Wojewódzki Szpital Chorób Płuc w Jaroszowcu

woj. małopolskie

32-312  Jaroszowiec  ul. Kolejowa  1 a

tel.0-32/64-28-031, 64-28-090   fax 0-32/64-28-100

REGON 000294214          NIP 637-12-65-836


------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                                                                  Jaroszowiec, dn. 05.04.2011 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE

Wojewódzki Szpital Chorób Płuc w Jaroszowcu zaprasza do złożenia oferty cenowej na 

wykonanie zamówienia w zadaniu pn.: 

„Dostawa odczynników do chemii klinicznej, surowic kontrolnych, szybkich testów diagnostycznych, odczynników do analityki ogólnej i hematologii”

Nr sprawy Z0/08/2011

1. Przedmiot i opis zamówienia:


Przedmiotem zamówienia jest  dostawa odczynników do chemii klinicznej, surowic kontrolnych, szybkich testów diagnostycznych, odczynników do analityki ogólnej i hematologii

2. Szczegółowy asortyment, wielkość opakowań i przewidywana roczna wielkość zamówienia określone zostały w załączniku nr 1 do niniejszego zapytania ofertowego.

3. Szczegółowe warunki, jakie powinny spełniać materiały kontrolne do chemii klinicznej zostały określone w załączniku nr 2 do niniejszego zapytania ofertowego.

4. Termin realizacji zamówień: sukcesywnie przez okres 12-m- cy od daty podpisania umowy.

5. Warunki dodatkowe stawiane Zleceniobiorcom:

a) odczynniki do chemii klinicznej winny być ciekłe,

b) zestawy do chemii klinicznej winny zawierać wzorce,

c) materiały kontrolne winny być z dostępem do programu opracowań statystycznych wyników (zintegrowana kontrola jakości badań).

d) Termin ważności poszczególnych pozycji asortymentu,  nie może być krótszy niż 12 miesięcy od daty dostawy, 

e) Dokumentacja zestawów odczynnikowych winna być w języku polskim,

f) Przedmiot zamówienia winien posiadać certyfikat CE,

6. Cena ofertowa winna obejmować wszystkie koszty związane z wykonaniem całości zamówienia ( dostawą do Laboratorium Szpitala).

7. Oferta winna być sporządzona zgodnie z Formularzem ofertowym będącym załącznikiem nr 3 do niniejszego Zapytania ofertowego, 

8. Ofertę należy złożyć w terminie do dnia 11.04.2011 r., do godz. 12:00 
w siedzibie Zleceniodawcy w Sekretariacie na pierwszym piętrze Budynku Administracyjnego lub przesłać faksem na nr 032 6428100.

9. Termin płatności - 30 dni od daty wpływu faktury do Zleceniodawcy.

10. Termin związania ofertą wynosi 14 dni.

11. Osoba do kontaktu – mgr Małgorzata Kieć, tel.32 6428031 wewn.32

Załączniki:

1. Nr 1- Wykaz asortymentu,

2. Nr 2- Wykaz warunków, jakie winny spełniać materiały kontrolne,

3. Nr 3- Formularz ofertowy.

4. Nr 4- Projekt umowy.



