Jozeféw, dn. 18 sierpnia 2021 roku

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej

Przychodnia Miejska w J6zefowie

ul. Sklodowskiej 5/7

tel. /22/ 789-21-21 fax./22/ 789-52-30
www.spzozjozefow.pl

NIP 532-16-43-282, REGON: 010045302-00020

Zapytanie ofertowe nr SPZOZPM.DA.26.6.2021

Zamodwienie ktérego wartos¢ nie przekracza wyrazonej w ztotych réwnowartosci kwoty 130.000 zt -

art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych

Dotyczy: swiadczenia ustug informatycznych na rzecz Samodzielnego Publicznego Zaktadu

Opieki Zdrowotnej Przychodni Miejskiej w J6zefowie.

I

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiotem zamowienia jest swiadczenie ustug informatycznych na rzecz Samodzielnego

Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Przychodni Miejskiej w Jozefowie w zakresie:

1.

Utrzymania statej sprawnosci sprzetu informatycznego, w tym nadzér i odpowiedzialnos¢ za

prawidtowe dziatanie systemdw informatycznych oraz kompatybilnosci programéw.

Zarzadzania zabezpieczeniami sieci LAN i WAN Zamawiajacego, w tym dostosowanie do biezacych

potrzeb i nadzér nad prawidlowym dziataniem sprzetu (switche, routery, firewalle, elementy

infrastruktury sieci Wifi),

Zarzadzania urzadzeniami serwerowymi, macierzami oraz siecia SAN Zamawiajacego wg

przedstawionego zestawienia, bez wzgledu na ich obecng i przyszig liczbe,

Zarzadzania systemem informatycznym Zamawiajacego, ustugami sieciowymi

oraz systemowymi, w tym:

4.1. administracji systemami z rodziny Windows Server 2012/2019
(AD, GPO, DHCP, DNS, FileServer, Hyper-V, Terminal serwer, WSUS),

4.2. administracja systemami z rodziny Linux,

4.3. administracji systemami bazodanowymi,

4.4, nadzo6r nad prawidtowym dziataniem systemu backupu,

4.5. nadawania/zmiany/odbioru uprawnien w systemach informatycznych oraz prowadzeniu
rejestru uprawnien w systemach informatycznych,

4.6. nadzor nad prawidtowym dziataniem systemu A/V i anty-spyware itp. oraz monitoring
aktualizacji (updatow),

4.7 administracja systemem KAMSOFT, ESET.

Instalacji i konfiguracji oprogramowania oraz sprzetu komputerowego i sieciowego, a takze

przeglad, konserwacja i naprawa tego sprzetu.

Monitorowania ciggtosci pracy systemu informatycznego, praca nad usprawnianiem jego

wydajnosci oraz naprawg btedéw,
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Zapewnienia wsparcia merytorycznego obecnego systemu oraz w zakresie
rozbudowy systemu informatycznego,

Zapewnienia wsparcia merytorycznego w zakresie wdrazania nowych technologii
informatycznych,

Nadzoru nad bezpieczenstwem systemu informatycznego i ciqgtosci jego pracy,
a w szczegolnosci zapewnienie jego ochrony przed nieuprawnionym dostepem o0s6b trzecich
oraz nieuprawnionego oprogramowania,

Doradztwa w zakresie zakupu sprzetu komputerowego.

Szkolenie uzytkownikéw sprzetu informatycznego w zakresie obstugi sprzetu informatycznego
oraz programoéw, z wytaczeniem programéw medycznych.

Zdalnej, telefonicznej oraz osobistej pomocy technicznej zwigzanej z obstuga sprzetu
informatycznego i telefonicznego oraz kompleksowo systemu informatycznego.
Administrowanie, aktualizacja, zamieszczanie na wniosek Zamawiajacego informacji na stronie
internetowej oraz facebook.

Kontroli bezpieczenstwa informacji i zapewnienie ochrony danych osobowych przed ich
nieuprawnionym przetwarzaniem we wszystkich systemach informatycznych, w szczegdlnosci
opracowanie i aktualizacja dokumentacji zapewniajacej bezpieczenstwo administrowania danych
w systemach informatycznych.

Petnienia funkcji administratora systeméw informatycznych i danych osobowych przetwarzanych
w tych systemach.

Informowania Zamawiajgcego o wykrytych nieprawidtowosciach dotyczacych nieuprawnionego
przetwarzania danych oraz nieprawidtowosciach w funkcjonowaniu urzadzen informatycznych,
jak réwniez przywrocenie stanu zgodnego z przeznaczeniem.

Prowadzenia ewidencji sprzetu informatycznego, programéw oraz licencji.

Wykonywania kopii zapasowych danych wykorzystywanych przez Zmawiajgcego, pozwalajacych
na ich odtworzenie w przypadku utraty oryginatéw zgodnie z trescig Instrukcji Zarzadzania
Systemem Informatycznym Ochrony Danych Osobowych.

Przedstawiania propozycji ulepszenia i poprawy jakosci funkcjonowania sprzetu komputerowego
oraz oprogramowania.

Przeglad, biezaca oraz okresowa konserwacja sprzetu informatycznego i telefonicznego, a takze
aktualizacja oprogramowania komputerowego.

e biezgca konserwacja odbywa sie co najmniej raz w miesigcu;

e okresowa konserwacja powinna odbywac sie co najmniej raz na 6 miesiecy;
Realizacji innych zadan wynikajacych z uzytkowania komputeréow i telefonédw oraz sieci
informatycznej oraz zachowania ciggtosci dziatania systemow informatycznych.

Wykonawca zobowigzany jest do nalezytego wykonywania przedmiotu umowy w sposob
umozliwiajgcy prawidiowe funkcjonowanie sprzetu informatycznego i telefonicznego, w
szczegdblnosci do usuniecia awarii systemu informatycznego i telefonicznego i przywrdcenia jego
funkcjonowania do stanu sprzed awarii. Jako awarie strony uwazaja btedne dziatanie lub brak
dziatania dowolnego elementu oprogramowania oraz sprzetu komputerowego i telefonicznego,

niezaleznie od zrédta z jakiego wynikajg. Termin usuniecia awarii wynosi do:
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a) 4 godzin roboczych dla awarii uniemozliwiajacej jakakolwiek prace (uszkodzenie serwera
sieciowego lub wezta sieci);

b) 24 godziny robocze dla awarii czesci systemu z mozliwoscig kontynuowania pracy w
ograniczonym zakresie (awaria pojedynczego komputera, drukarki itp.).

¢) Wymagany czas reakcji ze strony Wykonawcy wynosi do 1 godziny od zgtoszenia awarii przez
Zamawiajgcego.

Wykonawca zobowigzany bedzie do wykonywania przedmiotu umowy w siedzibie Zamawiajacego
osobiscie na kazde wezwanie zamawiajgcego. Niezaleznie od powyzszego, strony ustalajg staty
nadzoér informatyczny nad systemami, natomiast staty dyzur telefoniczny Wykonawcy od
poniedziatku do soboty w godzinach od 7.00 do 21.00.

Wszystkie prace konserwacyjne muszg by¢ wykonywane po godzinach pracy przychodzi ktére

moga miec jakikolwiek wptyw na zatrzymanie pracy.

TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

Ustala sie termin wykonania zaméwienia od dnia 01 wrzesnia 2021 do dnia 31 sierpnia
2023 roku.

WYKAZ DOKUMENTOW I OSWIADCZEN, KTORE NALEZY ZAtACZYC DO OFERTY.

W celu wykazania sie przez wykonawce spetnianiem warunkéw udziatu w postepowaniu do oferty

zataczy¢ nalezy:

1)

2)

3)

Iv.

o$wiadczenie o spetnianiu warunkow udziatu w postepowaniu zgodnie ze wzorem stanowigcym
zalacznik nr 2 do zapytania ofertowego,
w zakresie posiadania wiedzy i doswiadczenia: Zamawiajacy uzna warunek za spetniony, jezeli

Wykonawca wykaze, iz osoba petnigca obstuge informatyczna przychodni posiada:

min 4 letnie do$wiadczenie w administracji systemami IT w jednostkach panstwowych

min 4 letnie doswiadczenie w zakresie administracji routerami FortiGate,

min 2 letnie doswiadczenie w zakresie administracji przetacznikami sieciowymi ZYXEL, unifi
min 4 letnie doswiadczanie w administracji (AD, GPO, DHCP, DNS, FileServer, Hyper-V, WSUS

- min 2 letnie doswiadczeniem w administracji system KAMSOFT, NASCO (w wersji ni nizszej
niz 6.0)

- min roczne do$wiadczenie w administracji systemami Veeam Backup, ESET

W celu potwierdzenia spetniania powyzszego warunku Wykonawca zobowigzany bedzie przed
podpisaniem umowy przedtozy¢ dokumenty potwierdzajace ww. kompetencje (np. referencje,

certyfikaty, $wiadectwo pracy).

OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY.

Oferta powinna zosta¢ sporzadzona zgodnie ze wzorem stanowigcym zatacznik nr 1 do
zapytania ofertowego oraz podpisana przez osobe/y uprawniong/e do reprezentacji
wykonawcy.

Kazdy wykonawca moze ztozy¢ tylko jedna oferte, w ktorej moze by¢ zaproponowana tylko
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jedna cena.

Postepowanie prowadzone jest w jezyku polskim. Wszelkie dokumenty sktadane w trakcie
postepowania sporzadzone w jezyku obcym nalezy sktada¢ wraz z ttumaczeniem na jezyk
polski.

Dokumenty sg sktadana w formie oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnos$¢ oryginatem
przez wykonawce.

Wszelkie miejsca w ofercie, w ktdrych wykonawca nanidst poprawki lub zmiany wpisanej przez
siebie tresci musza by¢ parafowane przez osobe uprawniong do reprezentacji wykonawcy.
Wynagrodzenie nalezne wykonawcy bedzie ptatne za kazdy miesigc $wiadczenia ustugi po
doreczeniu prawidtowo wystawionej faktury VAT (zgodnie z cennikiem ztozonymi w ofercie) w
terminie do 30 dni od daty doreczenia.

Wynagrodzenie wykonawcy bedzie wynagrodzeniem ryczattowym.

Wykonawcy bedq zwigzani ofertg przez okres 30 dni. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna
sie z uptywem terminu sktadania ofert. Jezeli wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana jako
najkorzystniejsza, uchyla sie od zawarcia mowy w sprawie zamodwienia, zamawiajacy moze
wybrac oferte najkorzystniejszg sposrod pozostatych ofert, bez przeprowadzania ich ponownej
oceny.

Przed uptywem terminu skifadania ofert, w szczegdlnie uzasadnionych przypadkach
zamawiajacy moze zmodyfikowac tres¢ zapytania ofertowego. Dokonana modyfikacja zostanie
niezwtocznie przekazana wszystkim wykonawcom oraz zamieszczona na stronie internetowej
zamawiajacego.

Zamawiajagcy moze zamknaé postepowanie bez wybrania zadnej oferty w przypadku, gdy
zadna ze ztozonych ofert nie odpowiada warunkom okreslonym przez zamawiajacego.

Oferty ztozone po terminie nie bedq rozpatrywane.

Oferty niekompletne i niepotwierdzajace spetnianie warunkdéw udzialu w postepowaniu nie
beda rozpatrywane.

Zamawiajacy w uzasadnionych przypadkach moze wezwac¢ wykonawce w wyznaczonym przez
siebie terminie do wyjasnien tresci ztozonej oferty lub uzupetnien ztozonej oferty.

Wykonawcy wspolnie ubiegajacy sie o udzielenie zamdwienia zobowigzani sg ustanowié
Petnomocnika do reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego
albo reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamdwienia. Przyjmuje
sie, ze petnomocnictwo do podpisania oferty obejmuje petnomocnictwo do poswiadczenia za
zgodnosc z oryginatem wszystkich dokumentéw zataczonych do oferty. Petnomocnictwo nalezy

przedstawi¢ w oryginale lub kopii poswiadczonej notarialnie.

SPOSOB OBLICZENIA CENY.

Cena oferty powinna zawiera¢ wszystkie zobowigzania (koszty) niezbedne do prawidtowego
wykonania zamowienia, musi by¢ podana cyfrowo i stownie, z wyodrebnieniem naleznego
podatku VAT z doktadnoscig do dwoch miejsc po przecinku.

Wykonawca okresli wartos¢ oferty w uwzglednieniem wszystkich kosztéw niezbednych do
prawidtowego zrealizowania zamdwienia wynikajacych wprost z zapytania ofertowego oraz
zatacznikdw do zapytania oraz ujmie wszystkie inne koszty i sktadniki w nich nie zawarte, a
bez ktorych nie mozna wykonaé¢ zaméwienia.

Wykonawca zobowigzany jest do uzyskania wszelkich niezbednych informacji, ktore moga by¢
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konieczne do prawidtowej wyceny przedmiotu zamdwienia i zawarcia umowy, gdyz wyklucza
sie mozliwo$¢ roszczenn wykonawcy zwigzanych z btednym skalkulowaniem ceny lub
pominieciem elementéw niezbednych do prawidtowego wykonania zamdwienia.

Cena okreslona w ofercie powinna obejmowac wszystkie koszty niezbedne do prawidtowej

realizacji przedmiotu zaméwienia w tym upusty i rabaty.

OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY
WYBIORZE OFERTY.

Przy ocenie waznych ofert zamawiajqcy bedzie sie kierowat nastepujacym kryterium:

Cena - 100 %

C= Cn/Cbx100x %

C - ilo$¢ punktow przyznana danej ofercie w kryterium cena
C, - oferowana najnizsza cena oferty
Cp, - oferowana cena w badanej ofercie

100 - wskaznik staty

Maksymalna ilo$¢ mozliwych do uzyskania punkéw wynosi 100. Wszystkie obliczenia bedq
dokonywane z doktadnosci do dwdch miejsc po przecinku. Zamawiajacy przyzna zamowienia

wykonawcy, ktory zdobedzie najwyzszg ilos¢ punkdw.

MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA OFERT.

Oferte zapakowang i oznaczong zgodnie z punktem 5 nalezy dostarczy¢ do siedziby
zamawiajacego tj.

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Przychodnia Miejska w J6zefowie
ul. Sklodowskiej 5/7, 05-420 Jozefow (sekretariat pok. 33)

Termin skfadania ofert uptywa dnia 26 sierpnia 2021 r. godz. 10:00

Oferty ztozone po terminie, okre$lonym w ust. 2 nie beda rozpatrywane.

Wykonawca moze ztozy¢ tylko 1 oferte, ponoszac koszty jej przygotowanie i ztozenia.

Oferte nalezy ztozy¢ pod rygorem niewaznosci w formie pisemnej w zamknietej kopercie,
gwarantujacej zachowanie poufnosci i jej nienaruszalnosci do terminu otwarcia ofert.
Zamawiajacy nie dopuszcza ztozenia oferty w formie elektronicznej.

Koperta powinna zosta¢ oznakowana w nastepujacy sposéb:

SP Z0Z PRZYCHODNIA MIEJSKA W JOZEFOWIE
UL. SKLODOWSKIEJ 5/7, 05-420 JOZEFOW

oraz napis:




VIII.

Oferta w postepowaniu na
SWIADCZENIE USLUG INFORMATYCZNYCH NA RZECZ SAMODZIELNEGO
PUBLICZNEGO ZAKLADU OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNI MIEJSKIEJ W

JOZEFOWIE.
Nr postepowania SPZOZPM.DA.26.6.2021
Nie otwiera¢ przez dniem 26 sierpnia 2021 r., godz. 10:00

Koperta powinna takze zawiera¢ nazwe i adres wykonawcy (dopuszcza sie pieczatke
wykonawcy).

Wykonawca moze przed terminem sktadania ofert, zmienic¢ lub wycofac¢ ztozong przez siebie
oferte pod warunkiem, ze zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniu
zmian lub wycofaniu oferty przed uptywem wyznaczonym do sktadnia ofert.

Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty musi by¢ oznaczone jak okresla
pkt 5 oraz dodatkowo opisane zmiana lub wycofanie.

Wykonawca nie moze wprowadzi¢ jakichkolwiek zmian w tresci ztozonej oferty po uptywie

terminu sktadania ofert.

SPOSOB POROZUMIEWANIA SIE WYKONAWCOW Z ZAMAWIAJACYM.

Oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Strony przekazujg sobie za pomocg
poczty elektronicznej, z zastrzezeniem, ze oferta wykonawcy pod rygorem niewaznosci musi
by¢ ztozona na pismie.

Osobg upowazniong do kontaktu z wykonawcami jest Monika Jankowska
e-mail: kontakt@spzozjozefow.pl

Przed uptywem terminu sktadania ofert zamawiajacy moze zmodyfikowac tres¢ zapytania
ofertowego.

Dokonang modyfikacje zamawiajacy przekaze niezwtocznie wszystkim wykonawcom, ktérzy
otrzymali zapytanie ofertowe oraz zamiesci na stronie internetowej. Wszystkie zamiany
dokonane przez zamawiajacego stajq sie wigzace dla wykonawcdw.

Zamawiajacy przedtuzy termin skfadania ofert, jezeli w wyniku modyfikacji tresci zapytania
ofertowego niezbedny jest czas na wprowadzenie zmian w ofertach, o czym zostang
powiadomieni wszyscy wykonawcy, ktdrym przekazano zapytanie ofertowe oraz informacja

zostanie zamieszczona na stronie internetowej zamawiajacego.

KLAUZULA INFORMACYJNA DLA OFERENTOW

Na podstawie art. 13 ust.1 i 2 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/678 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu tych danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzgdzenie o ochronie danych osobowych) — zwanego dalej RODO, informujemy, iz :

1. Administrator
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej Przychodnia Miejska w Jozefowie.
Mozna sie z nami skontaktowa¢ w nastepujgcy sposob:




1.1. listownie: ul. Sktodowskiej 5/7, 05-420 Jozefow;
1.2. za pomocg adresu e-mail: kontakt@spzozjozefow.pl;
1.3. telefonicznie: (22) 789-21-21

Inspektor Ochrony Danych

Wyznaczony zostat Inspektor Ochrony Danych, z ktérym mozna skontaktowac sie w przypadku
jakichkolwiek pytan lub uwag dotyczgcych przetwarzania Pani/Pana danych osobowych i praw
przystugujacych Pani/Panu na mocy przepisdw o ochronie danych osobowych poprzez e-mail:
karolina.wojcik@spzozjozefow.pl

Cel i podstawa prawna przetwarzania danych

Administrator danych osobowych przetwarza Pani/Pana dane osobowe w celach zwigzanych z
postepowaniem o udzielenie zamowienia publicznego, prowadzonego w procedurze zapytania
(Zamowienie ktérego warto$¢ nie przekracza wyrazonej w ztotych rownowartosci kwoty 130.000 zt — art. 2
ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamowieri publicznych) natomiast inne dane, w tym dane
do kontaktu, na podstawie zgody (art. 6 ust. 1 lit. A RODO), ktéra moze zosta¢ odwotana w
dowolnym czasie.

Okres przechowywania danych

Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane:

a. przez okres 5 lat od dnia zakonczenia postepowania o udzielenie zaméwienia (zgodnie z art.
38 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 2004r. o odpowiedzialnosci za naruszenie dyscypliny
finansdw publicznych), a jezeli czas trwania umowy przekracza 5Slat, okres przechowywania
obejmuje caty czas trwania umowy;

1.do momentu cofniecia zgody, gdy przetwarzanie odbywa sie na podstawie art. 6 ust. 1 lit. A
RODO.

Informacje o kategoriach odbiorcéw danych osobowych

Pani/Pana dane osobowe mogg by¢ udostepnione wytgcznie:

5.1.podmiotom ktérym Administrator ma obowigzek przekazywania danych na gruncie
obowigzujgcych przepiséw prawa w tym osobom lub podmiotom w oparciu o art. 2 ust 1 ustawy
6 wrzesnia 2001r. o dostepie do informacji publicznej;

5.2.0sobom lub podmiotom, ktére zapoznawaé sie bedg z wynikami postepowania na stronie
internetowej Administratora;

5.3.dostawcom ustug na rzecz Administratora, za posrednictwem ktérych Administrator dba o
serwis i sprawnos¢ sprzetu, bezpieczenstwo sieci informatycznej i baz danych stuzgcych do
przetwarzania danych oraz jako$¢ swiadczonych ustug.

Prawa przystugujace osobie, ktorej dane sa przetwarzane

W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych przystuguje Pani/Panu:
6.1.1. prawo dostepu do tresci swoich danych oraz otrzymania ich kopii;
6.1.2. prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych;

6.1.3. prawo do ograniczenia przetwarzania danych;

6.1.4. prawo do usuniecia danych osobowych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie
nastepuje w celu wywigzania sie z obowigzku wynikajgcego z przepisu prawa;

6.1.5. prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie bez wptywu na zgodnos$¢ z prawem
przetwarzania (jezeli przetwarzanie odbywa sie na podstawie zgody), ktérego dokonano na
podstawie zgody przed jej cofnieciem;

W przypadku powzigcia informacji o niezgodnym z prawem przetwarzaniu danych osobowych przez Administratora

przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00 — 193

Dyrektor
/-/ Maria Kurcz



Zalacznik nr 1

do zapytania ofertowego

Znak postepowania SPZOZPM.DA.26.6.2021

Jozefow, dnia ........

(piecze¢ wykonawcy)

FORMULARZ OFERTY

W odpowiedzi na ogloszenie SP ZOZ w J6zefowie w trybie zapytania ofertowego na
SWIADCZENIE USLUG INFORMATYCZNYCH NA RZECZ SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNI MIEJSKIEJ W JOZEFOWIE.

skladam/y niniejsza oferte.

€ = MAIl oo
osoba upowazniona do podpiSania UMOWY........ccceceeeeiieeieeeieeerie e e s

Oferuje/my wykonanie przedmiotu zamoéwienia zgodnie z warunkami opisanymi w
zapytaniu ofertowym za miesiac swiadczenia ustugi w kwocie:

Cena bez podatku VAT ..o eneennen ZE

podatek VAT ......... Q0 e zt

Cena ofertowa z podatkiem VAT . ...ccicvvvivvinviiinnenin. 24

5] (011 1= ST O PP PP zt

Oswiadczenie i informacje dla wykonawcy:

1. W przypadku niezgodnosci ceny napisanej cyfrowo i ceny napisanej stownie rozstrzygajaca
bedzie cena napisana cyfrowo.

2. Formularz oferty musi by¢ podpisany przez osobe lub osoby upowaznione do reprezentacji
wykonawcy.

3. Oswiadczam/y*, ze:

1) Powyzsze ceny zawierajg wszelkie koszty jaki ponosi zamawiajacy w przypadku wyboru
niniejszej oferty;

2) W cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty niezbedne do wykonania zaméwienia;



3)

4)

5)

6)

1)
2)

Dysponuje/my* srodkami finansowymi niezbednymi do realizacji cato$ci zamowienia;
Zdobytem/lismy* konieczne informacje do przygotowania oferty;

Zapoznatem/liSmy* sie z lokalnymi warunkami realizacji przedmiotu zamodwienia oraz
zdobytem/lismy* wszelkie informacje konieczne do wtasciwego przygotowania oferty;

Jezeli nastapiq jakiekolwiek zmiany przedstawione w naszych dokumentach zataczonych do
oferty, natychmiast powiadomimy o nich zamawiajacego;

Integralng czes¢ oferty stanowig nastepujace dokumenty:

(miejscowos¢ i data) (podpis oraz piecze¢ wykonawcy)

*/ niepotrzebne skresli¢



Znak postepowania: SPZOZPM.DA.26.6.2021
Zatacznik nr 2

do zapytania ofertowego

(piecze¢ wykonawcy)

ZAMWIAJACY:
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ]
PRZYCHODNIA MIEJSKA W JOZEFOWIE

Sktadajac oferte w postepowaniu na SWIADCZENIE USLUG INFORMATYCZNYCH NA RZECZ
SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNI MIEJSKIEJ
W JOZEFOWIE.

spetniamy warunki udziatu w niniejszym postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego

okreslone w zapytaniu ofertowym i

OSWIADCZAM/Y*, ZE:

Wskazany/i* powyzej Wykonawca/y* spetnia/jg* warunki udziatu w postepowaniu, dotyczace:

1) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej, o ile wynika
to z odrebnych przepisow;
2) sytuacji ekonomicznej lub finansowej;

3) zdolnosci technicznej lub zawodowej.

(miejscowosc¢ i data) (podpis oraz piecze¢ wykonawcy)

*/ niepotrzebne skresli¢



