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Zaproszenie do sktadnia ofert nr DNI/20/13/2017

Zamawiajacy zaprasza do udziatu w postepowaniu dotyczgcym wyboru ustugi polegajgcej na prowadzeniu konsultacji lekarskich
i wypetnieniu ankiety oraz rozpowszechnianiu projektu profilaktyki nowotwordéw gtowy i szyi poprzez udostepnianie broszur
edukacyjnych pacjentom. Zamodwienie jest przeprowadzane w ramach projektu pt. , Daj sobie szanse — program profilaktyczny
nowotwordw gtowy i szyi” (nr umowy POWR.05.01.00-00-0006/16), wspdtfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej w
ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego w ramach Osi Priorytetowej V. Wsparcie dla obszaru zdrowia, Dziatania 5.1
Programy Profilaktyczne, Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj na lata 2014 — 2020 realizowanego przez
Zamawiajacego

Ustuga obejmuje podjecie wspdtpracy, w ramach ktérej Wykonawca zobowigzuje sie:

- udziatu min. 2 0séb z placéwki w szkoleniu z zakresu profilaktyki, diagnostyki, strategii leczenia nowotworéw gtowy i szyi z
elementami wiedzy onkologicznej;

- zebranie max. do 58 ankiet od pacjentow (konsultacja lekarska i wypetnienie ankiety ptatne),
- kierowania pacjentdow do poradni specjalistycznej przez lekarza POZ (na podstawie druku skierowania),
- rozpowszechniania projektu profilaktyki nowotwordow gtowy i szyi poprzez udostepnianie broszur edukacyjnych pacjentom.

CPV 85 121100-4 — Ogdlne ustugi lekarskie

1. Definicje:
Ilekro¢ w niniejszym Zapytaniu ofertowym jest mowa o:

1.1. Wykonawcy — nalezy przez to rozumie¢ osobe fizyczng (w tym osobe fizyczng prowadzacy dziatalno$¢ gospodarczg),
osobe prawng lub jednostke organizacyjng nieposiadajgcg osobowosci prawnej, ktdra ubiega sie o udzielenie zaméwienia.

Biuro projektu:

Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej

Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
ul. Przybyszewskiego 49, 60-355 Poznan

tel.: +48 61 8691 387, fax: +48 61 8691 690

e-mail: otosk2@ump.edu.pl
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1.2. Zamawiajacym — nalezy przez to rozumie¢ Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego z siedzibg w Poznaniu
1.3. Zapytaniu ofertowym — nalezy przez to rozumiec niniejsze zapytanie ofertowe

1.4. Porozumieniu — nalezy przez to rozumie¢ porozumienie o tresci wskazanej w zatgczniku nr 2 do niniejszego Zapytania
Ofertowego.

2. Postawy prawne prowadzenia postepowania:

Niniejsze zapytanie ofertowe stanowi przedmiot zamdwienia publicznego w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 29 stycznia
2004 roku Prawo Zaméwien Publicznych (Dz. U z 2010r. Nr 113, poz. 759 z pdzn. zm.)Stosownie natomiast do tresci art. 1380
ust. 1 ustawy Pzp zamawiajacy (w tym zamawiajacy sektorowy), udzielajgcy zamoéwienia na ustugi spoteczne o wartosci ponizej
wskazanych progow (okreslonych na podstawie art. 138g ustawy Pzp), ma mozliwos¢ udzielenia zamdwienia zgodnie z okreslong
przez siebie procedurg, spetniajagcg minimalne wymogi okreslone w art. 1380 ust. 2-4 ustawy Pzp. Niniejsze zapytanie ofertowe
nie stanowi przedmiotu zamdwienia publicznego w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zamodwien
Publicznych (Dz. U z 2010r. Nr 113, poz. 759 z pdzi. zm.) i ustawy tej nie stosuje sie.

3. Opis przedmiotu zamowienia:

3.1. Przedmiotem zamdwienia jest podjecie wspotpracy, w ramach ktérej Wykonawca zobowigzuje sie w okresie od 1.09.2017r.
do 31.10.2020r.:

- udziatu min. 2 o0séb z placéwki w 6 godzinnym szkoleniu z zakresu profilaktyki, diagnostyki, strategii leczenia nowotworéw
gtowy i szyi z elementami wiedzy onkologicznej;

- zebranie max. do 58 ankiet od pacjentéw (konsultacja lekarska i wypetnienie ankiety ptatne),
- kierowanie pacjentéw do poradni specjalistycznej przez lekarza POZ (na podstawie druku skierowania),
- rozpowszechniania projektu profilaktyki nowotwordw gtowy i szyi poprzez udostepnianie broszur edukacyjnych pacjentom.

W celu realizacji ustugi Zamawiajacy planuje zrekrutowac¢ 70 wykonawcéw - podmiotéw udzielajgcych $wiadczen
gwarantowanych w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) z terenu woj. wielkopolskiego, lubuskiego,
dolnoslaskiego.3.2. Zamawiajacy planuje nastepujgce warunki wykonania ustugi:

Nazwa ustugi Stawka jednostkowa

Wynagrodzenie za swiadczenie lekarza podstawowej opieki zdrowotnej - jedna konsultacja z 48,00 PLN brutto
wypetnieniem ankiety

Dopuszcza sie mozliwos$¢ sktadania ofert czeSciowych na poszczegdlne 70 lokalizacji.
Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert wariantowych.

4. Termin wykonania zamdwienia:

Zamowienie bedzie realizowane w terminie 01.09.2017 r. — 31.10.2020 r.

5. Warunki ogélne udziatu w postepowaniu:

Biuro projektu:

Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej
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5.1 W postepowaniu mogg bra¢ udziat Wykonawcy, ktérzy wykazg, ze spetniajg warunki udziatu w postepowaniu dotyczace:

a) posiadania uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa naktfadajg
obowigzek ich posiadania - wykonawcg musi by¢ placdwka udzielajgca sSwiadczen gwarantowanych w zakresie podstawowe;j
opieki zdrowotnej (POZ) z terenu woj. wielkopolskiego, lubuskiego, dolnoslaskiego.

b) dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia.

c) znajdowania sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zaméwienia.

Niespetnienie chociazby jednego z wymienionych wyzej warunkéw skutkowac¢ bedzie wykluczeniem wykonawcy z
postepowania, a jego oferta odrzucona.

5.2 Oferte mogg ztozy¢ wszystkie podmioty (osoby fizyczne, osoby fizyczne prowadzace dziatalnos¢ gospodarczg, jednostki
organizacyjne nie posiadajgce osobowosci prawnej oraz osoby prawne, a takze te podmioty dziatajgce wspdlinie), ktére spetniajg
warunki okreslone w niniejszym zapytaniu.

5.3 Opis sposobu dokonywania oceny spetnienia warunkéw:

a) Zamawiajacy uzna, ze wykonawca spetnia warunek dotyczacy posiadania uprawnien do wykonania okreslonej
dziatalnosci lub czynnosci (punkt 5.1a), jezeli ztozy oswiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu o udzielenie
zamowienia oraz przedstawi

b) Zamawiajacy uzna, ze wykonawca spetnia warunek dotyczgcy dysponowania odpowiednim potencjatem technicznym
oraz osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia (punkt 5.1b) jezeli ztozy oswiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w
postepowaniu o udzielenie zamdwienia;

c) Zamawiajacy uzna, ze wykonawca spetnia warunek dotyczacy sytuacji ekonomicznej i finansowej umozliwiajgcej
wykonanie zamdéwienia do wykonania zamdwienia (punkt 5.1c), jezeli ztozy oSwiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w
postepowaniu o udzielenie zamdwienia;

5.4 Wykonawca zobowigzany jest do ztozenia wraz z ofertg na formularzu zgtoszeniowym, stanowigcym zatgcznik nr 1 do
niniejszego zapytania ofertowego, nastepujgcych dokumentow lub/i o$wiadczen, jesli dotyczy:

a) Aktualny odpis z wtasciwego rejestru albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej,
jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziatalnosci gospodarczej, wystawione nie
wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert, a o ktérym mowa w punkcie 10 niniejszego Zapytania
ofertowego.

b) Dokumenty potwierdzajgce uprawnienie oséb podpisujgcych oferte do jej podpisania, o ile nie wynika ono z przepiséw
prawa lub innych dokumentéw rejestrowych.

6.0soby uprawnione do porozumiewania sie z Wykonawcami. Sposéb porozumiewania sie z Wykonawcami. Wyjasnienia
tresci zapytania ofertowego:

6.1 Osoba upowaziniong ze strony Zamawiajacego do kontaktu z Wykonawcami jest: Karolina Michalak e-mail:
karolinamichalak@ump.edu.pl

6.2 Wykonawcy sg uprawnieni do sktadania zapytan do tresci Zapytania ofertowego. Wykonawcy w korespondencji z
Zamawiajgcym uprawnieni sg do korzystania z formy elektronicznej (e-mail) z adnotacja ,Zapytanie ofertowe w trybie ,ustugi
spoteczne” na wybor ustugi polegajacej na prowadzeniu konsultacji lekarskich i wypetnieniu ankiety oraz rozpowszechnianiu
projektu profilaktyki nowotwordéw gtowy i szyi poprzez udostepnianie broszur edukacyjnych pacjentom w ramach projektu pt.
,Daj sobie szanse — program profilaktyczny nowotwordéw gtowy i szyi” (nr umowy POWR.05.01.00-00-0006/16)”. Zapytania
nalezy przesyta¢ na adres mailowy podany w pkt 8.1.

6.3 Zamawiajgcy udzieli wyjasnien wszystkim zainteresowanym drogg elektroniczng, pod warunkiem, ze zapytanie dotyczace
wyjasnienia tresci zapytania ofertowego wptynie do Zamawiajacego nie pdzniej niz do dnia 25.08.2017 r. do godz. 15:00.
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6.4 Zamawiajgcy bedzie udzielat odpowiedzi na wptywajgce zapytania najpdzniej w terminie 3 dni roboczych od dnia uptywu
terminu nadsytania zapytan o wyjasnienie tresci Zapytania ofertowego. Udzielenia odpowiedzi Zamawiajacy dokona poprzez
publikacje tresci odpowiedzi na stronie bip.ump.edu.pl.
6.5 Zamawiajacych zastrzega sobie prawo do przedtuzenia terminu sktadania ofert o czas niezbedny do wprowadzenia zmian w
ofertach. W przypadku zmiany terminu sktadania ofert Zamawiajacy zamiesci informacje w tym przedmiocie na stronie
internetowej oraz przekaze jg Wykonawcom, do ktérych wystano zapytanie ofertowe.

7. Opis sposobu przygotowania oferty:

7.1 Tres¢ oferty musi odpowiadac tresci Zapytania ofertowego.

7.3 Wykonawca moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmienic lub wycofaé oferte.

7.3 Oferta ztozona po terminie nie podlega weryfikacji przez Zamawiajacego. Oferta ztozona po terminie zostanie odrzucona z
powodu uchybienia formalnego.

7.4 Oferte nalezy sporzadzi¢ w formie pisemnej w jezyku polskim na wzorach formularzy zawartych w niniejszym Zapytaniu
ofertowym.

7.5 Wraz z ofertg na formularzu ofertowym Wykonawca zobowigzany jest ztozy¢:

a) oswiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu;

b) oswiadczenie o braku powigzan Wykonawcy z Zamawiajgcym;

Ponadto, jesli dotyczy, nalezy ztozy¢:

a) Aktualny odpis z wtasciwego rejestru albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej,
jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub zgtoszenia do ewidencji dziatalnosci gospodarczej, wystawione nie
wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert, a ktdrym mowa w punkcie 8 niniejszego Zapytania ofertowego.
b) Dokumenty potwierdzajgce uprawnienie oséb podpisujgcych oferte do jej podpisania, o ile nie wynika ono z przepisow
prawa lub innych dokumentow rejestrowych.

7.6 Wykonawca wypetnia pozycje cenowe w formularzu oferty, podajac odpowiednio ceny netto i brutto oraz stownie ceny
netto i brutto.

7.7 W cenie oferty Wykonawca uwzglednia wszelkie cta, podatki i inne naleznosci.

7.8 Rozliczenie odbywac sie bedzie wyfacznie w ztotych polskich, na zasadach opisanych w umowie. Zamawiajacy nie przewiduje
rozliczania w walutach obcych.

7.9 W przypadku oséb fizycznych nie prowadzacych dziatalnosci gospodarczej wskazywana cena jest ceng brutto, podatku VAT
nie wyodrebnia sie.

7.10 Zamawiajgcy nie przewiduje zwrotu kosztow udziatu w postepowaniu.

7.11 Oferta oraz wszelkie zataczniki powinny by¢ podpisane przez osobe/osoby upowaznione do reprezentowania Wykonawcy
zgodnie z formg reprezentacji okreslong w krajowym rejestrze sgdowym lub innym dokumencie wtasciwym dla danej formy
organizacyjnej Wykonawcy albo przez osobe umocowang lub uprawniona.

7.12 Wszystkie miejsca, w ktorych wykonawca nanidst zmiany, winny by¢ parafowane przez osobe/osoby podpisujgce oferte.
Poprawki powinny by¢ dokonane w sposéb czytelny.

7.13 Oferte zatrzymuje Zamawiajgcy. Ztozone wraz z ofertg dokumenty lub oswiadczenia nie podlegajg zwrotowi.

8. Termin i miejsce sktadania ofert:
8.1 Oferty nalezy sktadaé na adres Zamawiajgcego, tj. Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego
Dziat Nauki, Innowacji i Zarzagdzania Projektami, ul. Fredry 10, pok. 144 61-701 Poznan

Oferty nalezy sktadaé¢ w dni powszednie w godzinach pracy Zamawiajgcego, tj. od godziny 9:00 do godziny 15:00 do dnia
31.08.2017 r. do godz. 15:00.

9. Opis sposobu sktadania ofert:
9.1 Oferte prosimy umiesci¢ w zamknietym nieprzejrzystym opakowaniu, w sposdb gwarantujgcy poufnosé jej tresci.
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Prosimy o opatrzenia opakowania nastepujacym opisem:

Zapytanie ofertowe w trybie ,,ustugi spoteczne” na wybor ustugi polegajgcej na prowadzeniu konsultacji lekarskich i wypetnieniu
ankiety oraz rozpowszechnianiu projektu profilaktyki nowotwordw gfowy i szyi poprzez udostepnianie broszur edukacyjnych
pacjentom w ramach projektu pt. ,,Daj sobie szanse — program profilaktyczny nowotworow gtowy i szyi” (nr umowy
POWR.05.01.00-00-0006/16), wspdtfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego
w ramach Osi Priorytetowej V. Wsparcie dla obszaru zdrowia, Dziatania 5.1 Programy Profilaktyczne, Programu Operacyjnego
Wiedza Edukacja Rozwdj na lata 2014 — 2020.

Nie otwierac przed 31.08.2017 r. godz. 15:00

9.2 Zamawiajgcy nie ponosi odpowiedzialnosci za zgubienie lub otwarcie oferty w przypadku nieoznakowania oferty zgodnie z
wymogami niniejszego Zapytania ofertowego.

10. Otwarcie ofert. Ocena i wybdr najkorzystniejszej oferty
10.1 Otwarcie ofert i ich ocena ma charakter niejawny.

10.2 Zamawiajacy dokona oceny ztozonych ofert pod wzgledem ich formalnej zgodnosci z trescig Zapytania ofertowego.
10.3 Oferta zostanie odrzucona jesli:

a) zostata ztozona przez osobe nieuprawniong;

b) jej tres¢ nie odpowiada tresci niniejszego Zapytania ofertowego lub jest niezgodna z innymi obowigzujgcymi w tym
zakresie przepisami prawa;

c) jej ztozenie stanowi czyn nieuczciwej konkurencji w rozumieniu przepiséw z zwalczaniu nieuczciwej konkurencji;

d) zawiera razaco niskg cene;

e) Wykonawca nie zgodzit sie na poprawienie przez Zamawiajacego oczywistej omytki pisarskiej i rachunkowej w tresci
oferty.

10.4 Zamawiajgcy odrzuca oferte, jesli Wykonawca nie przedtozy wraz z ofertg, mimo wezwania do uzupetnienia, wymaganych
dokumentow lub oswiadczen, wskazanych w pkt. 7.5 niniejszego Zapytania ofertowego.

Powyisze dotyczy takze sytuacji wezwania Wykonawcy przez Zamawiajgcego do ztozenia dodatkowych wyjasnien, o ktdrych
mowa w pkt. 10.6.

10.5 Z tytutu odrzucenia oferty oraz wynikdw postepowania Wykonawcom nie przystuguja zadne roszczenia wobec
Zamawiajacego.

10.6 Zamawiajgcy moze w toku badania i oceny ofert zagda¢ od Wykonawcow wyjasnien dotyczacych tresci ztozonych ofert.
Niedopuszczalne jest prowadzenie miedzy zamawiajagcym a wykonawcg negocjacji dotyczgcych ztozonej oferty lub dokonywanie
zmian jej tresci, z zastrzezeniem pkt. 10.8 ponize;j.

10.7 Zamawiajacy jest uprawniony do poprawienia w tekscie oczywistych pomytek pisarskich lub rachunkowych, niezwtocznie
zawiadamiajgc o tym Wykonawce. W terminie 1 dnia od zawiadomienia, Wykonawca moze nie zgodzi¢ sie na dokonanie
poprawek. Oferta jego w takim przypadku podlega odrzuceniu.

10.8 Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do podjecia negocjacji w zakresie oferowanej ceny z Wykonawcami, ktérych oferty
uzyskaty najwyzszg ilos¢ punktow, to jest zostata uznana za najkorzystniejsze, w przypadku gdy ceny podane przez Wykonawcow
przekracza wysokosé srodkdw przeznaczanych w budzecie projektu na ustuge objetg niniejszym postepowaniem. W przypadku
nieuzyskania porozumienia w toku prowadzonych negocjacji, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do odstgpienia od udzielenia
zamowienia Wykonawcom, ktérych oferta sg najkorzystniejsze i podjecia negocjacji lub wybrania oferty Wykonawcy, ktérego

oferta jest kolejng najkorzystniejsza.
11. Kryteria wyboru ofert

11.1. Oferty zostang ocenione osobno dla kazdej lokalizacji.
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Oferty zostang ocenione przez Zamawiajgcego na podstawie nastepujacych kryteriéw:
Cena - A70 pkt
Doswiadczenie w zakresie wspotpracy przy realizacji programoéw profilaktycznych - B 30 pkt

11.2. Dla kazdej czeéci zamdwienia ocena bedzie odbywata sie na podstawie nastepujacych kryteriow:
A. cena —waga 70%
B. doswiadczenie w zakresie wspotpracy przy realizacji programdw profilaktycznych — waga 30%,

11.3. Zasady oceny kryterium
A—,Cena”

Najnizsza cena brutto — 70 pkt

Ocenie podlega cena jednostkowa za 1 konsultacje (w ztotych brutto)

Punkty (wartos¢ punktowa oferty) przyznaje sie w skali od 1 do 70 w nastepujgcy sposéb:
- oferta z najnizszg ceng otrzymuje 70 punktéw

- pozostate oferty sg punktowane liniowo wedle nastepujgcej formuty arytmetyczne;j:
(X/Y) *70, gdzie:

X = najnizsza cena

Y = cena oferty oceniane;j

B — ,Doswiadczenie w zakresie wspoétpracy przy realizacji programéw profilaktycznych”

Punkty za kryterium B przyznawane bedg na podstawie zatgczonych do oferty kopii uméw/ porozumien lub innych dokumentéw
potwierdzajgcych udziat wykonawcy przy realizacji programow profilaktycznych.

Punkty zostang przyznane w nastepujacy sposdb:

-od 1 do 2 programoéw profilaktycznych - 10 punktéw;

- 0od 3 do 5 programow profilaktycznych -20 punktéw;

- powyzej 5 programéw profilaktycznych —30 punktow.

Maksymalna liczba punktow, jakg mozna uzyska¢ w tym kryterium jest rowna 30 pkt.

11.4. Ostateczna ocena punktowa oferty.

Zamawiajacy dokona wyboru oferty tego z Wykonawcéw, ktérego oferta w ramach danej czesci zamowienia uzyska w wyniku
oceny najwyzszg liczbe punktéw. Przyznanie punktéw poszczegdlnym ofertom odbedzie sie w oparciu o nastepujgcy wzor:

K=A+B
gdzie:

A - Liczba punktéw za kryterium: A
B - Liczba punktow za kryterium: B
K - Ostateczna liczba punktéw uzyskana przez oferte

Maksymalna ostateczna ocena punktowa oferty (K): 100 pkt. Liczba punktéw wynikajgca z dziatan matematycznych zostanie
zaokraglona do dwéch miejsc po przecinku.

Jezeli nie bedzie mozna dokona¢ wyboru ofert najkorzystniejszych ze wzgledu na to, ze dwie lub wiecej ofert przedstawia taki
sam bilans kryteriéw oceny ofert, decyduje kolejnos¢ ztozenia ofert.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo przeprowadzenia negocjacje z Wykonawcami.

12. Termin zwigzania oferta

Biuro projektu:

Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej

Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
ul. Przybyszewskiego 49, 60-355 Poznan

tel.: +48 61 8691 387, fax: +48 61 8691 690

e-mail: otosk2@ump.edu.pl



Fundusze
Europejskie
Wiedza Edukacja Rozwéj

AT Unia Europejska
‘ ‘

Europejski Fundusz Spoteczny

»DAJ SOBIE SZANSE - program profilaktyczny nowotwordow gtowy i szyi” wspétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego i wdrazany w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj 2014-2020,
zgodnie z umowa o dofinansowanie nr POWR.05.01.00-00-0006/16.
Ztozona oferta musi zawierac¢ 30-dniowy termin zwigzania ofertg. Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem

terminu sktadania ofert. W uzasadnionych przypadkach, Zamawiajacy moze zwrdci¢ sie do Wykonawcéw o wyrazenie zgody na
przedtuzenie terminu zwigzania ofertg o kolejny okres, nie dtuzszy niz 30 dni.

13. Wynik postepowania

13.1 Za najkorzystniejsze zostang uznane oferty, ktére w toku oceny uzyskaty najwyzszg liczbe punktéw.

13.2 Zamawiajacy jest uprawniony do wyboru kolejnej najkorzystniejszej oferty w przypadku, w ktérym Wykonawca, ktorego
oferta zostata wybrana jako najkorzystniejsza, odméwit podpisania Porozumienia lub gdy podpisanie Porozumienia z takim
Wykonawcg stato sie niemozliwe z innych przyczyn.

13.3 Zamawiajacy niezwtocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty poinformuje o telefonicznie i/lub wysle informacje (e-
mail) o wyniku postepowania do kazdego Wykonawcy, ktéry ztozyt oferte oraz zamieszcza wyniki postepowania ofertowego na
stronie internetowe;j.

14. Porozumienie:

14.1 Podpisanie Porozumienia z wybranym Wykonawca nastgpi w okresie zwigzania Wykonawcy oferta.

14.2 Wzér Porozumienia stanowi zatacznik nr 2 do Zapytania ofertowego. Wykonawca wraz z ofertg sktada oswiadczenie o
bezwarunkowej akceptacji tresci Porozumienia.

14.3 Porozumienie moze zosta¢ zmodyfikowane w zakresie niezbednym dla jej dostosowania do ztozonej oferty oraz w zakresie
logicznie wynikajacych z oferty zmian i ich spdjnosci z tredcig i ksztattem zobowigzann umownych.

Nie dopuszcza sie sktadania wraz z oferta postanowien modyfikujgcych tres¢ Porozumienia. Ewentualne zmiany mogg zostaé
ustalone drogg porozumienia miedzy stronami.

15. Inne postanowienia oraz warunki istotnych zmian

15.1 Zamawiajacy moze zmieni¢ warunki niniejszego postepowania w catosci lub czesci. O zmianach poinformuje wszystkich
Wykonawcow, do ktérych zostato przestane zapytanie ofertowe. Stosowna informacja o zmianach zostanie zamieszczona
réwniez na stronie internetowej Zamawiajgcego.

15.2 Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postepowania bez podawania przyczyn lub do zamkniecia
postepowania bez dokonywania wyboru najkorzystniejszej oferty.

15.3 W przypadkach, o ktérych mowa w pkt. 15.1 i 15.2 Wykonawcom nie przystuguja zadne roszczenia wzgledem
Zamawiajgcego, w przypadku skorzystania przez niego z ktoregokolwiek z uprawnien wskazanych w pkt. 15.1 lub 15.2. W tym
zakresie Wykonawcy zrzekajg sie wszelkich przystugujacych im roszczen.

Zataczniki:
1. Formularz Ofertowy
2. Wzér Porozumienia

data, czytelny podpis

osoby upowaznionej do reprezentowania Wykonawcy
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