Numer sprawy nadany przez zamawiającego:  ZP.271.28.2019                           


(2019-59260)

	Biuletyn Zamówień Publicznych

Urząd Zamówień Publicznych


OGŁOSZENIE O UDZIELENIU ZAMÓWIENIA

 FORMCHECKBOX 


Zamieszczanie obowiązkowe 

 FORMCHECKBOX 


Zamieszczanie nieobowiązkowe 

	Ogłoszenie dotyczy
Zamówienia publicznego    FORMCHECKBOX 
 
Zamówień objętych dynamicznym systemem zakupów    FORMCHECKBOX 

Zawarcia umowy ramowej  FORMCHECKBOX 


	Zamówienie dotyczy projektu lub programu współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 

Nazwa projektu lub programu ______________________________________________________________

	Zamówienie było przedmiotem ogłoszenia w Biuletynie Zamówień Publicznych
tak     FORMCHECKBOX 
 nie    FORMCHECKBOX 

Numer ogłoszenia: 526010-N-2019
Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia zostało zamieszczone w Biuletynie Zamówień Publicznych
tak     FORMCHECKBOX 
 nie    FORMCHECKBOX 

Numer ogłoszenia: 540055732-N-2019, 540058994-N-2019, 540059012-N-2019, 540060432-N-2019


SEKCJA I: zamawiający

	Postępowanie zostało przeprowadzone przez centralnego zamawiającego  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
Postępowanie zostało przeprowadzone przez podmiot, któremu zamawiający powierzył/powierzyli przeprowadzenie postępowania  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
Informacje na temat podmiotu, któremu zamawiający powierzył/powierzyli prowadzenie postępowania
______________________________________________________________

Postępowanie zostało przeprowadzone wspólnie przez zamawiających  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
Należy wymienić zamawiających, którzy wspólnie przeprowadzali postępowanie oraz podać adresy ich siedzib, krajowe numery identyfikacyjne oraz osoby do kontaktów wraz z danymi do kontaktów ____________________

Postępowanie zostało przeprowadzone wspólnie z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii Europejskiej  FORMCHECKBOX 
 (jeżeli dotyczy)
W przypadku przeprowadzenia postępowania wspólnie z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii Europejskiej – mające zastosowanie krajowe prawo zamówień publicznych: 

_______________________________________________________________________________________

	Informacje dodatkowe: ___________________________________________________________________


I.1) Nazwa i adres 
	Nazwa (firma): Miasto Rybnik



	Krajowy numer identyfikacyjny: 276255430

	Adres pocztowy:

ul. Bolesława Chrobrego 2

	Miejscowość:

Rybnik
	Kod pocztowy: 

44-200
	Państwo:

Polska
	Województwo:

śląskie

	Tel.:

32/4392302
	Fax:

32/4224124
	E-mail:

zam_pub@um.rybnik.pl

	Adres strony internetowej (URL): www.rybnik.eu
Adres profilu nabywcy (jeżeli dotyczy):

	Adres strony internetowej, pod którym można uzyskać dostęp do narzędzi i urządzeń lub formatów plików, które nie są ogólnie dostępne (jeżeli dotyczy):


I.2) Rodzaj zamawiającego 

	 FORMCHECKBOX 
 Administracja rządowa centralna

 FORMCHECKBOX 
 Administracja rządowa terenowa

 FORMCHECKBOX 
 Administracja samorządowa

 FORMCHECKBOX 
 Jednostki organizacyjne administracji samorządowej

 FORMCHECKBOX 
 Zamawiający udzielający zamówień, o którym mowa w art. 3 ust. 1 pkt 5 ustawy Pzp

 FORMCHECKBOX 
 Zamawiający udzielający zamówień sektorowych

 FORMCHECKBOX 
 Podmiot prawa publicznego

 FORMCHECKBOX 
 Inny (proszę określić)


I.3) Wspólne udzielanie zamówienia (jeżeli dotyczy)
	Podział obowiązków między zamawiającymi w przypadku wspólnego udzielania zamówienia, w tym w przypadku wspólnego przeprowadzenia postępowania z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii Europejskiej (jeżeli zamówienie zostało udzielone przez każdego z zamawiających indywidualnie informacja w sekcji I jest podawana przez każdego z zamawiających, jeżeli zamówienie zostało udzielone w imieniu i na rzecz pozostałych zamawiających w sekcji I należy wskazać, który z zamawiających zawarł umowę): ____________


SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA
	II.1) Nazwa nadana zamówieniu przez zamawiającego

Serwis i gwarancja sprzętu Miejskiej Sieci Szerokopasmowej


	Numer referencyjny (jeżeli dotyczy): ZP.271.28.2019

	II.2) Rodzaj zamówienia

	Roboty budowlane  FORMCHECKBOX 
 
	Dostawy  FORMCHECKBOX 

	Usługi  FORMCHECKBOX 
 

	II.3) Krótki opis przedmiotu zamówienia (wielkość, zakres, rodzaj i ilość dostaw, usług lub robót budowlanych lub określenie zapotrzebowania i wymagań), a w przypadku partnerstwa innowacyjnego – określenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, usługę lub roboty budowlane
Przedmiotem zamówienia jest serwis i gwarancja urządzeń firmy Cisco wchodzących w skład Miejskiej Sieci Szerokopasmowej na okres 24 miesięcy od dnia zawarcia umowy, na warunkach wskazanych poniżej. 

Na potrzeby niniejszego dokumentu, określenia poniższe będą miały następujące znaczenie: 

Awaria – oznacza stan urządzenia, w którym nie jest możliwe jego używanie w sposób zgodny z jego przeznaczeniem/funkcjonalnością. 

Dni robocze - wszystkie dni od poniedziałku do piątku, w godzinach od 8.00 do 16.00.

1. W ramach przedłużonej gwarancji Zamawiającemu zostaną zapewnione: 

· dostęp do aktualizacji oprogramowania dla Prime Infrastructure,  ASR9000, ASR1000, WS-C4948 i ME-3800,

· usunięcie awarii/wymiana urządzenia dla:

·  
ASR, ASA 5540, WS-C4948 i ME-3800 wraz z kartami i modułami  w terminie następny dzień roboczy,

·  
ME-3400 w terminie 30 dni roboczych,

·  
pozostałych urządzeń w terminie 2 dni robocze,

licząc od dnia dokonania zgłoszenia do końca właściwego dnia roboczego. 

· zdalne wsparcie inżyniera Wykonawcy dostępne na następny dzień roboczy. Dla oferty zawierającej limit godzin wsparcia rozliczenie wykorzystanych godzin nastąpi drogą mailową każdorazowo po udzielonym wsparciu. Wsparcie inżyniera Wykonawcy będzie dotyczyć urządzeń objętych umową i będzie polegać na: 

·  
konsultacjach  w kwestiach konfiguracji,

·  
wsparciu przy aktualizacji urządzeń,

·  
wsparciu  przy rozwiązywaniu problemów sieciowych,

·  
konsultacjach przy doborze nowych urządzeń.

2. Usługi będą świadczone w granicach miasta Rybnik. Minimalna liczba godzin wsparcia wynosi 100 godzin.
3. Awarie będą zgłaszane przez Zamawiającego bezpośrednio Wykonawcy na wskazany adres email i/lub telefonicznie. 

4. Zgłoszenia będą przyjmowane w dni robocze. 

5. Wszelkie prace gwarancyjne nie wymagają jakichkolwiek dodatkowych opłat ze strony Zamawiającego, w szczególności kosztów dojazdu, delegacji, dostawy, podmiany urządzeń.

6. Zamawiający może dochodzić roszczeń z tytułu gwarancji także po upływie terminu gwarancji, jeżeli zgłoszenie awarii lub usterek nastąpiło przed upływem tego terminu.

7. W przypadku, jeżeli Wykonawca nie usunie awarii w terminie określonym przez Zamawiającego w pkt. 2, to Zamawiający może zlecić usunięcie ich stronie trzeciej na koszt Wykonawcy po upływie 5 dni roboczych od wyznaczonego terminu usunięcia awarii. 

8. W przypadku niemożności usunięcia awarii w zadeklarowanym terminie Wykonawca może dostarczyć rozwiązanie zastępcze pozwalające uruchomić wszystkie usługi działające na uszkodzonym urządzeniu w terminie usunięcia awarii. 

9. Z zakresu usług objętych umową, następujące prace zostają wyłączone:

· Wykonywanie diagnostyki, serwisowania lub innych usług jakiegokolwiek urządzeń podłączonych do Miejskiej Sieci Szerokopasmowej (MSS), a nie objętego niniejszą umową;
· wymiana/naprawa części lub naprawa uszkodzeń spowodowanych przyczynami innymi niż użytkowanie urządzeń zgodne z ich zastosowaniem i przeznaczeniem; 

· usuwanie awarii powstałych wskutek nieautoryzowanych napraw lub modyfikacji urządzeń,

· zmiany konfiguracji urządzeń wykraczające poza zakres niezbędny do działania MSS zgodnego z je przeznaczeniem;

· usługi związane z odzyskiwaniem niezabezpieczonych przez Zamawiającego danych;

· prace prewencyjne i zapobiegawcze w odniesieniu do MSS, w szczególności prace konserwacyjne;

· usuwania awarii spowodowanych nieprawidłowym współdziałaniem bądź brakiem zgodności pomiędzy urządzeniami a produktami strony trzeciej, o ile takie współdziałanie nie zostało przewidziane w specyfikacjach technicznych urządzeń,

· usuwanie awarii wynikających z uszkodzeń mechanicznych urządzeń i działania sił wyższych.

W skład urządzeń wchodzą (łącznie z zasilaczami):

Kod produktu
Ilość (szt.)
Termin usunięcia awarii
ASA5540-AIP40-K9

2

Następny dzień roboczy

ASA-AIP-40-INC-K9

2

ASR1001

2

FLS-ASR1001-5G

2

FLSASR1-FW

2

FLSASR1-FWNAT-R

2

ASR-9006-AC-BUN

3

XR-A9K-PX-04.03

3

A9K-4T-L

1

A9K-8T-L

4

A9K-RSP-4G

6

L-PI2X-BASE

1

L-PI2X-LF-100

1

ME-3800X-24FS-M

16

ME3800X-A

16

R-PI21-SW-K9

1

R-PI2X-K9

1

SLASR1-AES

2

SPA-5X1GE-V2

2

UCSC-C220-M3S

1

WS-C2960CG-8TC-L

2

WS-C4948E-E

2

XFP-10GLR-OC192SR

32

XFP-10G-MM-SR

4

I-GLC-T

17

I-SFP-10G-LR

20

I-SFP-10G-SR

4

PGLC-LH-SM

222

2 dni robocze 

ME-3400E-24TS-M

162

30 dni roboczych 



	II.4) Informacje o częściach zamówienia:

Zamówienie było podzielone na części 
tak  FORMCHECKBOX 
 nie FORMCHECKBOX 



	II.5) Główny kod CPV
Dodatkowe kody CPV
	50332000-1

71316000-6



	
	


SEKCJA III: PROCEDURA

III.1) tryb udzielenia zamówienia 
	Przetarg nieograniczony       FORMCHECKBOX 
 

Przetarg ograniczony            FORMCHECKBOX 

Negocjacje z ogłoszeniem     FORMCHECKBOX 

Dialog konkurencyjny         FORMCHECKBOX 

Partnerstwo innowacyjne     FORMCHECKBOX 

	
	Negocjacje bez ogłoszenia 
Zamówienie z wolnej ręki

Zapytanie o cenę

Licytacja elektroniczna
	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	III.2) Ogłoszenie dotyczy zakończenia dynamicznego systemu zakupów  FORMCHECKBOX 


	III.3) Informacje dodatkowe:


SEKCJA IV: UDZIELENIE ZAMÓWIENIA
CZĘŚĆ nr (jeżeli dotyczy)… NAZWA: (jeżeli dotyczy)…………..
	 FORMCHECKBOX 
 Postępowanie zostało unieważnione

Należy podać podstawę i przyczynę unieważnienia postępowania ____________________________




	IV.1) Data udzielenia zamówienia:     29/04/2019 (dd/mm/rrrr)

	IV.2) Całkowita wartość zamówienia
Wartość bez VAT: 240.000,00 Waluta: PLN
(w przypadku umów ramowych lub dynamicznego systemu zakupów – szacunkowa całkowita maksymalna wartość w całym okresie obowiązywania umowy ramowej lub dynamicznego systemu zakupów)

	IV.3) Informacje o ofertach (jeżeli dotyczy): 

liczba otrzymanych ofert: 2
w tym:

liczba otrzymanych ofert od małych i średnich przedsiębiorstw: 1
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw członkowskich Unii Europejskiej: 0
liczba otrzymanych ofert od wykonawców z innych państw niebędących członkami Unii Europejskiej: 0
liczba ofert otrzymanych drogą elektroniczną: 0

	IV.4) Liczba odrzuconych ofert (jeżeli dotyczy): 0

	IV.5) Nazwa i adres wykonawcy, któremu udzielono zamówienia 

	Zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie zamówienia tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 


	Nazwa: 
Dimension Data Polska Sp. z o.o.

	Adres pocztowy: 
	E-mail:

	ul. Sienna73
	kontakt.pl@dimensiondata.pl

	Miejscowość:
	Kod pocztowy:
	Kraj/województwo

	Warszawa
	00-833
	mazowieckie

	Wykonawca jest małym/średnim przedsiębiorcą tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Wykonawca pochodzi z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________
Wykonawca pochodzi z innego państwa nie będącego członkiem Unii Europejskiej tak  FORMCHECKBOX 
 nie  FORMCHECKBOX 
 

Skrót literowy nazwy państwa: ________

	IV.6) Informacja O CENIE WYBRANEJ OFERTY / WARTOŚCI ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O OFERTACH Z NAJNIŻSZĄ I NAJWYŻSZĄ CENĄ/KOSZTEM

	Cena wybranej oferty / wartość umowy 257.070,00
Oferta z najniższą ceną / kosztem         257.070,00  Oferta z najwyższą ceną / kosztem  560.946,42
Waluta: PLN

	IV.7) informacja na temat podwykonawstwa (jeżeli dotyczy)
Wykonawca przewiduje powierzenie wykonania części zamówienia podwykonawcy/podwykonawcom  FORMCHECKBOX 

Wartość lub procentowa część zamówienia, jaka zostanie powierzona podwykonawcy lub podwykonawcom  - 

	IV.8) Informacje dodatkowe: 



IV.9) Uzasadnienie udzielenia zamówienia w trybie negocjacji bez ogłoszenia, zamówienia z wolnej ręki albo zapytania o cenę

	IV.9.1) Podstawa prawna
Postępowanie prowadzono w trybie _____________ na podstawie art. _______ ustawy Pzp

	IV.9.2) Uzasadnienie wyboru trybu:

Należy podać uzasadnienie faktyczne i prawne wyboru trybu oraz wyjaśnić, dlaczego udzielenie zamówienia jest zgodne z przepisami

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________








Urząd Miasta Rybnika

6

