
ZAŁĄCZNIK  NR 1 - formularz ofertowy 
.......................................
(pieczęć Wykonawcy)

Zakup i dostawa odczynników i materiałów eksploatacyjnych
do oznaczeń (badań) hematologicznych wraz z dzierżawą aparatury
Producent / Firma:  Analizator I  ..............................................................        Analizator II…………………………………............
Urządzenie / Typ:   Analizator I    .......................................................................         Analizator II..........................................................................
Przedmiot zamówienia obejmuje:
· zakup i dostawę odczynników, materiałów eksploatacyjnych i zużywalnych do badań hematologicznych (w ilości i asortymencie określonym w tabeli 1) wraz z dzierżawą aparatury (analizator podstawowy i analizator dodatkowy) do przeprowadzenia zautomatyzowanych badań na okres 36 miesięcy

· przyłączenie analizatorów do systemu informatycznego Eskulap (interfejs programowy pomiędzy analizatorami a LIS Eskulap)
· dostawa komputera, monitora i drukarki zewnętrznej, które umożliwią pracę analizatorów w systemie Eskulap zgodnie z opisem wymagań

· serwis techniczny i aplikacyjny  

· naprawy i przeglądy okresowe minimum 2 razy w roku, co 6 miesięcy,

· interwencja serwisu w czasie do 24 h; w przypadku awarii, wykonanie badań na koszt Wykonawcy w innym laboratorium 
· szkolenia personelu w siedzibie Zamawiającego

· udział w zewnątrzlaboratoryjnej kontroli jakości 

· dostawa sumatora hematologicznego

Wszystkie wyszczególnione składowe oferowanej aparatury, odczynniki, materiały eksploatacyjne i jednorazowego użytku w ilości zapewniającej wykonanie planowanej ilości badań należy podać w tabeli ofertowej. 

Cały oferowany sprzęt na gwarancji przez okres umowy tj. 36 miesięcy; 
Zaleca się dokonanie wizji lokalnej (po uprzednim telefonicznym uzgodnieniu terminu z Kierownikiem CL).

W celu potwierdzenia, że oferowane dostawy odpowiadają wymaganiom określonym przez Zamawiającego, Zamawiający żąda, aby Wykonawca dołączył do oferty:

1. Deklaracje CE - dla aparatury oraz odczynników, 
2. Opis zaoferowanej aparatury zawierający jego szczegółowe dane w formie odrębnych opracowań, np.: katalogi, ulotki, instrukcje, inne dokumenty. Potwierdzenie parametrów wymaganych - granicznych wyciągami z oryginalnych instrukcji producenta tabela 2,                        Lp. 3,4,5,6,7,8,13,14,15,17,18,21,27
3. Metodyki /ulotki zawierające informacje dotyczące odczynników, kalibratorów, kontroli i innych oferowanych materiałów 
4. Dokument potwierdzający autoryzację serwisu oferowanych analizatorów, wystawiony Oferentowi przez producenta analizatora 

Wraz z dostawą analizatora Wykonawca dostarczy do siedziby Zamawiającego:
1. Karty charakterystyk substancji niebezpiecznych,
2. Instrukcję obsługi aparatury, metodyki badań w wersji papierowej i elektronicznej  w języku polskim. 

Minimalne wymagania dla sprzętu komputerowego i wyposażenia służącego do rozbudowy laboratoryjnego systemu informatycznego: 

(Sprzęt nowy fabrycznie):
Stacja robocza:
procesor: 2-rdzeniowy, 4-watkowy, min częst. 3,0 GHz
pamięć RAM: min. 4 GB

dysk twardy: min. 500 GB

DVD-RW +/- RW

karta graficzna, 

karta sieciowa: 10/100/1000 Ethernet RJ-45

obudowa: Small Form Factory

porty i złącza: min. 8 portów USB w tym min. 2 porty USB 3.0,

serial port - RS 232, 2 szt. PS/2, porty video: 1szt. VGA - 1 szt. DVI-D

porty audio: wyj. słuch. i wej. mikrofonowe - z przodu obudowy jak i z tyłu 

klawiatura USB

mysz laserowa USB

oprogramowanie: Win8 Pro/ 64-bit.

Monitor: 19 cali w formacie 5:4

Drukarka: Laserowa, monochromatyczna, druk dwustronny na papierze A4/A5, min 20-25 str/min

Czytnik kodów kreskowych: podłączany do klawiatury lub portu USB, czytający kod 128C, programowalny suffix i prefix

Kabel transmisyjny: kabel pomiędzy aparatem laboratoryjnym a komputerem

Oprogramowanie: interfejs programowy pomiędzy aparatem lab. a szpitalnym oprogramowaniem: Eskulap

TABELA 1: OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

Ofertę należy sporządzić z uwzględnieniem terminów przechowywania odczynników na pokładzie analizatora.

	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Opis przedmiotu zamówienia
	Ilość analiz / 

36 miesięcy


	1.
	Odczynniki wymagane do wykonania 210.000 morfologii
za pomocą dwóch analizatorów

	I analizator - 140 000 badań morfologii w tym spośród całej liczby badań:

• 6 900 badań wykonane łącznie  z retikulocytami(CBC+RET)
• co najmniej 60 000 badań wykonane łącznie z 5 DIFF 
                                                                            (CBC+5DIFF)

II analizator -  70 000 badań morfologii w tym spośród całej liczby badań co najmniej 30 000 badań wykonane łącznie 

z 5 DIFF  (CBC+5DIFF)
• ilości odczynników należy oszacować z uwzględnieniem, 
  że 40% badań będzie wykonywana pojedynczo, poza  

  seriami (pojedyncze podanie)
	210 000 badań
w tym: 
90 000 z 5 DIFF 
  6 900 z retikulocytami


	2.


	Materiały kontrolne i kalibratory


	Wykonawca wyszczególnia ilości wraz z podaniem cen jednostkowych oraz wielkości opakowania,  które zapewnią wykonanie zaplanowanej ilości badań w ciągu 3 lat.

Ilość materiałów kontrolnych ma zapewnić wykonanie kontroli na trzech poziomach codziennie tj. 7 razy w tygodniu przez cały okres trwania umowy.

	

	
	
	
	

	3.
	Materiały eksploatacyjne
	
	

	4.
	Dzierżawa aparatów (systemu)


	Opis I analizatora i II analizatora   – parametry graniczne Tabela 2

Opis parametrów zestawu komputerowego  - str.2
	



TABELA 2: Zestawienie parametrów wymaganych (granicznych) 
	Lp.
	 Analizator I : parametry wymagane (graniczne) 
	Parametry wymagane
	Odpowiedź Wykonawcy

Tak/Nie
	Opis zaoferowanych przez Wykonawcę warunków

(wypełnia Wykonawca)

	1.
	Analizator hematologiczny w pełni automatyczny, fabrycznie nowy, rok produkcji 2015, z pełną gwarancją eksploatacyjną
	 Tak
	
	

	2.
	Odczynniki robocze, materiały kontrolne, akcesoria, części zamienne pochodzą od jednego producenta - producenta analizatora 
	Tak
	
	

	3.
	Wydajność pomiarowa minimum 80  oznaczeń na godzinę 

w trybie CBC+5DIFF
	Tak
	
	

	4.
	Ocena minimum następujących parametrów: 
liczba krwinek czerwonych, stężenie hemoglobiny, hematokryt, wskaźniki czerwonokrwinkowe: MCV MCH MCHC,  rozkład objętości krwinek czerwonych: RDW,
liczba płytek krwi, wskaźniki PCT, PDW, MPV,

liczba krwinek białych, ilość i zawartość procentowa: neutrocytów, limfocytów, monocytów, bazocytów, eozynocytów, niedojrzałych granulocytów
liczba i odsetek retikulocytów oraz odsetek niedojrzałych retikulocytów
	Tak
	
	

	5.
	Bezpośrednie różnicowanie WBC dokonywane przy zastosowaniu technologii cytometrii przepływowej  i pomiar optyczny
	Tak
	
	

	6.
	Sposób podawania próbki: 
1. automatyczny z podajnika dostosowanego do różnego typu probówek z możliwością załadowania   co najmniej 
80 probówek na 1 ml krwi

2. manualny z otwartej dowolnej probówki  i próbki pediatrycznej 
	Tak
	
	

	7.
	Objętość próbki krwi nie  większa niż 90 μl – wykonanie CBC+5DIFF+RET w dowolnym systemie podawania

	Tak
	
	

	8.
	Minimalny zakres liniowości bez rozcieńczeń: 

WBC do 120  x10³/μl

PLT do 1 900 x10³/μl
Parametry z wynikami powyżej wymaganego zakresu 

z automatycznym rozcieńczaniem bez ingerencji użytkownika
	Tak
	
	

	9.
	Wprowadzenie do aparatu próbek CITO w systemie otwartym lub zamkniętym
	Tak
	
	

	10.
	Materiały kontrolne (3 poziomy) kontrolujące wszystkie parametry pomiarowe aparatu 
	Tak
	
	

	
	Analizator II : parametry wymagane (graniczne)


	
	
	

	11.
	Analizator hematologiczny w pełni automatyczny, 
rok produkcji 2011 - 2015, z pełną gwarancją eksploatacyjną, po przeglądzie
	 Tak
	
	

	12.
	Odczynniki robocze, materiały kontrolne, akcesoria, części zamienne pochodzą od jednego producenta - producenta analizatora 
	Tak
	
	

	13.
	Wydajność pomiarowa minimum 60  oznaczeń na godzinę 

w trybie CBC+5DIFF
	Tak
	
	

	14.
	Ocena minimum następujących parametrów: 
liczba krwinek czerwonych, stężenie hemoglobiny, hematokryt, wskaźniki czerwonokrwinkowe: MCV MCH MCHC, rozkład objętości krwinek czerwonych: RDW

liczba płytek krwi, wskaźniki : PCT, PDW, MPV,  
liczba krwinek białych, ilość i zawartość procentowa: neutrocytów, limfocytów, monocytów, bazocytów, eozynocytów,  niedojrzałych granulocytów


	Tak
	
	

	15.
	Bezpośrednie różnicowanie WBC dokonywane przy zastosowaniu technologii cytometrii przepływowej  i pomiar optyczny 
	Tak
	
	

	16.
	Sposób podawania próbki: manualny z dowolnej probówki  lub próbki pediatrycznej podstawianej bezpośrednio pod igłę
	Tak
	
	

	17.
	Objętość próbki krwi nie  większa niż 30 μl  - wykonanie CBC
	Tak
	
	

	18.
	Minimalny zakres liniowości bez rozcieńczeń: 

WBC do 120  x10³/μl

PLT do 1 900 x10³/μl
Parametry z wynikami powyżej wymaganego zakresu 

z automatycznym rozcieńczaniem bez ingerencji użytkownika 
	Tak
	
	

	19.
	Materiały kontrolne (3 poziomy) kontrolujące wszystkie parametry pomiarowe aparatu 
	Tak
	
	

	
	Analizator I i II: parametry wymagane (graniczne) – dotyczy każdego z oferowanych analizatorów
	
	
	

	20.
	Wszystkie odczynniki potrzebne do badań całkowicie bezcyjankowe 
	Tak
	
	

	21.
	Codzienna procedura konserwacyjna wyłączająca analizator z pracy na maksymalnie 30 minut / dobę  i niewymagająca ingerencji w analizator, 
	Tak
	
	

	22.
	Automatyczne czyszczenie sondy pobierającej
	Tak
	
	

	23.
	Parametry materiałów kontrolnych wczytywane za pomocą kodu kreskowego lub nośnika trwałego
	Tak
	
	

	24.
	Wbudowany program kontroli jakości z zastosowaniem reguł Westgarda z graficzną i statystyczną oceną wyników kontroli
	Tak
	
	

	25.


	Automatyczne monitorowanie i prezentacja stanu odczynników z uwzględnieniem ich ilości,  terminu ważności oraz możliwość archiwizacji wymiany odczynników
	Tak
	
	

	26.
	Pamięć wyników kontroli jakości, możliwość archiwizacji 

na innych nośnikach informatycznych
	Tak
	
	

	27.
	Flagowanie wyników patologicznych
	Tak
	
	

	28.
	Możliwość automatycznego przeszukiwania bazy danych 

w celu porównania wyników wybranego pacjenta
	Tak
	
	

	29.
	Czas naprawy do 24 godzin od momentu zgłoszenia awarii
	Tak
	
	

	30.
	Przeglądy okresowe analizatorów - minimum 2 w ciągu roku 

Oferent zapewnia autoryzowany serwis – aktualną autoryzację wystawioną przez producenta analizatora należy dołączyć do oferty
	Tak
	
	

	31.
	Dostarczenie UPS (podtrzymanie pracy analizatora 
w przypadku zaniku zasilania z sieci elektryczne na minimum 20 minut)  i zapewnienie jego ciągłej sprawności: przeglądy, naprawy 
	Tak
	
	

	32.
	Dwukierunkowa komunikacja z LIS Eskulap 

z wykorzystaniem kodów kreskowych i danych numerycznych
	Tak
	
	

	33.
	Dostarczenie, montaż i uruchomienie analizatora do 
4 tygodni od dnia podpisania umowy. 
	Tak
	
	

	34.
	Podłączenie analizatora do systemu informatycznego Eskulap w terminie do 2 tygodni od dnia instalacji do sprzętu komputerowego będącego własnością Zamawiającego (materiały do przyłączenia dostarcza Wykonawca)
	Tak
	
	

	35.
	Dostawa sumatora hematologicznego do krwi obwodowej
	Tak


	
	

	36.
	Szkolenie personelu w obsłudze i interpretowaniu wyników


	Tak
	
	

	37.
	Dostarczenie z dostawą instrukcji obsługi analizatora 

w języku polskim w wersji papierowej i elektronicznej

	Tak
	
	

	38.
	Termin ważności odczynników minimum 6 miesięcy od daty dostarczenia do Zamawiającego , z wyłączeniem krwi kontrolnej, którą należy zaoferować w ilości zgodnej 

z terminami jej ważności i stabilności 
	Tak
	
	

	39.
	Zapewnienie zewnątrzlaboratoryjnej kontroli jakości w okresie lipiec 2016 do czerwiec 2018: analizator I - CBC, 5DIFF, RET analizator II - CBC, 5DIFF (2 próbki kontrolne przynajmniej raz na kwartał na każdy analizator  np. program Labquality (należy podać rodzaj oferowanej kontroli)

	Tak
	
	

	40.
	Potwierdzenie parametrów wymaganych zawartych w tabeli 2 Lp.3,4,5,6,7,8,13,14,15,17,18,21,27 wyciągami 
z oryginalnych instrukcji producenta  – należy dołączyć do formularza ofertowego
	Tak
	
	


TABELA  3:  Zestawienie parametrów ocenianych (ocena parametrów technicznych)
	L.p.
	Parametry oceniane
	Wymagana odpowiedź
	Odpowiedź Wykonawcy
	Opis zaoferowanych przez Wykonawcę warunków

    (wypełnia Wykonawca)
	Sposób oceny

	1.
	Objętość próbki krwi potrzebna do wykonania CBC+5DIFF przynajmniej w jednym z oferowanych analizatorów 
nie większa niż 20μl
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1

	2.
	Zakres liniowości bez rozcieńczeń: 

WBC do 400  x10³/μl

PLT do 5 000 x10³/μl
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1

	3.
	Parametr NRBC i korekta liczby leukocytów w zależności od liczby erytroblastów przynajmniej w jednym z oferowanych analizatorów
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1

	4.
	Parametry RET oznaczane w automatycznym systemie podawania, razem z CBC+5DIFF, przy jednej aspiracji próbki
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1

	5.
	Jeden materiał kontrolny umożliwiający kontrolę wszystkich wymaganych parametrów tj. morfologię, 5 DIFF i retikulocyty
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1

	6.
	Oznaczanie PLT met. optyczną
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1

	7.


	Możliwość oznaczeń całkowitej liczby krwinek jądrzastych i erytrocytów w płynach ustrojowych: płyn mózgowo-rdzeniowy, płyny z jam ciała 
	Tak/Nie
	
	
	TAK - 15   

 NIE -   1


Uwaga!  Należy (bezwzględnie) wypełnić wszystkie pola odpowiedzi! W Tabeli  2 w rubryce „Odpowiedź Wykonawcy”  wymagana jest odpowiedź TAK  i wymagane jest wypełnienie rubryki „Opis zaoferowanych przez Wykonawcę warunków”. Brak opisu lub potwierdzenia wymaganego parametru traktowany będzie jako brak danego parametru i skutkować będzie odrzuceniem oferty. 

W Tabeli 3  w rubryce „Odpowiedź Wykonawcy”  wymagana jest odpowiedź TAK lub NIE zgodna z oferowanymi parametrami/warunkami i potwierdzona opisem w  stosownej rubryce. Brak opisu lub potwierdzenia wymaganego parametru/warunku traktowany będzie jako brak danego parametru/warunku.

Uwaga! Zamawiający zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodności podanych przez Wykonawcę parametrów technicznych. 

W przypadku jakichkolwiek wątpliwości Zamawiający wymagać będzie prezentacji analizatorów i ich parametrów technicznych.
Suma punktów za parametry (techniczne) oceniane zostanie obliczona na podstawie wzoru:


                                                                              Oferta badana (uzyskane punkty za parametry oceniane) x kryterium (15%)

Ocena parametrów technicznych (15%)  =                                        
            

                            Oferta z największą liczbą punktów (za parametry oceniane)

Oświadczamy, iż oferowane w postępowaniu przetargowym  (powyżej wyspecyfikowane) analizatory są kompletne i będą po zainstalowaniu gotowe do użycia - bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji. 

Oświadczamy (pod rygorem odpowiedzialności karnej), że wszystkie przedstawione powyżej dane są prawdziwe oraz zobowiązujemy się (w przypadku wybrania naszej oferty) do dostarczenia Zamawiającemu analizatorów spełniających wszystkie wyspecyfikowane parametry. 
Tabela ofertowa: Cena oferty (w PLN) brana pod uwagę przy ocenie i porównaniu złożonych ofert  
	Lp.


	Przedmiot oferty


	Producent

Kod katalogowy

Nazwa
	Ilość badań
	Ilość opakowań

(a)
	Ilość badań

z 1

opakowania

/ ilość miesięcy
	Cena jednostkowa netto 1 opakowania

/ cena dzierżawy

netto - za 1 miesiąc

(b)
	Wartość

netto

(a x b = c)
	Podatek

VAT

(%)
	Wartość brutto

(d)

	1
	Odczynniki*
(aparat I)  
	
	
	
	
	
	
	
	

	2


	Materiały kontrolne * *
Kalibratory  
(analizator I)
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Akcesoria i materiały zużywalne,eksploatacyjne *  *  * (analizator I)
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Odczynniki * 

(analizator II ) 
	
	
	
	
	
	
	
	

	5


	Materiały kontrolne * *
Kalibratory 
(analizator II )
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	Akcesoria i materiały 
zużywalne,eksploatacyjne *  *  * (analizator  II )
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	Dzierżawa systemu 

(wymienić wszystkie składowe )
	
	
	
	36 miesięcy
	
	
	
	

	Do kalkulacji należy podać liczbę opakowań zaokrągloną do pełnego opakowania


	Wartość netto

zamówienia (ogółem)


	Podatek VAT

(%)
	Wartość brutto zamówienia
(ogółem)

	
	... zł
	... zł
	... zł


           *    z wyszczególnieniem wszystkich odczynników, które zapewnią wykonanie badań zgodnie z siwz.
         * *    z wyszczególnieniem wszystkich materiałów, które zapewnią wykonanie badań zgodnie z siwz
*  *  *  z wyszczególnieniem wymaganego rodzaju materiału w ilości zapewniającej wykonanie zaplanowanej ilości zgodnie z siwz
                                                                                                                       .........................................................................................................................
                                                                                                                                                   Data, podpis i pieczęć osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy
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