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Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej REGON 000313331
NIP 894-24-60-800

Wroctaw: 09-07-2021

Znak sprawy: DIN.0420.4.2021
Znak pisma: DIN.0420.4.2021.3.AST

ZAPYTANIE OFERTOWE
Zapraszamy do udziatu w postepowaniu prowadzonym w trybie zapytania ofertowego na: Dostawa

serwera wraz z monitorem dla Wroctawskiego Centrum Zdrowia SPZOZ.

Postepowanie prowadzone na podstawie art. 4 pkt 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo

zamdwien publicznych — wartosé zamdwienia nie przekracza wyrazonej w zfotych kwoty 30 000 Euro

1. Zamawiajacy:

Wroctawskie Centrum Zdrowia SP Z0Z
ul. Podrdinicza 26/28,

53-208 Wroctaw

Wroctaw, dnia 09-07-2021
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roctawskie Centrum Zdrowia

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

ul. Podréznicza 26/28,
53-208 Wroctaw
tel. 713631223
REGON 000313331

NIP 894-24-60-800

2. Opis przedmiotu zamdwienia oraz zakres zamdwienia:

Przedmiotem zamdwienia jest:

Klasyfikacja zaméwienia wg CPV: 48822000-6 - serwery komputerowe

Dostawa 1 serwera tower lub do montaiu w szafie - RACK 19” wraz z monitorem — szczegotowe

wymagania techniczne :

33195100-4 - monitory

Nr.

Nazwa
parametru

Opis parametru

Parametr
wymagany

Obudowa

Typu Tower, wolnostojaca lub RACK mount 19,
Obudowa powinna zapewniac dostep do
komponentéw serwera bez uzycia narzedzi.

Tak

Zasilanie

230V 50Hz o sprawnosci min: 80 Plus bronze

Tak

CPU

Procesor w technologii x86 z zestawem instrukcji
64-bit, o co najmniej 6 rdzeniach kazdy i
standardowym taktowaniu co najmniej 3GHz, z
mozliwoscig automatycznego podniesienia
czestotliwosci taktowania pojedynczego rdzenia do
co najmniej 4 GHz przy niskim obcigzeniu lub braku
obcigzenia pozostatych rdzeni. Wydajnos¢ na
poziomie min. 11000 pkt, CPU Mark w tescie
wydajnosci CPUBenchmark PassMark Software.
Ranking obowiazujacy na dzieA 07.07.2021

Tak

Pamiec¢ RAM

Co najmniej 16GB z mozliwoscig rozbudowy do co
najmniej 64GB.

Tak

Piyta glowna

wyposazona w min. 4 gniazda pamieci RAM oraz
zintegrowany modut zarzadzajacy, udostepniajgca
min. 2 gniazda PCIe. Wymagany jest modut TPM

Tak

Porty USB

Co najmniej 2 porty USB 3.0 z przodu oraz co
najmniej 2 porty USB 3.0 z tyiu

Tak

System
sktadowania
danych

Mozliwosc instalacji co najmniej 2 dyskow 3,5" oraz
2 dyskoéw 2,5”

Zainstalowane dyski:

- co najmniej 2 dyski SSD o pojemnosci co
najmniej 400GB, dedykowane do pracy w

Tak
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serwerach.
- co najmniej 2 dyski HDD o pojemnosci co
najmniej 2TB, dedykowane do pracy w serwerach.

Interfejsy
komunikacyjne

Co najmniej 1 interfejs 1Gbps Ethernet 1000BASE-
T
Tak

Gwarancja

Co najmniej 36 miesiecy, zgtaszanie problemow 24
godziny, 7 dni w tygodniu, gwarantowany czas
naprawy w trybie na nastepny dzien roboczy.

Pozostawienie dyskow w razie awarii u
Zamawiajgcego, ustuga serwisowa dotyczy
wszystkich zainstalowanych dyskow w
dostarczonych serwerach przez caty okres
gwarancji. Realizacja serwisu NBD (Next Business
Day) rozumiana jako fizyczne pojawienie sie
serwisanta w nastepnym dniu roboczym od
zgtoszenia potwierdzone oficjalng dokumentacja
producenta.

Tak

10.

Wsparcie

techniczne

Mozliwosc telefonicznego sprawdzenia konfiguracji
sprzetowej komputera oraz warunkow gwarancji po
podaniu numeru seryjnego bezposrednio u
producenta lub jego przedstawiciela.

Dostep do najnowszych sterownikow i uaktualnien | Tak
na stronie producenta zestawu realizowany poprzez
podanie na dedykowanej stronie internetowej
producenta numeru seryjnego lub modelu
komputera.

11.

Atesty i
certyfikaty

Wymagane certyfikaty zgodnosci z nastepujacymi
normami: ISO-9001:2000, ISO-50001:2011, ISO-
27001, CE, Potwierdzenie spetnienia kryteriow
$rodowiskowych, w tym zgodnosci z dyrektywa
RoHS Unii Europejskiej o eliminacji substancji
niebezpiecznych w postaci oswiadczenia producenta
jednostki.

Tak

12,

Akcesoria

Jeden Monitor LED wraz z okablowaniem
umozliwiajacym podtaczenie oferowanego serwera
bez zastosowania przejsciowek sygnatowych oraz o
rozdzielczosci min FULL HD. Rozmiar matrycy
monitora nie moze by¢ wiekszy niz 24"

TAK
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3. Opis kryteridow, ktéorymi Zamawiajacy bedzie sie kierowat przy wyborze oferty wraz z podaniem

znaczenia kryteriéw i sposobu oceny ofert oraz opis sposobu obliczenia ceny.

Przy wyborze ofert Zamawiajacy bedzie stosowat nastepujace kryteria:

Zamawiajacy dokona wyboru najkorzystniejszej oferty sposrdd ofert niepodlegajacych odrzuceniu
przy zastosowaniu ponizszych kryteriow:

Kryterium nr 1 - Cena oferty brutto C - waga 60%

Kryterium nr 2 - Termin dostawy - waga 40%

1. Kryterium ,,Cena oferty brutto” C
Kryterium nr 1 — Cena oferty brutto — bedzie okreslone proporcjonalnie wg. wzoru:

najnizsza cena brutto z badanych of er
C= ( - ‘) = 60 pkt
cena brutto of erty badanej

2. Kryterium ,Termin dostawy ,,T"
Kryterium nr 2 - Termin dostawy. Zasada przyznawania punktow ofercie za termin dostawy
"TH:

Dostawa do 7 dni od podpisania umowy - 40 pkt.
Dostawa pomiedzy 8 - 14 dni od podpisania umowy - 20 pkt.
Dostawa 15 dni i powyzej - O pkt.

Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta Wykonawcy, ktdra uzyska lacznie najwieksza
ilos¢ punktow (W) za sume wszystkich kryteriow wg. wzoru (tj. najwyzsza wartosc
wskaznika W):

W=C+T

gdzie:

W - wskaznik oceny oferty,
C - liczba punktow przyznana ofercie ocenianej w kryterium ,Cena oferty brutto”
T - liczba punktéw przyznana ofercie ocenianej w kryterium ,Termin dostawy”

4. Termin i miejsce realizacji zamodwienia.
Miejsce: Wroctawskie Centrum Zdrowia SPZOZ, ul. Podréznicza 26/28

Maksymalny termin realizacji zamdwienia: do 20 dni od podpisania umowy.
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5. Rozstrzygniecie postepowania i zlecenie realizacji zamdwienia:

Wybor najkorzystniejszej oferty zostanie dokonany niezwtocznie.

Po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadomi Oferentéw, ktorzy ztozyli oferty o
wyborze najkorzystniejszej oferty, podajac nazwe i adres Oferenta, ktérego oferte wybrano.

W przypadku odmowy wykonania umowy przez wytonionego Wykonawce, dopuszcza sie mozliwosé
zawarcia przez Zamawiajgcego umowy z oferentem, ktérego oferta zostata poréwnana i oceniona
jako kolejna najbardziej korzystna.

Zamawiajgcy ma prawo do wezwan o wyjasnienia zaoferowanej ceny oraz zamkniecia postepowania

bez podawania przyczyny i wybrania ktérejkolwiek z ofert.

6. Sposdb przygotowania ofert, miejsce i termin ich sktadania:

Oferty nalezy sktada¢ w formie pisemnej do dnia 19.07.2021r. do godz. 10:00 w sekretariacie
Wroctawskiego Centrum Zdrowia SP ZOZ, ul. Podréznicza 26/28.

Dokumenty bedga przyjmowane w dni powszednie w godzinach 9:00-14:30

Zamawiajacy dopuszcza réwniez sktadanie e-mailem na adres infor@spzoz.wroc.pl.

7. Opis warunkéw udziatu w postepowaniu:

Zamawiajacy wymaga w stosunku do Wykonawcow przedstawienia w ofercie:

- wypetnionego zatacznika: formularz ofertowy

Oferta musi by¢ podpisana przez uprawnionych do reprezentacji przedstawicieli Wykonawcow
wymienionych w rejestrze firmy lub dziatajgcych na podstawie petnomocnictwa.

Termin zwigzania z oferta: 30 dni od uptywu terminu do sktadania ofert.

Wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty ponosi Wykonawca sktadajacy oferte,

niezaleznie od wyniku postepowania.

8. Sposéb prowadzenia korespondencji w sprawie niniejszego zaméwienia:
pisemnie na adres: Wroctawskie Centrum Zdrowia SP ZOZ

ul. Podrdiznicza 26/28, 53-208 Wroctaw
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a) e-mailem infor@spzoz.wroc.pl

b) osoby uprawnione do kontaktu z Oferentami:
— Arkadiusz Strzatkowski, tel. (71) 39-11-762
— Tomasz Sztuka, tel. (71) 39-11-762

9. Warunki pltatnosci za przedmiot zamdwienia: Zaplata wynagrodzenia na rzecz Wykonawcy z
tytutu wykonania ustugi dokonana bedzie po odbiorze koncowym i rozliczeniu dostawy, na
podstawie prawidtowo wystawionej faktury VAT, w terminie 14 dni od daty ich doreczenia

Zamawiajgcemu.

Zataczniki do zapytania ofertowego:
- zatgcznik nr 1 — formularz ofertowy

- zatgcznik nr 2 — wzoér umowy
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