Załącznik nr 2 do SIWZ

Nr sprawy Szp/FZ – 50/2016

	WZÓR UMOWY  


W dniu ............... we Wrocławiu pomiędzy Wojewódzkim Szpitalem Specjalistycznym we Wrocławiu z siedzibą we Wrocławiu przy ul. Kamieńskiego 73a działającym na podstawie wpisu do KRS nr 0000101546 w Sądzie Rejonowym dla Wrocławia – Fabrycznej we Wrocławiu, VI Wydział Gospodarczy Rejestrowy NIP 8951645574, REGON 000977893, reprezentowanym przez:
prof. dr hab. Wojciecha Witkiewicza - Dyrektora

a:

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

– prowadzącą działalność na podstawie.....................................................................................................

NIP ……………………, REGON …………………….., reprezentowanym przez:

...................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................,
zwanym dalej „Wykonawca” została zawarta umowa o następującej treści:
§ 1

DEFINICJE 

Słownik pojęć: 

Dzień roboczy -  od poniedziałku do piątku w godz. od 800 do 1700.
Protokół Odbioru - dokument, w którym Zamawiający potwierdza zgodność parametrów dostarczonego urządzenia medycznego z ofertą Wykonawcy. Protokół winien zawierać: nazwę Zamawiającego i Wykonawcy, numer umowy, sygnaturę sprawy której dotyczy umowa, nazwę urządzenia medycznego i/lub jego nazwę handlową, zestawienie elementów składowych dostawy, nazwę producenta, rok produkcji, nr seryjny/fabryczny, adnotację o udzieleniu gwarancji, adnotację o przeprowadzonym uruchomieniu urządzenia i jego gotowości do użytkowania, imię, nazwisko i podpisy osób upoważnionych przez Wykonawcę i Zamawiającego do odbioru, datę i miejsce odbioru oraz uwagi.
Instruktaż – udzielenie osobom, wskazanym przez Zamawiającego instrukcji dotyczących bezpiecznego użytkowania i prawidłowej obsługi dostarczonego urządzenia medycznego.

Czas reakcji serwisu technicznego –  okres czasu liczony od momentu zgłoszenia przez Zamawiającego awarii urządzenia medycznego do chwili podjęcia reakcji serwisu technicznego Wykonawcy. 

Reakcję serwisu technicznego -  działanie, które doprowadzi do usunięcia usterki lub będzie rozpoczęciem diagnozy uszkodzenia w drodze telefonicznego wywiadu technicznego, serwisu zdalnego lub wizyty pracownika działu serwisu technicznego Wykonawcy, 
Uruchomienie urządzenia medycznego – zespół czynności, przewidziany przez producenta, wykonanych przez Inżyniera serwisu technicznego mających na celu przygotowanie urządzenia medycznego do użytkowania; takich jak: montaż, konfiguracja, kontrola parametrów pracy, wykonanie testów itp.

§ 2

PRZEDMIOT UMOWY 

W wyniku przeprowadzonej procedury przetargowej w trybie przetargu nieograniczonego na podstawie Ustawy Prawo zamówień publicznych (sygnatura sprawy Szp/FZ – 50/2016) Wykonawca zobowiązuje się do:
1) dostarczenia .......... określonego w zadaniu nr ………… typ/producent ………. zwanego dalej „urządzeniem medycznym”,  zgodnie z ofertą przetargową będącą załącznikiem nr 1 do umowy,
2) dostarczenia, zainstalowania i uruchomienia oraz przeprowadzenia instruktażu w zakresie obsługi .................. określonego w zadaniu nr ………… typ/producent ………. zwanego dalej „urządzeniem medycznym”,  zgodnie z ofertą przetargową będącą załącznikiem nr 1 do umowy, udzielenia instruktażu w zakresie obsługi urządzeń medycznych w jednym, dwóch lub trzech terminach, w zależności od potrzeb Zamawiającego. Instruktaż zostanie przeprowadzony w terminach uzgodnionych z Zamawiającym w godz. od 11.00 do godz. 14.00.
( 3

TERMIN WYKONANIA PRZEDMIOTU UMOWY
1. Wykonawca zrealizuje przedmiot umowy w terminie ............. dni liczonych od daty podpisania umowy.

2. Wykonawca zgłosi Zamawiającemu z minimum 3 dniowym wyprzedzeniem  gotowość do realizacji przedmiotu umowy celem szczegółowego uzgodnienia terminu i miejsca dostawy urządzenia medycznego.
( 4

ZOBOWIĄZANIA WYKONAWCY
Wykonawca zobowiązuje się do:

1) dostarczenia urządzenia medycznego do siedziby Zamawiającego,
2) wykonania przedmiotu umowy zgodnie z ofertą będącą załącznikiem nr 1 do niniejszej umowy, z  Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia oraz z obowiązującymi przepisami, 
3) przeprowadzenia instruktażu w terminie i miejscu uzgodnionym z Zamawiającym. Protokół instruktażu stanowi załącznik nr 2 do umowy – dotyczy Zadania nr  2; 3;  4; 5; 7 - 14; 17; 18 i 19,
4) dostarczenia w wersji papierowej i elektronicznej następujące dokumenty:

a) instrukcję obsługi urządzenia medycznego w języku polskim oraz dokumentację techniczną (serwisową),

b) pisemną informację na temat wymaganej lub zalecanej przez producenta okresowej obsługi technicznej urządzenia medycznego tj. zakres czynności wraz z częstotliwością ich wykonania, 

c) zestawienie elementów wskazanych przez producenta do okresowej wymiany,

d) zestawienie elementów zużywalnych,

e) zestawienie materiałów eksploatacyjnych,

f) pisemną informację czy producent uzależnia utrzymanie gwarancji od stosowania przez użytkownika oryginalnych materiałów eksploatacyjnych oraz wykonania zalecanych przeglądów technicznych.
( 5

ZOBOWIĄZANIA ZAMAWIAJĄCEGO 

Zamawiający zobowiązuje się do:

1) nie rozpakowania urządzenia medycznego przed przybyciem przedstawiciela Wykonawcy,
2) zapłaty wynagrodzenia Wykonawcy za dostarczony przedmiot umowy zgodnie z ofertą przetargową,
3) użytkowania urządzenia medycznego zgodnie z instrukcją obsługi.
( 6

WYNAGRODZENIE WYKONAWCY 

1. Strony ustalają łączną wartość przedmiotu umowy w wysokości:
.................zł netto

(słownie: ............................................................................................................................)
.................zł brutto

(słownie: ...........................................................................................................................)
w tym:

Zadanie nr ….

.................zł netto

(słownie: .............................................................................................................................)
.................zł brutto

(słownie: ............................................................................................................................)
2. Podstawą wystawienia faktury będzie protokół odbioru dla Zadania nr 1; 6; 15 i 16 oraz protokół z przeprowadzonego instruktażu dla Zadania nr  2; 3; 4; 5; 7 - 14; 17; 18  i 19.

3. Zamawiający zobowiązuje się do zapłaty wynagrodzenia Wykonawcy w terminie 30 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej przez Wykonawcę faktury. Wynagrodzenie będzie płatne przelewem, na rachunek bankowy Wykonawcy o numerze [_....................................................._].  

4. Za termin zapłaty uważa się datę obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego.

§ 7

WARUNKI DOSTAWY

1. Wykonawca dostarczy Zamawiającemu urządzenie medyczne fabrycznie nowe, wyprodukowane po 1 stycznia 2016 r. kompletne, o wysokim standardzie, zarówno pod względem jakości jak i funkcjonalności oraz wolne od wad fizycznych (konstrukcyjnych) i prawnych.
2. W przypadku stwierdzenia podczas odbioru, że dostarczone urządzenie medyczne, o którym mowa w ust. 1 nie odpowiada oferowanym przez Wykonawcę wymaganym parametrom technicznym, Wykonawca zobowiązuje się w terminie 3 dni do dokonania wymiany urządzenia medycznego zgodnie z oferowanymi parametrami techniczno – użytkowymi wskazanymi w formularzu ofertowym.
3. Wykonawca ponosi koszty dostarczenia urządzenia medycznego Zamawiającemu oraz koszty jego ubezpieczenia do dnia odbioru przez Zamawiającego.
§ 8

WARUNKI GWARANCJI I NAPRAWY
1. Wykonawca oświadcza, że przedmiot umowy objęty jest …………… - miesięczną gwarancją producenta liczoną od daty odbioru urządzenia medycznego. 

2. Wykonawca w okresie gwarancji zobowiązuje się w ramach wynagrodzenia umownego do:

1) przeprowadzenia przeglądów serwisowych urządzeń medycznych, zgodnie ze wskazaniami producenta, nie rzadziej niż raz na 12 miesięcy, przy czym ostatni serwis powinien zostać przeprowadzony najpóźniej 3 miesiące po dacie wygaśnięcia okresu gwarancyjnego,
2) *)przystąpienia do usunięcia awarii w terminie do 48 godzin w dni robocze (od poniedziałku do piątku w godz. 8:00 – 15:00) od momentu zgłoszenia awarii przez Zamawiającego. Za przystąpienie do usunięcia awarii Zamawiający uzna działanie Wykonawcy, które ma doprowadzić do usunięcia usterki lub rozpoczęcia diagnozy uszkodzenia w drodze telefonicznego wywiadu technicznego, serwisu zdalnego lub wizyty osobistej pracownika działu serwisu Wykonawcy,
3) naprawy urządzenia w terminie nie dłuższym niż 6 dni roboczych od daty zgłoszenia awarii, 
4) wymiany urządzenia medycznego na nowe w przypadku 3 awarii powodujących jego wyłączenie z eksploatacji w okresie jednego roku trwania gwarancji, przy spełnieniu warunków naprawy gwarancyjnej.

3. W przypadku konieczności wymiany urządzenia medycznego w okresie gwarancji, gwarancja jest wznawiana.
4. Zamawiający zobowiązuje się do niezwłocznego zgłaszania usterek urządzenia medycznego telefonicznie i potwierdzenia zgłoszenia faksem na adres serwisu gwarancyjnego Wykonawcy w ................................. tel. …………………, fax. ........................., e-mail:..........................................

5. Wykonawca zobowiązuje się do potwierdzenia przyjęcia zgłoszenia usterki przez Zamawiającego faxem na nr 71/32 70 353 lub na adres e - mail podany na zgłoszeniu.
§ 9

OSOBY UPRAWNIONE DO KONTAKTÓW

Strony wyznaczają niżej wymienione osoby do wzajemnego kontaktowania się przy realizacji przedmiotu umowy:

1) ze strony Zamawiającego –…………………………… , tel. …………………, 

email: ………………., który/a jest upoważniony do podpisania protokołu odbioru,

2) ze strony Wykonawcy - ………………… tel.: ………………, e-mail:........................ który/a jest upoważniony do podpisania protokołu odbioru.
( 10

PODWYKONAWSTWO

1. Wykonawca wykona przedmiot umowy we własnym zakresie lub przy pomocy podwykonawców:

1) …............................................... w zakresie …............................................................................

2. *) Do zawarcia przez Wykonawcę umowy z podwykonawcą wymagana jest zgoda Zamawiającego. Jeżeli Zamawiający w terminie 14 dni od przedstawieniu mu przez Wykonawcę umowy z podwykonawcą lub jej projektu nie zgłosi na piśmie sprzeciwu lub zastrzeżeń, uważa się, że wyraził zgodę na zawarcie umowy.

*) niepotrzebne skreślić
( 11

KARY UMOWNE

1. Wykonawca zobowiązuje się zapłacić Zamawiającemu następujące kary umowne:

1) w przypadku odstąpienia od umowy przez Zamawiającego z winy Wykonawcy w wysokości 10% wartości brutto niezrealizowanej części umowy,

2) za zwłokę w wykonaniu przedmiotu umowy określonego w danym zadaniu w wysokości 0,2 % wartości umownej brutto zadania, którego dotyczy zwłoka za każdy dzień zwłoki,

3) za zwłokę w naprawie przedmiotu umowy w wysokości 0,2 % wartości umownej brutto zadania, którego dotyczy zwłoka, za każdy dzień zwłoki,

2. Zamawiający zobowiązuje się zapłacić Wykonawcy karę umowną w przypadku odstąpienia od umowy przez Wykonawcę z winy Zamawiającego w wysokości 10% wartości umowy brutto niezrealizowanej części umowy.

3. Zamawiający może dochodzić odszkodowania przewyższającego wysokość zastrzeżonych kar umownych.
4. W przypadku dostarczenia przez Wykonawcę  urządzenia zastępczego o parametrach takich samych lub wyższych od sprzętu będącego przedmiotem umowy, Zamawiający odstąpi od naliczenia Wykonawcy kary umownej, o której mowa w ust. 1 pkt. 3) niniejszego paragrafu.

( 12

ODSTĄPIENIE OD UMOWY 

1. Zamawiający może odstąpić od umowy w razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie leży w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili zawarcia umowy. 

2. Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie 30 dni od powzięcia wiadomości, o których mowa w ust. 1 niniejszego paragrafu. 

3. Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie natychmiastowym w przypadku nie usunięcia wady, o której mowa w ( 7 ust. 2, po wcześniejszym wezwaniu Wykonawcy przez Zamawiającego do usunięcia  wady.  

4. W przypadkach, o których mowa w ust.1 i 3 niniejszego paragrafu Wykonawca może żądać wyłącznie wynagrodzenia należnego z tytułu wykonanej części umowy.
§ 13

POSTANOWIENIA KOŃCOWE 

1. Do spraw nieuregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych oraz Kodeksu Cywilnego.
2. Wykonawca może dokonać przelewu wierzytelności na osobę trzecią za zgodą Zamawiającego.
3. Wszelkie zmiany do umowy wymagającą formy pisemnej pod rygorem nieważności.

4. Spory wynikłe w związku z niniejszą umową rozstrzygał będzie Sąd Powszechny właściwy dla siedziby Zamawiającego.
5. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.
Załączniki:

Załącznik nr 1 – oferta

Załącznik nr 2 – wzór protokołu instruktażu

ZAMAWIAJĄCY                                                                                                          WYKONAWCA
Załącznik nr 2 do umowy
Nr sprawy Szp/FZ – 50/2016

WZÓR
	PROTOKÓŁ PRZEPROWADZENIA INSTRUKTAŻU




W związku z przekazaniem do użytkowania w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym we Wrocławiu przy ul. H. Kamieńskiego 73A urządzenia medycznego typu:

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

wyprodukowanego przez:..........................................................................................................

w dniu (dniach): .........................     udzielono użytkownikom instruktażu w zakresie:
· obsługi i użytkowania,

· ..................................................................................................................................

· ..................................................................................................................................
· ……………………………………………………………………………………..
w/w urządzenia.

	Osoby objęte instruktażem:

	l.p.
	imię,  nazwisko
	podpis

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	


(ciąg dalszy listy osób na odwrocie strony)
Instruktaż przeprowadzony został przez przedstawiciela firmy:

nazwa:  ...........................................................................................


adres:    ..........................................................................................


kontakt:  ..........................................................................................

Przeprowadzony instruktaż pozwoli na prawidłową i bezpieczną eksploatację sprzętu przez użytkowników.
	Osoby prowadzące instruktaż:

	l.p.
	imię,  nazwisko
	podpis

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	


	Osoby objęte instruktażem:

	l.p.
	imię,  nazwisko
	podpis

	6.
	
	

	7.
	
	

	8.
	
	

	9.
	
	

	10.
	
	

	11.
	
	

	12.
	
	

	13.
	
	

	14.
	
	

	15.
	
	

	16.
	
	

	17.
	
	

	18.
	
	

	19.
	
	

	20.
	
	


Nr sprawy Szp/FZ – 50/2016
Wrocław, dnia  ............................

Urządzenie medyczne typu: .....................................................
Protokół sporządzono w ........................ egzemplarzach
5

