresu obsługi i użytkowania dostarczonego sprzętu

3) termin wykonania zamówienia: 8 tygodnie od dnia podpisania umowy
4)   termin składania ofert: 28.03.2024 r.
5)   warunki udziału w postępowaniu: ……………………………………….	
6) warunki płatności: do 21 dni na podstawie prawidłowo wystawionej faktury vat
7) Oferta powinna być podpisana. Każdy podpis powinien być opatrzony imienną pieczątką osoby podpisującej ofertę
8) Oferty nieczytelne zostaną odrzucone
9) Wszelkie zmiany w treści oferty (poprawki, przekreślenia, dopiski) powinny być opatrzone podpisem i pieczątką imienną osoby podpisującej ofertę
10) Termin związania z ofertą 30 dni. Bieg terminu związania ofertą rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
11) Ofertę należy złożyć w formie papierowej w zamkniętym opakowaniu (kopercie), uniemożliwiającym odczytanie jego zawartości bez uszkodzenia tego opakowania.
12) Opakowanie winno być oznaczone nazwą (firma) i adresem wykonawcy i zaadresowane do Zamawiającego na adres:


Centrum Rehabilitacji 
im. Profesora Mieczysława Walczaka w Osiecznej
ul. Zamkowa 2 64 – 113 OSIECZNA






oraz zawierać sformułowanie:

Zakup urządzeń do ćwiczeń biernych kończyn

[bookmark: _GoBack]Nie otwierać przed godz. 8.00 w dniu 28.03.2024 r.











13) Oferta złożona po terminie podlega odrzuceniu.
14) Osoba upoważniona do kontaktu z oferentami – przedstawiciel Zamawiającego:
Karolina Krawczuk – główny specjalista ds. administracyjno-gospodarczych
Tel. sta. 065 520 34 95; 065 535 04 77 e-mail: kkrawczuk@osieczna.com.pl
15) Za ofertę najkorzystniejszą uważa się ofertę z najniższą ceną.
16) Zamawiający wymaga od wykonawcy, aby zawarł z nim umowę w przedmiocie oferty.
17) Wzór umowy stanowi integralną cześć niniejszego zapytania i został określony w załączniku nr 3.
18) Postępowanie unieważnia się w przypadkach, gdy:
a)	nie złożono żadnej oferty
b)	odrzucono wszystkie oferty z przyczyn formalnych
c)	jeżeli postępowanie konkursowe nie zostanie zakończone wyłonieniem właściwych ofert.
19) W przypadku określonym w pkt 17. litera a, b, c Zamawiający niezwłocznie ogłosi nowy konkurs.
20) Oferty zostaną rozpatrzone najpóźniej w ciągu 7 dni od terminu określonego w pkt. 4 niniejszego regulaminu
21) Zapisy wzoru umowy nie podlegają negocjacjom po upływie terminu składania ofert i nie mogą być zmieniane lub uzupełniane.
22) W sprawach nie uregulowanych niniejszym Regulaminem stosuje się przepisy Kodeksu Cywilnego.


….……………………………………
     podpis osoby upoważnionej
Załączniki:
1. wzór oferty
2. opis przedmiotu zamówienia
3. Załącznik nr 3 – wzór umowy



Załącznik Nr 1 do zapytania ofertowego

....................................., dnia ................ roku
  ( miejscowość )

	.......................................
	.......................................
	.......................................
	(nazwa i adres firmy Wykonawcy)
       Tel. …………………..
       e-mail …………………

Zamawiający:
………………………..
………………………..
	                                                          
O F E R T A

1. Niniejszym składam ofertę na „Zakup urządzeń do ćwiczeń biernych kończyn”
2. Oferuję cenę netto ………………….. plus obowiązujący podatek VAT w wysokości ................... zł 
3. Wynagrodzenie brutto wynosi ...................................... zł (słownie: ..............................................................................................................................................).
4. Gwarancja: ………………………. miesięcy…………………………………
5. Oświadczam*/Oświadczamy*, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji przyszłego świadczenia umownego.
6. Oświadczam*/Oświadczamy*, że zapoznaliśmy się z treścią zapytania i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz otrzymaliśmy od zamawiającego niezbędne informacje do przygotowania oferty. 
7. Zapoznałem*/Zapoznaliśmy* się z projektem umowy stanowiącym załącznik nr 3 i nie wnosimy w stosunku do niego żadnych uwag, a w przypadku wyboru naszej ofert podpiszemy umowę zgodnie z tym projektem umowy.
8. Oświadczam*/Oświadczamy*, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni.
9. Deklaruję*/Deklarujemy* wykonywanie zamówienia do ………....
10. Integralną częścią oferty są wszystkie załączniki do oferty wymagane w zapytaniu jako niezbędne:
a. ……………………………………………………………………………………………
b. ……………………………………………………………………………………………
c. ……………………………………………………………………………………………



									…………………………….
										          podpis
			

Załącznik Nr 2 do zapytania ofertowego

Opis przedmiotu zamówienia
	L.p.
	Opis
	Ilość

	1
	Szyna CPM do ćwiczeń biernych stawu kolanowego i biodrowego

 Zmotoryzowana szyna ruchowa przeznaczona do ciągłej, biernej mobilizacji stawu kolanowego i biodrowego. Wskazania:
· kontuzje i skręcenia stawów
· wszelkiego rodzaju artrotomie, przede wszystkim z jednoczesnym wycięciem błony maziowej
· zabiegi na miękkich częściach w pobliżu stawów
· operacje plastyczne na mięśniach
· wszelkie operacje rekonstrukcyjne z zespoleniem kości (z możliwością ćwiczeń)
· osteotomia korekcyjna
· wycięcia guzów zlokalizowanych w okolicach stawów
· odtworzenia operacyjne stawu łącznie z implantacjami endoprotez
· artroliza (uruchomienie zesztywniałego stawu)
· zastarzałe zapalenia stawów
· wycięcie łąkotki 
· wycięcie rzepki

Czas ćwiczenia 1 – 59 min. / 1 – 24 godz. / tryb pracy ciągłej. Pauzy (w wyproście i zgięciu) 0 – 59 sek. / 1 – 59 min. Autorewers przy oporze 1 – 25 poz. Programy rozgrzewki – stopniowe osiąganie ustawionego maksymalnego zakresu. Łączny czas terapii - sumuje poszczególne sesje ćwiczeń. Nowy pacjent - resetuje aparat do ustawień fabrycznych. Ustawienia transportowe – ustawia aparat do pozycji transportowej Menu dla serwisu.
Parametry: Masa 11 kg Wymiary 97 x 36 x 23 cm Wzrost pacjenta 120 – 200 cm
	2 sztuki

	
	
	

	2
	Cykloergometr rowerowy poziomy

Urządzenie zwiększające siłę mięśniowa pacjenta po zabiegach operacyjnych, umożliwiające samodzielna pracę, dostosowaną do możliwości ćwiczącego. Nie wymagające angażowania personelu w trakcie ćwiczenia , dające możliwość bezpiecznego wzmacniania siły mięśniowej jak i zakresu ruch ograniczonych w wyniku   zabiegu .Urządzenie daje możliwość powtarzania ćwiczenia kilka razy dziennie.
Długość 176 cm, Wysokość 125,5 cm, Szerokość 60 cm.
Waga koła zamachowego 8 kg. Waga 68 kg. Maksymalna waga użytkownika 140 kg.
System oporu elektromagnetyczny. Regulacja oporu 16 poziomów, elektroniczna.
Pomiar pulsu sensory dotykowe, opcjonalnie pas telemetryczny
Zasilanie własny generator napięcia. Dodatkowe wyposażenie uchwyt na butelkę, system poziomowania, kółka transportowe, uchwyt na tablet

Funkcje komputera
Wyświetlacz LED, Wyświetlane informacje puls, spalone kalorie, czas, dystans, prędkość, watt.
	2 sztuki

	3
	Urządzenie do treningu mięśni brzucha i grzbietu

Profesjonalne urządzenie do ćwiczeń obwodowych mięśni brzucha i grzbietu. Dzięki łatwo ustawianemu oporowi hydraulicznemu system nadaje się do rehabilitacji funkcjonalnej poprawiającej zakres ruchu, siłę mięśni, symetrię ruchu oraz koordynację motoryczną. Poprzez zastosowanie systemu hydraulicznych siłowników, urządzenie jest bezpieczne w użytkowaniu i nie naraża użytkownika na urazy spotykane przy ćwiczeniach z obciążeniami.

Trening zapewnia zwiększenie siły i elastyczności mięśni, a także podnosi ogólną sprawność i samopoczucie ćwiczącego.
Dane techniczne:
· Długość [cm]:	102,8
· Szerokość [cm]:	70
· Wysokość [cm]:	115
· Waga [kg]:	27
· Kolor tapicerki jasny
	1 sztuka

	4
	Urządzenie do treningu mięśni brzucha i skośnych zewnętrznych

Profesjonalne urządzenie do ćwiczeń obwodowych mięśni brzucha i mięśni skośnych zewnętrznych.
Dzięki łatwo ustawianemu oporowi hydraulicznemu system nadaje się do rehabilitacji funkcjonalnej poprawiającej zakres ruchu, siłę mięśni, symetrię ruchu oraz koordynację motoryczną. 
Dane techniczne: 
· Długość [cm]: 105 
· Szerokość [cm]: 73 
· Wysokość [cm]: 105 
· Waga [kg]: 38
· Kolor tapicerki jasny 
	1 sztuka

	5
	Balkonik 4-kołowy

Urządzenie do nauki poruszania się samodzielnego pacjenta w trakcie postępów rehabilitacji. Balkonik czterokołowy z hamulcami przeznaczony dla osób o obniżonej sprawności ruchowej, które potrzebują stabilnego podparcia i asekuracji podczas chodzenia. Zalecany także dla osób starszych, jako pomoc w utrzymaniu równowagi, poprawie komfortu poruszania się i zapewnienia bezpieczeństwa przed upadkiem. Zastosowanie balkonika wpływa również pozytywnie na powrót do aktywności osób ze schorzeniami kończyn dolnych, mających problemy z lokomocją lub pionizacją. 

· wzmocniona aluminiowa rama;
· przednie nóżki z kołami o średnicy 5’’;
· tylne nóżki z kołami o średnicy 5’’ lub gumowymi nasadkami (w zestawie);
· regulowana wysokość nóżek;
· szerokie pole podparcia;
· solidne uchwyty;
· hamulce z funkcją blokady postojowej;
· funkcja składania do transportu i przechowywania.
Dane techniczne
· Szerokość całkowita: 59,5 cm
· Regulacja wysokości: 79 - 91 cm
· Głębokość całkowita: 54 cm
· Maksymalne obciążenie: 136 kg
· Waga: 3.8 kg
· +/- 0.5 - 1 cm
	2 sztuki

	6
	Balkonik 2-kołowy

Urządzenie do nauki poruszania się samodzielnego pacjenta w trakcie postępów rehabilitacji. Balkonik składany na dużych kołach przeznaczony dla osób o obniżonej sprawności ruchowej, które potrzebują stabilnego podparcia i asekuracji podczas chodzenia. Zalecany jest także dla osób starszych, jako pomoc w utrzymaniu równowagi, poprawy komfortu poruszania się i zapewnienia bezpieczeństwa przed upadkiem. Zastosowanie balkonika wpływa również pozytywnie na powrót do aktywności osób ze schorzeniami kończyn dolnych, mających problemy z lokomocją lub pionizacją.
Cechy produktu:
· wytrzymała aluminiowa rama regulowana wysokość nóżek
· szerokie pole podparcia
· wygodne uchwyty
· funkcja składania do transportu i przechowywania
· przednie nóżki zakończone kółkami o średnicy 5''
· tylne nóżki zakończone gumowymi nasadkami antypoślizgowymi
Dane techniczne:
· szerokość całkowita z nasadkami: 62 cm
· szerokość wewnętrzna: 44 cm
· głębokość całkowita: 49 cm
· regulacja wysokości: 81-98 cm
· waga: 3 kg
· maksymalne obciążenie: 136 kg
Kolor ramy: miedziany, +/- 0,5 - 1 cm
	2 sztuki



Dostawca zobowiązany jest do wniesienia uruchomienia i konfiguracji dostarczonego sprzętu.
Zamawiający wymaga, by:
· Dostawa zrealizowana była w terminie maks. do 8 tygodni od daty zawarcia umowy
· Na dostarczony zestaw oferent udzielił zamawiającemu minimum 24 miesięcznej gwarancji
· Dostawca zapewnił pełen serwis techniczny gwarancyjny i pogwarancyjny




Załącznik Nr 3 do zapytania ofertowego

UMOWA 1/2024 na „Zakup urządzeń do ćwiczeń biernych kończyn”

zawarta …………………………………… r. w Osiecznej, pomiędzy: 

Centrum Rehabilitacji im. Prof. Mieczysława Walczaka w Osiecznej
z siedzibą w Osiecznej, ul. Zamkowa 2, 
NIP: 697-18-85-702
KRS: 0000012233

zwanym dalej „ZAMAWIAJĄCYM”,
reprezentowanym przez:
Dyrektora –  mgr Annę Niedźwiecką
a 
……………………………………………………………………………………………………….. prowadzącym działalność gospodarczą pod nazwą 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………z siedzibą:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

zwanym dalej „DOSTAWCĄ”, 
reprezentowanym przez: ……………………………………………………………………………….……………………………
 W wyniku postępowania konkursowego została zawarta umowa następującej treści:
§ 1
PRZEDMIOT UMOWY
1. Dostawca zobowiązuje się dostarczyć urządzenia do ćwiczeń biernych kończyn zgodnie ze szczegółowym opisem przedmiotu zamówienia stanowiącym załącznik nr 2 Zapytania. 
2. Dostawca zobowiązuje się do wykonania przedmiotu umowy na warunkach określonych 
w zapytaniu oraz oddania przedmiotu umowy Zamawiającemu w terminie do 
…………………. r. 
3. Integralnymi składnikami niniejszej umowy jest oferta wykonawcy z …………………………………………………… r. 
§ 2
WYNAGRODZENIE
1. Strony ustalają, że obowiązującą formą wynagrodzenia, za wykonanie przedmiotu umowy, zgodnie ze złożoną ofertą, jest łączne wynagrodzenie w wysokości netto ………………………………. zł. Wynagrodzenie brutto wynosi ………………………………………. zł, (słownie: …………………    …………………………….. zł)
2. Wynagrodzenie obejmuje wynagrodzenie za realizację całego zakresu rzeczowego przedmiotu zamówienia określonego w ofercie.
3. Dostawca nie może dokonać przelewu wierzytelności na osobę trzecią bez pisemnej zgody Zamawiającego.
§ 3
WARUNKI PŁATNOŚCI
1. Rozliczenie dostawy odbędzie się w oparciu o fakturę końcową wystawioną na podstawie protokołu odbioru dostawy po zrealizowaniu całości przedmiotu zamówienia.
2. Faktura wystawiona będzie przez Dostawcę na adres Zamawiającego. Zapłata faktury nastąpi na podstawie polecenia przelewu, w terminie 21 dni od daty otrzymania przez Zamawiającego faktury i protokołu odbioru dostawy.
3. Termin zapłaty uważa się za dotrzymany przez Zamawiającego, jeśli konto bankowe Dostawcy zostanie uznane kwotą należną Dostawcy najpóźniej w ostatnim dniu terminu  płatności.
§ 4
TERMIN WYKONANIA
Strony ustalają termin wykonania zamówienia do dnia ………………. r. 
§ 5
ODBIORY DOSTAW
1. Przedmiot zamówienia zostanie dostarczony do Centrum Rehabilitacji w Osiecznej na koszt i ryzyko Dostawcy. Dostawca zobowiązany jest do wniesienia uruchomienia i konfiguracji dostarczonego sprzętu, o którym mowa w § 1 niniejszej umowy.
2. Odbioru przedmiotu umowy dokona Zamawiający, który zobowiązany jest sprawdzić dostarczony towar pod względem ilościowym i pokwitować ich jego odbiór.
3. Z czynności odbioru zostanie sporządzony protokół, który zawierać będzie wszystkie ustalenia i zalecenia poczynione w trakcie odbioru.
4. Podczas dokonywania odbioru, przeprowadzona zostanie weryfikacja parametrów mająca na celu wykazanie Zamawiającemu, że dostarczony przedmiot umowy spełnia wymagania określone w zamówieniu. 
5. Jeżeli w trakcie odbioru zastaną stwierdzone wady, usterki lub braki, Zamawiający odmówi odbioru towaru dotkniętego tymi wadami, usterkami lub brakami. W tym przypadku spisany zostanie protokół, w którym wskazane zostaną stwierdzone wady, usterki lub braki oraz określony zostanie termin ich usunięcia.
6. W przypadku wystąpienia zwłoki w usunięciu wad stwierdzonych przy odbiorze, kary umowne, ustalone w oparciu o zapisy zamieszczone w § 8 niniejszej umowy zostaną naliczone i potrącone z wynagrodzenia przysługującego Dostawca, na co Dostawca wyraża zgodę.
7. Dostawca ponosi odpowiedzialność za wszelkie poczynania podwykonawców, których zaangażował do części wykonywanych dostaw, tak jak za działania własne. 
§ 6
OBOWIĄZKI STRON
1.	Do obowiązków Zamawiającego należy:
a) Odebranie przedmiotu umowy,
b) Terminowa zapłata wynagrodzenia za wykonane i odebrane dostawy.

2.	Do obowiązków Dostawcy należy:
a) Dostawa przedmiotu zamówienia do Centrum Rehabilitacji w Osiecznej wraz 
z wniesieniem przedmiotu zamówienia.
b) Uruchomienie oraz konfiguracja
c) Dostarczanie niezbędnych dokumentów potwierdzających parametry techniczne oraz wymagane normy zastosowanych urządzeń.
§ 7
GWARANCJA I RĘKOJMIA
1. Dostawca udziela Zamawiającemu gwarancji: ………………………………………………………..licząc od dnia uruchomienia danego urządzenia. 
2. Zamawiający ma prawo dochodzić uprawnień z tytułu rękojmi za wady niezależnie od uprawnień wynikających z gwarancji. 
3. Gwarancja nie wyłącza, nie ogranicza ani nie zawiesza uprawnień Zamawiającego wynikających z przepisów o rękojmi za wady zainstalowanych urządzeń.
§ 8
KARY UMOWNE
1. Dostawca zapłaci Zamawiającemu kary umowne:
a) za zwłokę w wykonaniu przedmiotu umowy - w wysokości 0,2% wynagrodzenia brutto za każdy dzień zwłoki,
b) za zwłokę w usunięciu wad stwierdzonych przy odbiorze lub ujawnionych w okresie rękojmi lub gwarancji - w wysokości 0,2% wynagrodzenia brutto, za każdy dzień zwłoki.
§ 9
Postanowienia końcowe
1. W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu cywilnego, ustawy Prawo budowlane, ustawy Prawo zamówień publicznych wraz z aktami wykonawczymi.
2. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach – po jednym egzemplarzu dla każdej ze stron.

	Zamawiający:	          		 Dostawca


	......................................... 	                ..........................................







Akceptuję wzór umowy: ……………………………………………………………………………………………………
                                                          (pieczęć i podpis osoby upoważnionej)
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