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KO P E R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 689 59 10, 689 59 11, 689 5912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.p!

1397 dnia 18.12.2020 .
Nr sprawy EZ.28.118.2020

Zamawiajacy:

Wojewddzkie Wielospecjalistyczne
Centrum Onkologii i Traumatologii
im. M. Kopernika w todzi

ul. Pabianicka 62

93-513 tédi

Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamoéwienia (SIWZ)

Dotyczy: postepowanie o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego o wartosci powyzej 214 000 euro na dostawe materiatéw do naswietler dla
pacjentéw Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M.
Kopernika w todzi.

Liczba stron specyfikacji: U!:) + JEDZ /plik elektroniczny/

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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= Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

<: £x !’rt ;‘i
KO P E R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 68959 10, 689 59 1 1,689 5912, 689 54 04 ,689 58 19, fax,: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pi

llekro¢ w niniejszej SIWZ jest mowa o »~Ustawie” nalezy przez to rozumieé Ustawe z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo Zaméwiert Publicznych (tj. Dz.U. z 2019 r. poz. 1843). Specyfikacje sporzqdzono wg dyspozycji art.
36.1 Ustawy Pzp.

Niniejsza Specyfikacja Istotnych Warunkdéw Zamdwienia (zwana dalej SIWZ) jest udostepniona na stronie
internetowej Zamawiajgcego: www.kopernik. lodz.pl

Wykonawca winien zapoznad sie z tresciq niniejszej SIWZ. Wszelkie ewentualne uzupetnienia, zmiany
i wyjasnienia tresci SIWZ bedq zamieszczane na stronie internetowej Zamawiajgcego. Wykonawcy winni na
biezqco sprawdzad zawartoscé strony internetowej w celu sprawdzenia, czy zawiera ona ewentualne
czynnosci dokonane przez Zamawiajqcego, o ktdrych mowa powyiej. Za zapoznanie z catoscig
udostepnionych na stronie internetowej dokumentéw odpowiada Wykonaweca.

. NAZWA | ADRES ZAMAWIAJACEGO

Zamawiajgcym jest: WOJEWODZKIE WIELOSPECJALISTYCZNE CENTRUM ONKOLOGH! I TRAUMATOLOGIH
IM. M. KOPERNIKA W tODZI, ul. Pabianicka 62, 93-513 tédi.

DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
Tel: 4268959 11,58 19.
Godziny pracy: 7.30 - 15.05.

Adres strony internetowej: www.kopernik.lodz.pl

Adres e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

Adres Elektronicznej Skrzynki Podawczej na platformie ePUAP:/WWCOIT/SkrytkaESP

.  TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

1. Postgpowanie prowadzone jest w trybie: przetargu nieograniczonego zgodnie z art. 10 ust. 1 w zw. z
art. 39 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamowien Publicznych (t.j. Dz.U. 22019 r. poz. 1843).

2. llekro¢ w niniejszej SIWZ jest mowa o »Ustawie” nalezy przez to rozumie¢ Ustawe z dnia 29 stycznia
2004r. Prawo Zaméwien Publicznych (t.j. Dz.U. 2 2019 r. poz. 1843. - dalej: ustawa PZP).

3. Warto$¢ zaméwienia przekracza rownowartosé¢ kwoty okreslonej w przepisach wykonawczych
wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy PZP.

. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamdwienia jest dostawa materiatéw do naéwietler dla pacjentéw Wojewddzkiego
Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi.

2. Przedmiotowa dostawa finansowana jest ze srodkéw wiasnych Zamawiajacego.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax {42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://wwyw.l}opernik.lodz,pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

DZIAt ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 689 59 10,689 59 11, 6895912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04
e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

Zakres przedmiotowy wyszczegdiniono ilosciowo i asortymentowo oraz opisano w Zatgczniku nr 2 do
SIWZ,

Zamowienie obejmuje 8 pakietow. Oferta moze obejmowac catos¢ zamdéwienia lub wybrane pakiety.
Oferta dla swojej waznoséci w danym pakiecie musi by¢ ztozona na wszystkie pozycje. Zamawiajacy nie
dopuszcza sktadania ofert na pozycje w ramach pakietow.

Opis przedmiotu zamdwienia nalezy odczytywaé wraz z ewentualnymi zmianami tresci specyfikacji,
bedgcymi np. wynikiem udzielonych odpowiedzi na zapytania wykonawcow.

Zaoferowany przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny ze szczegdtowym opisem przedmiotu
zamdwienia. Nie spetnienie wszystkich wymaganych parametrdw spowoduje odrzucenie oferty w
trybie art. 89 ust. 1 pkt. 2 ustawy.

W zakresie pakietu nr 1 -2 Zamawiajacy wymaga, aby minimalny okres gwarancji wynosit 24 miesigce
liczony od daty podpisania protokotu odbioru, w zakresie pakietu nr 3 — 8 Zamawiajgcy wymaga, aby
minimalny termin wainosci wynosit 24 miesigce liczony od daty dostarczenia sprzetu z tym
zastrzezeniem, iz Wykonawcy moga zaoferowa¢ dtuiszy okres gwarancji/termin waznosci niz wskazany
powyzej.

Oferowany przedmiot zaméwienia bedzie kompletny i gotowy do uzycia po zainstalowaniu bez zadnych
dodatkowych zakupdw i inwestycji po stronie Zamawiajacego.

Wykonawca oswiadcza, ze dostarczony przedmiot zamowienia bedzie fabrycznie nowy oraz woliny od
wad fabrycznych i prawnych oraz ze posiada wszelkie wymagane prawem atesty i certyfikaty.

Dostawa przedmiotu zamdéwienia bedzie odbywad sie na koszt i ryzyko Wykonawcy.
Dostarczony sprzet staje sie wiasnoscig Zamawiajgcego z dniem podpisania protokotu odbioru.

Zamawiajgcy wymaga, aby oferowany przedmiot zamodwienia spelniat wymogi okreslone
obowigzujgcym prawem polskim, jak i prawem Unii Europejskiej, zostat dopuszczony do obrotu i
posiadat wymagane prawem waine dokumenty, stwierdzajgce dopuszczenie do stosowania na terenie
UE, a takie spetnia¢ inne wymagania (normy, parametry), okredlone przez Zamawiajgcego w
zatgczniku nr 2 do SIWZ.

Przedmiot dostawy musi odpowiada¢ wymaganiom poiskich norm przenoszgcych europejskie normy
zharmonizowane lub tez — w przypadku ich braku — europejskich aprobat technicznych, wspdinych
specyfikacji technicznych, polskich norm przenoszacych normy europejskie, polskich norm
wprowadzajgcych normy miedzynarodowe, polskich norm, polskich aprobat technicznych.

Przedmiot zamdwienia okreslony jest we Wspdinym Stowniku Zaméwien pod kodem i pojeciem:

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 060
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.p!
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 68959 10,689 59 11,6895912,68954 04 68958109, fax.: 42 689 59 04
e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

3. Zakres przedmiotowy wyszczegdlniono ilosciowo i asortymentowo oraz opisano w Zataczniku nr 2 do
SIWZ,

4. Zamdwienie obejmuje 8 pakietow. Oferta moze obejmowaé cato$é zaméwienia lub wybrane pakiety.
Oferta dla swojej waznosci w danym pakiecie musi by¢ ztozona na wszystkie pozycje. Zamawiajgcy nie
dopuszcza sktadania ofert na pozycje w ramach pakietow.

5. Opis przedmiotu zamdwienia nalezy odczytywac wraz z ewentualnymi zmianami tresci specyfikacji,
bedacymi np. wynikiem udzielonych odpowiedzi na zapytania wykonawcéw.

6. Zaoferowany przedmiot zamowienia musi by¢ zgodny ze szczegélowym opisem przedmiotu
zamowienia. Nie spetnienie wszystkich wymaganych parametréw spowoduje odrzucenie oferty w
trybie art. 89 ust. 1 pkt. 2 ustawy.

7. Zamawiajacy wymaga:
- w zakresie pakietu nr 1 -2, aby minimalny okres gwarancji wynosit 24 miesigce liczony od daty
podpisania protokotu odbioru,
- w zakresie pakietu nr 3 — 8, aby minimalny termin waznosci wynosif 12 miesiecy liczony od daty
dostarczenia sprzetu;
z tym zastrzezeniem, iz Wykonawcy moga zaoferowaé dtuiszy okres gwarancji/termin wainosdci niz
wskazany powyziej.

8. Oferowany przedmiot zamodwienia bedzie kompletny i gotowy do uzycia po zainstalowaniu bez zadnych
dodatkowych zakupéw i inwestycji po stronie Zamawiajgcego.

9. Wykonawca oswiadcza, ze dostarczony przedmiot zamodwienia bedzie fabrycznie nowy oraz wolny od
wad fabrycznych i prawnych oraz ze posiada wszelkie wymagane prawem atesty i certyfikaty.

10. Dostawa przedmiotu zamdwienia bedzie odbywad sie na koszt i ryzyko Wykonawcy.
11. Dostarczony sprzet staje sie wiasnoscig Zamawiajgcego z dniem podpisania protokotu odbioru.

12. Zamawiajgcy wymaga, aby oferowany przedmiot zamowienia spetniat wymogi okreslone
obowigzujgcym prawem polskim, jak i prawem Unii Europejskiej, zostat dopuszczony do obrotu i
posiadat wymagane prawem wazne dokumenty, stwierdzajgce dopuszczenie do stosowania na terenie
UE, a takie spetnia¢ inne wymagania (normy, parametry), okreélone przez Zamawiajgcego w
zatgczniku nr 2 do SIWZ,

13. Przedmiot dostawy musi odpowiadaé¢ wymaganiom polskich norm przenoszacych europejskie normy
zharmonizowane lub tez — w przypadku ich braku — europejskich aprobat technicznych, wspdinych
specyfikacji technicznych, polskich norm przenoszacych normy europejskie, polskich norm
wprowadzajgcych normy miedzynarodowe, polskich norm, polskich aprobat technicznych.

14. Przedmiot zamdéwienia okreslony jest we Wspélnym Stowniku Zaméwier: pod kodem i pojeciem:

ul. Pabianicka 62, 93-513 LddZ
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel, 42 68959 10,689 5911, 689 5912, 689 54 04,689 58 19, fax.: 42 689 59 04
e-mail; przetargi@kopernik.lodz.pl

Kod CPV i e - Opis
33151400-7 Wyroby do radioterapii

15. Zamawiajacy informuje, ze w przypadku gdyby okreslit w SIWZ przedmiot zamdwienia przez wskazanie
znakéw towarowych, patentéw, pochodzenia, norm, aprobat, specyfikacji technicznych lub systeméw
odniesienia, zrédfa fub szczegdiny proces, ktéry charakteryzuje produkty lub ustugi dostarczane przez
konkretnego Wykonawce, jezeli mogtoby to doprowadzi¢ do uprzywilejowania lub wyeliminowania
niektérych wykonawcdéw lub produktéw, to nalezy traktowac takie okreslenie jako przyktadowe. W
kazdym takim przypadku Zamawiajgcy dopuszcza zaoferowanie rozwigzan réwnowainych o
parametrach nie gorszych niz posiadane przez wskazane materiaty, urzagdzenia, oprogramowanie, itp. z
zachowaniem tych samych lub lepszych standardéw technicznych, technologicznych i jakosciowych.
Ponadto zamienne materialy, urzadzenia lub oprogramowanie itp. przyjete do wyceny:

¢ winny spetnia¢ funkcje, jakiej maja stuzy¢,

e winny byé kompatybilne z pozostatymi urzadzeniami, aby zespdt urzadzen dawat
zamierzony efekt {zaprojektowany),

¢ nie moga wptywac na zmiane rodzaju i zakresu dostaw.

16.  Wykonawca, ktéry powoluje sie na rozwigzania réwnowaine opisywanym przez Zamawiajgcego, jest
obowigzany wykazaé, ie oferowane przez niego dostawy speiniaja wymagania okreélone przez
Zamawiajgcego. W przypadku, gdy Wykonawca nie ztozy w ofercie dokumentéw o zastosowaniu
innych réwnowaznych materiatéw lub urzadzen lub rozwigzan, to rozumie sie przez to, ze do kalkulacji
ceny oferty i wykonania przedmiotu zaméwienia ujeto materialy i urzadzenia zaproponowane w SIWZ;
w zwigzku z tym Wykonawca jest zobowigzany zastosowac do wykonania zamdéwienia materiaty lub
urzadzenia lub rozwigzania zaproponowane w dokumentacji przetargowej.

IV. TERMIN | WARUNKI WYKONANIA ZAMOWIENIA

1.  Wymagany termin wykonania zamdwienia: maksymalnie 56 dni od dnia podpisania umowy.

2. Realizacja przysztej umowy bedzie nadzorowana przez Dziat Zaopatrzenia i Transportu.

3. Wykonawca zawiadomi telefonicznie Dzial Zaopatrzenia i Transportu Zamawiajgcego o
przewidywanym terminie dostarczenia sprzetu do Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum

Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi, najpdZniej na dzier przed dostawa.

4, Miejsce realizacji dostawy: Zaktad Teleradioterapii Wojewoddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum
Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi.

w

Ptatno$é za zrealizowang dostawe nastapi po dostarczeniu zamoéwionego przedmiotu zamdwienia do
Zamawiajacego, podpisaniu protokotu odbioru i wystawieniu faktury VAT. Termin pfatnosci wynosi
60 dni od dnia dostarczenia prawidtowo wystawionej faktury VAT do siedziby Zamawiajgcego.

V. INFORMACIE ZWIAZANE Z WYMAGANIAMI, O KTORYCH MOWA W ART. 29 UST. 3A.

ul. Pabianicka 62, 93-513 LédZ
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://myw.[copernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAQ S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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o Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii
iy i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @
KO P E R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 68959 10, 689 59 11, 689 5912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.p!
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1X.

X.

Xl

Zamawiajacy nie przewiduje wymagan, o ktérych mowa w art. 29 ust. 3A ustawy PZP (zatrudnienie na
podstawie umowy o prace).

INFORMACIA ZWIAZANE Z WYMAGANIAMI OKRESLONYMI W ART. 29 UST. 4.

Zamawiajacy nie przewiduje wymagan, o ktérych mowa w art. 29 ust. 4 ustawy PZP.

INFORMACJIA O OBOWIAZKU OSOBISTEGO WYKONANIA PRZEZ WYKONAWCE KLUCZOWYCH
CZESCI ZAMOWIENIA,

Wykonawca moze powierzy¢ wykonanie czesci zamdwienia podwykonawcy.

W przypadku, gdy Wykonawca zamierza powierzy¢ wykonanie zaméwienia podwykonawcy
(podwykonawcom) lub wykazujac spetnienie warunkéw udziatu w postepowaniu powotuje sig na
zasoby podmiotéw trzecich Zamawiajagcy wymaga podania w tresci oferty, ktéra czesC (czgsci)
zamowienia powierzona zostanie podwykonawcy (podwykonawcom) wraz z podaniem nazwy (firmy)
takiego podwykonawcy (podwykonawcéw) (o ile sg znane na moment przygotowania ofert).

W przypadku nie ztozenia stosownego o$wiadczenia w w/w zakresie, Zamawiajacy uzna, iz Wykonawca
zamierza wykona¢ zaméwienie lub jego poszczegdine czesci samodzielnie.

STANDARDY JAKOSCIOWE, O KTORYCH MOWA W ART. 91 UST. 2A.

Nie dotyczy.

MOZLIWOSE ZLOZENIA OFERT W POSTACI KATALOGOW ELEKTRONICZNYCH.

Zamawiajacy nie przewiduje skfadania ofert w postaci katalogéw elektronicznych.

LICZBA CZESCI ZAMOWIENIA, NA KTORA WYKONAWCA MOZE ZtO7YC OFERTE LUB MAKSYMALNA

LICZBE CZESCI, NA KTORE ZAMOWIENIE MOZE ZOSTAC UDZIELONE TEMU SAMEMU WYKONAWCY

ORAZ KRYTERIA | ZASADY, KTORE BEDA MIALY ZASTOSOWANIE DO USTALENIA, KTORE CZESCI
ZAMOWIENIA ZOSTANA UDZIELONE JEDNEMU WYKONAWCY.

Zamawiajacy nie stawia w tym zakresie ograniczer. Oferte mozna ztozy¢ w odniesieniu do wszystkich
czesci.

WARUNKI UDZIAtU W POSTEPOWANIU.

O udzielenie zaméwienia mogga ubiega¢ sie wykonawcy, ktdrzy:

ul. Pabianicka 62, 93-513 L6dz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 60
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pi
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @
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KO P E R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 689 59 10,68959 11, 6895912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.p!

1} Spefniajg warunki udziafu w postepowaniu dotyczace:

a) Kompetencji lub uprawnieri do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej, o ile wynika to
z odrebnych przepisdw,
Zamawiajacy nie precyzuje w tym zakresie zadnych wymagan, ktérych spetnianie Wykonawca
zobowigzany jest wykazac w sposob szczegdiny.

b) Sytuacji ekonomicznej lub finansowej
Zamawiajacy nie precyzuje w tym zakresie zadnych wymagan, ktérych spetnianie Wykonawca
zobowigzany jest wykaza¢ w sposob szczegdiny.

¢} Zdolnosci technicznej lub zawodowej
Zamawiajacy nie precyzuje w tym zakresie zadnych wymagan, ktérych spetnianie Wykonawca
zobowigzany jest wykazad w sposob szczegdlny.

Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetniania warunkéw, o ktdrych mowa w rozdz. XI. 1. 1) lit. c
niniejszej SIWZ w stosownych sytuacjach oraz w odniesieniu do konkretnego zamdwienia, polegac na
zdolnosciach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej innych
podmiotéw, niezaleznie od charakteru prawnego faczacych go z nim stosunkéw prawnych.

Zamawiajacy jednoczesnie informuje, iz ,stosowna sytuacja” o ktérej mowa w rozdz. XI. 1. niniejszej
SIWZ wystgpi wytacznie w przypadku kiedy:

Wykonawca, ktéry polega na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw udowodni zamawiajgcemu,
ze realizujgc zamdwienie, bedzie dysponowat niezbednymi zasobami tych podmiotow, w szczegdlnosci
przedstawiajgc zobowigzanie tych podmiotéw do oddania mu do dyspozycji niezbednych zasobdw na
potrzeby realizacji zamowienia.

Zamawiajacy oceni, czy udostepniane wykonawcy przez inne podmioty zdolnosdci techniczne lub
zawodowe lub ich sytuacja finansowa lub ekonomiczna, pozwalaja na wykazanie przez wykonawce
spetniania warunkéw udzialu w postgpowaniu oraz zbada, czy nie zachodza wobec tego
podmiotu podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13-22 ustawy PZP.

W przypadku Wykonawcéw wspélnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia, spetnienie warunkow
udziatu w postepowaniu o ktérych mowa w rozdz. XI.1.) niniejszej SIWZ zostang spefnione -
Zamawiajgcy nie okreéla szczegblnego obiektywnie uzasadnionego, sposobu spetniania przez
wykonawcédw wspdinie ubiegajacych sig o udzielenie zamdwienia, warunkéw udziatu w postgpowaniu,
o ktérych mowa w art. 22 ust. 1b.

W zakresie kryterium kwalifikacji okreslonych powyiej Wykonawca moze ograniczy¢ sig do
wypetniania sekcji a czesci IV formularza jednolitego europejskiego dokumentu zaméwienia.

Wykonawca nie musi wypetniaé zadnej z pozostalych sekcji czesci IV formularza jednolitego
europejskiego dokumentu zaméwienia dotyczacej kryteriéw kwalifikacji, zas wiasciwej (dowodowej)
weryfikacji spetniania konkretnych, okreslonych przez zamawiajacego, warunkéw udziatu w
postepowaniu (kryteriéw selekcji) Zamawiajgcy dokona co do zasady na zakoriczenie postgpowania
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W oparciu o stosowne dokumenty skfadane przez wykonawce, ktdrego oferta zostata oceniona
najwyzej, na wezwanie Zamawiajgcego (art. 26 ust. 1 ustawy Pzp).

Xil. PODSTAWY WYKLUCZENIA ORAZ DODATKOWE PODSTAWY WYKLUCZENIA, O KTORYCH MOWA W
ART, 24 UST.5.

1. O udzielenie zamdwienia moga ubiegaé sie Wykonawcy, ktérzy nie podlegajg wykluczeniu z udziatu
w postepowaniu.

2. Z postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego Zamawiajgcy wykluczy:

2.1 Wykonawcéw w okolicznoéciach, o ktérych mowa w art. 24 ust.1 pkt. 12-23 ustawy Pzp, kazdy z
tych Wykonawcow skiada dokumenty wymienione Rozdziale Xill SIWZ punkt 3.81 - B3.

2.2 Wykonawcow wspélinie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia, jezeli chociaz w odniesieniu do
jednego z nich zaistnieja okolicznosci, o ktérych mowa w art. 24 ust.1 pkt. 12-23 ustawy Pzp,
kazdy
z tych Wykonawcoéw sklada dokumenty wymienione Rozdziale Xlli SIWZ punkt 3.B1 — B3.

2.3 Podmioty na ktérych zasoby powotuje sie Wykonawca, jezeli w odniesieniu do nich zaistniejg
okolicznoéci, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 13-22 ustawy Pzp, kazdy z tych podmiotéw
skiada dokumenty wymienione Rozdziale Xili SIWZ punkt 3.B1 ~ B3.

3. Wykonawca, ktéry podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 13 i 14 oraz 16-20 ustawy Pzp,
moze przedstawi¢ dowody na to, ze podjete przez niego Srodki sg wystarczajgce do wykazania jego
rzetelnosci, w szczegélnoéci udowodni¢ naprawienie szkody wyrzadzonej przestgpstwem lub
przestepstwem skarbowym, zadoé€uczynienie pienigine za doznang krzywde lub naprawienie szkody,
wyczerpujace wyjaénienie stanu faktycznego oraz wspotprace z organami écigania oraz podjgcie
konkretnych $rodkéw technicznych, organizacyjnych i kadrowych, ktére sa odpowiednie dla
zapobiegania dalszym przestepstwom lub przestepstwom skarbowym lub nieprawidtowemu
postepowaniu wykonawcy. Przepisu zdania pierwszego nie stosuje sie, jezeli wobec wykonawcy,
bedacego podmiotem zbiorowym, orzeczono prawomocnym wyrokiem sadu zakaz ubiegania sig o
udzielenie zamdéwienia oraz nie uptynat okreslony w tym wyroku okres obowigzywania tego zakazu.

4. Wykonawca nie podlega wykluczeniu, jezeli Zamawiajacy, uwzgledniajac wage i szczegélne okolicznosci
czynu Wykonawcy, uzna za wystarczajgce dowody przedstawione na podstawie pkt 3. niniejszego
rozdziatu.

5. W celu skorzystania z instytucji samooczyszczenia Wykonawca zobowigzany jest do wypetnienia
stosownych rubryk w formularzu JEDZ, a nastepnie zgodnie z art. 26 ust. 1 ustawy PZP do ztozenia

dowodow.

X, WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW WYMAGANYCH W POSTEPOWANIU.

1. WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW - SKLADANYCH WRAZ Z OFERTA W FORMIE
ELEKTRONICZNE:
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a) FORMULARZ OFERTOWY - zafgcznik nr 1 do SIWZ.
b) Formularz cenowy — zatacznik nr 2 do SIWZ

¢) Dokument potwierdzajacy zabezpieczenie oferty wadium (forma dokumentu zgodna z zapisami

Rozdziatu XV).

d) Petnomocnictwo — jezeli jest wymagane.
e) Oryginal zobowiazania podmiotu udostepniajacego swoje zasoby na potrzeby Wykonawcy

f)

skiadajacego oferte — jesli dotyczy.

Oéwiadczenie w formie Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zaméwienia — aktualne na dzien

sktadania ofert.

Elektroniczny wzér dokumentu JEDZ , sporzadzony zgodnie ze wzorem standardowego formularza

okreélonego w Rozporzadzeniu Wykonawczym Komisji Europejskiej wydanym na podstawie art. 59

ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE oraz art. 80 ust. 3 dyrektywy 2014/25/UE — stanowi zatgcznik nr 3 do

przedmiotowej procedury przetargowej - znajduje sig na stronie internetowej Zamawiajgcego.

Informacje zawarte ww. oswiadczeniu bedg stanowiC wstgpne potwierdzenie, ze Wykonawca nie

podlega wykluczeniu oraz spefnia warunki udziatu w postgpowaniu.

f.1) W przypadku wspdlnego ubiegania sig 0 zamdwienie przez wykonawcow, o$wiadczenie sklada
kazdy z wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych sie o zamdwienie. Oswiadczenie to ma
potwierdza¢ spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu, brak podstaw wykluczenia w
zakresie, w ktérym kazdy z wykonawcéw wykazuje spetnianie warunkéw udziatu w
postepowaniu.

£.2) Wykonawca, ktéry powoluje si¢ na zasoby innych podmiotéw, w celu wykazania braku
istnienia wobec nich podstaw wykluczenia oraz spetnienia — w zakresie, w jakim powotuje sig
na ich zasoby - warunkéw udziatu w postepowaniu sktada takze oswiadczenie o ktérym mowa
w rozdz. XHl. 1.f). niniejszej SIWZ dotyczace tych podmiotéw. Zamawiajacy zada od
wykonawcy, ktéry polega na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw na zasadach
okreslonych w art. 22a ustawy, przedstawienia
w odniesieniu do tych podmiotéw dokumentéw wymienionych w § 5 pkt 1, 5, 6
Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z 26.07.2016r.

f.3) Zamawiajacy nie zada aby wykonawca, ktéry zamierza powierzy¢ wykonanie czeéci zamoOwienia
podwykonawcom, w celu wykazania braku istnienia wobec nich podstaw wykluczenia z udziatu
w postepowaniu ztozy! oéwiadczenie o ktdrym mowa w rozdz. XIil. 1.f). niniejszej SIWZ.

WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW SKtADANYCH SAMODZIELNIE PRZEZ WYKONAWCE -
W FORMIE ELEKTRONICZNE]J

a) w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowe| Zamawiajacego informacji

z otwarcia ofert Wykonawca przekazuje Zamawiajgcemu o$wiadczenie o przynaleinosci lub braku
przynaleznoéci do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp.
Wraz ze ztoieniem oéwiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, Zze powigzania z innym
Wykonawea nie prowadza do zakiécenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia

Ofwiadczenie, o ktérym mowa powyiej, winno by¢ zfozone wraz z dowodami w oryginale
w postaci dokumentu elektronicznego lub elektronicznej kopii dokumentu lub os$wiadczenia
poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginatem. Poswiadczenia za zgodnosc z oryginatem elektronicznej
kopii dokumentu lub oéwiadczenia, o ktérym mowa w pkt. a) nastepuje przy uzyciu
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kwalifikowanego podpisu elektronicznego (przez osoby uprawnione do reprezentowania
Wykonawcy).

— W przypadku podmiotéw wspéinie ubiegajacych sie o zamdwienie, kazdy z Wykonawcow skfada
odrebne oswiadczenie.

— Poéwiadczenia za zgodno$é¢ z oryginatem dokumentu stanowigcego dowdd braku zaki6cenia
konkurencji dokonuje odpowiednio Wykonawca lub podmioty wspdinie ubiegajace sie o
zamowienie
w zakresie dokumentow, ktére kazdego z nich dotycza.

— oéwiadczenie i/lub dowody w jezyku obcym winny by¢ sktadane wraz z ttumaczeniem na jezyk
polski.

WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW - SKLADANYCH NA WEZWANIE ZAMAWIAJACEGO -
W FORMIE ELEKTRONICZNEIJ:

UWAGA.

Zamawiajacy dokonujac oceny i badania ofert kierowaé sie bedzie wykladnig przepisow dokonang

w wyroku Trybunatu Sprawiedliwo$ci_Unii Europejskiej z dnia 4 maja 2017r., C-387/14 Esaprojekt.

a) Na podstawie art. 26 ust. 1 ustawy PZP, Zamawiajacy przed udzieleniem zamdwienia, wezwie
Wykonawce, ktérego oferta zostata najwyiej oceniona, do ztozenia w wyznaczonym terminie, nie
krétszym niz 10 dni, aktualnych na dzien ztozenia nastepujgcych oswiadczen lub dokumentéw:

A\ Wykaz os$wiadczen i dokumentéw potwierdzajacych spetnienie warunkow udziatu
w postepowaniu:

Zamawiajgcy nie stawia warunkéw udziatu w postepowaniu.
B\ Wykaz o$wiadczen i dokumentéw potwierdzajacych brak podstaw do wykluczenia:

B.1) informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 13, 14 i
21 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r prawo zaméwieri publicznych, wystawionej nie wczesniej niz 6
miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert.

B.2) oswiadczenie wykonawcy w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 15 ustawy Pzp -
o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku sadu lub ostatecznej decyzji administracyjnej
o zaleganiu z uiszczaniem podatkéw, optat lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne
albo — w przypadku wydania takiego wyroku lub decyzji — dokumentow potwierdzajgcych
dokonanie ptatnoéci tych naleznoéci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub zawarcie
wigzacego porozumienia w sprawie sptat tych naleznosci;

B.3) oéwiadczenie wykonawcy w zakresie art. 24 ust. 1 pkt. 22 ustawy Pzp - o braku orzeczenia
wobec niego tytutem $rodka zapobiegawczego zakazu ubiegania sig o zamdwienia publiczne;
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B.4) Wykaz oswiadczen 1 dokumentow potwierdzajacych brak podstaw do wykluczenia jezeli
wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej -

sktadanych na wezwanie Zamawiajgcego.

1)

Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, zamiast dokumentdéw, o ktérych mowa w § 5 pkt 1 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z
dnia 26.07.2016r. w sprawie rodzajéw dokumentéw, jakich moze zada¢ zamawiajacy od
wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zaméwienia, zwanego dalej Rozporzadzeniem Ministra
Rozwoju z dnia 26.07.2016r. — skiada informacje z odpowiedniego rejestru albo, w przypadku
braku takiego rejestru, inny réwnowazny dokument wydany przez wiasciwy organ sadowy jub
administracyjny kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania lub miejsce
zamieszkania ma osoba, ktérej dotyczy informacja albo dokument, w zakresie okreslonym w art.
24 ust. 1 pkt 13, 14§ 21 ustawy.

Jezeli w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub miejsce
zamieszkania ma osoba, ktérej dokument dotyczy, nie wydaje sie dokumentéw, o ktorych mowa
powyzej, zastepuje sig je dokumentem zawierajgcym odpowiednio oéwiadczenie wykonawecy, ze
wskazaniem osoby albo o0séb uprawnionych do jego reprezentacji, lub o$wiadczenie osoby,
ktérej dokument miat dotyczyé, zloione przed notariuszem lub przed organem sgdowym,
administracyjnym albo organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego wiasciwym ze
wzgledu na siedzibe lub miejsce zamieszkania wykonawcy lub miejsce zamieszkania tej osoby.

W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu ztoZonego przez wykonawce, zamawiajgcy
moze zwrdcié sie do wiasciwych organéw odpowiednio kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe
lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dokument dotyczy, o
udzielenie niezbednych informacji dotyczacych tego dokumentu.

B.5) Wykaz o$wiadczen i dokumentéw potwierdzajacych brak podstaw do wykluczenia
wykonawcy majacego siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej w odniesieniu do osoby
majace] miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej - sktadanych na
wezwanie Zamawiajgcego.

1)

Wykonawca majacy siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, w odniesieniu do osoby
majace] miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktérej dotyczy
dokument wskazany w § 5 pkt 1 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26.07.2016r. , sktada
dokument, o ktérym mowa w § 7 ust. 1 pkt 1 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia
26.07.2016r., w zakresie okre$lonym w art. 24 ust. 1 pkt 14§21 ustawy.

Jezeli w kraju, w ktérym miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dokument miat dotyczyé, nie
wydaje sie takich dokumentdw, zastepuje sie go dokumentem zawierajacym oswiadczenie tej
osoby ztozonym przed notariuszem lub przed organem sadowym, administracyjnym albo
organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego wiasciwym ze wzgledu na miejsce
zamieszkania tej osoby. Przepis § 7 ust. 2 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z 26.07.2016r.
zdanie pierwsze stosuje sie.
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77 W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu zfozonego przez wykonawce, zamawiajacy
moze zwrdci¢ sie do wiasciwych organéw kraju, w ktérym miejsce zamieszkania ma osoba,
ktérej dokument dotyczy, o udzielenie niezbednych informacji dotyczacych tego dokumentu.

B.6) Zamawiajacy na kazdym etapie postepowania moze wezwac Wykonawcoéw do ztozenia
wszystkich lub niektérych oséwiadczerr lub dokumentéw potwierdzajacych, ze nie podlega
wykluczeniu, spetnia warunku udziatu w postepowaniu, a jezeli zachodzi uzasadniona podstawa do
uznania, ie ztozone uprzednio oéwiadczenia lub dokumenty nie sg jui aktualne, do zfoZenia
aktualnych oswiadczen lub dokumentéw.

B.7) Zamawiajacy moze wykluczyé Wykonawce na kaidym etapie postgpowania o udzielenie
zamodwienia.

Jezeli treéé informacji przekazanych przez Wykonawce w jednolitym europejskim dokumencie
zaméwienia, o ktérym mowa w art. 10a ust. 1 ustawy, odpowiada zakresowi informacji, ktérych
Zamawiajacy wymaga poprzez zadanie dokumentéw potwierdzajacych spetnianie przez Wykonawce
warunkéw udziatu w postepowaniu oraz braku podstaw do wykluczenia, Zamawiajacy odstapi od
zadania tych dokumentéw od Wykonawcy. W takim przypadku dowodem speiniania przez
Wykonawce warunkéw udzialu w postepowaniu oraz braku podstaw do wykluczenia sa
odpowiednie informacje przekazane przez Wykonawce lub odpowiednio przez podmioty, na ktérych
zdolnosciach lub sytuacji Wykonawca polega na zasadach okreslonych w art. 22a ustawy, w
jednolitym europejskim dokumencie zamdwienia.

C\ Wykaz dokumentéw i oswiadczeri potwierdzajgcych spetnianie przez oferowane dostawy
i ustugi wymagan okreslonych przez Zamawiajgcego:

C.1) Oryginalne ulotki producenta, katalogi, ulotki o produkcie, karty danych technicznych w
jezyku polskim potwierdzajacych wymagane parametry oferowanego przedmiotu
zaméwienia (jeéli oryginalna dokumentacja jest w innym jezyku niz to Wykonawca dostarczy
wraz z oryginatem tlumaczenie na jezyk polski) — w zakresie niezbgednym do oceny
parametréw bezwzglednie wymaganych okreslonych w zatgczniku nr 2 do SIWZ.

W przypadku gdyby ktérys z parametréw nie byt potwierdzony w dokumentach jak wyzej
Wykonawca przedioiy oswiadczenie producenta lub autoryzowanego przedstawiciela/
dystrybutora producenta dotyczqce spefniania tego parametru.

C.2) OSWIADCZENIE O WYROBACH MEDYCZNYCH - Zatacznik nr 5 do SIWZ *

*jesli dotyczy

4,

WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW POTWIERDZAJACYCH CZY WYKONAWCA POLEGAJAC NA
ZDOLNOSCIACH LUB SYTUACH INNYCH PODMIOTOW NA ZASADACH OKRESLONYCH W ART. 22A
USTAWY, BEDZIE DYSPONOWAL NIEZBEDNYMI ZASOBAMI W STOPNIU UMOZLIWIAJACYM
NALEZYTE WYKONANIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO ORAZ OCENY, CZY STOSUNEK tACZACY
WYKONAWCE Z TYMI PODMIOTAMI GWARANTUJE RZECZYWISTY DOSTEP DO ICH ZASOBOW - W
FORMIE ELEKTRONICZNE)
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1) W celu oceny, czy wykonawca polegajac na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw na zasadach
okreélonych w art. 22a ustawy, bedzie dysponowat niezbednymi zasobami w stopniu umozliwiajgcym
nalezyte wykonanie zaméwienia publicznego oraz oceny, czy stosunek taczacy wykonawce z tymi

podmiotami gwarantuje rzeczywisty dostep do ich zasobéw, Zamawiajacy zada nastepujacych
dokumentéw:

a) zakres dostepnych wykonawcy zasobdw innego podmiotu;

b) sposéb wykorzystania zasobéw innego podmiotu, przez wykonawce, przy wykonywaniu
zamowienia publicznego;

¢) zakres i okres udziatu innego podmiotu przy wykonywaniu zamdwienia publicznego;

2) Zamawiajacy zada od wykonawcy, ktéry polega na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw na
zasadach okredlonych w art. 22a ustawy, przedstawienia w odniesieniu do tych podmiotéw
dokumentéw wymienionych w § 5 pkt 1, 5, 6 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z 26.07.2016r.

3) Wykonawca, ktéry powotuje sie na zasoby innych podmiotéw, w celu wykazania braku istnienia
wobec nich podstaw wykluczenia oraz spetnienia - w zakresie, w jakim powoluje sig na ich zasoby -
warunkéw udziatu w postepowaniu sktada takie oéwiadczenie o ktorym mowa w rozdz. XIll. 1. f).
niniejszej SIWZ dotyczace tych podmiotdw.

WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW POTWIERDZAJACYCH BRAK PODSTAW DO WYKLUCZENIA
PODWYKONAWCY —~ W FORMIE ELEKTRONICZNEJ.

Zamawiajacy nie zada od wykonawcy przedstawienia dokumentéw wymienionych w § 5 pkt 1, 5, 6
Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26.07.2016r., dotyczacych podwykonawcy, ktéremu zamierza
powierzy¢ wykonanie czeici zamdwienia, a ktéry nie jest podmiotem, na ktdrego zdolnosciach lub
sytuacji wykonawca polega na zasadach okreslonych w art. 22a ustawy.

WARUNKI WYMAGANE PRZY ZtOZENIU OFERTY WSPOLNEJ KILKU PRZEDSIEBIORCOW
(KONSORCJUM, SPOLKA CYWILNA).

1. Wykonawcy moga wspélnie ubiegaé¢ sie o udzielenie zaméwienia. Wykonawcy wystepujacy
wspdlnie musza ustanowi¢ petnomocnika do reprezentowania ich w postgpowaniu o udzielenie
niniejszego zamdéwienia lub do reprezentowania ich w postepowaniu oraz zawarcia umowy
o udzielenie przedmiotowego zamodwienia publicznego. Petnomocnictwo skitadane jest
w oryginale opatrzone kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub w przypadku kopii
pefnomocnictwa wymaga si¢ pozyskania notarialnego uwierzytelnienia odpisu petnomocnictwa
opatrzonego kwalifikowanym podpisem elektronicznym notariusza, zgodnie z art. 97 ust. 2
ustawy z dnia 14 lutego 1991r. Prawo o notariacie (t. j. Dz.U. 2019 poz. 540 ze zm.). Uwaga: tresc
petnomocnictwa powinna dokfadnie okresla¢ zakres umocowania.

2. W przypadku Wykonawcéw wspdlinie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia:

a) zaden z Wykonawcéw nie moze podlegaé wykluczeniu z powodu niespetnienia warunkow,
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o ktérych mowa w art. 24 ustawy;
b) przynajmniej jeden z Wykonawcdw lub wszyscy Wykonawcy tgcznie muszg spefnia¢ warunki
udziatu w postepowaniu.

7. INFORMACJE DOTYCZACE DOKUMENTOW (Art. 26 ust. 6 ustawy PZP).

1) W przypadku wskazania przez wykonawce dostgpnosci o$wiadczeri lub dokumentdw, o ktérych
mowa w § 2, § 5i§ 7 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26.07.2016r., w formie elektronicznej
pod okredlonymi adresami internetowymi og6lnodostepnych i bezptatnych baz danych,
zamawiajacy pobierze samodzielnie z tych baz danych wskazane przez wykonawce o$wiadczenia lub
dokumenty.

2) W przypadku wskazania przez wykonawce oswiadczeri lub dokumentédw, o ktorych mowa
w § 2, &5 i§ 7 Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26.07.2016r., ktdére znajdujg sie w
posiadaniu zamawiajacego, w szczegdlnosci o$wiadczen lub dokumentéw przechowywanych przez
zamawiajacego zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy, zamawiajgcy w celu potwierdzenia okolicznosci, o
ktérych mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1 i 3 ustawy, korzysta z posiadanych o$wiadczed lub
dokumentdw, o ile s3 one aktualne. Wykonawca wskaze Zamawiajgcemu, w ktérej procedurze
dostarczy! te dokumenty.

3) Wykonawca wpisany do urzedowego wykazu zatwierdzonych wykonawcéw lub wykonawca
certyfikowany przez jednostki certyfikujace spetniajgce wymogi europejskich norm certyfikacji
moie ztozy¢ zaswiadczenie o wpisie do urzgdowego wykazu wydane przez wiasciwy organ lub
certyfikat wydany przez wlasciwg jednostke certyfikujaca kraju, w ktérym wykonawca ten ma
siedzibe lub miejsce zamieszkania, wskazujgce na dokumenty stanowigce podstawg wpisu jub
uzyskania certyfikacji, w miejsce odpowiednich dokumentéw wymienionych w § 2 oraz § 5
Rozporzgdzenia Ministra Rozwoju z dnia 26.07.2016r.

XiV. INFORMACIE SPOSOBIE__POROZUMIEWANIA SIE_ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI

PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW, UDZIELANIA WYJASNIEN, A TAKZE
WSKAZANIE 0SOB UPRAWNIONYCH DO POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI.

1. W postepowaniu o udzielenie zamdwienia komunikacja miedzy Zamawiajgcym, a Wykonawcami
odbywa sie elektronicznie za posrednictwem:
e miniPortalu https://miniportal.uzp.gov.pl/ oraz ePUAPu https://epuap.gov.pl/wps/portal na adres
Elektronicznej Skrzynki Podawczej: ePUAP /WWCOIT/Skrytka ESP oraz
e poczty elektronicznej na adres: przetargi@kopernik.lodz.pl

2. We wszelkiej korespondencji zwigzanej z niniejszym postepowaniem Zamawiajacy i Wykonawcy
postuguja sie numerem postepowania, ogfoszenia TED lub ID postgpowania.

3. Komunikacja prowadzona jest w jezyku polskim w formie elektronicznej i odbywa sig zgodnie z:

a) Rozporzadzeniem Prezesa Rady Ministréw z dnia 27 lipca 2017 r. w sprawie uzycia Srodkow
komunikacji elektronicznej w postgpowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego oraz
udostepniania i przechowywania dokumentdw elektronicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1320 ze zm.)

b) Rozporzadzeniem Prezesa Rady Ministrow z dnia 17 paidziernika 2018 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie uzycia $rodkéw komunikacji elektronicznej w postgpowaniu o
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udzielenie zamowienia publicznego oraz udostepniania 1 przechowywania dokumentow
elektronicznych (Dz. U. 2 2018 r. poz. 1991).

Wykonawca zamierzajgcy wzigé¢ udziat w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego, musi
posiada¢ konto na ePUAP. Wykonawca posiadajgcy konto na ePUAP ma dostep do formularzy:
»Formularza ztozenia, zmiany, wycofania oferty lub wniosku” oraz do ,Formularza do komunikacji”.

4.1. Formularz ztozenia, zmiany wycofania oferty lub wniosku stuzy wylacznie do:

» wystania oferty (wniosku o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu),

e zmiany oferty (wniosku o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu),

o wycofania oferty (wniosku o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu).
JEST TO JEDYNY SPOSOB SKtADANIA OFERT. Oferte wraz z dokumentami wskazanymi w pkt.
X1, niniejszej SIWZ nalezy najpierw podpisa¢ kwalifikowanym podpisem elektronicznym, a
dopiero po podpisaniu nalezy podda¢ pliki kompresji do formatu ZIP. Nastepnie nalezy powstaty
plik zaszyfrowad, TYLKO RAZ, ,Aplikacjg do szyfrowania”. Tak powstaty plik naleizy przesta¢ do
Zamawiajgcego.

4.2. ,Formularz do komunikacji” stuzy do przekazywania do Zamawiajacego prosby o wyjasnienie
tresci SIWZ, przesytania wyjasniers do Zamawiajgcego, uzupeiniania dokumentéw etc.

W formularzu oferty (Zatgcznik nr 1 do SIWZ) Wykonawca zobowigzany jest podaé adres skrzynki
ePUAP oraz adres poczty elektronicznej na ktérym prowadzona bedzie korespondencja zwigzana z
postepowaniem.

Jezeli Zamawiajgcy lub Wykonawca przekazujg o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje
przy uzyciu S$rodkdw komunikacji elektronicznej, kaida ze stron na Zigdanie drugiej strony
niezwiocznie potwierdza fakt ich otrzymania.

Wymagania techniczne i organizacyjne wysylania i odbierania dokumentéw elektronicznych,
elektronicznych kopii dokumentow i oswiadczen oraz informacji przekazywanych przy ich uzyciu
opisane zostaly w Regulaminie korzystania z miniPortalu oraz Regulaminie ePUAP. Przystepujac do
niniejszego postepowania Wykonawca oswiadcza, ze zapoznat sie z Regulaminami, o ktérych mowa
powyzej oraz akceptuje ich postanowienia.

Maksymalny rozmiar plikdow przesytanych za posrednictwem dedykowanych ,Formularza zlozenia,
zmiany, wycofania oferty lub wniosku”oraz ,,Formularza do komunikacji wynosi 150 MB.

Za date przekazania oferty, wnioskdw, zawiadomien, dokumentéw elektronicznych, oswiadczen lub
elektronicznych kopii dokumentow lub oswiadczen oraz innych informacji przyjmuje sie date ich
przekazania na ePUAP. Za date przekazania oswiadczen, wnioskéw, zaswiadczen, pytan do SIWZ,
zawiadomien oraz innych informacji przyjmuje sie date potwierdzenia dostarczenia wiadomosci z
serwera pocztowego Zamawiajgcego.
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10.  Zamawiajgcy udostepni identyfikator postepowania na swojej stronie  internetowej
www.kopernik.lodz.pl wraz z dokumentacjg postepowania. Identyfikator postepowania dostgpny jest
takze na ,Liscie wszystkich postepowan” na miniPortalu.

11. Sposéb sporzgdzenia dokumentéw elektronicznych, oswiadczern lub elektronicznych kopii
dokumentow lub oswiadczern musi byé zgodny z wymaganiami okre§lonymi w Rozporzadzeniu
Prezesa Rady Ministréw z dnia 27 czerwca 2017 r. — w sprawie uzycia $rodkdw komunikacji
elektronicznej w postepowaniu o udzielenie zamodwienia publicznego oraz udostepniania |
przechowywania dokumentéw elektronicznych (Dz.U. z 2017 r, poz. 1320 ze zm.} oraz
Rozporzadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. - w sprawie rodzajéw dokumentdw, jakie
moze zgdal zamawiajacy od wykonawcy w postepowaniu o udzielenie zamowienia (Dz.U. z 2016 r,,
poz. 1126 ze zm.).

12.  Wykonawca moze zwrdci¢ sie do Zamawiajgcego o wyjasnienie tresci specyfikacji istotnych
warunkéw zamdwienia. Zamawiajacy jest obowigzany udzieli¢ wyjasnien niezwlocznie, jednak nie
péiniej niz na 6 dni przed uplywem terminu skiadania ofert, pod warunkiem, e wniosek o
wyjasnienie tresci SIWZ wplynat do Zamawiajgcego nie pdiniej niz do konca dnia, w ktérym uptywa
polowa wyznaczonego terminu sktadania ofert.

13. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptynat po uptywie terminu skiadania wniosku, o ktérym
mowa w pkt. 12 lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajgcy moze udzieli¢ wyjasnien albo
pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

14. Przedtuzenie terminu sktadania ofert nie wptywa na bieg terminu sktadania wniosku, o ktérym mowa
w pkt. 12,

15. W uzasadnionych przypadkach Zamawiajacy moze przed uptywem terminu skfadania ofert zmienié
tres¢ SIWZ. Dokonana zmiane SIWZ Zamawiajgcy udostepnia na stronie internetowej. Kaida
wprowadzona przez Zamawiajgcego zmiana staje sie czescig SIWZ. Wszelkie zmiany wprowadzone do
SIWZ przez Zamawiajgcego beda obowigzywaty zarowno Zamawiajgcego jak i Wykonawce. Natomiast
zmiany wprowadzone na wiasng reke przez Wykonawce skutkowa¢ beda odrzuceniem oferty.

16.  Jezeli w wyniku zmiany tresci SIWZ nieprowadzgcej do zmiany tresci ogtoszenia o zamowieniu jest
niezbedny czas na wprowadzanie zmian w ofertach, Zamawiajgcy przedtuizy termin skfadania ofert i
poinformuje o tym Wykonawcéw, ktérym przekazano SIWZ oraz umiesci te informacje na stronie
internetowej, na ktorej SIWZ jest udostepniona. Przediuzenie terminu skiadania ofert dopuszczalne
jest tylko przed jego uptywem.

17.  Tres$c wszystkich zapytan i udzielonych odpowiedzi, Zamawiajgcy /bez ujawniania Zrédta zapytania/
zamiedci na stronie internetowej, na ktdérej SIWZ jest udostepniona. W przypadku rozbieznosci
pomiedzy trescia niniejszej SIWZ, a treécig udzielonych odpowiedzi, jako obowigzujaca nalezy przyjaé
tres¢ pisma zawierajgcego pdiniejsze o$wiadczenie Zamawiajgcego.

18. Zamawiajacy informuje, Ze nie zamierza zwolywaé zebrania wszystkich wykonawcéw w celu
wyjasnienia watpliwosci dotyczacych tresci SIWZ.
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19. Zamawiajgcy wyznacza nastepujgce osoby do kontaktu z Wykonawcami:

p. Beata Pietruszewska ~ Zaklad Teleradioterapii, tel. 42 689 55 54 w sprawach merytorycznych
p. Agnieszka Ornoch — Dziat Zamdwien Publicznych, tel. 42 689 59 11 w sprawach formalnych

Jednoczednie Zamawiajacy informuje, Ze przepisy ustawy PZP nie pozwalaia na jakikolwiek inny kontakt —
zaréwno z Zamawiajgcym jak i osobami uprawnionymi do porozumiewania_sie z Wykonawcami - niz
wskazany w_hiniejszym rozdziale SIWZ. Oznacza to, ze Zamawiajgcy nie bedzie reagowat na inne formy
kontaktowania sie z nim, w szczegolnosci na kontakt osobisty w swojej siedzibie.

XV. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM

1. Przystepujgc do przetargu Wykonaweca jest obowigzany wnies$é przed uptywem terminu sktadania ofert
wadium w tacznej wysokosci 7 476,00 zt w podziale na pakiety:

1 950,00 zt
2 2 000,00 zt
3 900,00 zt
4 170,00 zi
5 3 100,00 zt
6 36,00 zt
290,00 zt
8 30,00 zt

W przypadku zfozenia oferty czesciowej wykonawca zobowigzany jest wnies¢ wadium w kwocie okreslonej
dla danej czesci. W przypadku zfozenia oferty na kilka czesci (pakietow) kwota wadium stanowi sume
wadidow ustalonych dla poszczegdlnych czesci (pakietdw) zamowienia, Jezeli wysokos¢ wniesionego wadium
bedzie niisza niz suma wynikajgca z poszczegdlnych czesci zamowienia, zamawiajacy uzna, ze wadium nie
zostato wniesione.

2.  Wadium moie by¢ wniesione w:
1) pieniadzuy;
2} poreczeniach bankowych, lub poreczeniach spétdzielczej kasy oszczednosciowo — kredytowej,
z tym, ze poreczenie kasy jest zawsze poreczeniem pienieznym;
3) gwarancjach bankowych;
4} gwarancjach ubezpieczeniowych;
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5) poreczeniach udzielanych przez podmioty, o ktdrych mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia
9 listopada 2000r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczodci (t.j. Dz. U. z 2020 .
poz. 299).

Wadium w formie pienigdza nalezy wnie$¢ przelewem na konto w Banku:
PeKaO S.A. V Oddziat/tédi 78 1240 1545 1111 0000 1166 9960

Najpéiniej do wyznaczonego terminu skfadania ofert z zaznaczeniem:
»Wadium na dostawe materiatéw do naswietleri dla pacjentow WWCOIT - nr sprawy
EZ.28.118.2020"

Skuteczne wniesienie wadium w pienigdzu nastgpuje z chwilg uznania $rodkéw pienieinych na
rachunku bankowym Zamawiajgcego, o ktérym mowa w rozdz. XV. 3 niniejszej SIWZ, przed uptywem
terminu skladania ofert (tj. przed uplywem dnia igodziny wyznaczonej jako ostateczny termin
skiadania ofert).

Zaleca sie, aby Wykonawca zataczyt do oferty dowdd wniesienia wadium w przypadku wptaty
przelewem. Terminem wniesienia wadium jest data i czas uznania rachunku zamawiajacego.

W przypadku wniesienia wadium w formach okreslonych w punkcie 2.2)-5). wykonawca zobowiazany
jest dofgczy¢ do oferty odpowiedni dokument w formie oryginatu. Wadium wniesione w postaci
gwarancji bankowej lub ubezpieczeniowej musi zosta¢ podpisane kwalifikowanym podpisem
elektronicznym przez osoby upowaznione odpowiednio w banku lub u ubezpieczyciela.

W przypadku braku mozliwosci wniesienia wadium w formie opisanej w pkt. 6 Zamawiajgcy dopuszcza
wniesienie wadium w formie oryginalnego dokumentu gwarancji/poreczenia. Oryginat gwarancji/
poreczenia powinien by¢ dostarczony przed uptywem terminu sktadania ofert w kopercie, ktdra bedzie
oznaczona nazwa i adresem wykonawcy, zaadresowana do Zamawiajgcego na adres:

Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi,
Kancelaria Szpitala

oraz opisana:

»Wadium na dostawe materiatéw do naswietleri dla pacjentéw WWCOIT — nr sprawy EZ.28.118.2020”

Wadium wnoszone w formie gwarancji i porgczeri musi spetniac nastepujgce wymogi:

a) by¢ wystawione na Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii i Traumatologii im. M.
Kopernika w todzi (ul. Pabianicka 62, 93-513 t6d2),

b) ztresci gwarancji/ poreczenia winno wynika¢ bezwarunkowe, na kazde pisemne zgdanie zgtoszone
przez Zamawiajgcego w terminie zwigzania ofertg, zobowigzanie Gwaranta do wyplaty
Zamawiajgcemu petnej kwoty wadium w okolicznosciach okreslonych w art. 46 ust. 4a i 5 ustawy
PZP.

c) okres waznosci wadium nie moie by¢ krétszy niz okres zwigzania ofertg, przy czym pierwszym
dniem waznosci zobowigzania jest dziert sktadania ofert.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 6389 50 00
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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9. Oferta Wykonawcy, nie zabezpieczona wymaganym przez ustawg wadium fub zabezpieczona w sposéb
nieprawidtowy zostanie odrzucona zgodnie z art. 89 ust. 1 pkt. 7b) ustawy PZP.

10. Whniesione wadium musi zachowa¢ waizno$é¢ przez caly okres, w ktorym Wykonawca jest zwigzany
ofertg. W przypadku przesuniecia terminu skfadania ofert nalezy uwzgledni¢ nowy termin waznosci
wadium. W przypadku przedtuzenia terminu zwiagzania ofertg nalezy przediuzy¢ okres waznosci wadium
albo jezeli nie jest to mozliwe nalezy wnie$¢ nowe wadium na przedtuzony okres zwigzania oferta.

11. Zamawiajgcy zwrdci wadium na zasadach okredlonych w art. 46 ustawy. W przypadku wniesienia
wadium w pienigdzu, w ofercie nalezy poda¢ nazwe, adres banku oraz numer konta, na jakie
zamawiajacy dokona zwrotu wadium. Jezeli wykonawca ztozy oferte w kilku czesciach, a jako dowdd
whniesienia wadium zostanie zloZzona jedna gwarancja (lub poreczenie) obejmujgca kilka czesci, to
Zamawiajacy zwréci wadium dopiero woéwczas, gdy przestanki do jego zwrotu zostang spetnione we
wszystkich tych czesciach.

XVi. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

Wykonawca zwigzany jest ofertg przez okres 60 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sig wraz
z uptywem terminu sktadania ofert.

XVIl, _OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWYWANIA OFERT

1.  Wykonawca skiada oferte zgodnie z wymogami ckreslonymi w ustawie Prawo Zamdwien Publicznych
z dnia 29.01.2004 r. (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 1843 - dalej: ustawa PZP), aktach wykonawczych do
ustawy oraz niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkdéw Zamdwienia (dalej: SIWZ).

2. Tresé oferty musi odpowiadac tresci SIWZ.

3. Wvykonawca skfada oferte wytacznie za posrednictwem ,Formularza do ztoienia, zmiany, wycofania
oferty” dostepnego na ePUAP i udostepnionego réwniez na miniPortalu. Narzedzia niezbedne do
zaszyfrowania oferty przez Wykonawce sg dostepne dla Wykonawcdw na miniPortalu. Do ,Formularza
do ztoienia, zmiany, wycofania oferty moina zataczy¢ tylko jeden zatgcznik o maksymalnym rozmiarze
150 MB. W celu zataczenia wigkszej ilosci dokumentéw w jednym zataczniku nalezy podpisac je
kwalifikowanym podpisem elektronicznym, skompresowac i zapisa¢ te pliki w formacie ZIP i dopiero
zaszyfrowac (TYLKO RAZ) , Aplikacjg do szyfrowania”, a nastepnie zalgczy¢ do ,Formularza do zloienia,
zmiany, wycofania oferty.

4. Wykonawca moie ztozy¢ tylko jedng oferte. Ztozenie wiekszej liczby ofert spowoduje odrzucenie
wszystkich ofert ztozonych przez tego Wykonawce.

5. Do oferty nalezy dofgczyé Jednolity Europejski Dokument Zamdwienia w postaci elektronicznej
opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym i skompresowaé wraz z plikami stanowigcymi
oferte do jednego pliku archiwum (ZIP), zgodnie z opisem w pkt.XVIl.3.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szpital@koperaik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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W przedmiotowym postepowaniu Wykonawca skfada oferte pod rygorem niewaznodci w jezyku
polskim, w formie elektronicznej w formacie danych .doc,.docx lub .pdf, podpisana kwalifikowanym
podpisem elektronicznym. Sposéb ztozenia oferty, w tym jej zaszyfrowania zostat opisany w Instrukcji

uzytkownika dostepnej na miniPortalu. Wykonawcy zobowigzani s3 do postepowania zgodnie z
Instrukcig uzytkownika dostepnej na miniPortalu. Oferte nalezy ztozy¢ w oryginale.

Dokumenty wchodzgce w sktad oferty muszg by¢ ztozone w formie oryginatéw w postaci dokumentéw
elektronicznych lub poswiadczonych elektronicznie przez Wykonawce za zgodno$¢ z oryginatem kopii.

Oferta oraz pozostate dokumenty, dla ktérych Zamawiajacy okreslit wzory w formie zalgcznikéw do
SIWZ, winny by¢ sporzadzone zgodnie z tymi wzorami, co do tresci oraz opisu. Zamawiajacy zaleca
wykorzystanie formularzy dotgczonych do SIWZ.

Dokumenty tworzgce oferte muszg by¢ podpisane przez osobe/osoby upowainione do skfadania
oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy kwalifikowanym podpisem elektronicznym. Upowaznienie do
podpisania oferty powinno wynika¢ z dokumentu stwierdzajgcego status prawny Wykonawcy (odpis z
wiasciwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej)._Jezeli oferte
podpisuje inna_osoba, to nalezy dotaczy¢ stosowne petnomocnictwo dla tej osoby do podpisania

oferty.

Petnomocnictwo do skiadania ofert skiadane jest w oryginale opatrzone kwalifikowanym
podpisem elektronicznym oséb/osoby upowainionej do skiadania oswiadczerr woli w_imieniu
Wykonawey lub w przypadku kopii petnomocnictwa wymaga sie pozyskania notarialnego
uwierzytelnienia odpisu petnomocnictwa opatrzonego kwalifikowanym podpisem elektronicznym
notariusza, zgodnie z art. 97 ust. 2 ustawyz dnia 14 lutego 1991r. Prawo o notariacie (t.j. Dz.U. 2019
poz. 540 ze zm.). Uwaga: tres¢ petnomocnictwa powinna dokfadnie okresla¢ zakres umocowania.

W przypadku ziozenia oferty przez wykonawcéw wspdélnie ubiegajgcych sie o zamowienie, oferta musi
by¢ podpisana kwaliflkowanym podpisem elektronicznym, przez osoby upowainione do
reprezentowania Wykonawcy (Wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych sig o udzielenie zamdwienia).
Oznacza to, iz jezeli z dokumentu okreslajacego status prawny Wykonawcy lub petnomocnictwa wynika,
iz do reprezentowania Wykonawcy upowaznionych jest kilka oséb to dokumenty wchodzace w sktad
oferty muszg by¢ podpisane kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez wszystkie osoby.

Dokumenty lub odwiadczenia, o ktdrych mowa w rozdziale XIi pkt. 2-7. SIWZ dotyczace wykonawcy i
innych podmiotéw, na ktérych zdolnosciach lub sytuacji polega wykonawca na zasadach okreélonych w
art. 22a ustawy albo przez podwykonawce skitadane sa w oryginale w postaci dokumentu
elektronicznego lub w elektronicznej kopii dokumentu lub o$wiadczenia poswiadczonej za zgodno$é z

oryginatem.

Poswiadczenia za zgodnos$¢ z oryginatem dokonuje odpowiednio wykonawca, podmiot, na ktérego
zdolnosciach lub sytuacji polega wykonawca, wykonawcy wspdlnie ubiegajacy sie o udzielenie
zaméwienia publicznego albo podwykonawca, w zakresie dokumentéw lub oswiadczen, ktére kazdego

ul, Pabianicka 62, 93-513 LédzZ
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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z_nich dotycza. Poswiadczenie za zgodnos¢ z oryginafem elektroniczne] kopii dokumentu, o ktdrej
mowa w pkt. 12 powyzej, nastepuje przy uzyciu kwalifikowanego podpisu elektronicznego.

W przypadku przekazywania przez Wykonawce dokumentu elektronicznego w formacie poddajagcym
dane kompresji, opatrzenie pliku zawierajgcego skompresowane dane kwalifikowanym podpisem
elektronicznym jest réwnoznaczne z poswiadczeniem przez Wykonawce za zgodnoéé z oryginatem
wszystkich elektronicznych kopii dokumentéw zawartych w tym pliku, z wyjatkiem kopii
poswiadczonych odpowiednio przez innego Wykonawce ubiegajgcego sie o wspdlnie z nim o udzielenie
zamoOwienia, przez podmiot, na ktérego zdolnosciach lub sytuacji polega Wykonawca albo przez
podwykonawce.

Dokumenty lub o$wiadczenia sktadane wraz z ofertg, jak i na zadanie Zamawiajacego w jezykach obcych
maja by¢ ztozone z tlumaczeniem na jezyk polski. Ttumaczenie moze zostaé ziozone zaréwno w formie
oryginalu jak i elektronicznej kopii dokumentu poswiadczonej za zgodno$é z oryginatem zgodnie z
zasadami opisanymi w niniejszym rozdziale SIWZ.

Zamawiajacy zazada od wykonawcy przedstawienia tfumaczenia na jezyk polski wskazanych przez
Wykonawce i pobranych samodzielnie przez Zamawiajagcego dokumentéw.

Zamawiajgcy moie zadal przedstawienia oryginatu lub notarialnie poswiadczonej elektronicznej kopii
dokumentéw lub oswiadczeri okreslonych w SIWZ, wytgcznie wtedy, gdy ztozona kopia dokumentu jest
nieczytelna lub budzi watpliwosci co do jej prawdziwosci.

Jezeli oferta zawiera dokumenty, ktére stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu art. 11 ust.
4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji — t.j. Dz. U. z 2019 r. poz.
1010 ze zm., Wykonawca ktdrego to dotyczy winien ztozy¢ je w osobnym pliku wraz z jednoczesnym
zaznaczeniem polecenia ,Zafgcznik stanowiacy tajemnice przedsiebiorstwa”, a nastepnie wraz z
plikami stanowigcymi jawna czes$¢ skompresowaé do jednego pliku archiwum (ZIP). Do czesci jawnej
nalezy zataczyé oswiadczenie o zakazie udostepniania oznaczonego jako tajemnica przedsiebiorstwa
zatacznika. Brak jednoznacznego wskazania, ktére informacje stanowig tajemnice przedsiebiorstwa
oznacza¢ bedzie, e wszelkie oS$wiadczenia izaswiadczenia sktadane w trakcie niniejszego
postepowania sg jawne bez zastrzezen.

Zamawiajgcy nie ujawni informacji stanowigcych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw
o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, jezeli Wykonawca, nie pdiniej niz w terminie skfadania ofert,
zastrzegl, ze nie mogg by¢ one udostepniane oraz wykazal, iz zastrzeione informacje stanowia
tajemnice przedsigbiorstwa. W przypadku gdy wykonawca nie zabezpieczy odpowiednio poufnosci
informacji, Zamawiajacy nie bierze odpowiedzialnosci za ewentuaine ujawnienie ich tresci. Wykonawca
nie moze zastrzec informacji, o ktérych mowa w art. 86 ust. 4 ustawy PZP.

Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany, poprawki, modyfikacje i uzupetnienia do zfozonej oferty pod
warunkiem, ze Zamawiajgcy otrzyma powiadomienie o wprowadzeniu zmian przed terminem sktadania
ofert. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian musi byé ztozone wg takich samych zasad, jak sktadana
oferta tj. za pomocy ,Formularza do ztozenia, zmiany, wycofania oferty” dostepnego poprzez konto
ePUAP i udostepnionego réwniez na miniPortalu. Sposéb zmiany oferty opisany zostat w instrukcji

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00
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uzytkownika dostgpnej na mini Portalu oraz w Regulaminie ePUAP. Formularze oznaczone jako
~ZMIANA” zostang otwarte przy otwieraniu oferty Wykonawcy, ktéry wprowadzit zmiany i po
stwierdzeniu poprawnoéci procedury dokonywania zmian, zostang dotaczone do oferty. Zmiany,
poprawki, modyfikacje i uzupeinienia do ztozonej oferty naleizy opatrzy¢ kwalifikowanym podpisem
elektronicznym.

21. Wykonawca moze przed uptywem terminu do sktadania ofert zmieni¢ lub wycofaé oferte za
posrednictwem Formularza do ztozenia, zmiany, wycofania oferty lub wniosku dostepnego na ePUAP
i udostepnionych réwniez na miniPortalu. Sposéb zmiany i wycofania oferty zostat opisany w Instrukcji
uzytkownika dostepnej na miniPortalu. Wycofanie oferty nalezy opatrzy¢ kwalifikowanym podpisem
elektronicznym. Oferty wycofywane nie bedg otwierane.

22. Wykonawca po uptywie terminu skfadania ofert nie moze skutecznie dokona¢ zmiany ani wycofaé
ztoionej oferty.

23. W przypadku ztozenia oferty po uplywie terminu okre$lonego w pkt.1 Rozdziatu XVIIl, Zamawiajacy
zwraca oferte po uptywie terminu przewidzianego na ztozenie odwotania.

XVIil. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA | OTWARCIA OFERT

1. Ofertg nalezy ztozy¢ w terminie do dnia 26.01.2021 r. do godz. 10:00 na adres Elektronicznej Skrzynki
Podawczej ePUAP/WWCOIT/SkrytkaESP.

2. Decydujace znaczenie dla oceny zachowania terminu sktadania ofert ma data i godzina wptywu oferty
na konto ePUAP Zamawiajgcego.

3. Otwarcie ofert nastepuje poprzez uzycie aplikacji do szyfrowania ofert dostepnej na miniPortalu
i dokonywane jest poprzez odszyfrowanie.

4. Otwarcie ofert nastapi na posiedzeniu komisji przetargowej, ktére odbedzie sie w siedzibie
Zamawiajacego - £6dZ, ul. Pabianicka 62, Dziat Zamdwier Publicznych w dniu  26.01 .2021 r. o godz.
11:00

5. Niezwfocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy zamiesci na stronie internetowej informacje z otwarcia
ofert, zgodnie z art. 86 ust. 5 ustawy PZP.

XIX. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY OFERTY

1. Na cene ofert sktadac sie bedg wszystkie koszty i optaty ponoszone przez Wykonawce do tego naleiy
doliczy¢ podatek od towardw i ustug konsumpcyjnych (VAT). Wykonawca kalkulujac cene zobowigzany
jest uwzgledni¢ wszelkie koszty i optaty, w tym w szczegéinosci koszty optat wystawienniczych,
ubezpieczen, kosztéw transportu, itp.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, hitp://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957

A b
72 o s,
E= |V (Z)
LGN KEEX
o

MANAGEIENT
SYSTEMY SHASTIRED AN

T

e e s DAS 55090466/3/0U

23



P Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

KO P E R N I K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 68959 10,68959 11, 689 5912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e~mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

Wszystkie ceny majg byC zaokraglone do dwoch miejsc po przecinku, z uwzglednieniem zasad
zaokraglania liczb (tj. 5 i powyze] w gore, ponizej w dot) — dotyczy to w szczegdinodci wartoéci
okreslonych w Zatgczniku nr 2 do SIWZ.

Wykonawca poda wartosci netto i brutto w ztotych polskich.

Oferowana cena, ktéra bedzie brana pod uwage przy ocenie ofert to cena brutto, traktowana jako
ostateczna do zapfaty przez Zamawiajgcego, okreélona do dwéch miejsc po przecinku, zawierajaca
wszystkie koszty zwigzane z realizacja zaméwienia, wartosé netto, podatek VAT,

Wykonawca, skfadajac oferte, jest zobowigzany poinformowaé zamawiajgcego (w Formularzu oferty),
czy wybor jego oferty bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego
zgodnie z przepisami o podatku VAT, wskazujac nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dostawa lub
Swiadczenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania, oraz wskazujgc ich wartos¢ bez kwoty podatku VAT.
Jezeli ztozono oferte, ktérej wybér prowadzitby do powstania obowigzku podatkowego zgodnie z
przepisami o podatku od towardw i ustug, do ceny najkorzystniejszej oferty lub oferty z najnizsza ceng
Zamawiajacy doliczy podatek od towaréw i ustug, ktéry Zamawiajgcy ma obowigzek rozliczy¢ zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami.

Jezeli zaoferowana cena lub koszt, lub ich istotne czeci skiadowe, wydajg sig razaco niskie w stosunku
do przedmiotu zaméwienia i budza watpliwosci zamawiajgcego co do mozliwosci wykonania
przedmiotu zamdwienia zgodnie z wymaganiami okredlonymi przez Zamawiajgcego lub wynikajgcymi z
odrgbnych przepiséw, zamawiajacy zwraca si¢ 0 udzielenie wyjasniet w tym ziozenie dowoddw,
dotyczacych wyliczenia ceny lub kosztu w szczegéInosci w zakresie:

— oszczednosci metody wykonania zamdéwienia, wybranych rozwigzan technicznych, wyjatkowo
sprzyjajgcych warunkéw wykonania zamoéwienia dostepnych dla wykonawcy, oryginalnogci projektu
wykonawcy, kosztéw pracy, ktérych wartoéé przyjeta do ustalenia ceny nie moze byé nizsza od
minimalnego wynagrodzenia za prace albo minimalnej stawki godzinowej, ustalonych na podstawie
przepiséw ustawy z dnia 10 paZdziernika 2002r. o minimalnym wynagrodzeniu za prace (t.j. Dz. U. z
2018r. poz. 2177 ze zm.)

— pomocy publicznej udzielonej na podstawie odrebnych przepiséw

— wynikajacym z przepiséw prawa pracy i przepiséw o zabezpieczeniu spotecznym, obowigzujgcych
w miejscu, w ktérym realizowane jest zamoéwienie;

— wynikajacym z przepiséw prawa ochrony $rodowiska

~ powierzenia czgsci zamdwienia podwykonawcy

7. W przypadku gdy cena catkowita oferty jest nizsza o co najmniej 30% od:

- wartosci zaméwienia powigkszonej o naleiny podatek od towardw i ustug, ustalonej przed
wszczgciem postepowania zgodnie z art. 35 ust. 1§ 2 lub $redniej arytmetycznej cen wszystkich
ztozonych ofert, zamawiajacy zwraca sie o udzielenie wyjaénien, o ktdrych mowa w punkcie 12,
chyba Ze rozbiezno$¢ wynika z okolicznoéci oczywistych, ktdre nie wymagajg wyjasnienia;

- wartosci zaméwienia powigkszonej o nalezny podatek od towaréw i ustug, zaktualizowanej
z uwzglednieniem okolicznosci, ktére nastapity po wszczeciu postgpowania, w szczeg6inosci istotnej

zmiany cen rynkowych, zamawiajacy moze zwrdcié si¢ o udzielenie wyjasnieni, o ktérych mowa w

punkcie 12,

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel, (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 6212401545111100001 1669957

v @
D
UKAS A%A

MANAGEMENT
S¥STIMS RFGRSTORED COMRRNY

DAS SSAONLARIUNTT

=
J



e Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

X "i
Ko PE R N ! K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 6895910,68959 11, 689 5912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

OBOWIAZEK WYKAZANIA, ZE OFERTA NIE ZAWIERA RAZACO NISKIEJ CENY LUB KOSZTU, SPOCZYWA NA
WYKONAWCY

XX. OPIS KRYTERIOW OCENY OFERT WRAZ Z PODANIEM WAG KRYTERIOW

1. Zamawiajacy bedzie ocenial, kazdg z ofert na podstawie nastepujacych kryteridw:

L Krvterium Ranea Maksymalna ilos¢ punktéw jakie moie
P- vt & otrzymac oferta za dane kryterium
1. CENA 60 % 60,00 pkt
2. WARUNKI DOSTAWY 40% 40,00 pkt

2. Sposob obliczenia wartosci punktowej poszczegélnych kryteriéw:
2.1. W kryterium CENA (C) zostanie zastosowany nastepujacy wzor arytmetyczny:
C= [(CM;N/CB) X 60%]*100
C - wartos¢ punktowa ceny;

Cmin— cena najnizsza sposrod wszystkich ofert;
Cg — cena badanej oferty.

Maksymalna liczba punktéw jaka mozna otrzymac w kryterium ,,CENA” wynosi max 60,00 pkt,

3. W kryterium WARUNKI DOSTAWY (WD) Zamawiajacy zastosuje nastepujacy sposéb przyznawania
punktacji

¢ Dostawa do 21 dni - 40,00 pkt
* Dostawa od 22 do 28 dni— 20,00 pkt
* Dostawa od 29 do 56 dni— 0,00 pkt

Maksymalna liczba punktéw jakg mozna otrzymaé w kryterium »WARUNKI DOSTAWY “ wynosi max
40,00 pkt.

Zamawiajacy nie przewiduje mozliwosci przyznawania punktéw posrednich.
Zamawiajacy zsumuje punkty przyznane w kazdym z podpunktéw Wg wzoru:

Ocena koAncowa oferty:
Ox=C+WD

Gdzie:
OK — ocena koricowa oferty,
C - ilos¢ punktéw przyznanych w kryterium cena,
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WD — ilosc punktéw przyznanych w kryterium warunki dostawy

Punktacja przyznawana ofertom w poszczegélnych kryteriach bedzie liczona z dokfadnosciag do dwdch
miejsc po przecinku. Najwyzsza liczba punktéw wyznaczy najkorzystniejsza oferte,

Jezeli Zamawiajacy nie bedzie mégt wybraé oferty najkorzystniejszej z uwagi na to, ze dwie lub wiecej ofert
przedstawia taki sam bilans ceny lub kosztu i innych kryteriéw oceny ofert, Zamawiajgcy sposréd tych ofert
wybiera oferte z najnizsza ceng lub najnizszym kosztem, a jezeli zostaly zlozone oferty o takiej samej cenie
lub koszcie, zamawiajacy wzywa wykonawcéw, ktérzy ztozyli te oferty, do zlozenia w terminie okre$lonym
przez zamawiajacego ofert dodatkowych.

3. Zamawiajgcy udzieli zaméwienia Wykonawcy, ktérego oferta:

a) odpowiada¢ bedzie wymaganiom okreélonym w ustawie Prawo zamowier publicznych i Specyfikacji
Istotnych Warunkdéw Zamdéwienia,

b) zostanie uznana za najkorzystniejsza w oparciu o podane kryteria wyboru -~ zdobedzie najwiekszg
ilos¢ punktow,

XXI.INFORMACIE O FORMALNOSCIACH JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPEENIONE PO WYBORZE OFERTY W
e et LR R L AN JANRIE ELVVINNY SUSITAL DOFELNIONE PO WYBORZE OFERTY W

ELU ZAWARCIA UMOWY PRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO
1. Umowa z wybranym wykonawca zostanie zawarta w formie pisemnej.
2. Tres¢ zawartej umowy bedzie zgodna z treécig wzoru umowy stanowigcego zatgcznik nr 6 do SIWZ.

3. Osoby reprezentujace wykonawce przy podpisywaniu umowy powinny posiada¢ ze sobg dokumenty
potwierdzajace ich umocowanie do podpisania umowy, o ile nie wynika ono z dokumentéw zatgczonych
do oferty.

4. Wykonawcy wspélinie ubiegajacy sie o udzielenie zaméwienia ponosza solidarng odpowiedzialnoéé za
wykonanie umowy.

5. Wykonawca przed podpisaniem umowy, a najpéiniej w chwili jej zawarcia, winien dostarcz é

Zamawiajgcemu:

a) umowe regulujgca wspétprace, w przypadku wyboru oferty Wykonawcéw wspdlnie ubiegajgcych sie
0 udzielenie zamdwienia. Umowa taka winna okreéla¢ strony umowy, cel dziatania, sposéb
wspotdziatania, zakres prac przewidzianych do wykonania kazdemu znich, solidarna
odpowiedzialno$¢ za wykonanie zamdéwienia, oznaczenie czasu trwania konsorcjum (obejmujacego
okres realizacji przedmiotu zaméwienia, gwarancji i rekojmi), wykluczenie mozliwosci wypowiedzenia
umowy konsorcjum przez ktéregokolwiek z jego cztonkéw do czasu wykonania zamédwienia (jezeli
dotyczy),

b) umowe spotki cywilnej (jezeli dotyczy),
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c} wszystkie dane kontaktowe niezbedne do wypelnienia umowy.,

Wszystkie kserokopie dokumentéw winny by¢ potwierdzone za zgodnosé z oryginatem przez osobe
uprawomocniong do wystepowania w imieniu Wykonawcy.

Nieztozenie dokumentéw, o ktérych mowa w pkt. 5 moze zostaé potraktowane jako uchylanie sie przez
Wykonawce od zawarcia umowy.

6. Przedmiot zaméwienia musi posiada¢ wiagciwe dokumenty dopuszczajace do stosowania na terenie
Polski, zgodnie z ustawg z dnia 20.05.2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 186)
oraz aktami wykonawczymi do ustawy. Dokumenty te musza byé odpowiednie w zaleznosci od
klasyfikacji wyrobu medycznego. Zamawiajacy wymaga ztoienia stosownych dokumentéw wraz z
dostawg sprzetu.*

*jesli dotyczy

7. Zamawiajacy zada, aby przed przystapieniem do wykonania zamdwienia Wykonawca, o ile 53 juz znane,
podat nazwy albo imiona i nazwiska oraz dane kontaktowe podwykonawcéw i 0s6b do kontaktu z nimi,
zaangazowanych w wykonanie zaméwienia. Wykonawca zawiadamia Zamawiajacego o wszelkich
zmianach danych, o ktérych mowa w zadaniu pierwszym, w trakcie realizacji zamdwienia, a takie
przekazuje informacje na temat nowych podwykonawcéw, ktérym w poZniejszym okresie zamierza
powierzy¢ realizacje zamdwienia,

8. Jezeli Wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana, uchyla sie od zawarcia umowy fub nie wnosi
wymaganego zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy, Zamawiajgcy moze zbadaé, czy nie podlega
wykluczeniu oraz czy spetnia warunki udziaty w postepowaniu Wykonawca, ktéry ztozyt oferte najwyzej
oceniang sposréd pozostatych ofert. W razie koniecznosci niniejsza procedura zostanie powtdrzona
odnosnie kolejnych ofert w rankingu.

XXI. WYMAGANIA DOTYCZACE ZABEZPIECZENIA NALEZYTEGO WYKONANIA UMOWY,

Zamawiajacy nie zada od Wykonawcy wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

XX, ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTANA WPROWADZONE DO TRESCI
ZAWIERANE] UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO, OGOLNE WARUNKI uMowy
ALBO WZOR UMOWY

1. Istotne warunki przysziej umowy zostaty okreslone w zatgczniku nr 6 do SIWZ.

XXIV. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNE
bt M ORVURALH OCHRONY PRAWNE)

Wykonawcom przystuguja érodki ochrony prawnej przewidziane w Dziale VI ustawy Prawo Zamodwien
Publicznych.
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Srodki ochrony prawne;j przystuguja Wykonawcy, a takze innemu podmiotowi, jezeli ma [ub mial interes
prawny w uzyskaniu zamdéwienia oraz ponidst lub moze ponies¢ szkode w wyniku naruszenia przez
Zamawiajacego przepisow ustawy Prawo zamowier publicznych.

Srodki ochrony prawnej wobec ogloszenia o zaméwieniu oraz Specyfikacji Istotnych Warunkéw
Zamowienia przystugujg rowniez organizacjom wpisanym na listg, o ktérej mowa w art. 154 pkt. 5
ustawy Prawo zaméwieri publicznych.

Odwotanie przystuguje wytacznie od niezgodnej z przepisami ustawy czynnosci Zamawiajgcego podjetej
W postgpowaniu o udzielenie zamdéwienia lub zaniechania czynnosci, do ktérej Zamawiajacy jest
zobowigzany na podstawie ustawy.

Odwotanie powinno wskazywaé czynno$¢ lub zaniechanie czynnodci Zamawiajacego, ktdrej zarzuca sie
niezgodnos¢ z przepisami ustawy, zawiera¢ zwigzte przedstawienie zarzutdw, okreélaé zgdania oraz
wskazywac okolicznosci faktyczne i prawne uzasadniajgce wniesienie odwotania.

Odwotanie wnosi sie do Prezesa lzby w formie pisemnej w postaci papierowej albo w postaci
elektronicznej, opatrzone odpowiednio wiasnorecznym podpisem albo kwalifikowanym podpisem
elektronicznym,.

Odwotujacy przesyta kopie odwotania Zamawiajacemu przed uplywem terminu do wniesienia
odwotania w taki sposéb, aby mégt on zapoznac sig z jego trescig przed uptywem tego terminu.

Odwotanie wnosi sie w terminie 10 dni od dnia przestania informacji o czynnosci Zamawiajacego
stanowigcej podstawe jego whniesienia - jezeli zostaly przestane w sposéb okredlony w art. 180 ust. 5
zdanie drugie albo w terminie 15 dnj — jezeli zostaly przestane w inny sposéb — w przypadku gdy
wartos¢ zamdwienia jest réwna lub przekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie
art. 11 ust. 8 ustawy Prawo zaméwien publicznych.

Odwotanie wobec treici ogloszenia o zamdwieniu, a jezeli postepowanie jest prowadzone w trybie
przetargu nieograniczonego, takie wobec postanowier specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia,
wnosi sie w terminie: 10 dni od dnia publikacji ogtoszenia w Dzienniku Urzgdowym Unii Europejskiej
lub zamieszczenia specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia na stronie internetowej - jezeli
warto$¢ zamowienia jest réwna lub przekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie
art. 11 ust. 8 ustawy Prawo zaméwien publicznych.

Odwotanie wobec czynnosci innych niz okreslone w punktach 7 i 8 wnosi sie, w przypadku zamodwien,
ktorych wartoéé jest réwna lub przekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie art.
11 ust. 8 ustawy Prawo zamdwier: publicznych - w terminie 10 dni od dnia, w ktérym powzieto lub przy
zachowaniu nalezytej starannoéci mozina byto powzig¢ wiadomo$é o okolicznoéciach stanowigcych
podstawe jego wniesienia.

Jezeli zamawiajacy nie opublikowat ogloszenia o zamiarze zawarcia umowy lub mimo takiego
obowigzku nie przestat wykonawcy zawiadomienia o wyborze oferty najkorzystniejszej, odwotanie
wnosi sie nie pdiniej niz w terminie:
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a) 30 dni od dnia publikacji w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskie] ogfoszenia o udzieleniu
zamoéwienia;

b) 6 miesiecy od dnia zawarcia umowy, jezeli zamawiajgcy: nie opublikowat w Dzienniku Urzedowym
Unii Europejskiej ogtoszenia o udzieleniu zaméwienia.

11. Na orzeczenie Izby stronom oraz uczestnikom postepowania odwotawczego przystuguje skarga do sadu.

12. Skarge wnosi sie do sadu okregowego wilasciwego dla siedziby albo miejsca zamieszkania
Zamawiajacego.

13. Skarge wnosi sie za posrednictwem Prezesa Izby w terminie 7 dni od dnia doreczenia orzeczenia Izby,
przesytajac jednoczeénie jej odpis przeciwnikowi skargi. Ztozenie skargi w placéwce pocztowe;j
operatora publicznego jest réwnoznaczne z jej wniesieniem.

14. W postepowaniu toczgcym sie wskutek wniesienia skargi stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy z

dnia 17 listopada 1964r. — Kodeks postepowania cywilnego o apelacji, jeieli przepisy niniejszego
rozdziatu nie stanowia inaczej.

15. Od wyroku sadu lub postanowienia koriczacego postgpowanie w sprawie nie przystuguje skarga
kasacyjna. Przepisu nie stosuje sig do Prezesa Urzedu.

16. Do czynnosdci podejmowanych przez Prezesa Urzedu stosuje sie odpowiednio przepisy o Prokuratorze

Generalnym, okreélone w czesci | w ksiedze | w tytule Vi w dziale Va ustawy z dnia 17 listopada 1964r.
(tj. Dz. U. 2019r. poz. 1145 ze zm.) ~ Kodeks postepowania cywilnego.

XXV. INFORMACIA O MAKSYMALNEJ LICZBIE WYKONAWCOW Z KTORYMI ZAMAWIAJACY ZAWRZE
UMOWE RAMOWA.

Nie dotyczy.

XXVI. INFORMACIA O PRZEWIDYWANYCH ZAM(')WIENIACH! O KTORYCH MOWA W ART. 67 UST. 1 PKT. 6
i7.

Zamawiajacy nie przewiduje zamoéwien uzupetniajagcych w ramach niniejszego postepowania.
XXVII.OPIS SPOSOBU PRZEDSTAWIENIA OFERT WARIANTOWYCH ORAZ MINIMALNE WARUNKI! JAKIM

MUSZA ODPOWIADAC OFERTY WARIANTOWE WRAZ Z WYBRANYMI KRYTERIAMI OCENY.

Zamawiajgcy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych zgodnie z art. 83 ust. 1 ustawy PZP.

XXVIII. INFORMACIE DOTYCZACE WALUT OBCYCH W JAKICH MOGA BYC PROWADZONE ROZLICZENIA
MIEDZY ZAMAWIAJACYM , A WYK NAWCA.

Zamawiajgcy nie przewiduje rozliczania w walutach obcych.

ul. Pabianicka 62, 93-513 L6d#
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel, (42) 689 50 00
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e Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

Ll
KOPE R N l K DZIAt ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 6895910, 689 59 1 1,6895912,6895404,68958 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pi

XXIX. INFORMACIE NA TEMAT AUCIT ELEKTRONICZNET.

Zamawiajgcy nie przewiduje prowadzenia aukcji elektronicznej w niniejszym postepowaniu.

XXX. WYSOKOSC ZWROTU KOSZTOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU.

Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztéw udziatu w postepowaniu.

XXXl. POSTANOWIENIA W ZAKRESIE OCHRONY DANYCH OSOBOWYCH.
e e SN D W EARNESIE VLARVINY DANYCH OSOBOWYCH.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 Ogélnego Rozporzadzenia o Ochronie Danych (RODO) informujemy, ze:

1) Administratorem danych osobowych Pacjentéw jest Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum
Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi, adres: ul. Pabianicka 62, 93-513 t6di;

2) administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym moge sie kontaktowaé
w sprawach przetwarzania moich danych osobowych za posrednictwem poczty elektronicznej:
iod@kopernik.lodz.pl;

3) Administrator bedzie przetwarzat Paristwa dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu
zwigzanym z prowadzonym postepowaniem o udzielenie zaméwienia publicznego.

4) Dane osobowe mogg by¢ udostgpnione innym uprawnionym podmiotom, na podstawie przepiséw
prawa,

a takze podmiotom, z ktérymi Administrator zawart umowe w zwigzku z realizacjg ustug na rzecz
Administratora (np. kancelarig prawng, dostawcg oprogramowania, zewnetrznym audytorem).
Odbiorcami danych beda takze osoby Ilub podmioty, ktérym udostepniona zostanie dokumentacja
postepowania

w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zamdwier publicznych
(Pzp).

5) Administrator nie zamierza przekazywa¢ Panstwa danych osobowych do pafistwa trzeciego lub
organizacji miedzynarodowe;j.

6) maja Paristwo prawo uzyskaé kopig swoich danych osobowych w siedzibie Administratora.

Dodatkowo zgodnie z art. 13 ust. 2 RODO inform ujemy, 7e:

7) Panistwa dane osobowe bedg przetwarzane przez okres wskazany w ustawie Pzp albo w przypadku
zamowien realizowanych w ramach projektéw (np. wspotfinansowanych ze érodkéw Unii Europejskiej)
przez okres wskazany w wytycznych w zakresie kwalifikowalnogci wydatkow.

8) Przystuguje Paristwu prawo dostgpu do tresci swoich danych, ich sprostowania lub ograniczenia
przetwarzania, a takie prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych, przy czym:

a) w przypadku obowigzkéw wynikajgcych z art. 15 ust. 1-3 RODO zamawiajgcy ma prawo zgdaé od
osoby, ktdrej dane dotycza wskazania dodatkowych informacji majacych na celu sprecyzowanie
zadania, w szczeg6Inoéci podania nazwy lub daty postepowania o udzielenie zamdwienia
publicznego;

b) skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaé zmiang wyniku postepowania o
udzielenie zamodwienia publicznego ani zmiang postanowien umowy w zakresie niezgodnym z
ustawg PZP oraz nie moze naruszaé integralnogci protokotu oraz jego zatacznikdw;

ul. Pabianicka 62, 93-513 L6dz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl

NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ, 62124015451111000011669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

DZ!At. ZAMGWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 689 59 10, 689 59 11,689 5912, 689 54 04,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

¢) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych nie ma zastosowania w odniesieniu do
przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze §rodkéw ochrony prawnej w celu ochrony
praw innej osoby fizycznej i prawnej, lub z uwagi na waine wzgledy interesu publicznego Unii
Europejskiej lub paristwa cztonkowskiego.
9) Podanie danych osobowych jest dobrowoine, jednakze niezbedne do przeprowadzenia postepowania
0 udzielenie zamdwienia publicznego. Konsekwencje niepodania danych okreéla ustawa Pzp.
Administrator nie podejmuje decyzji w sposéb zautomatyzowany w oparciu o Paristwa dane osobowe.

Na Specyfikacje Istotnych Warunkéw Zamdwienia sktadajg sie nastepujace zatgczniki:

L.P. Oznacze-me Nazwa zatgcznika
zatgcznika
1 Zatacznik nr 1 Formularz oferty
2 Zatacznik nr 2 Formularz cenowy
3 Zatacznik nr 3 JEDNOLITY EUROPEJSKI DOKUMENT ZAMOWIENIA — plik elektroniczny
4 Zatgcznik nr 4 Oswiadczenie o przynaleznoéci do grupy kapitatowej — wzér
5 Zatgcznik nr 5 Oswiadczenie o wyrobach medycznych
6 Zafacznik nr 6 Wzdr umowy
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

A% ;
b A
KOP E R N I K DZIAL ZAMOWIEK PUBLICZNYCH
tel, 42 689 59 10, 689 59 11, 689 5912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

- Zafacznik nr 1 do SIWZ

_Nr sprawy EZ.28.118.2020
Dane wykonawcy: s ‘ :

Adres skrzynki
NBZWE: ot st cr e ser e st rne s BPUAP .
ALTES ettt etr e e ettt st es e e s eesea s st ane NIP
Telefon osoby do kontaktu: ..o veeeeeeeeeeeerer e REGON: it crriernrinminrere s verene e eresree s seesesn st sanse sresosnaes
Adres e-mail 0soby do Kontaktu: ooeoeeevveeveeesevensenns KRS/CEIDG: v eerecr e ceeneevesesessss evserarenseeassssesesessns
Adres iNternetoOWY: WWW . ..o coeeeeeeeeeeeesesensens Numer konta bankowego na, ktdére naleiy zwrdcié
wadium (jezeli bylo wymagane i zostato wplacone
W PIENIGAZU): ceevevvvcrrrrtreeece s s s ererasve seeen e ene ;
FORMULARZ OFERTOWY ‘ ‘

W odpowiedzi na ogloszenie w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego o wartoéci powyzej 214 000 euro na dostawe materiatdw do naswietlen dla
pacjentdw Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi
oraz tres¢ SIWZ, my nizej podpisani:

I. CENA OFERTY

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia za cene brutto podang w zataczniku nr 2 do SIWZ.

[l. ZOBOWIAZUJEMY SIE DO WYKONANIA ZAMOWIENIA NA NASTEPUJACYCH WARUNKACH:

3. Deklarujemy: 60 dniowy termin ptatnosci.

4.  Deklarujemy termin dostawy przedmiotu zamOwienia: .....eer.. (maksymalnie 56 dni) od dnia podpisania
umowy.

5. W zakresie pakietu nr 1 -2 deklarujemy okres gwaranciji ........ m — ce* (min.24 miesiace) liczone od daty
podpisania protokotu odbioru. W zakresie pakietu nr 3 — 8 deklarujemy termin waznogci ........m-ce* {min. 12
mc-y)*,

*Jesli dotyczy

6.  Deklarujemy dostarczenie Zamawiajacemu fabrycznie nowego, wyprodukowanego w r. przedmiotu
zamowienia.

7. ZabezpieczyliSmy wystarczajacy iloé¢ oferowanego przedmiotu zamdwienia pozwalajgcg na prawidtowa
realizacje umowy.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lodz
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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e Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

Ko PE R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 68959 10,689 59 11, 6895912, 689 54 04 689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

lll. OSWIADCZAMY, ZE:

1) W cenie naszej oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamdwienia.

2) zapoznatem(liémy) sie i w petni oraz bez zadnych zastrzeien akceptujemy tres¢ Specyfikacji Istotnych
Warunkéw Zamdwienia, wraz z wyjasnieniami i zmianami i nie wnosimy do niej zastrzezenn oraz
przyjmuje(emy) warunki w niej zawarte;

3) uwaiamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na okres podany w SIWZ.

4) w przypadku uznania mojej(naszej) oferty za najkorzystniejsza zobowigzuje(emy) sie zawrzeé umowe
sporzadzong na podstawie wzoru stanowiacego zatacznik do SIWZ, z uwzglednieniem zmian wprowadzonych
w trakcie trwania postepowania.

5) sktadam(y) niniejszg oferte [we wiasnym imieniu] / [jako Wykonawcy wspdlnie ubiegajgcy sie
o udzielenie zaméwienia] - os$wiadczamy, ze bedziemy odpowiada¢ solidarnie za wykonanie niniejszego
zamowienia;

6) Wadium w kwocie .o, zt,  zostato  wniesione W dNiUeeeeeeveiereinns w  formie

7) oferta nie zawiera/zawiera* informacji/-e stanowigcych/-e tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. W przypadku braku wskazania jednej z opcji Zamawiajgcy
przyjmie, ze oferta nie zawiera informacji stanowigcych tajemnice przedsiebiorstwa.

8) oswiadczamy, ze jezeli w okresie zwigzania ofertg nastapig jakiekolwiek znaczace zmiany w sytuacji
przedstawionej w naszych dokumentach przestanych do Zamawiajacego, natychmiast poinformujemy
o nich Zamawiajgcego.

10) osoba upowazniong do podpisania UMOWY JESt: ....c.oveeeereevereeeererssresrns
11) oswiadczamy, ze jestesmy s$wiadomy odpowiedzialnogci karnej zwigzanej ze sktadaniem fatszywych
oswiadczen.

*naleZy skresli¢ niewtasciwy wariant

IV. Powstanie u Zamawiajacego obowigzku podatkowego w VAT - dotyczy wykonawcy spoza terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej.

Oswiadczamy, ze wybor oferty nie bedzie/ bedzie* prowadzit do powstania u Zamawiajgcego obowigzku
podatkowego w VAT (ustawa z dnia 09.04.2015 r. o zmianie ustawy o podatku od towardw i ustug oraz ustawy
Prawo zaméwien Publicznych). W przypadku powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego w VAT
informacja winna wskazywaé: nazwe (rodzaj) dostawy, ktérej éwiadczenie bedzie prowadzi¢ do powstania
obowigzku podatkowego oraz wartosé tej dostawy bez kwoty podatku.

Nazwa (rodzaj) towaru, ktérego dostawa bedzie Warto$é towaru

Lp. prowadzi¢ do powstania obowiazku podatkowego u bez kwoty podatku VAT
Zamawiajgcego

Uwaga niezaznaczenie przez wykonawce powyiszej informacji i nie wypetnienie tabeli rozumiane bedzie przez
zamawiajacego jako informacja o tym, ze wybér oferty wykonawcy nie bedzie prowadzi¢ do powstania u
zamawiajgcego obowigzku podatkowego.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Léd#
SEKRETARIAT tel. (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel. (42) 689 50 00
e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl, http://www.kopernik.lodz.pl
NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 62124015451111000011669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @

KO P E R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 689 59 10,6895911, 689 5912, 68954 04 689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

*nalezy skreslic niewtasciwy wariant

V. MECHANIZAM PODZIELONE) PLATNOSCI - dotyczy wykonawcy z terytorium Rzeczpospolitej Polskiej
Wykonawca oéwiadcza, ze wyraza zgode na dokonywanie przez Zamawiajgcego ptatnoéci w systemie podzielonej
ptatnosci tzw. split payment,

VI. PODWYKONAWCY:
Oswiadczamy, ze zamierzamy powierzy¢ nastgpujgce czesci zamdwienia podwykonawcom i jednoczeénie podajemy
nazwy (firmy) podwykonawcéw*:

P CEGECZAMOWIENIA vttt

» W przypadku powierzenia czesci zamowienia podwykonawcy udziat % podwykonawcy w catoéci

zamodwienia wynosi: %

> Nazwa (firma) A L
*Jezeli wykonawca nie poda tych informacji to Zamawiajgcy przyjmie, ze wykonawca nie zamierza powierzac
Zadnej czesci zamdwienia podwykonawcy.

VIl.  OSWIADCZENIE WYKONAWCY W  ZAKRESIE WYPEENIENIA OBOWIAZKOW INFORMACYINYCH
PRZEWIDZIANYCH W ART. 13 LUB ART. 14 RODO

Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec oséb

fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie
zamdwienia publicznego w niniejszym postepowaniy — DOTYCZY / NIE DOTYCZY*

1) rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0s0b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdine rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 ;

04.05.2016, str. 1). :

* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczgcych lub
zachodzi wylgczenie stosowania obowiqzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO
tresci oswiadczenia wykonawca nie sktada — niepotrzebne skresli¢

Oferte nalezy podpisac kwalifikowanym podpisem elektronicznym

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel, (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 11; CENTRALA tel, (42) 689 50 00

e-mail: szgiml@kogernik.lndz.pl, http://www.kopcrnik.lodz.pl

NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ 6212401545111100001 1669957
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii

: 3 W%@i i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi @
Ko P E R N l K DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 689 59 10, 689 59 11, 6895912, 689 54 04 ,689 58 19, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

Zatgcznik nrd do SIWZ
Nr sprawy EZ.28.118.2020

WZOR

Oswiadczenie o przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej

l.p. Nazwa (y) Wykonawcy (6w): Adres:

Ubiegajac sig o udzielenie zaméwienia publicznego pn: postepowanie o udzielenie zamowienia publicznego
prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego o wartosci powyiej 214 000 euro na dostawe
materiatléw do naswietlen dia pacjentéw Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i
Traumatologii im. M. Kopernika w todzi os$wiadczam, ze na dzien skfadania ofert Wykonawca:

nie nalezy* do tej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronije
konkurencji i konsumentéw (tj. Dz. U. 22019r. poz. 369 ze zm.)

nalezy* do tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie
konkurencji
i konsumentéw (t.j. Dz. U. z 2019r. poz. 369 ze zm.)

nie nalezy do zadnej* grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie
konkurencji
i konsumentéw (t.j. Dz. U. z 2019r. poz. 369 ze zm.)

*niepotrzebne skresli¢

UWAGA: W przypadku Wykonawcéw wspdlinie biorgcych udziat w postepowaniu niniejsze oswiadczenie jest
sktadane przez kazdego z nich z osobna.

Niniejsze oswiadczenie Wykonawca sktada w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie_internetowej
informaciji z otwarcia ofert.

W oswiadczeniu Wykonawca winien wskazac czy w 2akresie, na ktéry zostata ztozona oferta zachodzg

powigzania z innym Wykonawcg (wskazanym w informacji z otwarcia ofert), ktére prowadzg do
2aktocenia konkurencji w przedmiotowym postepowaniu.

Oswiadczenie nalezy podpisad kwalifikowanym podpisem elektronicznym
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tel. 42 689 59 10, 689 59 11, 6895912,68954 04 589 5819, fax.: 42 689 59 04

e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

Zatacznik nr5 do SIwz
Nr sprawy EZ.28.118.2020

OSWIADCZENIE*

Dotyczy: postepowanie o udzielenie zambwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu

nieograniczonego o wartosci powyiej 214 000 euro na dostawe materiatéw do naswietleri dia
pacjentdw Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M.
Kopernika w todzi.

Oswiadczamy, ie oferowany przez firme e, Przedmiot zamoéwienia jest dopuszczony
do uzywania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz posiada aktualne dokumenty potwierdzajgce
dopuszczenie ich do obrotu na terenie RP zgodnie z ustawag z dnia 20.05.2010r. o wyrobach
medycznych (t.j. Dz. U.z 2020 r. poz. 186) oraz aktami wykonawczymi do ustawy.

2. Zobowigzujemy sie do przedtoZenia przedmiotowych dokumentéw okreslonych w Rozdziale XXI ust. 6

SIWZ (oryginat lub kopia powiadczona za zgodnos¢ z oryginatem) w zakresie objetym umowa, w dniu
podpisania protokotu odbioru przedmiotu zamdwienia.

Zobowigzujemy sie bez wezwania, przy kazdorazowej zmianie stanu prawnego zwigzanego
z dopuszczeniem do obrotu jak i uzytkowania na terytorium RP, dostarczonego przez firme
............................ » W ramach niniejszej umowy Zamawiajgcemu, przedmiotu zaméwienia niezwiocznie
poinformowac Zamawiajacego o jakiejkolwiek zmianie, pod rygorem catkowitej odpowiedzialnosci
firmy oo, za wszystkie moggce wystapi¢ dla Zamawiajgcego negatywne skutki powstate w
wyniku braku przekazania mu takich informacji.

*jesli dotyczy

Oswiadczenie nalezy podpisac kwalifikowanym podpisem elektronicznym
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Zatacznik nr 6 do SIWZ
Nr sprawy £7.28.118.2020

UMOWANR ..o, 2020 - wz6r
z dnia

zawarta w todzi przez:

Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi

wpisane do Krajowego Rejestru Sadowego Rejestru Stowarzyszer, innych organizacji spofecznych
i zawodowych, fundacji i publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej w Sgdzie Rejonowym dla todzi —
Srodmiescia w todzi, XX Wydziat KRS pod numerem 0000004955 , REGON 000295403, NIP 729 - 23 - 45
- 599)

z siedzibg w todzi, ul. Pabianicka 62

reprezentowany przez Andrzeja Kasprzyka — Dyrektora

zwane dalej Zamawiajgcym

z
L TS
(REGON .eineieeeereeeeeveeeseeoe NIP oo, )
z siedzibg W oo 2 UHCE e ,
WPISANg dO ..ooevvieiiiriceeeeer oo PO NUMEIeM ..ovoveieeeeeeeeesoesoo
FEPIEZENTOWANG PIZEZ....ccotiriimuimaiiiaiireeseeansse et eeesese s oo oeeeseesoo ,

wytoniong w wyniku postepowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego w trybie
........................... na podstawie art. ... w zwigzku z art. .......... ustawy Prawo Zaméwien Publicznych z dnia
29.01.2004r (t.j. Dz. U. z 2019 r., poz. 1843 ze zm.) na dostawe materiatéw do naswietlar pacjentéw dla
Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika todzi.

81
Przedmiotem zamdwienia jest dostawa materiatdbw do naswietlan pacjentéw wyszczegdlnionych
asortymentowo i cenowo w zataczniku  nr 1 do umowy, o {gcznej]  wartodci
......................................................... 2t netto (SToOWNie: w.ovvvveeeeeeeeeeooeo zt) oraz tgcznej wartosci
reeneneneens DPUTEO 2E (StOWNIE: Lovivi o zt), zZwanych w dalszej czesci umowy
sprzetem.

§2

1. Wykonawca dostarczy sprzet do Zakfadu Teleradioterapii Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego
Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi w terminie ........... Dni.
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Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii
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DZIAL ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
tel. 42 68959 10,689 59 11, 689 5912, 689 54 04 689 58 19, fax.: 42 689 59 04
e-mail: przetargi@kopernik.lodz.pl

Wykonawca dostarczy sprzet oryginalnie zapakowany w dniach roboczych w godzinach 7.30 ~15.00.
Koszty transportu i ubezpieczenia sprzetu pokrywa Wykonawca,
Wykonawca zawiadomi telefonicznie  Dziat Zaopatrzenia i Transportu Zamawiajacego
/tel. 42 689 57 94/0 przewidywanym terminie dostarczenia sprzgtu do Wojewddzkiego
Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi, najpdzniej na
dzieri przed dostawa.
. Zamawiajgcy upowatznia nastepujace osoby do odbioru przedmiotu zamdwienia:

a) Beata Pietruszewska — Zaktad Teleradioterapii
b) Olga Kazimierczak — Sekcja Zakupow Inwestycyjnych i Eksploatacyjnych

Koszty i ryzyko zwigzane z wykonaniem catoéci przedmiotu zamowienia, w tym dostawa sprzetu, ponosi
Wykonawca.
Sprzet staje sie wtasnoscig Zamawiajacego z dniem podpisania protokotu odbioru.
Osobg merytorycznie odpowiedzialng za realizacje umowy ze strony Zamawiajgcego w zakresie
dostawy jest P. Przemystaw Frackiewicz — Kierownik Dziatu Zaopatrzenia i Transportu — tel. 42 689 57
88, e-mail: p.frackiewicz@kopernik.lodz.p!,
Osobg merytorycznie odpowiedzialng za realizacje umowy ze strony Wykonawcy jest ..o tel.
............................... e-mMail: o,
Wykonawca zobowiazany jest wraz z dostawa sprzetu dostarczyé Zamawiajgcemu komplet aktualnych
dokumentéw (oryginat lub poswiadczong za zgodnos¢ z oryginatem kopie) dopuszczajgcych do obrotu
i uzytkowania na terytorium RP sprzet, ktorego dostawa stanowi przedmiot niniejszej umowy., W
przypadku nie dostarczenia przez Wykonawce petnej dokumentacji opisanej w zdaniu poprzednim wraz
z dostawa, Zamawiajagcy moze rozwigza¢ umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia z winy
Wykonawcy oraz uprawniony jest do odmowy przyjecia dostawy przedmiotu niniejszej umowy. W
takim przypadku przyjmuje sig, iz nastapito opdinienie w dostawie przedmiotu umowy zawinione przez
Wykonawce.

§3

Ptatnos¢ za realizacje przedmiotu zamdwienia nastapi po podpisaniu protokotu odbioru i wystawieniu
faktury VAT.

Zamawiajacy dokona zaptaty za wystawiong fakture przelewem bankowym w terminie ...... dni (min 60
dni) od daty dorgczenia prawidtowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy.

Podstawg do wystawienia faktury bedzie wykonanie prawidtowo i w catoéci przedmiotu zamoéwienia
potwierdzone podpisaniem protokotu odbioru przez osoby wykazane w § 2 ust. 4 8 umowy,
Wykonawca oswiadcza, ze jest podatnikiem podatku od towaréw i ustug VAT zobowigzanym do zaptaty
i odprowadzenia tego podatku.

Wynagrodzenia zostang zrealizowane w mechanizmie podzielonej ptatnosci tzw. split payment.
Podzielong ptatnos$¢ tzw. split payment stosuje sig wylgcznie przy platnosciach bezgotéwkowych,
realizowanych za posrednictwem polecenia przelewu lub polecenia zapfaty dla czynnych podatnikéw
VAT. Mechanizm podzielonej ptatnosci nie bedzie wykorzystywany do zapfaty za czynnosci lub
zdarzenia pozostajace poza zakresem VAT (np. zaptata odszkodowania), a takie za $wiadczenia
zwolnione z VAT, opodatkowane stawkg 0%.

ul. Pabianicka 62, 93-513 Lédz
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Wykonawca ma mozliwosc przesiania droga elektroniczng ustrukturyzowanej faktury elektroniczne] Tub
innych ustrukturyzowanych dokumentéw w rozumieniu ustawy z dnia 9 listopada 2018r. o
elektronicznym fakturowaniu w zaméwieniach publicznych, koncesjach na roboty budowlane Iub
ustugach oraz partnerstwie publiczno-prywatnym. Adres PFE Zamawiajgcego na Platformie
Elektronicznego  Fakturowania: https://www.brokerinfinite.efaktura.gov.pl/ [1] Numer
PEPPOL:7292345599

Za dzieni zaptaty strony ustalaja date obcigzenia rachunku przez bank Zamawiajacego.

Jezeli faktura dostarczona Zamawiajacemu przez Wykonawce zawiera¢ bedzie jakiekolwiek btedy pod
wzglgdem rachunkowym, opisowym lub w zakresie podanych w niej danych, zostanie niezwlocznie
przez Wykonawce skorygowana, natomiast termin pfatnosci dla dostawy, ktorej ta faktura dotyczy,
bedzie biegt na nowo od daty doreczenia Zamawiajgcemu faktury skorygowanej. Korekta i dostarczenie
faktury VAT korygujacej powinna nastgpi¢ w terminie 3 dni roboczych od dnia zgtoszenia bfeddw przez
Zamawiajgcego.

§4

Wykonawca zobowigzuje sie do dostarczenia Zamawiajacemu fabrycznie nowego, wyprodukowanego
w r. przedmiotu zamodwienia i gwarantuje, ze przedmiot umowy jest wolny od wad fizycznych
i nie jest obcigzony jakimikolwiek prawami oséb trzecich.

W zakresie pakietu nr 1 -2 Wykonawca udziela Zamawiajgcemu gwarancji na sprzet, liczonej od daty
podpisania protokotu odbioru na okres ... /min. 24 miesigce/. W zakresie pakietu nr 3 -~ 8
Wykonawca dostarczy Zamawiajacemu sprzet z terminami waznosci nie krétszym niz ..o / min,
12 m-cy/ liczgc od dnia ich dostawy

W przypadku stwierdzenia wad fizycznych lub brakéw ilosciowych w dostarczonym sprzecie,
Zamawiajgcy niezwiocznie zawiadomi o tym Wykonawce, ktéry bezzwtocznie, nie poéiniej niz w terminie
5 dni od zawiadomienia, wymieni wadliwy sprzet na wolny od wad. Za sprzet wadliwy uwaia sie,
miedzy innymi, sprzet niezgodny asortymentowo lub ilosciowo z zatgcznikiem nr 1 do umowy.
Reklamacje Zamawiajgcego sktadane beda na adres e-mail Wykonawey: ..eeveevveceee .

Reklamacja uznana zostanie za ztozong w sytuacji posiadania przez Zamawiajgcego dowodu jej
przestania na ustalony przez strony adres.

Termin ptatnosci faktury dotyczacej dostawy w ktérej zostat stwierdzony wadliwy sprzet rozpoczyna
swdj bieg od dnia wymiany wadliwego sprzetu na wolny od wad.

Dostawa faktury korygujacej nastgpi razem z dostawa sprzetu wolnego od wad.

Postepowanie reklamacyjne okreslone w niniejszym paragrafie nie wyklucza uprawnieri Zamawiajgcego
z tytutu rekojmi przy sprzedazy okreslonych w Kodeksie Cywilnym. Zamawiajgcy ma prawo wyboru
rezimu reklamaciji.

§5

Wykonawca zaptaci Zamawiajacemu kary umowne z nastepujacych tytutéw i w wysokoséciach:

a) w razie odstapienia, wypowiedzenia lub rozwigzania umowy przez Zamawiajgcego z winy
Wykonawcy — w wysokoéci 10% wartoéci brutto przedmiotu zamowienia;

b) niedotrzymanie terminu wykonania umowy (§2 ust. 1)- w wysokosci 0,1%wartosci brutto
niedostarczonego sprzetu, za kazdy dzieri opdznienia;
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c) za dostarczenie sprzetu z wadamiw wysokosci 2% wartosci brutto sprzetu dostarczonego z wadami
za kazdy dzien opéznienia, az do dnia wymiany wadliwego sprzetu na zgodny z zaméwieniem;

d) za zwioke w wymianie wadliwego sprzetu na nowy i wolny od wad, zgodny z zaméwieniem co do
ilodci i jakosci — w wysokoéci 2% wartoéci brutto sprzetu dostarczonego z wada, za kazdy dzier
opdinienia;

e) za niedostarczenie dokumentdw, o ktérych mowa w § 2 ust. 9 — 20% wartosci brutto umowy.

2. Zamawiajacy moze dochodzi¢ na zasadach ogolnych odszkodowania przewyzszajgcego kare umowna.
3. Zamawiajacemu przystuguje prawo potrgcenia kar umownych z wynagrodzenia Wykonawcy, na co

Wykonawca wyraza zgode.

§6

1. Wykonawca nie moze w jakikolwiek sposéb, pod rygorem niewaznoéci takiej czynnosci, przenieéé
wierzytelnodci wynikajacej z niniejszej umowy, w szczegdlnoéci w drodze cesji, poreczenia fub
factoringu, na osobe trzecig bez uprzedniej pisemnej zgody Zamawiajgcego oraz bez speinienia
warunkow wynikajacych z przepiséw powszechnie obowigzujgcego prawa. Kazda czynnosé majaca na
celu zmiang wierzyciela Zamawiajacego moze nastapi¢ dopiero po uprzednim wyrazeniu zgody przez
podmiot tworzacy, zgodnie w art. 54 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnoéci lecznicze;j.

2. Kaida ze stron zobowigzana jest:

a) powiadomié¢ niezwtocznie drugg strone o zmianach organizacyjno — prawnych, ktére miaty miejsce
w okresie zwigzania umowa, jesli majg wptyw na realizacje umowy lub sposéb wystawiania
dokumentoéw rozliczeniowych,

b) ztozyé¢ komplet dokumentéw wskazujacych nastepce prawnego.

§7

1. W ramach nadzoru nad Wykonawca Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwoéé wykonania auditu w
zakresie realizacji przedmiotu umowy.

2. Wszelkie informacje, uzyskane przez Wykonawce w zwigzku z realizacja niniejszej umowy, Wykonawca
powinien traktowac jako poufne. Wykonawca zobowiazany jest do zachowania poufnosci informacji w
trakcie obowigzywania umowy oraz po jej zakoriczeniu.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ do przestrzegania, w zakresie adekwatnym do przedmiotu niniejszej
Umowy, Polityki Bezpieczenstwa Informacji obowigzujgcej u Zamawiajgcego oraz dokumentach
powiazanych,

4. W sytuacji, w ktérej naruszenie poufnosci informacji lub Polityki BezpieczeAstwa Informacji spowoduje
szkode po stronie Zamawiajacego, Wykonawca zobowigzany jest do jej naprawienia na zasadach
ogolnych, niezaleznie od przewidzianych kar umownych.

5. Wpykonawca o$wiadcza, e w niniejszej umowie podat dane osobowe 0s6b odpowiedzialnych za
realizacje umowy za ich zgoda oraz przekazat im informacje opisane §8 umowy.

§8
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Zgodnie z art. 13 ust. 1 rozporzgazenia Parlamentu Europejskiego 1 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 (ogéine rozporzadzenie o

ochronie danych) zwanego dalej RODO, informujemy, iz:

a. Administratorem Paristwa danych osobowych jest Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum
Onkologii Traumatologii im. M. Kopernika w todzi (93-513) 2 siedzibg przy ul. Pabianickiej 62,
tel.: +48 42 689 50 00, e-mail: szpital@kopernik.lodz.pl

b. Wszelkie informacje i watpliwosci dotyczace przetwarzania Paristwa danych przez Administratora
mozna kierowa¢ do Inspektora Ochrony Danych pisemnie na adres administratora lub mailowo na
adres iod@kopernik.lodz.pl

C. Paristwa dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust.1 pkt b) RODO  w zwigzku z
realizacja umowy. W razie niepodania danych osobowych mozliwa jest odmowa podpisania lub
wykonania umowy.

d. Odbiorcami Paristwa danych osobowych mogg by¢ podmioty przetwarzajgce dane osobowe na
polecenie Administratora lub inne podmioty, ktérych udziat w realizacji celéw, o ktérych mowa w
ust. 3 powyzej jest niezbedne, a takie podmioty uprawnione na podstawie obowigzujgcych
przepiséw.

e. Paristwa dane osobowe beda przechowywane przez okres niezbedny do realizacji umowy oraz
przez okres przechowywania dokumentacji wymagany przepisami powszechnie obowigzujacego
prawa.

f. Przystuguje Paristwu prawo dostepu do tresici swoich danych, prawo ich sprostowania i nie
przystuguje prawo zadania: ich usuniecia, ograniczenia przetwarzania, przenoszenia oraz wniesienia
sprzeciwu.

g. Jesli uznajg Paristwo, iz przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO, przystuguje
Pariistwu prawo whniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych,

h. Paristwa dane nie bedga przetwarzane w sposéb zautomatyzowany, w tym réwniez w formie
profilowania.

Wszystkie wskazane w umowie dane zostaly podane przez podmiot bedacy strong zawartej umowy.

Wykonawca o$wiadcza, ze podat dane oséb odpowiedzialnych za realizacje umowy za ich zgoda.

Dodatkowo oswiadcza, 7e przekazat wyzej wymienionym osobom informacje o fakcie przekazania im

danych do Zamawiajgcego i przekazat im informacje z §13 ust 1 niniejszej umowy.

§9

W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznoéci powodujgcej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie moina byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajacy moze odstgpid
od umowy (lub jej czesci) w ciagu 30 dni od daty wystapienia ww. okolicznosci.

W przypadku zaistnienia okolicznoéci o ktérych mowa w ust. 1 Wykonawca moze zadac wylacznie
wynagrodzenia naleznego z tytutu wykonania czesci umowy.

Do okolicznosci, o ktérych mowa w ust. 1, naleze¢ moga w szczegdinoéci okolicznosci odnoszace sie do
sytuacji rynkowej na rynku towaréw bedacych przedmiotem niniejszej umowy, np. normalizacja cen po
ustaniu epidemii koronawirusa SARS-COV-2. W takiej sytuacji Zamawiajacy ma prawo, po
przeprowadzeniu rozeznania cenowego, rozpoczal procedure przetargowa na zakup tego samego
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rodzaju towardw jeszcze w okresie obowigzywania niniejszej umowy, a w wypadku rozstrzygniecia
postepowania i zawarcia umowy z nowym wykonawcg oferujgcym nowe, nizsze ceny, odstapi¢ od
niniejszej umowy.

4. W razie opdznienia sie Wykonawcy w dostarczeniu Zamawiajacemu sprzetu w terminie okresionym w §
2 ust.1 umowy, Zamawiajacy ma prawo do jednostronnego rozwigzania umowy ze skutkiem
natychmiastowym z winy wykonawcy.

§10

1. Wykonawca oéwiadcza e jest mu znany stan majatkowy Zamawiajgcego w rozumieniu dyspozycji z
art. 490 § 2 ustawy k.c.

2. Strony zgodnie postanawiajg, ze w przypadku zaistnienia pomiedzy nimi sporu dotyczacego niniejszej
umowy lub pozostajgcego w zwigzku z nig przed skierowaniem sprawy na droge sadowa, podejmg
prébe rozwigzania sporu w drodze mediacji przeprowadzonej w trybie k.p.c. przed mediatorem
wyznaczonym wspdlnie przez Strony. Nieprzystapienie do mediacji skutkowa¢ bedzie podniesieniem
przez drugg strone W postepowaniu cywilnym zarzutu z art. 202 (1) k.p.c.

3. W przypadku spraw sadowych, dotyczgcych rekompensat okreslonych w art. 10 ustawy z dnia 8
marca 2013 roku o przeciwdziataniu nadmiernym opdznieniom w transakcjach handlowych, dowodem
poniesienia przez Wykonawce kosztéw odzyskiwania danej naleznosci nie moze by¢ dowdd z zeznan
Swiadkéw. Strony ustalajg, ze w przypadku wystawienia zbiorczych not odsetkowych, dotyczacych
naleznosci z réinych faktur, wierzycielowi nalezy sie jedna rekompensata w wysokoéci odpowiedniej
do sumy naleznosci z tych faktur.

§11

1. W sprawach nie uregulowanych niniejszg umowsa, zastosowanie majg przepisy Kodeksu Cywilnego
i ustawy Prawo zamdwier} publicznych.

2. Strony wytaczajg jednak migdzy sobg zastosowanie art. 552 K.C.

3. Zmiany umowy wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§12
Umowe sporzadzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla stron.
Zataczniki:
Zatgcznik nr 1 - formularz asortymentowo - cenowy

Zatgcznik nr 2 - kopia wpisu do Krajowego Rejestru Sadowego lub innego rejestru.
Zatgcznik nr 3 - O$wiadczenie o zachowaniu poufnogci

......................................................................................

Wykonawca Zamawiajacy
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KOPERNIK

Oswiadczenie o zachowaniu poufnosci

8, NIZEJ POADISANY cuvvverrinireieirecenmri st et eassssresessesesses s e ses e oo e eee e

/lmiona, nazwisko, nr PESEL/

DEAGCY PraCOWNIKIEIM woovvveorrsceecrvese e ecoes e resss s s e oot eeseeeeee e ese e , Zwanego dalej Wykonawca
realizujgc ustuge na rzecz Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii | Traumatologii

im,
1.
2.

M. Kopernika w todzi, zwanego dalej Zamawiajacym Ja, nizej podpisany, niniejszym o$wiadczam, ze;

posiadam upowaznienie do przetwarzania danych osobowych, nadane przez Wykonawce

zapoznatem sig z przepisami dotyczacymi ochrony danych osobowych 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 $5/46/WE {ogéine
rozporzadzenie o ochronie danych) zwanego dalej RODO, Ustawy z dnia 10 maja 2018r. o ochronie danych
osobowych (Dz.U. 2018, poz. 1000 z pdin. zm.)} i zobowiazuje sig do ich przestrzegania,

niniejszym zobowigzuje sie do

zachowania w tajemnicy, takie po ustaniu stosunku pracy, wszelkich informacji dotyczacych funkcjonowania systeméw i
urzadzen tzn. informacji technicznych, technologicznych, prawnych organizacyjnych dotyczacych urzadzen, systeméw
informatycznych/teleinformatycznych (np. urzadzenia, wyroby medyczne, sprzet informatyczny), uzyskanych w trakcie
wykonywania umowy niezaleinie od formy i Zrédta ich pozyskania,

bezterminowego zachowania w tajemnicy wszelkich informacji dotyczacych danych osobowych przetwarzanych w w/w
urzadzeniach i systemach oraz nieudostepniania ich tre¢ci osobom trzecim,

wykorzystania w/w informacji jedynie w celach okreslonych ustaleniami umowy,

zachowania w tajemnicy uzyskanych haset dostepu do systeméw informatycznych, urzadzes medycznych i pomieszczeri,
zapewnienia bezpieczeristwa danych osobowych poprzez ich ochrong przed przypadkowym fub niezgodnym z prawem
zniszczeniem, utraceniem, zmodyfikowaniem, nieuprawnionym ujawnieniem lub nieuprawnionym dostepem,
natychmiastowego zglaszania przetozonemu oraz Petnomocnikowi ds. Bezpieczenstwa w Szpitalu préby lub faktu naruszenia
zabezpieczenia pomieszczenia, bezpieczeristwa zbioru, urzadzenia lub systemu informatycznego, w ktérym przetwarzane 53
dane osobowe,

niekopiowania lub niepowielania, ani w jakikolwiek inny sposdh nierozpowszechniania jakiejkolwiek czesci w/w informacji,
wykonywania poleceni Inspektora Ochrony Danych oraz innych przedstawicieli Szpitala odpowiedzialnych za bezpieczeristwo
danych osobowych, ktére beda zwiazane z zachowaniem bezpieczeristwa danych osobowych i sposobéw ich zabezpieczenia
w poufnosci.

Ponadto, o$wiadczam ze:

*  Znane mi sy zasady odpowiedzialnosci prawnej za niezgodne z przepisami o ochronie danych osobowych przetwarzanie
danych osobowych oraz mam $wiadomosc, ie za niedopefnienie obowigzkéw wynikajgcych z niniejszego oéwiadczenia
moge odpowiadac prawnie na podstawie regulacji wewnegtrznych obowigzujacych u administratora danych, kodeksu
pracy, kodeksu karnego lub kodeksu cywilnego.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 Ogdlneqo Rozporzgdzenia o Ochronie Danych (RODOQ] informujemy, 7e:

10}

11)

12)

13)

Administratorem danych osobowych jest Wojewddzkie Wielospecjalistyczne Centrum Onkologii i Traumatologii im. M.
Kopernika w todzi, adres: ul. Pabianicka 62, 93-513 t6d?#,

Administrator  wyznaczyt  Inspektora Ochrony  Danych, z ktorym mogq sie Pardstwo  kontaktowad
w sprawach przetwarzania Paristwa danych osobowych za posrednictwem poczty elektronicznej: iod@kopernik.lodz.pl
Administrator bedzie przetwarzat Paristwa dane osobowe na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym
z prowadzonym postepowaniem o udzielenie zamdwienia publicznego.

Dane osobowe mogq byc udostepnione innym uprawnionym podmiotom, na podstawie przepiséw prawa, a takze podmiotom,
z ktérymi Administrator zawart umowe w zwigzku z realizacjq ustug na rzecz Administratora (np. kancelarig prawng, dostawcq
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oprogramowania, zewnetrznym audytorem]. Odbiorcami danych bedq takze osooy Tub bodmioty,” Ktorym uaostepniona
2ostanie dokumentacja postepowania w oparciu o art, 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnig 29 stycznia 2004 r. — Prawo zamdwiers
publicznych (Pzp),

14) Administrator nie zamierza przekazywad Parstwa danych osobowych do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowej,

15) majg Paristwo prawo uzyskac kopi

¢ swoich danych osobowych w siedzibie Administratora.

Dodatkowo zgodnie z art. 13 ust. 2 RODO informujemy, ze:

1)

2)

3)

4)

Paristwa dane osobowe  bedq przetwarzane  przez Okres wskazany w  ustawie Pzp  albo
w przypadku zamdwieri realizowanych w ramach projektéw (np. wspdifinansowanych ze érodkdw Unii Europejskiej) przez okres
wskazany w wytycznych w zakresie kwalifikowalnosci wydatkéw.

Przystuguje Paristwu prawo dostepu do tresci swoich danych, ich sprostowania lub ograniczenia przetwarzania, a takse prawo
do wniesjenia skargi do organu nadzorczego, t]. Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, jednakse niezbedne do realizacji ww. celu, Konsekwencje niepodania danych
okresla ustawa Pzp.

Administrator nie podejmuje decyzji w S$poscb 2automatyzowany w oparciu o Paristwa dane osobowe,

Powyisze o$wiadczenie potwierdzam wtasnym podpisem

ey dnia e,
Miejscowosé czytelny podpis osoby skladajqcej oswiodczenie

ul, Pabianicka 62, 93-513 Lédz
SEKRETARIAT tel, (42) 689 50 10/fax (42) 689 50 113 CENTRALA tel. (42) 689 50 00

e-mail: szgi(al@kogerniklodz.nl, http://www.kopernik.lodz.pl

NIP 729-23-45-599 REGON 000295403 PEKAO S.A. O/LODZ, 62124015451111000011669957

oy A
A, "c' EAry
&R
ASETA
seusnen comonny

EUg
1w




