
ZAPYTANIE OFERTOWE dostawa sprzętu wielofunkcyjne urządzenie okulistyczne Autorefraktokeratom

1. Zamawiający: Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Porębie 
ul. Wojska Polskiego 20, 42-480 Poręba NIP 6492118494 

2. Przedmiot zamówienia: Przedmiotem zamówienia jest przygotowanie oferty cenowej oraz warunków dostawy dostawę wielofunkcyjnego urządzenia okulistycznego o następujących parametrach i funkcjonalnościach:
Urządzenie powinno być kompaktowym systemem typu 4 w 1, integrującym funkcje autorefraktometru, keratometru, tonometru oraz pachymetru. Wymagana jest w pełni automatyczna praca z naprowadzaniem głowicy we wszystkich kierunkach.

Autorefraktokeratometr powinien wykorzystywać technologię Wavefront oraz umożliwiać wykonywanie map aberracji wyższego rzędu (mapy Zernike). System powinien posiadać funkcję asystenta doboru soczewek oraz kolorowy podgląd na uchylnym, dotykowym wyświetlaczu o przekątnej minimum 7 cali.

Wymagane funkcjonalności dodatkowe:
aktywny tryb retroiluminacji,
pomiar TFBUT wraz z meibografią,
peryferyjny pomiar rogówki.

Minimalne wymagane zakresy pomiarowe:
sfera: od -30 do +25 D,
cylinder: ±12 D,
promień krzywizny rogówki: od 5 mm do 13 mm,
moc refrakcji rogówki: od 25,96 D do 67,5 D (dla indeksu 1,3375).

Urządzenie powinno być wyposażone w bezkontaktowy tonometr umożliwiający pomiar ciśnienia wewnątrzgałkowego w zakresie 0–60 mmHg, z automatyczną kontrolą podmuchu powietrza zapewniającą komfort pacjenta. Wymagana jest również funkcja kompensacji wartości ciśnienia wewnątrzgałkowego o zmierzoną centralną grubość rogówki.
•	urządzenie musi spełniać obowiązujące normy dla wyrobów medycznych, dopuszczenie do obrotu na terenie UE

3. Wymagania wobec dostawcy: 
•	dostawca powinien posiadać doświadczenie w dostawie sprzętu okulistycznego,
•	dostawca powinien zapewniać autoryzowany serwis na terenie Polski
•	dostawa urządzenia do siedziby zamawiającego
•	wniesienie, montaż oraz uruchomienie sprzętu
•	integracja z dostarczonym komputerem i oprogramowaniem
•	przeprowadzenie szkolenia dla personelu medycznego i technicznego, szkolenie w języku polskim, zapewnienie materiałów szkoleniowych.
•	zapewnienie serwisu gwarancyjnego i pogwarancyjnego
•	dostęp do pomocy technicznej (telefonicznej lub online),
•	aktualizacje oprogramowania w okresie gwarancji,
•	pomoc w konfiguracji i bieżącej obsłudze urządzenia
•	określenie terminu realizacji zamówienia
•	.

4. Termin realizacji zamówienia: 
•	14 dni od wyboru oferenta. 

5. Kryteria oceny ofert: Proponuje się następujące kryteria: 
•	Cena – 80% 
•	Czas dostawy (maks. 20 pkt) do 14 dni – 20 pkt do 28 dni – 10 pkt powyżej 28 dni – 0 pkt

6. Sposób składania ofert: Oferty prosimy przesyłać w formie: 
•	elektronicznej (PDF) na adres e-mail: biuro@spzozporeba.pl lub 
•	papierowej na adres: Wojska Polskiego 20, 42-480 Poręba 
Oferty można składać na własnym formularzu, uwzględniając wymagania wobec dostawcy. Termin składania ofert: do dnia 27.03.2026, do godz. 11,00 

7. Treść oferty powinna zawierać: 
•	dane wykonawcy, 
•	opis doświadczenia, 
•	szczegółowy zakres realizacji usługi, 
•	proponowaną cenę (netto/brutto), 
•	termin ważności oferty, 
•	oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapitałowych (jeśli wymagane). 

8. Informacje dodatkowe: Zamawiający zastrzega sobie prawo do: 
•	negocjacji warunków, 
•	unieważnienia postępowania bez podania przyczyny, 
•	wyboru oferty częściowej lub nie najtańszej, jeśli uzasadniają to inne kryteria. 

9. Osoba do kontaktu: Imię i nazwisko: Jan Kowalski 
Telefon: 32 6772805 w 310 E-mail: ksiegowosc@zozporeba.pl
