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Krakéw, 23.02.2022 r.

Dz.271.34282022

Dzial Zaméwieni Publicznych
tel. 0-12 614 34 84

e-mail: przetargi@szpitaljp2 krakow.pl

dotyczy: postgpowania DZ.271.3.2022 - Swiadczenie ustug telefonii komérkowej

i mobilnego dostepu do Internetu oraz na $wiadczenie ustug telefonii stacjonarnej

Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawla II, ul. Pradnicka 80 w Krakowie,
powiadamia zainteresowane strony, ze w zwigzku z ww. postgpowaniem, zostaty

zadane nastepujgce pytania:

Pytanie 1

+ Wzér umowy dot. pakietuI§ 1 pkt 1 c) oraz § 6
Z uwagi na fakt, Ze to nie Wykonawca udziela gwarancji, a jedynie przekazuje dokumenty
gwarancyjne producenta, czy Zamawiajacy dopuszcza gwarancje producenta terminali
i to, aby proces przebiegal na zasadach producenta i w terminach okreslonych w karcie
gwarancyjnej?
Urzadzenia sa objete gwarancja i serwisem gwarancyjnym producenta.

Odpowiedz:

Zamawiajacy informuje Wykonawce, iz w wskazanych zapisach jest informacja ze terminale
maja by¢ objete gwarancja producenta na zasadach okre$lonych w karcie gwarancyjnej
w zakresie nie sprzecznym lub nieuregulowanym z SWZ lub umowg tyczaca sie tego
postepowania.

Pytanie 2

+ §1pkt3
Wykonawca wnosi o potwierdzenie, Ze w przypadku zakupu dodatkowych kart
SIM, sprzetu, zwiekszy sie Kkazdorazowo nalezne wynagrodzenie Wykonawcy.
Jednoczesnie Wykonawca rozumie, ze Zamawiajacy dopuszcza wéwczas zawarcie
do Umowy uméw o $wiadczenie ustug w ramach zwiekszonego budzetu na wzorze
umowy Wykonawcy? A zaméwienia beda realizowane najpdzniej do 6 miesiecy
przez zakonczeniem umowy.

el
Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta Il * iGNet @
ul. Pradnicka 80, 31-202 Krakéw 50 9001 S

Centrala: tel. 12614 20 00, faks 12614 22 66

www.szpitaljp2.krakow.p! Certyfikat Systemu Zarzadzania Jakoscia wg normy SO 9001 g
email: sekretariat@szpitaljp2.krakow.pl Certyfikat akredytacyjny dla lecznictwa szpitalnego ///



KRAKOWSKI M\
%‘ SZPITAL SPECJALISTYCZNY W(S)EZJVUOCI;QTWA

IM. JANA PAWIA I MALOPOLSKIEGO MALOPOLSKA

Odpowiedz:

Zamawiajacy potwierdza, Ze wraz z zakupem dodatkowej karty SIM suma miesiecznych
optat ma by¢ powiekszona o kwote abonamentu zadeklarowanego dla jednostkowego
abonamentu wpisanego w Formularz ofertowy.

Zamawiajacy potwierdza, Ze wraz z zakupem dodatkowego aparatu telefonicznego
optata za nowy aparat telefoniczny ma by¢ taka jak zadeklarowanego dla jednostkowego
aparatu telefonicznego danego typu wpisanego w Formularz ofertowy.

Zamawiajgcy dopuszcza zawarcie umowy na wzorze umowy Wykonawcy, majgcej
zastosowanie w zakresie nie sprzecznym lub nie uregulowanym przez postanowienia
SWZ lub postanowienia umowy gléwne;j.

Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza okreslenia daty graniczne;.

Pytanie 3

« §2 pkt2
Wnosimy o modyfikacje, poniewaz Wykonawca nie wysyla jednoczesnie faktur
wraz z zalgcznikami w wersji elektronicznej oraz w wersji papierowej. Na koncie
abonenckim Zamawiajacego moze obowiazywac tylko jedna forma dostarczenia
faktur wraz z zalgcznikami.

Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza samodzielne pobranie specyfikacji ustug w wers;ji
elektronicznej z internetowego biura obstugi klienta.

Pytanie 4

§ 2 pkt 3 - Termin platnosci liczony od daty dostarczenia faktury

Czy Zamawiajacy wyraza zgode, aby regulowanie naleznosci nastepowalo na
konto bankowe Wykonawcy w terminie 30 dni od daty wystawienia przez
Wykonawce faktury VAT, przy czym Wykonawca zobowigzuje sie do dostarczenia
faktury w ciggu 7 dni od daty jej wystawienia? Tylko data wystawienia faktury
VAT jest datg pewna dla Wykonawcy. Wyznaczenie terminu platnosci od dnia
wystawienia faktury VAT pozwala na unikniecie negatywnych konsekwencji
podatkowych.

Jako operator $wiadczacy uslugi telekomunikacyjne nie mamy bezposredniego
wplywu na czas dostarczenia dokumentéw w formie papierowej.

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajgcy nie wyraza zgody na zmiane tego zapisu. Wszystkie nasze umowy

maja taki zapis i nie mozemy robi¢ wyjatkow.

Pytanie 5
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§ 2 pkt 4 - Za dzien zaptaty Strony uznaja date obciazenia rachunku bankowego
Zamawiajacego.

Zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem Sadu Najwyzszego, m.in. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 12.07.1996 r. (sygn. akt Il CRN 79/96) ,w rozliczeniach
bezgotéwkowych za chwile otrzymania zaplaty przez wierzyciela uwaza¢ trzeba
chwile uznania jego rachunku bankowego”. W zwigzku z powyiszym, czy
Zamawiajacy dokona modyfikacji zapisu, w taki sposéb aby byl zgodny
z aktualnym orzecznictwem w tym zakresie, czyli uzna dniem zaplaty dzieh
uznania srodkéw na rachunku bankowym Wykonawcy?

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajgcy nie wyraza zgody na zmiane tego zapisu.

Pytanie 6

§ 4 pkt 1 oraz3

Whioskujemy o potwierdzenie, ze Zamawiajacy jest podmiotem odpowiedzialnym
za kontrolowanie czy kwota brutto tego zadania jest wyczerpana i powiadomi
Wykonawce o ryzyku wykorzystania ww. kwoty z wyprzedzeniem obejmujacym
co najmniej 1 okres rozliczeniowy.

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane tego zapisu.

Pytanie 7

«§5pkt7
Whnosimy o doprecyzowanie zapisu, co oznacza bledna specyfikacja do faktury.
W  przypadku zlozenia reklamacji przez Zamawiajacego, Wykonawca
przeprowadza postepowanie reklamacyjne zgodnie z przepisami prawa. W razie
zaistnienia bt¢déw koryguje oplaty i wystawia fakture korygujaca.

Odpowiedz:

W §5 pkt. 7 Zamawiajacy dodaje zdanie o tresci:

"Btedna specyfikacja ustug polega na zastosowaniu innych stawek niz stawki ustalone
w umowie”.

Pytanie 8

§5pkt8

Wartos¢ kar umownych wynikajacych z niniejszej umowy nie moze przekroczyé
40 % calkowitej wartosci umowy.

Wykonawca nie moze sta¢ w pozycji dyskryminowanej, dlatego Wykonawca
wnioskuje o zmiane zapisu na 20%.
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Odpowiedz:
Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane.

Pytanie 9

§ 6 pkt4

Poniewaz Wykonawca dostarcza sprzet zakupiony interwencyjnie od dostawcy
i nie posiada telefonéw serwisowych, a przepisy prawne nie nakladajg na
sprzedawce, ani na operatora obowiazku wydania telefonu zastepczego wnosimy
o usuniecie zapisu dotyczacego dostarczenia telefonu zastepczego na czas

naprawy.

Odpowiedz:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane.

Zamawiajacy, nie moze przewidzie¢ czy ilo§¢ aparatéw zastepczych okreslonych
w Zataczniku nr 3 OPZ litera A pkt. VI ppkt. 6.1.2 bedzie wystarczajgca w przypadku
wystgpienia rGwnoczesnych awarii urzadzen.

Pytanie 10

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Dot. pakietu I, pkt 2.7

Zamawiajacy przewiduje, iZ w trakcie trwania umowy ilo§¢ aktywacji moze by¢
réwniez wylaczona z uzytku o 30 %. Wnosimy o uzasadnienie tego zapisu, bowiem
umowa zostaje zawarta na czas okresSlony dla poszczegélnych numerow,
a wylaczenie numeru w okresie obowiagzywania terminowej umowy wigze sie
z naliczeniem kary przez Wykonawce.

Odpowiedz:
Zamawiajgcy odstepuje od tego zapisu.

Pytanie 11

pkt 2.10

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na przeprowadzenie cesji wg procedur
Wykonawcy? Cesja nie jest standardowa ustuga i jest uslugy platng zgodnie
z cennikiem Wykonawcy. Nie gwarantujemy zachowania dotychczasowych
warunkéw na numerze, na ktérym przeprowadzona jest cesja.

Odpowiedz:

Zamawiajgcy dopuszcza przeprowadzenie cesji wg. procedur. Zamawiajgcy wymaga aby
cesja byta wykonana bezptatnie. Jest to zdarzenie incydentalne.
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Pytanie 12

pkt 3.2

Wnosimy o doprecyzowanie zapisu, poniewaz Wykonawca nie gwarantuje
bezplatnych polaczen z infoliniami, w tym z infolinia Wykonawcy oraz
bezptatnych SMS na numery stacjonarne.

Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza platne polaczenia na numery infolinii z wykluczeniem infolinii
Wykonawcy oraz dopuszcza ptatne smsy na numery stacjonarne.

Pytanie 13

pkt 3.7
Wykonawca gwarantuje staly dostep do aplikacji internetowych, ale nie
gwarantuje calodobowej, bezptatnej Infolinii. Wnosimy o modyfikacje zapisu.

Odpowiedz:

Zamawiajgcy przypomina Wykonawcy iz w Wymaganiach w stosunku do Wykonawcy:.
2.4. Darmowa obstuga abonentéw konta Zamawiajacego dostepna 24 / 7 / 365
w postaci wskazanych z imienia i nazwiska oséb wspétpracujgcych z Zamawiajacym
w dniu roboczym w godzinach 9 - 17. W pozostalym czasie Zamawiajgcy dopuszcza
obstuge abonentéw przez pracownikéw infolinii BOK.

Pytanie 14

II. Wymagania w stosunku do Wykonawcy, pkt2.9

Zmiana numeru jest uslugg platng zgodnie z cennikiem Wykonawcy. W zwiazku
Z powyzszym prosimy o uzasadnienie dowolnosci w zakresie czestotliwos$ci zmian
numeru i braku oplaty za te zmiany.

Wnosimy réwniez o potwierdzenie, Ze w przypadku zmiany numeru nie beda to
numery z puli ,numerdéw zlotych”, ,na zyczenie” - dodatkowo ptatnych.

Odpowiedz:

Zamawiajgcy w przytoczonym zapisie informuje potencjalnego Wykonawce iz
przedmiotowa zmiana numeru bedzie dokonywana w uzasadnionych przypadkach.
Numery nie beda z puli ,numerdéw ztotych”, ,na zyczenie”.

Pytanie 15
¢ Wykonawca wnosi aby do umowy doda¢ postanowienia o tzw. udostepnieniu

danych osobowych personelu/przedstawicieli Stron. Oczywistym bowiem jest, ze
do takiego udostepnienia dojdzie, a w wyniku tego Strony stana sie niezaleznymi
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administratorami w/w danych osobowych. Ponizej propozycja zapiséw, ktére
moga zostac zmienione poprzez dostosowanie ich do faktycznych relacji pomiedzy
Stronami:

Wzajemne udoste¢pnienie danych osobowych pracownikéow i wspétpracownikéw
Stron.

a. w celu wykonania Umowy, Strony wzajemnie udostepniajg sobie dane swoich
pracownikéw i wspélpracownikéw zaangazowanych w wykonywanie Umowy
w celu umozliwienia utrzymywania biezacego kontaktu przy wykonywaniu
Umowy, a takze - w zaleznosci od specyfiki wspélpracy - umozliwienia dostepu
fizycznego do nieruchomosci drugiej Strony lub dostepu do systeméw
teleinformatycznych drugiej Strony.

b. w celu zawarcia i wykonywania Umowy, Strony wzajemnie udostepniaja sobie
dane osobowe os6b reprezentujacych Strony, w tym pelnomocnikéw lub
czlonkéw organéw w celu umozliwienia kontaktu miedzy Stronami jak
i weryfikacji umocowania przedstawicieli Stron.

¢. wskutek wzajemnego udostepnienia danych osobowych oséb wskazanych
w ppkt 1) oraz 2) powyzej, Strony staja sie niezaleznymi administratorami
udostepnionych im danych. Kazda ze Stron jako administrator udostepnionych jej
danych osobowych samodzielnie decyduje o celach i $rodkach przetwarzania
udostepnionych jej danych osobowych, w granicach obowigzujacego prawa
i ponosi za to odpowiedzialnos¢.

d. strony wzajemnie przekaza swoim pracownikom i wspélpracownikom tresé
okreslonych przez druga Strone Informacji o danych osobowych dotyczacej
pracownikéw i wspélpracownikéw drugiej Strony, przed udostepnieniem ich
danych osobowych drugiej Stronie, udokumentuja to przekazanie, a takze beda
przechowywaly dokumentacje przekazania w sposéb zapewniajacy jej dostepnosé
oraz integralnos¢ przez czas trwania Umowy, a takze 5 lat dluzej.

e. jesli Koordynator Umowy Strony nie wskaze inaczej w formie pisemne;j,
elektronicznej lub e-mailowej, druga Strona, w wykonaniu obowiazku z ppkt 4),
powinna uzy¢ tresci Informacji o danych osobowych dotyczacej pracownikéw

i wspoélpracownikéw drugiej Strony, dostepnej na stronie
www, (wersja Wykonawcy), www, (wersja
Zamawiajacego).

Odpowiedz:

Zamawiajgcy akceptuje zaproponowany zapis i dodatkowo dotgcza obowigzujgcy w tut.
jednostce obowiazek informacyjny - dodatkowy zatgcznik.

Pytanie 16

WZOR UMOWY, dot. pakietu II, § 4

Maksymalne wynagrodzenie Wykonawcy wynikajace z tytulu realizacji
przedmiotu umowy, okreslonego w §1 obliczone na podstawie zalacznika nr 2 do
umowy -, Zestawienie cen jednostkowych”, nie przekroczy kwoty:

brutto: ..........cceeeeinnnee zl (stownie zlotych: ... i)
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Prosimy o potwierdzenie, Ze po stronie Zamawiajacego bedzie monitorowanie
sumy oplat przez caly okres umowy.

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajgcy nie wyraza zgody na wprowadzenie tego zapisu.

Pytanie 17

Zgodnie z trescig § 5 ust. 9 umowy - pakiet 1- Zamawiajacy uprawniony jest takze
do dochodzenia odszkodowania uzupelniajacego na zasadach ogélnych kodeksu
cywilnego, oraz § 6 ust. 11 umowy - pakiet 2 - Zamawiajacy zastrzega sobie prawo
do odszkodowania uzupeiniajacego, przewyzszajacego wysokosé kar umownych
do wysokosci rzeczywiScie poniesionej szkody.

W swietle powyzszego Wykonawca zwraca sie o potwierdzenie, ze Zamawiajacy
wyraza zgode na uzupelnienie zapisu, poprzez wskazanie, ze laczna wysoko$é
odszkodowania wraz z naliczonymi karami nie przekroczy catkowitej wartosci
umowy. Wykonawca zwraca uwage, Ze wskazanie maksymalnej wysokosci
odszkodowania umozliwia oszacowanie ryzyka zwiazanego z realizacja umowy.

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 18

e Zgodnie z trescia § 6 ust. 9 umowy dot. pakietu 2 wskazuje - Kary umowne moga

podlega¢ potraceniu z faktur lub sa platne w terminie 14 dni od dnia przekazania
przez Zamawiajacego wezwania do zaplaty.
W celu uniknigcia w tym zakresie nieporozumien Wykonawca wnosi
0 potwierdzenie, Ze ewentualne naliczenie i potracenie kar umownych
poprzedzone zostanie postepowaniem, ktére potwierdzi prawidlowos$¢ naliczania
kar umownych. Powyzsze wynika z okolicznosci, Ze kara umowna powinna
przystugiwaé¢ Zamawiajacemu tylko i wylacznie w przypadku, gdy niewykonanie
lub nienalezyte wykonanie zobowijzania nastapilo z winy Wykonawcy, co
w praktyce oznacza koniecznos$¢ istnienia procedury, w toku ktérej Strony maja
mozliwo$¢ przedstawienia swojego stanowiska.

Odpowiedz:

Zamawiajacy modyfikuje zapis:

»Naliczanie kar umownych bedzie odbywalo si¢ w formie ksiegowych not
obcigzeniowych, przekazanych do Wykonawcy. Kary umowne mogg podlega¢
potraceniu z faktur lub sg ptatne w terminie 14 dni od dnia przekazania przez
Zamawiajacego noty obcigzeniowe;j”.

Pytanie 19

cso
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Czy Zamawiajacy potwierdza, ze w przypadku wyboru oferty Wykonawcy
prowadzacego dzialalno$¢ w formie spétki akcyjnej, czeé¢ komparycyjna Umowy
bedzie obejmowac wszelkie dane wymagane przez art. 374 § 1 Ksh. dot. pakiet 1
i2.

Odpowiedz:

Tak, Zamawiajgcy potwierdza. Zamawiajgcy wyjasnia, ze komparycja uméw obejmowaé
bedzie wszystkie dane wymagane prawem, wskazane przez Wykonawce (w tym
w przypadku wyboru oferty Wykonawcy prowadzacego dzialalno$é gospodarcza
w formie spétki akcyjnej, komparycja Uméw poswiecona Wykonawcy, bedzie
obejmowac dane wymagane art. 374 §1 k.s.h.).

Pytanie 20

Zatacznik nr 3. A. Pkt. I ppkt 1.2.

Wnosimy o zmiang¢ =zapisu na Realizacja uslug odbywaé sie bedzie
z wykorzystaniem dostarczonych przez Wykonawce kart SIM, fabrycznie nowych
telefonéw komoérkowych wraz z akcesoriami zapewnionymi przez producenta
z obustronng transmisja danych (GPRS/EDGE/UMTS/HSDPA/LTE/5G) zwanych
dalej urzadzeniami.

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie dopuszcza zmiany.

Pytanie 21

Zalacznik nr 3. A. PKkt. II ppkt 2.2.

Wnosimy o doprecyzowanie iz Wykonawca zapewni przeniesienie do wlasnej
sieci dotychczasowych numeréw przydzielonych i wykorzystanych przez
Zamawiajacego (przerwa w S$wiadczeniu uslug w momencie przenoszenia
numeracji do nowego operatora moze wystepowaé¢ w godzinach 00:00 a 06:00
w nocy), zgodnie z ROZPORZADZENIEM MINISTRA INFRASTRUKTURY z dnia 16
grudnia 2010 r. w sprawie warunkéw korzystania z uprawnien w publicznych
sieciach telefonicznych (Dz. U. z dnia 28 grudnia 2010 r.)

Odpowiedz:
Zamawiajacy doprecyzowuje zapis:

Bylo:

~Operator, z ktérym zostanie podpisana umowa zobowigzany bedzie do zachowania
(przejecia) wszystkich (pkt. 2.5.) obecnie uzywanych numeréw telefonicznych. Przejecie
numerow telefonicznych winno sie odby¢ plynnie bez opéznient czasowych oraz przerw
w Swiadczeniu ustug. Zamawiajqcy dopuszcza stosowanie tymczasowych numeréw

e
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zastgpczych podczas procesu przejmowania numeréw telefonicznych. W przypadku gdy
Operator dostarczy karty SIM z numerami zastepczymi, Zamawiajgcy wymaga aby po
przejeciu  wszystkich numeréw Operator zmienit numery zastgpcze na numery
przejmowane. Zamawiajgcy wymaga aby dostarczone karty SIM z numerami zastepczymi
miaty zdefiniowane numery wtasciwe, z dniem aktywacji - okreslonym w Umowie (zgodnie
z obowiqzujgcym prawem telekomunikacyjnym). Uruchomienie numeréw wtasciwych ma
odby¢ sie w dniu wytqczenia numerdéw u Operatora obecnego.”

Ma byé¢:

~Operator, z ktérym zostanie podpisana umowa zobowiqzany bedzie do zachowania
(przejecia) wszystkich (pkt. 2.5.) obecnie uzywanych numerdw telefonicznych. Przejecie
numeréw telefonicznych winno sie odby¢ plynnie bez opdznieri czasowych oraz przerw
w Swiadczeniu ustug. Zamawiajqcy dopuszcza stosowanie tymczasowych numeréw
zastgpczych podczas procesu przejmowania numeréw telefonicznych. W przypadku gdy
Operator dostarczy karty SIM z numerami zastgpczymi, Zamawiajgcy wymaga aby po
przejeciu  wszystkich numeréw Operator zmienil numery zastepcze na numery
przejmowane. Zamawiajgcy wymaga aby dostarczone karty SIM z numerami zastepczymi
miatly zdefiniowane numery wtasciwe, z dniem aktywacji - okreslonym w Umowie (zgodnie
z obowiqzujgcym prawem telekomunikacyjnym). Uruchomienie numeréw wiasciwych ma
odby¢ si¢ w dniu wylqczenia numeréw u Operatora obecnego. Caly proces przeniesienia
numeréw powinien spetniaé zapisy ROZPORZADZENIA MINISTRA INFRASTRUKTURY
z dnia 16 grudnia 2010 r. w sprawie warunkéw korzystania z uprawnieri w publicznych
sieciach telefonicznych (Dz. U. z dnia 28 grudnia 2010r.).”

Pytanie 22

Zatacznik nr 3. A, Pkt. II ppkt 2.10.

Wnosimy o potwierdzenie, iZ po cesji na pracownika Zamawiajacego swiadczenie
uslug bedzie odbywalo si¢ na warunkach ogélnych, nie za§ na warunkach
specjalnych uzyskanych od Wykonawcy w toku przedmiotowego przetargu? Nie
jest mozliwe utrzymanie warunkéw specjalnych dla Klienta Biznesowego przez
osoby fizyczne i inne podmioty nie biorace udziat w tym postepowaniu.

Odpowiedz:
Zamawiajacy odstepuje od tego zapisu.

Pytanie 23

Zalacznik nr 3. A. Pkt. Il ppkt 2.10.
Czy w miejsce numeru oddanego w ramach cesji Zamawiajacy bedzie uruchamiat
kolejny numer i czy bedzie to uruchomienie wraz z zakupem telefonu?

Odpowiedz:
Zamawiajacy odstepuje od tego zapisu.
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Pytanie 24

Zalacznik nr 3. A. Pkt. II ppkt 2.10.
Wnosimy o podanie ile takich zdarzen wystapito u dotychczasowego operatora.

Odpowiedz:
Zamawiajacy odstepuje od tego zapisu.

Pytanie 25

Zalacznik nr 3. A. Pkt. IV ppkt 4.4.
Wnosimy o potwierdzenie, iz zwigkszenie limitu miesi¢cznego transferu odbywa¢
si¢ bedzie zgodnie z cennikiem.

Odpowiedz:
Zamawiajacy potwierdza.

Pytanie 26

Zalacznik nr 4. wiersz 5.

Poniewaz ustuga biznes grupy nie jest ustuga uruchamiana na numerze tylko na
koncie Klienta wnosimy o zmiane warto$ci w kolumnie 3 na ,ilo$é za 1 miesiac” na
warto$¢ 1 szt. oraz w kolumnie 4 ,ilo$¢ za 24 miesigce” na warto$é 24 szt. Przy
wymogu w ramach abonamentu nielimitowanych polaczen do wszystkich
operatoréw komérkowych Wykonawca nie widzi potrzeby uruchamiania takiej

grupy.

Odpowiedz:

Zamawiajacy nie wie na jakiej zasadzie jest uruchamiana taka ushuga. Zamawiajgcy
uznal za bezpieczne okreslenie ilo$ci w oparciu o ilo§¢ numeréw telefonicznych. Jezeli
wykonawca nie widzi sensu uruchamiania tej ustugi przy nielimitowanych potaczeniach
uzupeini pozycje w tabeli kwotg 0,00 z1.

Pytanie 27
Zalacznik nr 4.
Czy Zamawiajacy dopuszcza wprowadzenie wartosci ,0,00” w formularzu

ofertowym?

Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza, jak wyzej.

Pytanie 28
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Zalacznik nr 3. B. Pkt. II ppkt 2.1.

Wnosimy o potwierdzenie iZ w ramach optaty abonamentowej na kartach
glosowych Zamawiajacy wymaga nielimitowanych polaczenn oraz SMS/MMS do
wszystKich operatoréw komérkowych w kraju oraz nielimitowane polaczenia do
wszystkich operatoréw stacjonarnych w Kkraju oraz pakietu transmisji danych
15GB w kraju, ramach oplaty abonamentowej na kartach DATA Zamawiajacy
wymaga pakietu transmisji danych 30GB w kraju.

Odpowiedz:
Zamawiajgcy potwierdza.

Pytanie 29

SWZ Kryterium.

Wnosimy o doprecyzowanie iz kryterium ,rozszerzona gwarancja” dotyczy tylko
telefonéw z zaméwienia podstawowego bez telefonéw serwisowych oraz
telefonéw z prawa opcji? Zwracamy uwage na fakt iz ciezko bedzie oszacowaé
rozszerzenie gwarancji na terminale w prawie opcji ktérych Zamawiajacy moze
nie zakupié.

Odpowiedz:

Zamawiajacy potwierdza ze gwarancja rozszerzona dotyczy telefonéw z podstawowego
zamoOwienia oraz telefonéw serwisowych.

W przypadku dodatkowych telefonéw dobieranych w trakcie trwania umowy,
Zamawiajgcy kazdorazowo bedzie wymagat rozszerzonej gwarancji oraz potwierdzenia
warunkéw rozszerzonej gwarancji - poczatek rozszerzonej gwarancji to data zakupu.

Pytanie 30

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.1.

Wnosimy o potwierdzenie iz wymagane w wierszu 28 wyposazenie dodatkowe
dotyczy tylko ilosci telefonéw z pkt 6.1.1. 6

Dodatkowych akcesoriow wykonawca nie musi dostarcza¢ do telefonéow
serwisowych oraz do telefonéw w prawie opcji.

Odpowiedz:
Zamawiajgcy potwierdza Ze akcesoria maja by¢ do wszystkich telefonéw.

Pytanie 31

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.2.
Wnosimy o potwierdzenie iz wymagane w wierszu 31 wyposazenie dodatkowe
dotyczy tylko ilosci telefonéw z pkt 6.1.1.

o ,/"—' ™~
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Dodatkowych akcesoriéw wykonawca nie musi dostarczaé¢ do telefonéw
serwisowych oraz do telefonéw w prawie opcji.

Odpowiedz:
Zamawiajacy potwierdza Ze akcesoria maja by¢ do wszystkich telefonéw.

Pytanie 32

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.3.

Wnosimy o potwierdzenie iZ wymagane w wierszu 26 wyposazenie dodatkowe
dotyczy tylko ilosci telefonéw z pkt 6.1.1.

Dodatkowych akcesoriow wykonawca nie musi dostarcza¢ do telefonéw
serwisowych oraz do telefonéw w prawie opcji.

Odpowiedz:

Zamawiajgcy potwierdza ze akcesoria majg by¢ dostarczone do wszystkich telefonéw
[telefonéw serwisowych oraz telefonéw podstawowych] oraz do telefonéw dobieranych
w trakcie trwania umowy.

Pytanie 33

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.4.

Wnosimy o potwierdzenie, iZ wymagane w wierszu 28 wyposazenie dodatkowe
dotyczy tylko ilosci telefonéw z pkt 6.1.1.

Dodatkowych akcesoriow wykonawca nie musi dostarczaé do telefonéw
serwisowych oraz do telefonéw w prawie opcji.

Odpowiedz:

Zamawiajacy potwierdza Ze akcesoria maja by¢ dostarczone do wszystkich telefonéw
[telefonéw serwisowych oraz telefonéw podstawowych] oraz do telefonéw dobieranych
w trakcie trwania umowy.

Pytanie 34

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.5.

Wnosimy o potwierdzenie, iZ wymagane w wierszu 25 wyposazenie dodatkowe
dotyczy tylko ilosci telefonéw z pkt 6.1.1.

Dodatkowych akcesoribw wykonawca nie musi dostarcza¢ do telefonéw
serwisowych oraz do telefonéw w prawie opcji.

Odpowiedz:
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Zamawiajacy potwierdza Ze akcesoria majg by¢ dostarczone do wszystkich telefonéw
[telefonéw serwisowych oraz telefonéw podstawowych] oraz do telefonéw dobieranych
w trakcie trwania umowy.

Pytanie 35

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.

Poniewaz producenci nie dostarczaja juz wszystkich wymaganych akcesoriéw,
wnosimy o zmiane zapiséw na ,akcesoria zapewniane zgodnie ze specyfikacja
producenta, instrukcja obstugi w jezyku polskim”.

Jezeli Wykonawca wymaga dostarczenia akcesoriéw nieproponowanych jako
komplet producenta do wybranych modeli, wnosimy o zmiane formularza
ofertowego w spos6b umozliwiajacy wprowadzenie ceny za wymagane akcesoria
celem otrzymania na nie faktury zakupu Kktéra jest podstawa gwarancji
w przypadku ich uszkodzenia i préby naprawy.

Wynika z tego ze w formularzu powinny znajdowac sie nastepujace pozycje:

e Aparat 6.7.1.:

1. Ladowarka sieciowa

2. Ladowarka samochodowa

3. Uchwyt samochodowy

4. Zestaw stuchawkowy

5. Pokrowiec (prosimy o specyfikacje) 7

e Aparat 6.7.2.:

1. ladowarka sieciowa

2, zestaw sluchawkowy + adapter wyprodukowany przez producenta aparatu
telefonicznego

3. futeral na telefon z klapka zabezpieczajaca ekran przed porysowaniem, z
dodatkowym wycieciem umozliwiajacym podglad / dostep do najwazniejszych
funkcji, kolor czarny / szary - wyprodukowane przez producenta urzadzenia

4. Karta micro SD 256 GB

e Aparat 6.7.3.:
1. zestaw sluchawkowy

e Aparat 6.7.4.:
1. zestaw stuchawkowy
2. karta pamieci 64GB

e Aparat 6.7.5.”
1. zestaw stuchawkowy
2. karta pamieci 16GB.

Odpowiedz:
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Zamawiajacy nie dopuszcza modyfikacji formularza ofertowego. Zamawiajgcy wymaga
od Wykonawcy okresdlenia kwoty w formularzu jako zestaw: urzadzenie + akcesoria,
natomiast na fakturze zakupu moze to by¢ jako osobne pozycje.

Pytanie 36

Zatacznik nr 3. B. Pkt. Il ppkt 2.9.

Wnosimy o potwierdzenie iz zmiana numeru w uzasadnionych przypadkach
dotyczy zmiany na numery zwykle z wykluczeniem numeréw o podwyzszonej
platnosci tzw. srebrnych i zlotych.

Odpowiedz:
Zamawiajacy potwierdza.

Pytanie 37

Zalacznik nr 3. B. Pkt. Il ppkt 2.9.
Wnosimy o podanie ilo$ci zdarzen jakie mialy miejsce u dotychczasowego
operatora.

Odpowiedz:
Zamawiajacy informuje Ze nie byto jeszcze takiej sytuacji.

Pytanie 38

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.2.

Tak stworzone przez Zamawiajacego parametry minimalne na wprost wskazuja
tylko jeden model telefonu ktéry byl dostepny na rynku Polskim i jest to Samsung
Galaxy Note 20 Ultra 5G w czystej wersji ma status EOL (End of life), co za tym
idzie nie jest dostgpny u Wykonawcéw, co wiecej firma Samsung odeszla od
produkcji modeli NOTE. Wnosimy wigc o zmiane parametréw technicznych
W spos6b umozliwiajacy zaproponowanie innege modelu telefonu. Zwracamy
uwage na fakt, iz nawet jesli jaki$ dystrybutor posiada ten model telefonu to nie
bedzie on spelnial wymogu dostawy fabrycznie nowych telefonéw komérkowych
wyprodukowanych nie wcze$niej niz w trzecim kwartale 2021 roku.

Odpowiedz:
Zamawiajgcy modyfikuje parametry.

Byto:

Py & (N )
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Parametry
oferowane
L.p. ini i
p. | Parametr Minimalne wymaganie tzah
Wykonawce *
1 |llosc 20 szt.
2 |Producent i model Tak, Podaé
3 |Standard GSM 850, 900, 1800, 1900 MHz
4 |Standard UMTS 850, 900, 1900, 2100 MHz
5 |Standard LTE / 5G tak / tak
6 | Wodo i pytoszczelnosé Tak / IP68 lub r6wnowazne
+ | bualsma T.ak [2x pano Sim / nano
Sim + eSim]
8  |Rodzaj telefonu dotykowy, klawiatura
ekranowa
Maksymalne wymiary
(wysokosc x szerokos¢ x
9 arubosd) obudowy,; kolor 165 x 78 x 8,5 mm, czarny
obudowy
10 | Maksymalna waga 210g
kolorowy, pojemnosciowy,
wykorzystujacy technologie
11 |Rodzaj wyswietlacza Dynamic Amoled lub
rownowaing, 16 M
kolorow
12 |Rozd:zielczos¢ wyswietlacza min. 3080 x 1400 px
13 |Rozmiar wyswietlacza min. 6,9 "
14 Rodzaj / pojemnosé¢ litowo - polimerowa, min.
akumulatora 4500 mAh
15 |Pamie¢ whbudowana min. 250 GB
16 |Pamiec RAM min. 12 GB
17 |Gniazdo kart pamieci Tak, microSD do 1000 GB
18 |tadowanie bezprzewodowe tak
19 | System operacyjny Android lub rownowainy
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system operacyjny
umozliwiajacy korzystanie z
aplikacji STOP COVID

20

Wersja oprogramowania

min. 10.0

21

Taktowanie procesora

min. 2,5 GHz / 4 rdzenie
min. 2,0 GHz / 4 rdzenie

22

Transmisja danych

WAP v. 2.0, 5G, LTE,
HSDPA, HSUPA, HSPA,
HSPA+, GPRS, EDGE

23

Bluetooth

min.v. 5

24

Lan

802.11 a/b/g/n/ac
[2.4 GHZ i 5 GHz]

25

Format diwieku

AAC, AAC+, eAAC+, AMR,
FLAC, OGG, WAV, WMA

26

Polifonia

tak, min. 62 glos.

27

Aparat fotograficzny

Tak, 3szt. tyt, 1 szt. przéd

28

Minimalna matryca aparatu
fotograficznego

Tyt: 12 Mpx, 108 Mpx, 12
Mpx
Przéd: 10 Mpx

29

Zapis video — 4K

tak

30

Funkcje dodatkowe

GPS, AGPS, Galileo, zegar,
stoper, alarm, kalkulator,
kalendarz, organizator,
dyktafon, router WiFi

31

Wyposazanie dodatkowe

tadowarka sieciowa,
zestaw
stuchawkowy+adapter
wyprodukowany przez
producenta aparatu
telefonicznego, kabel USB,
futerat na telefon z klapka
zabezpieczajaca ekran
przed porysowaniem, z
dodatkowym wycieciem
umozliwiajacym podglad /
dostep do najwazniejszych
funkcji, kolor czarny / szary
- wyprodukowane przez
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producenta urzadzenia,
Karta micro SD 256 GB,
instrukcja obstugi w jezyku
polskim
32 |Gwarancja 24 miesigce
Nie / Tak, podaé
33 |Gwarancja rozszerzona szczegotowy opis i zakres
rozszerzonej gwarancji
Franszyza redukcyjna — w
34 przypadku g.waranc_u = Nie/Tak
rozszerzonej oferowanej jako
ubezpieczenie
Ma by¢:
Parametry
oferowane
L.p. ini i
p. |Parametr Minimalne wymaganie e
Wykonawce *
1 |llosc 20 szt.
2 | Producent i model Tak, Podac
3 |Standard GSM 850, 900, 1800, 1900 MHz
4 |Standard UMTS 850, 900, 1900, 2100 MHz
5 |Standard LTE / 5G tak / tak
6 |Wodo ipytoszczelnosé Tak / IP68 lub réwnowaine
7 | puat st Tf;k [2 x pano Sim / nano
Sim + eSim]
8 |Rodzaj telefonu dotykowy, klawiatura
ekranowa
Maksymalne wymiary
(wysokosé x szerokos¢ x
9 grubosé) obudowy, kolor 64X IE X3 M, c2athy
obudowy
10 |Maksymalna waga 230g
11 |Rodzaj wyswietlacza kolorowy, pojemnosciowy,
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wykorzystujacy technologie
Dynamic Amoled lub
réwnowaing, 16 M
koloréw, 120 Hz
12 |Rozdzielczos¢ wyswietlacza min. 3080 x 1400 px
13 |Rozmiar wyswietlacza min. 6,8 "
14 Rodzaj / pojemnosé litowo - polimerowa, min.
akumulatora 5000 mAh
15 |Pamiec wbhudowana min. 500 GB
16 |Pamieé RAM min. 12 GB
17 |Gniazdo kart pamieci nie
18 |tadowanie bezprzewodowe tak
Android lub réownowazny
: system operacyjny
19 |Sistehvapenacyiny umozliwiajacy korzystanie z
aplikacji STOP COVID
20 |Wersja oprogramowania min. 10.0
21 | Taktowanie procesora min. 2,8 GHz / 8 rdzeni
WAPv. 2.0, 5G, LTE,
22 |Transmisja danych HSDPA, HSUPA, HSPA,
HSPA+, GPRS, EDGE
23 | Bluetooth min.v. 5
Min. 802.11 a/b/g/n/ac
L
24 B [2.4 GHZ i 5 GHz]
Adel AAC, AAC+, eAAC+, AMR,
25 |Format dzZwieku FLAC, 0GG, WAV, WMA
26 | Polifonia tak, min. 62 gtos.
: Tak, min. 4 szt. tyt, min. 1
27 |Aparat fotograficzny szt. przéd
28 Minimalna matryca aparatu H::xlz Mipx, £08 Mpx, 10
fotograficznego Prz6d: 40 Mpx
29 |Zapis video ~ 4K tak
30 | Funkeje dodatkowe GPS, AGPS, Galileo, zegar,
stoper, alarm, kalkulator,
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kalendarz, organizator,
dyktafon, router WiFi,
rysik, czytnik linii
papilarnych

tadowarka sieciowa,
zestaw
stuchawkowy+adapter
wyprodukowany przez
producenta aparatu
telefonicznego, kabel USB,
futerat na telefon z klapka
zabezpieczajacy ekran
przed porysowaniem, z
dodatkowym wycieciem
umozliwiajacym podglad /
dostep do najwazniejszych
funkcji, kolor czarny / szary
- wyprodukowane przez
producenta urzadzenia,
Karta micro SD 256 GB,
instrukcja obstugi w jezyku

31 |Wyposazanie dodatkowe

polskim
32 |Gwarancja 24 miesigce
Nie / Tak, podaé
33 |Gwarancja rozszerzona szczegotowy opis i zakres

rozszerzonej gwarancji

Franszyza redukcyjna — w
przypadku gwarancji

34 ; =, Nie/Tak
rozszerzonej oferowanej jako
ubezpieczenie

Pytanie 39

Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.4.

Tak stworzone przez Zamawiajacego parametry minimalne wskazuja modele
telefonéw Samsung Galaxy A50, S20 oraz S20 5G ktére maja status EOL (End of
life) a przy wymogu aparatu tyl i przéd 25 Mpx tylko A50, co za tym idzie nie s3
dostgpne u Wykonawcéw. Wnosimy wiec o zmiane parametréw technicznych
w spos6b umozliwiajacy zaproponowanie innego modelu telefonu. Zwracamy
uwage na fakt, iz nawet jesli jakis dystrybutor posiada te modele telefonéw nie

L~ Ve ( ]
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beda one spetnialy wymogu dostawy fabrycznie nowych telefoné6w komérkowych
wyprodukowanych nie wczesniej niz w trzecim kwartale 2021 roku.

Odpowiedz:
Zamawiajacy modyfikuje parametry.
Byto:
Parametry
S ) oferowane
L.p. | Parametr Minimalne wymaganie phaes
Wykonawce *
llos¢ 64 szt.
2 |Producent i model Tak, podaé
3 |Standard GSM 850, 900, 1800, 1900
MHz
850, 900, 1700, 1900,
4 |Standard UMTS 2100 MHz
\ dotykowy [bez
5 |Rodzaj telefonu Kawiatury]
6 |Dual SIM Tak
Maksymalh’we wym:a’r'y (wysokosé 159 x 75 x 8 mm,
7  |x szerokosc x grubosé) obudowy,
czarna obudowa
kolor obudowy
8 |[Maksymalna waga 167 g
SO - kolorowy, sSAMOLED,
9 |Rodzaj wyswietlacza 16M koloréw
10 |Rozdzielczos¢ wyswietlacza min. 2340 x 1080 px
11 |Rozmiar wyswietlacza min. 6,1"
' ) ok Litowo-Jonowa / min.
12 |Rodzaj / pojemnosé akumulatora 4000 mAh
13 |Pamie¢ wbudowana min. 128 GB
14 |Pamie¢ RAM min. 4 GB
; A" Tak, obstuga min. 512
15 |Gniazdo kart pamieci GB microSD
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min. Android 10 lub
réwnowaziny system
16 |System operacyjny operacyjny

umotzliwiajacy
korzystanie z aplikacji
STOP COVID

17 |Taktowanie procesora min. 1,7 GHz, 2,3 GHz
WAP, LTE, HSDPA,

18 |Transmisja danych HSUPA, HSPA, GPRS,
EDGE

19 |Bluetooth min. v. 5.0

20 |WLAN tak

21 |GPS tak

22 |NFC tak

23 |Format diwieku AAC, AAC+, AMR, WAV

24 | Polifonia tak

25 |Aparat fotograficzny Tak, 3 szt.

26 Minimalna matryca aparatu min. 25 Mpx / min. 5

fotograficznego [pierwszy / drugi] | Mpx / min. 8 Mpx

27 |Funkcje dodatkowe zegar, alarm, organizer,
kalendarz
tadowarka sieciowa,
zestaw stuchawkowy,

28 |Wyposazanie dodatkowe kabel USB, instrukcja w
jezyku polskim, karta
pamieci min. 64 GB

29 |Gwarancja 24 m-cy
Nie / Tak, podaé

30 |Gwarancja rozszerzona szczegolowy opis | .
zakres rozszerzonej
gwarancji

Franszyza redukcyjna — w
31 |przypadku gwarancji rozszerzonej | Nie/Tak

oferowanej jako ubezpieczenie

Ma by¢:
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Parametry
L.p. |Parametr Minimalne wymaganie glerowane
przez
Wykonawce *
Hos¢ 64 szt.
2 |Producent i model Tak, podaé
3 | Standard GSM 850, 900, 1800, 1900
MHz
850, 900, 1700, 1900,
4 |Standard UMTS 2100 MHz
. dotykowy [bez
/|
5 |Rodzaj telefonu Klawiatury]
6 |Dual SIM Tak
Maksyma‘lrlwe wymlarly (wysokos¢ 159 x 74 x 8,5 mm,
7 | x szerokos¢ x grubosc) obudowy,
czarna obudowa
kolor obudowy
8 |Maksymalna waga 185g
Nl SR kolorowy, sAMOLED,
9 | Rodzaj wyswietlacza 16M koloréw
10 |Rozdzielczos¢ wyswietlacza min. 2380 x 1080 px
11 |Rozmiar wyswietlacza min. 6,3"
! . ¥ Litowo-Jonowa / min.
12 |Rodzaj / pojemnosé akumulatora 4300 mAh
13 | Pamie¢ wbudowana min. 128 GB
14 |Pamie¢ RAM min. 6 GB
p o Tak, obstuga min. 512
15 |Gniazdo kart pamieci GB microSD
min. Android 10 lub
réwnowaziny system
. operacyjny
16 |System operacyjny umosliwiajacy
korzystanie z aplikacji
STOP COVID
17 |Taktowanie procesora min. 2,0 GHz
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WAP, 5G, LTE, HSDPA,

18 | Transmisja danych HSUPA, HSPA, GPRS,
EDGE

19 |Bluetooth min. v. 5.0

20 |WLAN tak

21 |GPS tak

22 |NFC tak

23 | Format diwieku AAC, AAC+, AMR, WAV

24 | Polifonia tak

25 |Aparat fotograficzny Tak, 3 szt.

min. 50 Mpx / min. 7
Mpx / min. 5 Mpx / min.
20 Mpx

zegar, alarm, organizer,
kalendarz

tadowarka sieciowa,
zestaw stuchawkowy,
28 | Wyposazanie dodatkowe kabel USB, instrukcja w
jezyku polskim, karta
pamieci min. 64 GB

29 |Gwarancja 24 m-cy

Nie / Tak, podaé
szczegotowy opis i
zakres rozszerzonej
gwarancji

Minimalna matryca aparatu

26 fotograficznego [pierwszy / drugi]

27 |Funkcje dodatkowe

30 |Gwarancja rozszerzona

Franszyza redukcyjna — w
31 |przypadku gwarancji rozszerzonej | Nie/Tak
oferowanej jako ubezpieczenie

Pytanie 40

Zalacznik nr 3. B. Pkt. I ppkt 1.4.

Czy wymagane bezplatne wideorozmowy, SMS, MMS wykonywane miedzy
uzytkownikami grupy dotycza réwniez telefonow stacjonarnych ujetych w pkt.
1.1?

Odpowiedz:

el Q
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Zamawiajacy informuje Ze nie dotyczy to telefonéw stacjonarnych.

Pytanie 41

Zalacznik nr 3, B. Pkt. I ppkt 1.4.

Przy wymogu nielimitowanych bezplatnych potaczenn do wszystkich sieci
komérkowych i stacjonarnych z kart dedykowanych do polaczen glosowych
wnosimy o wyjasnienie czego ma dotyczy¢ w ramach sieci firmowej min. 3000
minut dla kazdego numeru w ruchu krajowym.

Odpowiedz:
Zamawiajgcy informuje ze w przypadku zaoferowania nielimitowanych polgczen zapis
nie ma zastosowania.

Pytanie 42

Zalgcznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.1.

Wnosimy o doprecyzowanie o jakim pokrowcu pisze Zamawiajacy, czy akcesoria
wymagane do telefonéw iPhone maja by¢ oryginalne? Wedlug wiedzy wykonawcy
nie wszystkie wymagane akcesoria produkuje Apple, np. uchwytéw
samochodowych.

Odpowiedz: :
Zamawiajacy informuje Ze akcesoria nie musza by¢ produkowane przez producenta
urzadzenia. Musza posiadac¢ jako$¢ tozsama z oryginalnymi akcesoriami producenta.

Pytanie 43

Zalacznik nr 3. B. Pkt. II ppkt 2.3. znacznik 5

Czy warunek zawieszanie polaczen zostanie uznany za spelniony poprzez
mozliwo$é¢ uruchomienia zawieszenia poprzez dedykowanego opiekuna lub
poprzez uruchomienie blokady kradziezowej w aplikacji?

Odpowiedz:
Zamawiajgcy wyraza zgode.

Pytanie 44
Zalacznik nr 3. A. Pkt. VI ppkt 6.7.4.
Wnosimy o potwierdzenie iZ w wierszu 26 zaréwno aparat z przodu jak i aparat

tylny ma posiadaé matryce min. 25 Mpx.

Odpowiedz:
Zamawiajacy odstepuje od tego zapisu ze wzgledu na zmiane parametréw technicznych.

EL:__':“;:_‘ J\
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Pytanie 45

Zalacznik nr 3 A pkt VI. ppkt. 6.6. znacznik 5

Przy rozszerzonej gwarancji wnosimy o zmiane zapisu na w przypadku
stwierdzenia mechanicznego uszkodzenia i/lub zalania aparatu telefonicznego
Operator bezplatnie naprawi / przywrdci do stanu pelnej funkcjonalnosci aparat
telefoniczny - ilo$¢ zdarzen jedna naprawa na rok.

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza zmiany tj. w przypadku rozszerzonej gwarancji w oparciu
0 ubezpieczenie, Zamawiajacy dopuszcza aby naprawy byly realizowane wedlug
propozycji Wykonawcy tj. 1 zdarzenie na rok / 2 zdarzenia na 2 lata.

Pytanie 46

Wzér umowy, PakietI], § 2 ust. 1

Whioskujemy o potwierdzenie, ze Zamawiajacy jest podmiotem odpowiedzialnym
za kontrolowanie czy kwota brutto tego zadania jest wyczerpana i powiadomi
Wykonawce o ryzyku wykorzystania ww. kwoty z wyprzedzeniem obejmujacym
co najmniej 1 okres rozliczeniowy.

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajacy nie wyraza zgody na wprowadzenie tego zapisu.

Pytanie 47

Wzér umowy, Pakiet II, § 3 pkt 3

Termin platnosci liczony od daty dostarczenia faktury. Czy Zamawiajacy wyraza
zgode, aby regulowanie naleznosci nastepowato na konto bankowe Wykonawcy
w terminie 30 dni od daty wystawienia przez Wykonawce faktury VAT, przy czym
Wykonawca zobowiazuje sie do dostarczenia faktury w ciggu 7 dni od daty jej
wystawienia? Tylko data wystawienia faktury VAT jest data pewna dla
Wykonawcy. Wyznaczenie terminu platnosci od dnia wystawienia faktury VAT
pozwala na unikni¢cie negatywnych konsekwencji podatkowych.

Jako operator Swiadczacy uslugi telekomunikacyjne nie mamy bezposredniego
wplywu na czas dostarczenia dokumentéw w formie papierowe;j.

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajgcy nie wyraza zgody na wprowadzenie tego zapisu.

Pytanie 48

Wzoér umowy, Pakiet ], § 5 ust. 5

o {
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Za dzieh zaplaty Strony uznaja date obciazenia rachunku bankowego
Zamawiajacego.

Zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem Sadu Najwyzszego, m.in. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 12.07.1996 r. (sygn. akt II CRN 79/96) ,w rozliczeniach
bezgotéwkowych za chwile otrzymania zaplaty przez wierzyciela uwazaé trzeba
chwile uznania jego rachunku bankowego”. W zwiazku z powyiszym, czy
Zamawiajacy dokona modyfikacji zapisu, w taki sposéb aby byl zgodny
z aktualnym orzecznictwem w tym zakresie, czyli uzna dniem zaplaty dzien
uznania Srodkéw na rachunku bankowym Wykonawcy?

Odpowiedz:
Nie, Zamawiajgcy nie wyraza zgody na wprowadzenie tego zapisu.

Pytanie 49

Wzor umowy, Pakiet 11, § 5 pkt 4

Wnosimy o doprecyzowanie zapisu, co oznacza bledna specyfikacja do faktury.

W przypadku zloZzenia reklamacji przez Zamawiajacego, Wykonawca
przeprowadza postgpowanie reklamacyjne zgodnie z przepisami prawa. W razie
zaistnienia bledéw koryguje optaty i wystawia fakture korygujaca.

Odpowiedz:
Zamawiajacy w Pakiecie II § 5 pkt.4 posiada inny zapis. OdpowiedZ na to pytanie
znajduje sie przy pytaniu 7.

Pytanie 50

* Wzor umowy, PakietIl,§ 6 ust.3i 5
Zamawiajacy naklada na Wykonawce wygérowane kary umowne. Taki sposéb
naliczania kar jest niezgodny z zapisami ustawy Prawo Telekomunikacyjne.
Ustawodawca w art. 105 ust. 1 Prawa Telekomunikacyjnego wyraznie wskazuje
sposdéb w jaki powinny by¢ naliczane kary umowne tzn. o wartosci 1/15 $redniej
opiaty miesiecznej liczonej wedlug rachunkéw z ostatnich trzech okreséw
rozliczeniowych, jednak za okres nie dluiszy niz ostatnie 12 miesiecy, co
przekladajac na godziny powinno wynosi¢ 1/360 tak liczonej oplaty dla lacza na
ktéorym awaria powstata. Reasumujac, pomimo, iz stosunek prawny w postaci
umowy pomie¢dzy Zamawiajacym a Wykonawca jest ksztaltowany dowolnie przez
strony zgodnie z Kodeksem Cywilnym, to jednak nie powinien on powodowaé
bezpodstawnego wzbogacania si¢ Zamawiajacego poprzez naliczanie zbyt
wygorowanych kar umownych. Tak razaco wygérowane kary mozna podwazyé na
drodze sadowej. Zgodnie bowiem z trescig art. 484 § 2K.C. ,Jezeli zobowiazanie
zostalo w znacznej czeSci wykonane, dluznik moze zada¢ zmniejszenia kary
umownej; to samo dotyczy wypadku, gdy kara umowna jest wygérowana”. Taka
mozliwo$¢ podwazenia wysokoSci katy umownej nie tylko narazi strony umowy
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na koszty postepowania sadowego, ale wigze si¢ z niepewnoscia, co do praw
i obowiazkéw stron. W zwiazku z powyzszym Wykonawca proponuje, aby kary
umowne byly naliczane zgodnie z art. 105 Ustawy Prawo Telekomunikacyjne. Czy
Zamawiajacy uwzgledni sugestie Wykonawcy?

W przypadku nie uwzglednienia powyzszego, prosimy o dodanie zapisu - nie
wigcej niz miesieczna oplata abonamentowa.

Odpowiedz:
Zamawiajacy w §6 ust.3 umowy Pakiet II dodaje zdanie: Kary za jedno zdarzenie nie
przekroczy réwnowarto$ci miesiecznej optaty abonamentowej.”

Pytanie 51

Wzdr umowy, PakietII, § 6 ust. 9

Zwracam si¢ z zapytaniem, czy Zamawiajacy zgodzi sie na doprecyzowanie
Istotnych postanowien umownych poprzez okreslenie, zZe naliczanie
ewentualnych kar umownych bedzie odbywalo sie wylacznie w formie
ksiggowych not obcigzeniowych, a nie poprzez potracenie z przystugujacego
Wykonawcy wynagrodzenia? W zalgczeniu Wykonawca przedstawia propozycje
odpowiedniego zapisu umowy:

"Zamawiajacy poinformuje Wykonawce o naliczeniu ewentualnych kar umownych
na piSmie poprzez wystawienie ksiggowej noty obciaZeniowej. Zaplata kary
umownej nie zwalnia Wykonawcy z obowiazku realizacji umowy. "

Wykonawcy zalezy, aby byl przez Zamawiajacego informowany o fakcie
niespelnienia wymagan wedlug opinii Zamawiajacego i mial mozliwosé
ustosunkowania sie do wszelkich zastrzezen, oraz aby zostal poinformowany
o fakcie naliczania kary poprzez wystawienie przez Zamawiajacego ksiegowej
noty obcigzeniowej. Potracenie kary umownej z wynagrodzenia Wykonawcy moze
skutkowac naliczeniem systemowych odsetek od niezaptaconej w catosci faktury
VAT.

Odpowiedz:

Tak, Zamawiajgcy wyraza zgode poprzez dopisanie:

»Naliczanie kar umownych bedzie odbywato sie w formie Kksiegowych not
obcigzeniowych, przekazanych do Wykonawcy. Kary umowne mogg podlegaé
potrgceniu z faktur lub sa ptatne w terminie 14 dni od dnia przekazania przez
Zamawiajgcego noty obcigzeniowej”

Pytanie 52

Wzdr umowy, Pakiet1l, § 6

Wnosimy o doprecyzowanie iz naliczanie kar moze nastgpi¢ po zakoiiczeniu
procedury reklamacyjnej. Postepowania reklamacyjne wynikte w toku realizacji
umowy beda prowadzone na zasadach i warunkach okreslonych
w Rozporzadzeniu Ministra Administracji i Cyfryzacji z dnia 24 lutego 2014 r.
w sprawie reklamacji ushug telekomunikacyjnych (Dz. U. poz. 284).

Centrala: tel. 12 614 20 00, faks 12614 22 66

www.szpitaljp2.krakow.pl Certyfikat Systemu Zarzadzania Jakoscia wg normy ISO 9001
email: sekretariat@szpitaljp2.krakow.pl Certyfikat akredytacy)ny dla lecznictwa szpitalnego /{V

/.

e



KRAKOWSKI M
* SZPITAL SPECJALISTYCZNY I ROT S TVIA
A M. JANA PAWRA I MAEOPOLSKIEGO MAELOPOLSKA

Informujemy iz Wykonawca nie moze sta¢ w pozycji dyskryminowanej, co oznacza
pozostawienie tego zapisu o swobodne naliczanie kar bez informowania
Wykonawcy o zastrzezeniach. Wyrazenie zgody Wykonawcy na ustosunkowanie
si¢ do reklamacji powinno by¢ podstawa wlasciwej wspélpracy pomiedzy
Zamawiajacym a Wykonawca.

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 53

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Dot. pakietu II, Punkt 4.6

Prosimy o modyfikacje, operator, zgodnie z przepisami prawa, moze udostepniaé¢
jedynie bilingi rozméw wychodzacych, rozmowy przychodzace s3 udostepniane
jedynie na wniosek organdéw $cigania.

Odpowiedz:
Zamawiajacy wyraza zgode na zmodyfikowanie zapisu.

Obecne brzmienie zapisu:

4.6. Wykonawca zapewni bezptatny wykaz zrealizowanych potqgczeri - billing
szczegotowy dla wszystkich numeréw wewnetrznych (zapewniajgc rejestracje wszystkich
potgczeri wychodzqcych oraz przychodzqcych). Zamawiajgcy zgadza sie na prezentacje
billingéw dotyczqcych numeréw DDI przy billingu na numerach giéwnych, bez
szczegbtowej specyfikacji.

Zaktualizowane brzmienie zapisu:

4.6. Wykonawca zapewni bezptatny wykaz zrealizowanych potgczeri - billing
szczegdtowy dla wszystkich numeréw wewnetrznych (zapewniajgc rejestracje wszystkich
potqczen wychodzqcych). Zamawiajqcy zgadza si¢ na prezentacje billingéw dotyczqcych
numeréw DDI przy billingu na numerach gtéwnych, bez szczegétowej specyfikacji.

Pytanie 54

Il Wymagania w stosunku do wykonawcy, pkt. 2.12

Wykonawca wnosi o zmiane czasu realizacji tak, aby 21 dni na realizacje liczone
bylo od uzgodnienia terminu z Zamawiajacym a nie od momentu informacji
o takiej potrzebie. Wykonawca musi sprawdzi¢ czy zgloszenie jest zasadne.

cso
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Odpowiedz:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmodyfikowanie zapisu. Zamawiajacy ma zle
doswiadczenia zwigzane z ustaleniami w tym zakresie. Zwigzku z tym $ciéle opisat ten
proces tak zeby przebiegat szybko i sprawnie.

Z powazaniem

RN AL P SN

A DYREKTORA
2%81’ o atykl) wla \
L2 , Maigo Rusl

Zalaczniki:
- zmodyfikowane parametry,
- obowiagzek informacyjny

csQ
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Pyt. 38
Parametry
g " oferowane
L.p. | Parametr Minimalne wymaganie N
Wykonawce *
1 |losc 20 szt.
2 | Producent i model Tak, Podaé
3 |Standard GSM 850, 900, 1800, 1900 MHz
4 |Standard UMTS 850, 900, 1900, 2100 MHz
5 |(Standard LTE / 5G tak / tak
6 |Wodo i pytoszczelnosé Tak / IP68 lub réwnowazne
7 | Dual sim T.ak [2x f\ano Sim / nano
Sim + eSim]
8 |Rodzaj telefonu dotykowy, klawiatura
ekranowa
Maksymalne wymiary
(wysokosc x szerokos¢ x
9 grubos¢) obudowy, kolor 164 x 78 x 9 mm, czarny
obudowy
10 |Maksymalna waga 230g
kolorowy, pojemnosciowy,
wykorzystujacy technologie
11 |Rodzaj wyswietlacza Dynamic Amoled lub
rébwnowaing, 16 M
koloréow, 120 Hz
12 |Rozdzielczosc wyswietlacza min. 3080 x 1400 px
13 |Rozmiar wyswietlacza min.6,8"
14 Rodzaj / pojemnosé litowo - polimerowa, min.
akumulatora 5000 mAh
15 |Pamiec¢ wbudowana min. 500 GB
16 |Pamieé¢ RAM min. 12 GB
17 |Gniazdo kart pamieci nie
18 |tadowanie bezprzewodowe tak

Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta I}
ul. Pradnicka 80, 31-202 Krakéw
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Android lub réwnowainy
system operacyjny

1 ;
9 | Systiehyoperaeyiny umozliwiajgcy korzystanie z
aplikacji STOP COVID
20 | Wersja oprogramowania min. 10.0
21 | Taktowanie procesora min. 2,8 GHz / 8 rdzeni
WAP v. 2.0, 5G, LTE,
22 |Transmisja danych HSDPA, HSUPA, HSPA,
HSPA+, GPRS, EDGE
23 | Bluetooth min.v.5
Min. 802.11 a/b/g/n/ac
24 [geR [2.4 GHZ i 5 GHz]
it AAC, AAC+, eAAC+, AMR,
25 |Format diwieku FLAC, OGG, WAV, WMA
26 |Polifonia tak, min. 62 gtos.
h Tak, min. 4 szt. tyt, min. 1
27 |Aparat fotograficzny szt. przéd
: ’ Mpx,
28 Minimalna matryca aparatu H:,xlz Mpx, 108 Mpx, 10
fotograficznego Prz6d: 40 Mpx
29 |Zapis video — 4K tak

30

Funkcje dodatkowe

GPS, AGPS, Galileo, zegar,
stoper, alarm, kalkulator,
kalendarz, organizator,
dyktafon, router WiFi,
rysik, czytnik linii
papilarnych

31

Wyposazanie dodatkowe

tadowarka sieciowa,
zestaw
stuchawkowy+adapter
wyprodukowany przez
producenta aparatu
telefonicznego, kabel USB,
futerat na telefon z klapka
zabezpieczajaca ekran
przed porysowaniem, z
dodatkowym wycieciem

Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta Il
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umozliwiajagcym podglad /
dostep do najwazniejszych
funkgji, kolor czarny / szary
- wyprodukowane przez
producenta urzadzenia,
Karta micro SD 256 GB,
instrukcja obstugi w jezyku
polskim
32 |Gwarancja 24 miesiace
Nie / Tak, podaé
33 |Gwarancja rozszerzona szczegoétowy opis i zakres
rozszerzonej gwarangji
Franszyza redukcyjna — w
34 przypadku qwaranq: ot Nie/Tak
rozszerzonej oferowanej jako
ubezpieczenie
Pyt. 33
Parametry
o= . oferowane
L.p. [ Parametr Minimalne wymaganie przez
Wykonawce *
1 |llosé 64 szt.
2 | Producent i model Tak, podac
3 |Standard GSM 850, 900, 1800, 1900
MHz
850, 900, 1700, 1900,
4 |Standard UMTS 2100 MHz
] dotykowy [bez
5 |Rodzaj telefonu Klawiatury]
6 |Dual SIM Tak
Maksyma’h’we wym:cl’rly (wysokosé 159 x 74 x 8,5 mm,
7 | x szerokosé x grubosc) obudowy,
czarna obudowa
kolor obudowy
8 |Maksymalna waga 185g
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L PR 2 o kolorowy, sAMOLED,
9 | Rodzaj wyswietlacza 16M koloréw
10 |Rozdzielczos¢ wyswietlacza min. 2380 x 1080 px
11 |Rozmiar wyswietlacza min. 6,3"
: k A Litowo-Jonowa / min.
12 |Rodzaj / pojemnosé akumulatora 4800 mAh
13 |Pamiec¢ whudowana min. 128 GB
14 | Pamiec RAM min. 6 GB
4 S, Tak, obstuga min. 512
15 |Gniazdo kart pamieci GB microSD
min. Android 10 lub
réwnowazny system
. operacyjny
16 |System operacyjny umozliwiajacy
korzystanie z aplikacji
STOP COVID
17 | Taktowanie procesora min. 2,0 GHz
WAP, 5G, LTE, HSDPA,
18 | Transmisja danych HSUPA, HSPA, GPRS,
EDGE
19 |Bluetooth min. v. 5.0
20 |WILAN tak
21 |GPS tak
22 |NFC tak
23 |Format diwieku AAC, AAC+, AMR, WAV
24 | Polifonia tak
25 |Aparat fotograficzny Tak, 3 szt.
Minimalna matryca aparatu HHiRESE IYIpx / min. 7 .
26 E k ., | Mpx / min. 5 Mpx / min.
fotograficznego [pierwszy / drugi]
20 Mpx
27 |Funkcje dodatkowe zegar, alarm, organizer,
kalendarz
tadowarka sieciowa,
28 |Wyposazanie dodatkowe zestaw stuchawkowy,
kabel USB, instrukcja w
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jezyku polskim, karta
pamieci min. 64 GB
29 |Gwarancja 24 m-cy

Nie / Tak, podaé
szczegotowy opis i
zakres rozszerzonej
gwarancji

30 |Gwarancja rozszerzona

Franszyza redukcyjna — w
31 |przypadku gwarancji rozszerzonej | Nie/Tak
oferowanej jako ubezpieczenie

e
~& )
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Obowiazek informacyjny
(informacja dla pracownikéw wykonawcy/pracownikéw i wspétpracownikéw Partnera Biznesowego)

Zgodnie z art.14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 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 (dalej: RODO), uprzejmie informujemy:

1) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Krakowski Szpital Specjalistyczny
im. Jana Pawta ll, ul. Pradnicka 80, 31-202 Krakéw.

2) Z Inspektorem Ochrony Danych mozna sig skontaktowa¢ poprzez adres e-mail: jod @szpitaljp2.krakow.pl
lub nr tel.: 12 614 3049, we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz
korzystania z praw zwigzanych z ich przetwarzaniem.

3) Pani/Pana dane osobowe zostaty udostepnione przez podmiot bedacy realizatorem umowy.

4) Przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych odbywa sie w celu realizacji umowy
........................................................................................................ , ha podstawie art.6 ust.1 lit. f RODO, zgodnie
z ktorego trescia dopuszcza sie przetwarzanie danych osobowych jesli jest to niezbedne do celéw
wynikajacych z prawnie uzasadnionych interesow realizowanych przez administratora oraz art.6 ust.1 lit.c
kiedy przetwarzanie jest niezbedne do wypetnienia obowigzku prawnego cigzacego na administratorze
wynikajacego z art. 438 ustawy prawo zamdwien publicznych, ktérym jest kontrola spetniania przez
wykonawce/podwykonawce zaméwienia publicznego wymagarh w zakresie zatrudniania personelu na
podstawie umowy o prace.

5) W zwigzku z powyiszymi celami przetwarzane s3 nastepujace kategorie Pani/Pana danych osobowych:
imig i nazwisko, stanowisko lub petniona funkcja, stuzbowe dane kontaktowe tj.: adres e-mail, numer
telefonu i dane z dokumentacji prowadzonej w czasie realizacji umowy oraz dane niezbedne do weryfikacji
zatrudnienia na podstawie umowy o prace, w tym data zawarcia umowy o prace, rodzaj umowy o prace
i zakres obowiazkdw pracownika.

6) Dane osobowe bedgy udostepniane wytacznie podmiotom uprawnionym do ich otrzymania na podstawie
przepisow obowigzujagcego prawa oraz podmiotom wspéipracujgcym 2z Krakowskim Szpitalem
Specjalistycznym im. Jana Pawta Il w zakresie realizacji rozwigzan technicznych i organizacyjnych, dostawcom
ustug (np. pocztowych, teleinformatycznych).

7) Pani/Pana dane osobowe przechowywane bedy przez okres wymagany przepisami prawa,
a nastepnie usuwane lub anonimizowane.

8) Kazdemu, kogo dane dotycza przystuguje prawo: dostepu do swoich danych, sprostowania (poprawiania)
swoich danych, ograniczenia przetwarzania danych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych oraz
whniesienia skargi do Prezesa UODO (na adres Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193
Warszawa).

9) Pani/Pana dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji migdzynarodowej.

10) Pani/Pana dane osobowe nie bedg wykorzystywane do podejmowania zautomatyzowanych decyzji,
a takze nie beda wykorzystywane w celu profilowania.

INSPEKTOR GCHRONY DANYCH
KRAKOWSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY
Im. JanaPawia Il
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