Wioszczowa, dnia 17 listopada 2022 roku
OGLOSZENIE — ZAPROSZENIE DO SKtADANIA OFERT
oznaczenie sprawy: 19/11/2022

ogltoszenie — zaproszenie do sktadania ofert znajduje sie na stronie internetowej Zamawiajgcego
i na Platformie Zakupowej https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa/

I. ZAMAWIAJACY

Zespot Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie - Szpital Powiatowy im. Jana Pawta Il
z siedzibg we Wioszczowie, ul. Zeromskiego 28, 29-100 Wtoszczowa

NIP: 656-18-55-908 REGON: 000304295 KRS: 0000057160

Dziat Obstugi Administracyjno-Technicznej
tel./fax email: 41 388 38 37/4138838 77 zaopatrzenie@zozwloszczowa.pl

Il. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamodwienia jest dostawa i montaz specjalistycznego wyposazenia gabinetu
stomatologicznego w celu utworzenia Poradni Stomatologicznej w Zespole Opieki Zdrowotnej
we Wtoszczowie.

Wspdlny Stownik Zamoéwien (CPV):

33126000-9 Urzadzenia stomatologiczne

33192400-6 Stanowiska stomatologiczne

33192410-9 Fotele stomatologiczne

33130000-0 Instrumenty i urzadzenia stomatologiczne i specjalistyczne

2. Opis przedmiotu zamdwienia:

Przedmiotem zamdwienia jest dostawa i montaz specjalistycznego wyposazenia gabinetu
stomatologicznego w celu utworzenia Poradni Stomatologicznej w Zespole Opieki Zdrowotnej
we Wioszczowie. Wyposazenie obejmuje:

a/ unit stomatologiczny — 1 szt.,

b/ katnica 3 szt.,

¢/ turbina 3 szt.,

d/ sedacja wziewna — 1 szt.,

e/ asystor stomatologiczny — 1 szt.,

f/ pompa — 1 szt.,

g/ kompresor stomatologiczny— 1 szt.,

i/ piaskarka — 1 szt.

j/ mieszalnik amalgamatu — 1 szt.,



k/ znieczulenie komputerowe — 1 szt.

a) Szczegdtowy opis sprzetu znajduje sie w formularzu asortymentowym, stanowigcym zatgcznik
nr 2 do Ogfoszenia.

b) Sprzet powinien by¢ fabrycznie nowy, nieuzywany, nierekondycjonowany, wyprodukowany
w 2022, kompletny i gotowy do uzytku bez Zzadnych dodatkowych zakupdéw
i inwestycji. Gtéwne parametry techniczne wyspecyfikowane zostaty w zatgczniku nr 2 - formularz
asortymentowy.

c) Przedmiot zamdwienia, oprdcz spetnienia odpowiednich parametréw funkcyjnych, gwarantuje
bezpieczenstwo oséb korzystajacych. Sprzet powinien posiada¢ odpowiednie certyfikaty/atesty
dopuszczajace stosowanie urzadzen na rynku polskim, w tym powinien by¢ zgtoszony do rejestru
wyrobow medycznych.

d) Zamawiajgcy wymaga instalacji, montazu i uruchomienia dostarczonego sprzetu oraz
przeszkolenia pracownikéw; realizacja zamdwienia musi zosta¢ skoordynowana z wykonaniem
robét budowlano-instalacyjnych majgcych na celu przystosowanie pomieszczen na Poradnie
Stomatologiczna.

3. Wymagane oswiadczenia/dokumenty:
Zamawiajacy w celu potwierdzenia spetnienia wymagan dotyczgcych udziatu w postepowaniu
w zakresie:
- posiadania aktualnych i obowigzujgcych uprawnien do wykonywania dziatalnosci bedgcej
przedmiotem ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert;
- posiadania niezbednej wiedzy;

- dysponowania potencjatem technicznym i kadrowym zdolnym do wykonania przedmiotu

ogfoszenia — zaproszenia do sktadania ofert;

- znajdowania sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej nalezyte wykonanie

zamowienia;
wymaga ztozenia wraz z ofertg oswiadczenia o tresci wskazanej w zatgczniku nr 5.

Ponadto Zamawiajacy wymaga ztozenia wraz z ofertg odpowiednich certyfikatéw oraz ulotek sprzetu lub
instrukcje obstugi w jezyku polskim.

Zmawiajacy w celu potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia
13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji
na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego — wymaga ztozenia wraz z ofertg
oswiadczenia o tresci wskazanej w zataczniku nr 6.

4. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadanie ofert czeSciowych.
5. Zamawiajgcy nie dopuszcza mozliwosci powierzenia czesci lub catosci zamdéwienia podwykonawcom.

IIl. KOMUNIKACJA ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI, TERMIN | MIEJSCE WYKONANIA
ZAMOWIENIA

I1l.I Komunikacja

1. Komunikacja Zamawiajgcego z Wykonawcami odbywa sie za pomocg Srodkéw komunikacji
elektronicznej. Komunikacja miedzy Zamawiajgcym, a Wykonawcami, w tym wszelkie o$wiadczenia,



whnioski, zawiadomienia oraz informacje przekazywane sg w formie elektronicznej przy uzyciu
platformy zakupowej: https://platformazakupowa.pl/pn/zoz wloszczowa

2. Oferte, o$wiadczenia, petnomocnictwa, zobowigzanie podmiotu udostepniajgcego zasoby sporzadza
sie w postaci elektronicznej, w ogdélnie dostepnych formatach danych, w szczegdlnosci w formatach
Axt, .rtf, .pdf, .doc, .docx, .odt.

3. Oferte sktada sie pod rygorem niewaznos$ci w postaci elektronicznej jako odwzorowanie cyfrowe
(skan oferty) z wtasnorecznym podpisem albo (alternatywnie) podpisanej kwalifikowanym
podpisem elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym przez osobe/y
uprawniong/e do reprezentacji wykonawcy.

4. Informacje o wymaganiach technicznych i organizacyjnych sporzadzania, wysytania i odbierania
korespondencji elektroniczne;j:

- celem prawidtowego ztozenia oferty Zamawiajgcy zamiescit na stronie platformy zakupowej pod

adresem: https://platformazakupowa.pl/strona/45-instrukcie - Instrukcje sktadania oferty dla

Wykonawcy;

- korzystanie z platformy zakupowej przez Wykonawce jest bezptatne;

- korespondencje uwaza sie za przekazang w terminie, jezeli dotrze do Zamawiajgcego przed uptywem
wymaganego terminu;

- w celu usprawnienia procedury wyjasnien tresci ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert zaleca
sie przesytanie plikbw z pytaniami w wersji edytowalnych plikow za posrednictwem
https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa

5. Zamawiajgcy jest obowigzany udzieli¢ wyjasnien niezwtocznie, jednak nie pdzniej niz
na 2 dni przed uptywem terminu sktadania odpowiednio ofert, pod warunkiem, ze wniosek
0 wyjasnienie tresci ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert wptynat do Zamawiajgcego nie
pozniej niz na 4 dni przed uptywem terminu sktadania odpowiednio ofert.

- jezeli Zamawiajacy nie udzieli wyjasnien w terminie, przedtuza termin sktadania ofert
0 czas niezbedny do zapoznania sie wszystkich zainteresowanych Wykonawcéw z wyjasnieniami
niezbednymi do nalezytego przygotowania i ztozenia ofert. W przypadku gdy wniosek o wyjasnienie
tresci ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert nie wptynat w terminie, Zamawiajgcy nie ma
obowigzku udzielania wyjasnien ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert oraz obowigzku
przedtuzenia terminu sktadania ofert.

- przedfuzenie terminu sktadania ofert, nie wptywa na bieg terminu skfadania wniosku
0 wyjasnienie tresci ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert.

- wyjasnienia i ewentualne zmiany ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert zostang
opublikowane pod adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/zoz wloszczowa

6. Maksymalny rozmiar plikéw przesytanych za posrednictwem dedykowanych formularzy do: ztozenia,
zmiany, wycofania oferty lub wniosku oraz do komunikacji wynosi 150 MB w formatach: .pdf., .doc,
.docx, .xls, .xIsx, .xps, .rtf, .odt, .zip.

7. Za date przekazania oferty, wnioskow, zawiadomien, dokumentdw elektronicznych, oswiadczen lub
elektronicznych kopii dokumentow lub oswiadczen oraz innych informacji przyjmuje sie date ich
przekazania na strone platformy: https://platformazakupowa.pl/pn/zoz wloszczowa



https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa
https://platformazakupowa.pl/strona/45-instrukcje
https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa
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I1L.II Termin i miejsce realizacji zamodwienia:

1. Termin wykonania przedmiotu zamdéwienia: - 30 grudnia 2022 r. Realizacja zamdwienia musi

zosta¢ skoordynowana z wykonaniem robdét budowlano-instalacyjnych majacych na celu
przystosowanie pomieszczen na Poradnie Stomatologiczna.
Miejsce wykonania zamoéwienia:

Zespot Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie — Szpital Powiatowy im. Jana Pawta Il z siedzibg
we Wioszczowie, ul. Zeromskiego 28, 29-100 Witoszczowa.

IV. KRYTERIA OCENY OFERT:

Zamawiajacy do oceny ofert przyjmuje nastepujace kryteria:

1. Cena danej czesci zamoéwienia brutto — warto$é kryterium — 80 %

Podstawg oceny jest cena zamdwienia brutto zaproponowana przez Wykonawce w formularzu

ofertowym (zatacznik nr 1 do ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert).

Kryterium ceny — (Kc).

Najnizsza taczna cena zamodwienia

brutto sposrdd nieodrzuconych ofert
Kc = - — — - x 100 x 80%
taczna cena danej cze$ci zamoéwienia brutto w badanej

nieodrzuconej ofercie.

Maksymalna ilos¢ punktéw do uzyskania w kryterium ,,Cena” wynosi — 80 pkt. Zamawiajgcy wyliczy liczbe

punktow uzyskanych przez poszczegdlne oferty w oparciu o ww. wzdr z doktadnoscig do dwdch miejsc po

przecinku.

W formularzu ofertowym Oferent przedstawi catkowitg wartos¢ netto, podatek VAT oraz wartos¢ brutto.

Cena oferty winna zawiera¢ wszelkie koszty zwigzane z dostawg towaru. Jezeli Wykonawca stosuje rabaty

to nalezy je uwzglednic¢ w cenie oferty.

Sposéb wyliczania ceny w formularzu asortymentowym:

1.

pozycja z kolumny nr 3 (ilo$¢) x pozycja z kolumny nr 5 (cena jednostkowa netto) = (wartosé¢ ogétem

netto) pozycjanr 7,

2. kwota z kolumny nr 7 (wartos¢ ogétem netto) x stawka podatku VAT (kolumna 8) = nalezny podatek

VAT (kolumna nr 9),

3. (wartos¢ ogétem netto) pozycja z kolumny nr 7 + (nalezny podatek VAT) pozycja z kolumny nr 9 =

(wartos¢ ogétem brutto) pozycja nr 10,



4. (wartos$¢ ogétem brutto) pozycja z kolumny nr 10 / na (ilo$¢ pozycji) z kolumny nr 3 = (cena
jednostkowa brutto) pozycja nr 6,

2. Kryterium okres gwarancji — wartosc¢ kryterium 20%

Zamawiajgcy wymaga udzielenia minimum 24-miesiecznej gwarancji na unit stomatologiczny i minimum
12-miesiecznej gwarancji na pozostate elementy przedmiotu zamdwienia. Niewpisanie w formularzu
oferty okresu gwarancji lub wpisanie krotszego okresu skutkowac bedzie przyjeciem, iz wykonawca
wskazat minimalny okres gwarancji.

W formularzu ofertowym wykonawca moze zaproponowac okres gwarancji dla unitu stomatologicznego
wynoszgcy 36 miesiecy lub wiecej, za ktéry moze uzyska¢ dodatkowe punkty. Punkty zostang przyznane
zgodnie z ponizszym opisem.

Oferta, w ktérej zadeklarowany zostanie okres gwarancji dla unitu stomatologicznego — 24 miesigce
(minimalny okres gwarancji) otrzyma — 0 pkt.

Oferta, w ktorej zadeklarowany zostanie okres gwarancji dla unitu stomatologicznego - 36 miesiecy
otrzyma — 10 pkt.

Oferta, w ktérej zadeklarowany zostanie okres gwarancji dla unitu stomatologicznego - 48 miesiecy
i wiecej otrzyma — 20 pkt.

Maksymalna ilo$¢ punktéw do uzyskania w kryterium ,,Okres gwarancji” wynosi — 20 pkt.
Oferta najkorzystniejsza:

Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta, ktéra uzyska najwyzszg tgczng liczbe punktéw obliczong na
podstawie zsumowania liczby punktéw uzyskanych w poszczegdlnych kryteriach oceny ofert (cena
zamowienia + okres gwarancji).

Wszelkie rozliczenia pomiedzy zamawiajagcym a wykonawca dokonywane beda wytacznie w ztotych
polskich.

V. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1. Wykonawca powinien ztozy¢ oferte na formularzu zatgczonym do niniejszego ogtoszenia —
zaproszenia do sktadania ofert.
2. Oferte wraz z wymaganymi dokumentami nalezy umiesci¢ na platformazakupowa.pl
pod adresem: https://platformazakupowa.pl/pn/zoz wloszczowa
do dnia 25.11.2022 r. do godz. 10:00.
3. Kazdy dokument sktadajacy sie na oferte musi by¢ czytelny, pisany w jezyku polskim.
4. Tres¢ oferty musi odpowiadad tresci ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert
i zawiera¢ co najmniej:
a. Wypetniony formularz ofertowy (zatgcznik nr 1);
b. Wypetniony formularz asortymentowy (Zatgcznik nr 2);
c. Odpis z KRS lub CEIDG nie starszy niz sze$¢ miesiecy od uptywu terminu sktadania ofert;



http://platformazakupowa.pl/
https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa%20%0bdo%20dnia%2025.11.202
https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa%20%0bdo%20dnia%2025.11.202

Petnomocnictwo (w przypadku, gdy Wykonawce reprezentuje petnomocnik);
Oswiadczenie RODO (zafacznik nr 4);

Oswiadczenie (zatacznik nr 5);

certyfikaty, ulotki sprzetu lub instrukcje obstugi w jezyku polskim;
Oswiadczenie (zatacznik nr 6).

VI. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA OFERT

Sm oo

=

. Oferte nalezy ztozy¢ w terminie do dnia 25.11.2022r. do godz. 10:00.

. Sposdb sktadania ofert: za posrednictwem platformy zakupowej:
https://platformazakupowa.pl/pn/zoz wloszczowa

. Otwarcie ofert nastgpi na platformie zakupowej w dniu 25.11.2022 r. o godz. 10:15.

W przypadku wystgpienia awarii systemu teleinformatycznego, ktéra spowoduje brak mozliwosci

otwarcia ofert w terminie okreslonym przez Zamawiajacego otwarcie ofert nastgpi niezwtocznie po

usunieciu awarii.

Zamawiajgcy poinformuje o zmianie terminu otwarcia ofert na platformie zakupowej

https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa

Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane.

Wykonawca moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmienié¢ lub wycofaé swoja oferte.

W toku badania i oceny ofert Zamawiajagcy moze zgda¢ od Wykonawcow wyjasnien/uzupetnien

otyczacych tresci ztozonych ofert.
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VII. INFORMACIJE DOTYCZACE WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY

Informacja o wyborze najkorzystniejszej oferty lub uniewaznieniu postepowania zostanie zamieszczona
na stronie internetowej https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa

VIIl. DODATKOWE INFORMACIE

a) Osobami uprawnionymi do udzielania dodatkowych informacji ze strony Zamawiajgcego sa:
- Marta Piwonska — pod wzgledem merytorycznym tel. 609 16 33 46 w dni robocze w godzinach
9:00 — 14:00;
- Joanna Szwarc lub Agnieszka Bukowska — w sprawach proceduralnych tel. 41 388 38 37 w dni robocze
w godzinach 9:00 —14:00.

b) Bezposrednio po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajgcy zawrze umowe z Wykonawcg na
wzorze stanowigcym zatgcznik nr 3 do ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert.

IX. ODRZUCENIE OFERTY / UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA

1. Zamawiajgcy moze odrzucié oferte, jezeli:
a/ zostata ztozona po terminie sktadania ofert,
b/ jej tres¢ jest niezgodna z warunkami zamdwienia,
c/ jest niewazna na podstawie odrebnych przepiséw,
d/ zostata ztozona w warunkach czynu nieuczciwej konkurencji w rozumieniu ustawy z dnia
16 kwietnia 1993r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji,
e/ zawiera btedy w obliczeniu ceny, ktére nie sg oczywistg omytka rachunkowg podlegajaca
poprawieniu.


https://platformazakupowa.pl/pn/zoz_wloszczowa
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2. Zamawiajacy moze uniewazni¢ postepowanie w kazdym czasie bez podania przyczyn, w

szczegdlnosci w przypadku, gdy:
a/ nie ztozono zadnej oferty,
b/ wszystkie ztozone oferty podlegaty odrzuceniu,
c/ oferta z najnizszg ceng przewyzsza kwote, ktdrg zamawiajgcy zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamdwienia, chyba, Ze zamawiajgcy moze zwiekszy¢ te kwote do ceny
najkorzystniejszej oferty,
d/ wystgpita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postepowania lub wykonanie
zamoéwienia nie lezy w interesie publicznym, czego nie mozna byto wczesniej przewidzie¢,
e/ postepowanie obarczone jest niemozliwg do usuniecia wadg uniemozliwiajacg zrealizowanie
zamowienia.

3.

X. ZAtACZNIKI STANOWIACE INTEGRALNA CZESC OGLOSZENIA — ZAPROSZENIA DO SKtADANIA OFERT:

Zatgcznik nr 1 — Formularz oferty;
Zatacznik nr 2 - Formularz asortymentowy
Zatacznik nr 3- Projekt umowy;

Zatacznik nr 4 — Informacja RODO
Zatgcznik nr 5 — Oswiadczenie

Zatgcznik nr 6 — Oswiadczenie

ZATWIERDZAM

17.11.2022 r., Dyrektor Zespotu Opieki Zdrowotnej
we Wtoszczowie
Rafat Krupa
/podpisano elektronicznie/

(data i podpis Kierownika Zamawiajgcego)

MARTA
JADWIGA
PIWONSKA




Zatgcznik nr 1

(dane Wykonawcy)
adres do koreSpoNdencji.............ccccuueeeecvceieesiviiiseesiiiiaeeeeiineessssenns
Nrtelefonu / € — MQil .........ccueeeeeeeeeeeeeceeeeeeeeeeeeee e

OFERTA

w odpowiedzi na ogloszenie — zaproszenie do sktadania ofert na dostawe i montaz specjalistycznego wyposazenia
gabinetu stomatologicznego w celu utworzenia Poradni Stomatologicznej w Zespole Opieki Zdrowotnej
we Wloszczowie, nr postepowania: 19/11/2022

1.Zobowiqgzuje sie zrealizowac przedmiot zamdwienia za tqgczng kwote:

netto: ......ceeeeeeeeeeeeienenan, , VAT e L, DIULEO: oo
(STOWNUE DIULTO: ..ottt e et e e e ee e e e e stee e e e e st aa e e s srtaa e s ztotych).

Szczegotowe wyliczenie cen poszczegdlnych pozycji sprzetu zawiera zestawienie (formularz
asortymentowo cenowy) stanowigcy zatgcznik do Formularza Ofertowego.

2.0swiadczam/y, ze zapoznatem/lismy sie z dokumentacjq postepowania udostepniong przez Zamawiajgcego i nie
wnosze/simy do niej Zadnych zastrzezer.

3. Oswiadczam/y, Zze na unit stomatologiczny udzielam/y ..........ceceeeeeene... miesiecy gwarancji, a na pozostate
elementy przedmiotu zamdwienia udzielam ................. miesiecy gwarancji.

4. Z naszej strony realizacje zamowienia koordynowac bedzie: ............ccoveeeeveevrcvvvvvseeseriraiesesnsnanns
tel. eeeeevvvcveceeney) €Ml

5.0ferta zawiera/nie zawiera * informacji stanowigcych tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisow
ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.

6. Inne istotne elementy oferty (jesli majq zastoSOWanNie POAAC): ...........ccveeeveevevereereeerieerereeirsierresereinas
7.Uwazam/y sie za zwigzanego/ych niniejszq ofertq przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.
8.0swiadczam/y, ze wypetnitem/lismy obowiqzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec

0s0b fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalismy w celu ubiegania sie o
udzielenie zamdwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.



** RODO - rozporzqdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0s6b fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119
z 04.05.2016, str. 1). ** w przypadku, gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio
jego dotyczqcych lub zachodzi wytgczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub
art. 14 ust. 5 RODO, tresci oswiadczenia wykonawca nie sktada — nalezy usungc tres¢ oswiadczenia poprzez jego
wykreslenie.

9. W razie wybrania mojej/naszej oferty zobowigzuje/emy sie do podpisania umowy na warunkach zawartych

w dokumentacji oraz w miejscu i terminie okreslonym przez Zamawiajgcego. Osobami uprawnionymi do
reprezentowania Wykonawcy, ktdre bedg podpisywac¢ umowe sq:

stanowisko imie i nazwisko
10. Oferte niniejszq sktadam/y na ........ kolejno ponumerowanych stronach.
11. Zatgcznikami do niniejszej oferty sq:
D) ettt ettt r b en et
D S
TR
A) ettt st ebe ettt ran b en et
) PO

o ¢ TN

(podpis Wykonawcy)
* niepotrzebne skreslic



Formularz asortymentowy
Szczegdtowy opis przedmiotu zamdwienia

Specjalistyczne wyposazenie gabinetu stomatologicznego — 1 kpl.

Zatgcznik nr 2

UNIT STOMATOLOGICZNY - 1 SZT.:
Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: .......ccocviiiivrneniresee s seeseese s sessessssesssssssssesesasassssse sasssesssasssssesssnssessenasans

Nazwa wiasna, typ, MOdel: ... ettt cee s seess s e sresnesaesnessasssesasssesrnenannn
Kraj producenta: .......ccccceereeseecenennecsenseesessesssesssessasssessssnssessnsssasssssses

Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)

Lp.

Opis parametru

Warunek

Parametr oferowany

Udzwig fotela pacjenta do 120 kg lub wiekszy

Tak, podac

Kolor tapicerki do uzgodnienia z Wykonawca Tak
Stabilna konstrukcja fotela pacjenta (fotel przytwierdzany do podtogi) Tak
Wszystkie elementy unitu wykonane z trwatych materiatéw nadajacych sie do Tak

dezynfekcji i tatwych do utrzymania w czystosci

Podtokietniki z obydwu stron fotela pacjenta, przy czym minimum z jednej
strony podtokietnik jest sktadany

Tak, podac




6. Unit przystosowany do pracy z mokrg pompa ss3cg Tak
7. Zagtowek fotela pacjenta umozliwiajacy jego dopasowanie do pacjentow, w Tak
tym dzieci
8. Mozliwos¢ sterowania potozeniem siedziska i oparcia fotela pacjenta Tak
9. Pulpit lekarza wyposazony w minimum 5 rekawéw (koricowki kompatybilne z Tak, podac
dostarczonymi katnicami, turbinami, skalerem, piaskarkg, strzykawko-
dmuchawka )
10. Unit wyposazony w ssak i slinociag Tak
11. tatwe sterowanie z pulpitu lekarza i za pomocg pedatu sterujgcego Tak
12. Uchylna spluwaczka i/lub blok wodny umozliwiajgce dobry dostep do pacjenta Tak, podac
13. Zbiornik na czystg wode i srodek dezynfekujacy Tak
14. Podktadki do tacek nadajgce sie do sterylizacji Tak, podac
15. Diodowa lampa zabiegowa typu LED, umieszczona na ramieniu Tak
16. Maksymalne natezenie lampy od 30.000 do 50.000 lux Tak, podac
17. Mozliwos$¢ regulacji natezenia lampy Tak, podac
zakres
18. Uruchamianie lampy z pulpitu lekarza lub przy gtowicy Tak, podac
19. Taborek lekarski oraz taboret asystenta z oparciem, na kétkach, z mozliwoscia Tak

sterowania wysokoscig, w kolorze tapicerki unitu (kolor do uzgodnienia z




Zamawiajgcym), wykonany z trwatych materiatow tatwych do utrzymania w

czystosci

20. Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany Tak, podac

Gwarancja i Serwis

1. Okres gwarancji minimum 24 miesigce Tak, podac

2. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podac wiasny lub zewnetrzny serwis.

3. Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak
przyjecia zgtoszenia

4, Podac czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym Tak, podac
okresie czasu

5. Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)

6. Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub réwnowaznych zapewniajacych Tak

prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.

KATNICA - 3 SZT.:

Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: ........ccocceceerererrrsrereresererersessessssssessssessssssssessessessassessessessessessesssessessessees

Nazwa WIasNa, tYP, MOAEI/-€: .....uveerrirererereeneererersiesssssessssssesesssssssesssssssssssasasesesesasseesesasaesesasanes

Kraj producenta: ...




Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)

Mikrosilnik elektryczny i komplet 3 katnic na mikrosilnik, w tym 2 katnice ze

Swiattowodem

Tak

Katnica wyposazona w spray wodny

Tak, podac

Przetozenie 1:5, 1:1 oraz 5,4:1

Tak

Zmiana wiertta na przycisk

Tak

Koncéwka na mikrosilnik wykonana z trwatej stali

Tak, podac

tozyska ceramiczne Tak
Mozliwos$¢ dezynfekcji i sterylizacji Tak
Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany Tak

Gwarancja i Serwis

Okres gwarancji minimum 12 miesiecy

Tak, podac

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podac wiasny lub zewnetrzny serwis.
Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak

przyjecia zgtoszenia




4, Podac czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym Tak, podac
okresie czasu
5. Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)
6. Gwarancja dostepnosci cze$ci zamiennych lub rownowaznych zapewniajgcych Tak
prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.
TURBINA - 3 SZT.:
Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: ... iiecereienenesncee s ssesesasssssssesssssesessssessssssnssesssssssssssassnssesssassnes
Nazwa WIasna, tYP, MOEI/-€: ......cucvrereerineinereseeseerseseeesarssesssessesssssssesessssassesssasssserssassssessssens

Kraj producenta: .......

Rok produkcji: minimum 2022 (urzagdzenie nowe, niepowystawowe)

1. | Komplet 3 turbin (katnic turbinowych) ze Swiattowodem Tak, podac
2. | Ceramiczne tozyska Tak
3. | Katnica wyposazona w poczwérny spray wodny Tak, podac
4. | Zmiana wiertfa na przycisk Tak
5. | Elementy turbiny wykonane z trwatych materiatéw Tak, podac
6. | Mozliwosc¢ dezynfekcji i sterylizacji Tak




7. | Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany

Tak, podac

Gwarancja i Serwis

1. | Okres gwarancji minimum 12 miesiecy

Tak, podac

2. | Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podaé wtasny lub zewnetrzny serwis.
3. | Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak

przyjecia zgtoszenia

4. | Podac czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym
okresie czasu

Tak, podac

5. | Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)

6. | Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub réwnowaznych zapewniajgcych Tak

prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.

SEDACJA WZIEWNA - 1 SZT.:

Nazwa i adres producenta/dystrybutora: ... ieievencnnnecee st s sesssseesesesssseesesassessesesasssssssssessessanens

Nazwa wiasna, typ, MOel: ... e sessecrrssss e srssas sresnnssasssnesasssessnesnn
Kraj producenta: ........ccceeceeceeeseeseesnsseesenssanssessesssesssessnsssesssanssessnessnsssnses

Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)




1. | Panel sterujgcy przeptywem gazéw Tak
2. | Worek kontroli oddechu Tak
3. | Reduktor cisnienia podtlenku azotu Tak
4. | Minimalny czas pracy na 1 butli podtlenku azotu — 900 minut Tak, podac
5. | Metalowa obudowa z mozliwoscig instalacji 5 lub 10 kilogramowych butli z Tak, podac
gazami medycznymi
6. | Urzadzenie wyposazone w zawdr bezpieczenstwa pozwalajacy szybko odfgczyé Tak
doptyw podtlenku azotu
7. | Reduktor cisnienia tlenu Tak
8. | Komplet wezy oddechowych i maseczek Tak, podac
9. | Urzadzenie mobilne (wyposazone w kétka) Tak
10. | Urzadzenie wyposazone w tace na narzedzia Tak
11. | Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany Tak
Gwarancja i Serwis
1. | Okres gwarancji minimum 12 miesiecy Tak, podac
2. | Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak

Wykonawca musi podac wiasny lub zewnetrzny serwis.




3. | Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak
przyjecia zgtoszenia

4. | Podac czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym Tak, podac
okresie czasu

5. | Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)

6. | Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub réwnowaznych zapewniajgcych Tak

prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.

ASYSTOR STOMATOLOGICZNY - 1 SZT.
Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: .......ccccceveereereererrerreresserseresasersssssssssassasssssssssssssssssassssssesssssssssessessessassasaes

Nazwa wiasna, typ, MOAEL: ... eeeecreiereeceeceeceee e seeesseesasessseessssssnsesnsassssesnsssnssesasssnasssnes

Kraj producenta: ......

Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)

1. | Szuflady montowane na prowadnicach umozliwiajgcych wysuniecie szuflady w Tak, podac
100% swojej gtebokosci

2. | Blat roboczy pokryty szybg w obramowaniu aluminiowym zapobiegajgcym Tak, podac
spadaniu przedmiotéw

3. | Dopuszczalne obcigzenie blatu minimum 10 kg Tak, podac

4. | Urzadzenie mobilne na cichobiezne, nierysujacych posadzki kétkach Tak

5. | Szafka wyposazona w 5 lub 6 szuflad Tak, podac




Asystor wykonany z trwatych materiatéw, powierzchnia odporna na dziatanie
srodkdéw dezynfekcyjnych

Tak, podac

Kolor szafki do uzgodnienia z Zamawiajgcym

Tak

Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany

Tak

Gwarancja i Serwis

Okres gwarancji minimum 12 miesiecy

Tak, podac

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podac wiasny lub zewnetrzny serwis.

Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak
przyjecia zgtoszenia

Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z

materiatami eksploatacyjnymi)

Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub réwnowaznych zapewniajacych Tak

prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.

POMPA -1 szt.

Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: ... iiiennennece s s s sesssees e ssssnesesassessesesasssssssassessesssnssessesasans

Nazwa wiasna, typ, MOel: ...t snssaesr esas e sresnsssnesnnssasssnesasssessnennn

Kraj producenta: ........cccceveeeseeseesnsneesemssenssessnsssesssessnsssesssanssessnessnsssnses




Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)

1. Pompa ssgca umozliwiajgca obstuge zaréwno jednego jak i dwéch unitéw Tak
stomatologicznych

2. Mokry system ssgcy Tak

3. Napiecie 230 V AC Tak

4. Poziom hatasu do 65 dB (A) Tak, podac

5. Maksymalne wymiary (W xS x G cm) 55 x 45 x 45 cm Tak, podac

6. Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany Tak

Gwarancja i Serwis

1. Okres gwarancji minimum 12 miesiecy Tak, podac

2. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podac wiasny lub zewnetrzny serwis.

3. Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak

przyjecia zgtoszenia

4. Podad czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagddéw w danym
okresie czasu

Tak, podac

5. Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)

Tak




6. Gwarancja dostepnosci cze$ci zamiennych lub rownowaznych zapewniajgcych Tak
prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.
KOMPRESOR STOMATOLOGICZNY- 1 SZT.
Nazwa i adres producenta/dystrybUOra: ... ceiincresncce st seesseseesesassessssessesesresaesesssssssesesassssenasannes
Nazwa wiasna, typ, MOEl: ... s esss e sresas snasssssasssnesassssssnasnn
Kraj producenta:; .......cccceverrseecseeennnecseeessnessnesnsnesanessasesssnsssassssssssessnsees
Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)
1. Bezolejowa sprezarka dwucylindrowa Tak
2. Kompresor umozliwiajgcy obstuge zaréwno jednego jak i dwéch unitéw Tak
stomatologicznych
3. Kompresor wyposazony w osuszacz Tak, podac
4, Poziom hatasu ponizej 70 dB(A) Tak, podac
5. Objetos¢ zbiornika powietrza od 25 do 50 litrow Tak, podac
6. Maksymalne wymiary (W x S x G mm) 600 x 700 x 900 mm Tak, podac
7. Cisnienie min. 8 bar Tak, podac
8. Wydajnosé sprezarki min. 100 |/min Tak, podac




Napiecie 230V

Tak

Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany

Tak

Gwarancja i Serwis

Okres gwarancji minimum 12 miesiecy

Tak, podac

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podaé wtasny lub zewnetrzny serwis.
Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak

przyjecia zgtoszenia

Podad czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym
okresie czasu

Tak, podac

Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z

materiatami eksploatacyjnymi)

Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub réwnowaznych zapewniajacych Tak

prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.




PIASKARKA - 1 SZT.
Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: .......ccecviirivrninenesee s sessessssesssssssssssesasasssresassnsesasssssesssnsssssenasans

Nazwa wiasna, typ, MOel: ... et caeseeresas e snesnessnessessasssnesassnessnennn
Kraj producenta: ........cccceeeceeeseeseesesseesenssanssessesssesssessnsssesssanssessnessasssnses

Rok produkcji: minimum 2022 (urzagdzenie nowe, niepowystawowe)

1. | Niewielkie pylenie Tak

2. | Urzadzenie umozliwiajgce usuwanie plam i przebarwien, czyszczenie, Tak, podac
wytrawianie szkliwa, zebiny, porcelany, przygotowywanie do wypetnienia
dotéw i szczelin

3. | Min. dwie dysze, ustawione pod katem 60° i 80° Tak
4. | Mozliwo$é kompletnej dezynfekcji i sterylizacji Tak
5. | Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany Tak

Gwarancja i Serwis

1. | Okres gwarancji minimum 12 miesiecy Tak, podac

2. | Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podac wiasny lub zewnetrzny serwis.

3. | Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak
przyjecia zgtoszenia




4. | Podac czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym
okresie czasu

Tak, podac

5. | Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)
6. | Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub réwnowaznych zapewniajacych Tak
prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia
urzadzenia.
MIESZALNIK ALGAMATU:
Nazwa i adres producenta/dyStrybULOra: ........cceeecieccceneeiceentene st s sessseesssessssesssessssessssssssessssesssesssssssessssssssessssene
Nazwa wiasna, typ, MOEl: ... ettt cesse et ess e e sresnesse senessssssessasssesnesnanan
Kraj producenta: .......c.ccccvmninnnnnnnensnememeiemsmsmmssssmsmssssssses
Rok produkcji: minimum 2022 (urzagdzenie nowe, niepowystawowe)
1. Regulacja czasu mieszania Tak
2. Uchwyt dostosowany do standardowych rozmiaréw kapsutek Tak
3. Moc urzadzenia min: 60 W Tak, podac
4, Napiecie zasilania 230 V — 50Hz Tak, podac
5. Prosta i bezpieczna obstuga, cicha praca urzadzenia Tak
6. Praca z 2 czestotliwosciami - 4000 i 4500 Hz Tak, podac




Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany

Tak

Gwarancja i Serwis

Okres gwarancji minimum 12 miesiecy

Tak, podac

2. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podaé wtasny lub zewnetrzny serwis.
3. Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak
przyjecia zgtoszenia
4, Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane bedg na koszt wykonawcy (wraz z
materiatami eksploatacyjnymi)
5. Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub rGwnowaznych zapewniajgcych Tak
prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia urzadzenia.
ZNIECZULENIE KOMPUTEROWE - 1 SZT.
Nazwa i adres producenta/dystrybULOra: .......cccccceveereereereesereressereresasessseasssssassasssrsssssssssssssasssssssssssssssssesssssessassesses
Nazwa wiasna, typ, MOel: ...t sessecrsesss e srssassnesnnssasssnesnsssessnesnn
Kraj producenta: ........ccceeeceeeseesresnsseesensssnssessnsssesssessnsssesssanssessnessnssanses
Rok produkcji: minimum 2022 (urzadzenie nowe, niepowystawowe)
1. Urzadzenie kompaktowe, bezprzewodowe, zasilane baterig Tak
2. Waga urzadzenia z baterig do 100 g Tak, podac




Stata kontrola opornosci tkanek Tak
Akcesoria nadajace sie do sterylizacji Tak
Uruchamianie i sterowanie urzadzeniem za pomocg bezprzewodowego pedatu Tak

Minimum 3 tryby iniekcji anestetyku dopasowane do rodzaju znieczulenia

Tak, podac

Sterowana komputerowo iniekcja

Tak

Sprzet fabrycznie nowy, nieuzywany

Tak

Gwarancja i Serwis

Okres gwarancji minimum 12 miesiecy

Tak, podac

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski. Tak
Wykonawca musi podaé wtasny lub zewnetrzny serwis.
Czas reakcji serwisu od zgtoszonej usterki max. 48 godzin od momentu Tak

przyjecia zgtoszenia

Podad czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przeglagdéw w danym
okresie czasu

Tak, podac

Wszystkie czynnosci serwisowe w okresie gwarancji w tym wymagane przez Tak
producenta przeglady wykonane beda na koszt wykonawcy (wraz z

materiatami eksploatacyjnymi)

Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych lub rGwnowaznych zapewniajgcych Tak

prawidtowe funkcjonowanie min. 10 lat od daty instalacji/uruchomienia urzgdzenia.




Cena Cena Wartos¢ Stawka | Wartos¢ | Wartos¢

Lp. Nazwa llos¢ J.m. jedn. jedn. ogdétem podatku | podatku | ogoétem
netto brutto netto VAT VAT brutto

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1. Unit stomatologiczny 1 szt.

2. Katnica 3 szt.

3. Turbina 3 szt.

4, Sedacja wziewna 1 szt.

5. Asystor stomatologiczny 1 szt.

6. Pompa 1 szt.

7. Kompresor stomatologiczny 1 szt.

8. Piaskarka 1 szt.

9. Mieszalnik amalgamatu 1 szt.

10. Znieczulenie komputerowe 1 szt.

Specjalistyczne wyposazenie gabinetu stomatologicznego 1 kpl. RAZEM:

Oferowany przedmiot zamdwienia musi posiadaé atesty, zezwolenia, swiadectwa rejestracji, certyfikaty wymagane przez polskie prawo,

na podstawie ktérych moze byé wprowadzony do obrotu i stosowania w placéwkach ochrony zdrowia




Zatgcznik nr 3

UMOWA NR ..../.... /2022
NA DOSTAWE | MONTAZ SPECJALISTYCZNEGO WYPOSAZENIA GABINETU
STOMATOLOGICZNEGO W CELU UTWORZENIA PORADNI STOMATOLOGICZNEJ W ZESPOLE
OPIEKI ZDROWOTNEJ WE W£OSZCZOWIE

zawarta we Wtoszczowie w dniu ............... 2022 roku pomiedzy:

Zespotem Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie — Szpitalem Powiatowym im. Jana Pawta ll, ul. Zeromskiego
28, 29-100 Wtoszczowa; wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych,
fundacji i publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej w Sgdzie Rejonowym w Kielcach, X Wydziat Gospodarczy
KRS pod numerem KRS: 0000057160, NIP 656-18-55-908, REGON 000304295, reprezentowanym przez:

przy kontrasygnacie.......ccccveeeveveneineesesenennnes ,
zwanym dalej ,Zamawiajacym”,

reprezentowang przez:

zwang dalej ,Wykonawcg”,

zwanymi dalej tgcznie ,,Stronami”, a osobno ,Strong”,

o nastepujacej tresci:

Niniejsza Umowa zostata zawarta w wyniku ogtoszenia, ktore przeprowadzono na podstawie
regulaminu udzielania zamdéwien publicznych do kwoty 130 000 zf.

Strony Umowy w wyniku tego rozstrzygniecia ustalajg, co nastepuje:

§ 1 Przedmiot umowy

1. Przedmiotem Umowy jest dostawa i montaz specjalistycznego wyposazenia gabinetu
stomatologicznego w celu utworzenia Poradni Stomatologicznej w Zespole Opieki Zdrowotnej
we Wioszczowie zwanego dalej urzgdzeniem/urzadzeniami w asortymencie, ilosciach i po
cenach okreslonych w formularzu ofertowym - zatacznik nr 1 do niniejszej Umowy.
Wykonawca oswiadcza, ze dostarczony przedmiot umowy bedzie zgodny ze ztozong oferta.
Integralng cze$¢ umowy stanowi formularz asortymentowy, stanowigcy zatgcznik nr 2
do Ogtoszenia — Zaproszenia do sktadania ofert.

2. Wykonawca os$wiadcza, Zze przedmiot umowy jest fabrycznie nowy, kompletny,
nierekondycjonowany, wyprodukowany w 2022 roku, dobrej jakosci, wolny od wad fizycznych i
prawnych, posiada wymagane przepisami prawa polskiego atesty
i spetnia normy obowigzujace dla tego rodzaju sprzetu na terenie RP, a takze nie jest
przedmiotem egzekucji ani zabezpieczony zastawem. Wykonawca oswiadcza, ze do



przedmiotu umowy nie majg zadnego tytutu prawnego osoby trzecie.

W zakres Przedmiotu umowy wchodzi:

1) Dostawa kompletnego sprzetu do siedziby Zamawiajgcego,

2) Instalacja, montaz i uruchomienie dostarczonego sprzetu,

3) Przeprowadzenie szkolenia dla wyznaczonych pracownikdw Zamawiajgcego w zakresie
uzytkowania i eksploatacji dostarczonego sprzetu — w siedzibie Zamawiajgcego,

4) Serwis gwarancyjny dostarczonego sprzetu.

§ 2 Wartos¢ umowy

1. Wartos¢ niniejszej Umowy WYNOSi ........cccee.. ZH (STOWNI€ i, zt ... gr) netto
plus nalezny podatek VAT w  wysokosci ........... zt, co daje wartosc
brutto: ..o, zt (stownie: ..coveeveevieee e, zt ... gr).

2. Urzadzenia/Produkty, o ktérych mowa w § 1 ust. 1 Umowy, dostarczane bedg po cenach
okreslonych w Zatgczniku nr 1.

3. Wynagrodzenie umowne ustalone w § 2 ust. 1 jest niezmienne do zakoniczenia wykonania

niniejszej Umowy.

4. Cena, o ktérej mowa w ust. 1 obejmuje w szczegdlnosci:

1) wartos¢ przedmiotu Umowy,

2) koszty pakowania i wymaganego oznakowania dla potrzeb transportu sprzetu,

3) wszelkie koszty transportu sprzetu do Zamawiajacego,

4) koszty ubezpieczenia sprzetu do dnia przekazania sprzetu do eksploatacji,

5) koszty zatadunku i roztadunku sprzetu u Zamawiajgcego oraz jego instalacji i uruchomienia,

6) wszelkie koszty optat posrednich (cta), optaty i naleznosci celne, podatek VAT,

7) wszelkie koszty dojazdow, zwigzane z wykonaniem umowy nie wymienione powyzej,

8) koszty przeszkolenia pracownikéw Zespotu Opieki Zdrowotnej we Wtoszczowie,

9) koszty wymaganych przegladédw gwarancyjnych w okresie gwarancji,

10) wszelkie inne koszty nie wymienione a ponoszone przez Wykonawce zwigzane
z realizacjg niniejszej umowy.

5. Wykonawca oswiadcza, ze ewentualna zmiana wysoko$ci minimalnego wynagrodzenia
za prace albo wysokosci minimalnej stawki godzinowej, ustalonych na podstawie przepisow
ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za prace, a takze
ewentualna zmiana zasad podlegania ubezpieczeniom spofecznym Ilub ubezpieczeniu
zdrowotnemu lub wysokosci stawki sktadki na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne nie bedg
miaty wptywu na koszty wykonania zamoéwienia przez Wykonawce.

§ 3 Warunki ptatnosci
1. Ptatnos¢ nastapi po nalezytym wykonaniu przedmiotu Umowy, z zastrzezeniem § 4 ust. 3
przelewem w terminie 60 dni od daty doreczenia prawidtowo wystawionej faktury, na rachunek
wskazany w jej tresci z zastrzezeniem zastosowania mechanizmu podzielonej pfatnosci
polegajgcym na tym, ze:



a) zaptaty kwoty odpowiadajacej catosci kwoty podatku wynikajacej z otrzymanej faktury jest
dokonywana na rachunek VAT,;

b) zaptata catosci kwoty odpowiadajgcej wartosci sprzedazy netto wynikajacej z otrzymanej
faktury jest dokonywana na rachunek bankowy albo na rachunek w spétdzielczej kasie
oszczednosciowo-kredytowej, dla ktérych jest prowadzony rachunek VAT, albo jest
rozliczana w inny sposéb.

2. Jako date zapftaty faktury przyjmuje sie dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

. Wykonawca oswiadcza, ze rachunek bankowy wskazany na fakturze jest tozsamy z rachunkiem
bankowym wskazanym w rejestrze podatnikéw podatku od towardw i ustug, z zastrzezeniem
przypadku, gdy Wykonawca bedzie zwolniony z podatku od towardéw i ustug. W przypadku, gdy
rachunek wskazany na fakturze nie bedzie zgodny z rachunkiem wskazanym w rejestrze
podatku od towardw i ustug, a Wykonawca nie bedzie podlegat zwolnieniu od podatku od
towardow i ustug, Zamawiajacy wzywa Wykonawce do przedtozenia potwierdzenia zmiany
rachunku bankowego w przedmiotowym rejestrze w terminie dwéch dni. Jezeli Wykonawca nie
przedstawi dokumentu potwierdzajgcego zmiane numeru rachunku bankowego w rejestrze
podatnikéw podatku od towaréw i ustug, Zamawiajagcy ma prawo dokonania zaptaty
wynagrodzenia na rachunek bankowy wskazany w rejestrze podatnikdw podatku od towarow i
ustug. W tym wypadku, uznaje sie, ze Zamawiajacy prawidtowo wykonat swoje zobowigzanie w
zakresie zaptaty wynagrodzenia, a Wykonawcy nie przystuguja z tego tytutu zadne roszczenia.

. Jezeli Wykonawca nie posiada rachunku bankowego zarejestrowanego w rejestrze podatnikéw
podatku od towardw i ustug oraz nie przedstawi dokumentu potwierdzajgcego braku
obowigzku rejestracji tegoz rachunku bankowego, Zamawiajgcy ma prawo do wstrzymania
zapfaty wynagrodzenia do chwili potwierdzenia rejestracji rachunku bankowego przez
Wykonawce lub przedfozenia dokumentu potwierdzajgcego brak tegoz obowigzku. Strony
zgodnie oS$wiadczajg, ze wskazane okolicznosci nie stanowig opdznienia lub zwtoki
Zamawiajgcego w zaptacie wynagrodzenia i nie mogg by¢ podstawg jakichkolwiek roszczen
Wykonawcy wobec Zamawiajgcego.

. Wykonawca nie moze przenies¢ wierzytelnosci na osobe trzecig bez zgody Zamawiajgcego
i podmiotu tworzgcego wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

. Wyklucza sie stosowanie przez strony umowy konstrukcji prawnej, o ktérej mowa w art. 518
Kodeksu Cywilnego (w szczegdlnosci Wykonawca nie moze zawrze¢ Umowy poreczenia
z podmiotem trzecim) oraz wszelkich innych konstrukcji prawnych skutkujgcych zmiang
podmiotowq po stronie wierzyciela.

. Naruszenie zakazu okreslonego w ust. 5 i ust. 6, skutkowac bedzie dla Wykonawcy obowigzkiem
zaptaty na rzecz Zamawiajgcego kary umownej w wysokosci scedowanego/spetnionego przez
osobe trzecig Swiadczenia.

. W przypadku opdznienia ptatnosci przez Zamawiajgcego i naliczenia odsetek przez Wykonawce,
zaliczenie sptat dokonywanych przez Zamawiajgcego bedzie nastepowato
w pierwszej kolejnosci na naleznos¢ gtéwng, a po jej zaspokojeniu na naleznosci uboczne
(odsetki) — chyba ze Zamawiajgcy wskaze inacze;j.



§ 4 Warunki dostawy

1. Wykonawca zobowigzany jest do wykonania przedmiotu Umowy, w nieprzekraczalnym
terminie do dnia 30 grudnia 2022 r.

2. Realizacja zamdwienia musi zosta¢ skoordynowana z wykonaniem robdét budowlano-
instalacyjnych majacych na celu przystosowanie pomieszczen na Poradnie Stomatologiczna.

3. Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia przedmiotu Umowy do siedziby
Zamawiajgcego, co zostanie potwierdzone protokotem odbioru podpisanym przez Strony
Umowy.

4. Za termin wykonania przedmiotu umowy rozumie sie termin przekazania i montazu sprzetu
i wyposazenia oraz przeszkolenia pracownikéw Zespotu Opieki Zdrowotnej we Wtoszczowie,
co zostanie potwierdzone podpisaniem protokotu odbioru bez uwag i zastrzezen przez
Wykonawce i Zamawiajgcego, chyba ze na pisemng prosbe Wykonawcy, Zamawiajgcy wyrazi
zgode na rezygnacje z instalacji, montazu, uruchomienia i szkolenia pracownikow. W takim
wypadku za termin wykonania przedmiotu umowy rozumie sie termin przekazania sprzetu
i wyposazenia wraz z oswiadczeniem, ze zapoznanie sie uzytkownikéw z instrukcjg obstugi jest
wystarczajgce dla bezpiecznej instalacji, montazu, uruchomienia i uzytkowania urzadzen,
a wynikfe z tego powodu ewentualne niewtasciwe uzytkowanie nie bedzie stanowi¢ podstaw
do odmowy napraw gwarancyjnych.

5. Wykonawca jest odpowiedzialny za prawidtowe przygotowanie sprzetu do uzytkowania.

6. Woraz ze sprzetem Wykonawca przekaze Zamawiajgcemu nastepujgce dokumenty w jezyku
polskim:

1) instrukcje uzytkowania sprzetu,

2) niezbedng dokumentacje techniczng sprzetu,

3) wykaz materiatéw zuzywalnych wykorzystywanych w biezgcej eksploatacji sprzetu,

4) kopie dokumentéw w jezyku polskim dopuszczajgcych sprzet do obrotu i do uzywania
wydanych przez podmioty upowaznione do wydawania: deklaracje zgodnosci, certyfikat CE
wystawiony przez jednostke notyfikowang (jezeli dotyczy), wpis lub zgtoszenie do rejestru
(jezeli dotyczy),

5) protokodt lub protokoty dotyczgce przedmiotu umowy przygotowuje Wykonawca.

§ 5 Odpowiedzialnos¢ stron
Wykonawca jest odpowiedzialny za dostawe przedmiotu Umowy oraz za dostarczenie wraz ze
sprzetem, dokumentéw wymienionych w warunkach dostawy.

§ 6 Gwarancja
1. Wykonawca gwarantuje, ze dostarczony sprzet zostat dopuszczony do uzytku w stuzbie
zdrowia, jest nowy, kompletny oraz odpowiada wszelkim wymaganiom okreslonym
w odpowiednich przepisach prawa.
2. Wykonawca udziela ........ miesiecy gwarancji na dostarczony unit stomatologiczny oraz ....
miesiecy gwarancji na pozostaty dostarczony sprzet.



10.

11.

12.

13.

. Gwarancja biegnie od daty podpisania przez Strony bez uwag i zastrzezen protokotu odbioru,

o ktérym mowa w § 4 ust. 3.

W okresie gwarancji Wykonawca zobowigzuje sie do zatatwienia wszelkich formalnosci
celnych, zwigzanych z ewentualng wymiang wadliwego sprzetu na nowy, jego wysytka,
odbiorem i dostarczeniem do Zamawiajgcego lub z importem czesci zamiennych bez udziatu
Zamawiajacego.

. Wykonawca w ramach udzielonej gwarancji odpowiada réwniez za braki iloSciowe

w przedmiocie Umowy, stwierdzone u Zamawiajgcego po rozpakowaniu sprzetu na podstawie
specyfikacji katalogowej (handlowej) sprzetu.

Wykonawca ma obowigzek naprawy wadliwego sprzetu w ciggu maksymalnie 48 godzin
od chwili rozpoczecia naprawy. Czas reakcji serwisu od przyjecia zgtoszenia od Zamawiajgcego
awarii - telefonicznie, faksem lub e-mailem do rozpoczecia prac zwigzanych z jej usuwaniem
wynosi maksymalnie 48 godzin. Nieprzystgpienie Wykonawcy do naprawy gwarancyjnej w
ustalonym Umowg terminie lub nie usuniecie usterek w ustalonym Umowg terminie,
uprawnia Zamawiajgcego, bez uprzedniej zgody Sadu, do dokonania naprawy zastepczej na
koszt i ryzyko Wykonawcy, bez utraty uprawnien wynikajgcych z gwarancji.

Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancyjnego o czas trwania
naprawy, w przypadku wymiany sprzetu lub jego czesci gwarancja biegnie od nowa.
Konieczno$¢ dokonania trzeciej naprawy tego samego elementu, podzespotu w okresie
gwarancyjnym powoduje wymiane tego elementu, podzespotu na wolny od wad lub wymiane
catego sprzetu na petnowarto$ciowy. Wymiana winna nastgpi¢ w nieprzekraczalnym terminie
5 dni roboczych od daty zgtoszenia trzeciej naprawy.

. Zgodnie z zaleceniami producenta, Wykonawca przeprowadzi w okresie ....... miesiecy

gwarancji bezptatnie wszystkie wymagane przeglady techniczne wraz z wymiang zestawodw
serwisowych. Wszelkie koszty zwigzane z przeglagdem w szczegdlnosci koszt dojazdu serwisu
i roboczogodzin pokrywa Wykonawca.

1) o terminie przeprowadzenia przegladu technicznego i konserwacji Wykonawca
powiadomi pisemnie personel obstugi sprzetu, nie pdzniej niz na 7 dni przed dniem
przeprowadzenia ww. czynnosci,

2) przeprowadzenie przegladu technicznego, konserwacji i napraw Wykonawca potwierdzi
stosownym protokotem i przekaze protokét Zamawiajgcemu.

Celem wykonania ustug serwisowych personel Wykonawcy uzyska dostep do sprzetu w
godzinach pracy Zamawiajgcego (po uprzednim uzgodnieniu tego terminu z Zamawiajacym).
Wykonawca jest zobowigzany do sporzadzenia protokotu przeglagdu technicznego w ostatnim
dniu uptywu gwarancji poszczegdlnych elementdéw, podzespotéw sprzetu. Przeprowadzenie
przegladu technicznego elementéw, podzespotdéw i catego sprzetu Wykonawca potwierdzi
stosownym protokotem i przekaze protokoét Zamawiajgcemu.

W razie odrzucenia reklamacji przez Wykonawce, Zamawiajgcy moze wystgpi¢ z wnioskiem
o spowodowanie przeprowadzenia ekspertyzy.

Jezeli reklamacja Zamawiajgcego okaze sie uzasadniona, koszty zwigzane z przeprowadzeniem
ekspertyzy ponosi Wykonawca.



14. Wykonawca gwarantuje Zamawiajgcemu 10-letni dostep do czesci zamiennych, materiatéw
zuzywalnych oraz autoryzowanego serwisu pogwarancyjnego.

15. Montaz i obstuga serwisowa (gwarancyjna) prowadzona bedzie przez serwis gwarancyjny
Wykonawcy, przy czym Wykonawca ponosi petng odpowiedzialno$¢ za dziatania
i zaniechania w/w Serwisu jak za wtasne dziatania i zaniechania.

§ 7 Kary umowne
1. Strony ustalajg odpowiedzialno$¢ za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie przedmiotu
Umowy w formie kar umownych.
2. Zamawiajgcy moze naliczy¢ wobec Wykonawcy kary umowne:

1) w wysokosci 10% wynagrodzenia umownego (brutto), o ktérym mowa w § 2 ust. 1
gdy Zamawiajacy odstgpi od Umowy z powodu okolicznosci, za ktére odpowiada
Wykonawca,

2) w wysokosci 0,2% wynagrodzenia umownego (brutto), o ktérym mowa w § 2 ust. 1
za niedostarczenie w terminie przedmiotu Umowy, za kazdy rozpoczety dzien zwtoki,

3) w wysokosci 0,2 % wynagrodzenia umownego (brutto), o ktdrym mowa w § 2 ust. 1 za
kazde 24 godziny zwtoki w reakcji serwisu, wykonywaniu napraw gwarancyjnych oraz
wymiany sprzetu na nowy, o ktérych mowaw § 6 ust. 6 8.

w

. W przypadku, gdy szkoda poniesiona przez Zamawiajgcego przewyzsza wysokos$¢ kar umownych
— Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupetniajgcego na
zasadach ogdlnych okreslonych przepisami Kodeksu cywilnego.

4. Kary umowne ptatne bedg w terminie 7 dni, liczagc od dnia otrzymania przez Wykonawce

stosownej noty, na rachunek bankowy wskazany w jej tresci.

5. Zamawiajgcy ma prawo potrgcac kary umowne z wynagrodzenia Wykonawcy, na co niniejszym

Wykonawca wyraza zgode.

o

Kary umowne mogg podlegac sumowaniu, jednakze ich tgczna wysokosé nie moze przekroczyé
30% wynagrodzenia brutto o ktérym mowa w § 2 ust. 1 Umowy.

7. Postanowienia dotyczace kar umownych i odszkodowania zachowujg swa moc réwniez
w przypadku odstgpienia od Umowy.

§ 8 Odstapienie od umowy.
1. Zamawiajgcemu przystuguje prawo do odstgpienia od Umowy:
1) Z przyczyn lezacych po stronie Wykonawcy w szczegdlnosci:
a) w przypadku niedostarczenia aktualnych dokumentéw wymienionych w § 4 ust. 6.
b) w przypadku opdznienia z dostawg sprzetu ponad 14 dni od terminu okreslonego w § 4
ust. 1
2) W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujgcej, ze wykonanie Umowy nie lezy
w interesie publicznym, czego nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia Umowy.
2. Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od Umowy w terminie 60 dni od powziecia wiadomosci
o okolicznosciach, o ktérych mowa w ust. 1.
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10.

Odstgpienie od niniejszej Umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci oraz
powinno zawieraé uzasadnienie.

§ 9 Ochrona danych osobowych

. Strony przekazujg sobie wzajemnie dane osobowe przedstawicieli Stron w celu realizacji

obowigzkéw wynikajgcych z niniejszej Umowy. Udostepnione dane osobowe obejmujg
wytacznie: imie i nazwisko, stanowisko, dane kontaktowe (e-mail, numer telefonu, fax).

. W stosunku do ww. danych osobowych Strony dziatajg w zgodzie z obowigzkami natozonymi na

nie odpowiednio przez przepisy dotyczgce ochrony danych osobowych, w szczegdélnosci RODO
i lokalne regulacje wydane na podstawie RODO.

. Strony zobowigzujg sie do wdrozenia odpowiednich srodkow technicznych i organizacyjnych w

celu zapewnienia ochrony przetwarzanym danym osobowym. Stopien ochrony danych
osobowych powinien by¢ odpowiedni w stosunku do stopnia ryzyka naruszenia praw i wolnosci
0s6b fizycznych w razie ich nieuprawnionego ujawnienia, przejecia, przetwarzania, zmieniania,
utraty albo zniszczenia.

§ 10 Postanowienia koricowe.
Spory, mogace wynikng¢ przy wykonywaniu niniejszej Umowy, strony zobowigzujg sie
rozstrzygnac¢ polubownie, w razie braku mozliwosci polubownego zatatwiania sporéw, beda
one rozstrzygane przez Sad Powszechny wtasciwy dla siedziby Zamawiajgcego.

. Wszelkie zmiany i uzupetnienia niniejszej Umowy wymagajg dla swej waznosci, formy pisemnej

w postaci aneksu pod rygorem niewaznosci.

Jesli Wykonawca nie przystgpi do wykonania przedmiotu Umowy, usuniecia wad
stwierdzonych przy odbiorze lub ich nie usunie w terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego,
Zamawiajgcy moze powierzy¢ wykonanie tych czynnosci osobie trzeciej na koszt i ryzyko
Wykonawcy.

Strony o$wiadczajg, ze majg prawo do zawarcia Umowy o niniejszej tresci i ze postanowienia
Umowy nie naruszajg praw osoéb trzecich.

Strony zobowigzuja sie, kazda w swoim zakresie, do wspodtdziatania przy wykonaniu niniejszej
Umowy.

W sprawach nieuregulowanych niniejsza Umowg zastosowanie majg przepisy Kodeksu
Cywilnego oraz obowigzujgce przepisy wykonawcze.
Wykonawca zobowigzuje sie, ze dochodzenie zalegtych naleznosci wynikajgcych z niniejszej
Umowy w postepowaniu procesowym, poprzedzone bedzie postepowaniem pojednawczym
wskazanym w art. 184-186 kodeksu postepowania cywilnego.

Umowe sporzadzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej
ze Stron.

Niniejsza Umowa obowigzuje od dnia ................ (data zawarcia umowy).

Formularz ofertowy i formularz asortymentowy stanowig zatgczniki nr 1 i 2 do niniejszej
Umowy.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA



Zatgcznik nr 4

Zgodnie z art. 13 ust. 1i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1),
dalej ,,RODQ”, informuje, ze:

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest:

Zespot Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie — Szpital Powiatowy im. Jana Pawta Il
ul. Zeromskiego 28; 29-100 Wtoszczowa

tel. 41 388 38 37; fax 41 388 38 77

zaopatrzenie@zozwloszczowa.pl

Inspektor ochrony danych w ZOZ we Wtoszczowie: tel.: 41 3883765;

Email.: dane.osobowe@zozwloszczowa.pl

1. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. b i ¢ RODO
w celu zwigzanym z postepowaniem o udzielenie zamdwienia publicznego na dostawe i montaz
specjalistycznego wyposazenia gabinetu stomatologicznego w celu utworzenia Poradni
Stomatologicznej w Zespole Opieki Zdrowotnej we Wioszczowie, znak sprawy: 19/11/2022
prowadzonym w trybie ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert (art. 2 ust. 1 pkt 1 ustawy z
dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamodwien publicznych).

2. Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych mogg by¢ osoby lub podmioty, ktorym
udostepniona zostanie dokumentacja postepowania w oparciu o ustawe o dostepie do
informacji publicznej z dnia 26 wrzesnia 2001 r. (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1429 ze zm.) oraz inne
podmioty upowaznione na podstawie przepiséw ogdlnych.

3. Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane, na podstawie przepisow prawa, przez
okres niezbedny do realizacji celéw przetwarzania, lecz nie krocej niz okres wskazany
w przepisach o archiwizacji.

Obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczgcych

jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udziatem
w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych
danych wynikajg z ustawy Pzp.

W odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane
w sposOb zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO.

4. Posiada Pani/Pan:
- na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana

dotyczacych;
- na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych **;


mailto:dane.osobowe@zozwloszczowa.pl

- na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia

przetwarzania danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktérych mowa w art.

18 ust. 2 RODO ***;

- prawo do whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy

RODO.

5. Nie przystuguje Pani/Panu:

a) wzwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych;

b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

c) na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych,
gdyz podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢
RODO.

6. Informacja o prawie wniesienia skargi do organu nadzorczego:

Osobom ubiegajgcym sie o udzielenie zamdwienia publicznego przez SP ZOZ przystuguje prawo

do wniesienia skargi do organu nadzorczego:
Biuro Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych
ul. Stawki 2; 00-193 Warszawa

tel. 22 531 03 00; fax. 2253103 01.

** Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaé zmianq wyniku
postepowania o udzielenie zamodwienia publicznego ani zmianqg postanowien umowy
w zakresie niezgodnym z ustawq Pzp oraz nie moze naruszac integralnosci protokotu oraz jego
zatgcznikow.

“** Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do
przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze srodkéw ochrony prawnej lub w celu
ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazine wzgledy interesu
publicznego Unii Europejskiej lub paristwa cztonkowskiego.



Zatgcznik nr 5

(miejscowos¢, data)

(nazwa, adres Wykonawcy)

OSWIADCZENIE

Niniejszym oswiadczam, iz posiadam aktualne i obowigzujgce uprawnienia do wykonywania
dziatalnosci bedacej przedmiotem ogtoszenia — zaproszenia do sktadania ofert oraz niezbedng
wiedze do wykonania zamdwienia, a takze dysponuje potencjatem technicznym i kadrowym
zdolnym do wykonania przedmiotu ogloszenia — zaproszenia do sktadania ofert.
Moja sytuacja ekonomiczna i finansowa pozwoli na nalezyte wykonanie zamdwienia.



Zatgcznik nr 6

OSWIADCZENIE

W zwigzku z udziatem w postepowaniu pn. ,Dostawa i montaz specjalistycznego wyposazenia gabinetu

stomatologicznego w celu utworzenia Poradni Stomatologicznej w Zespole Opieki Zdrowotnej we

Wioszczowie” jako Wykonawca (NAzwa WYKONGWCY)........c.ecueueveeieieeeriieeesesstsreete s s sessesss s st s ss s ssessssssssnes

ubiegajacy sie o udzielenie zamdwienia, a takze w zwigzku z postanowieniami art. 7 ust. 1 ustawy z dnia

13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine

oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego zgodnie z ktérymi nie mozna udziela¢ zamowien:

a)

b)

Wykonawcy wymienionemu w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu Rady (WE) nr 765/2006 z
dnia 18maja 2006 r. dotyczgcym Srodkdw ograniczajgcych w zwigzku z sytuacjg na Biatorusi i udziatem
Biatorusi w agresji Rosji wobec Ukrainy (Dz. Urz. UE L 134 z 20.05.2006, str. 1, ze zm.), zwanego dalej
»rozporzadzeniem 765/2006”, i rozporzadzeniu Rady (UE) nr 269/2014 z dnia 17 marca 2014 r. w
sprawie srodkdw ograniczajgcych w odniesieniu do dziatan podwazajgcych integralnos$é terytorialng,
suwerennosc i niezalezno$¢ Ukrainy lub im zagrazajgcych (Dz. Urz. UE L 78 z 17.03.2014, str. 6, ze
zm.), zwanego dalej ,rozporzadzeniem 269/2014” albo wpisanemu na liste na podstawie decyzji w
sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktéorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy
z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu
agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczeristwa narodowego;

Wykonawcy, ktérego beneficientem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r.
o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655)
jest osoba wymieniona w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu
269/2014 albo wpisana na liste lub bedgca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022
r., o ile zostata wpisana na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej
o zastosowaniu srodka, o ktéorym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r.
o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz
stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego;

Wykonawcy, ktérego jednostkg dominujgcg w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia
29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U.z 2021 r. poz. 217, 2105 2106) jest podmiot wymieniony
w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na
liste lub bedacy taka jednostka dominujgca od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na liste na
podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktérym mowa

w art. 1 pkt 3 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie



przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa

narodowego.

OSWIADCZAM

iz wobec Wykonawcy, ktérego reprezentuje brak jest podstaw do wykluczenia z ubiegania sie
o zaméwienie publiczne o ktéorych mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych
rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie

bezpieczenstwa narodowego.

( miejscowos¢, data ) ( podpis Wykonawcy)
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