- SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W WIELUNIU
%g%%m ul. Szpitalna 16 - 98-300 Wielun - e-mail; sekretariat@szpital-wielun.pl

* ' i NIP 832-17-89-610 - REGON 000310143 - Tel.: 43 840 68 00 - Fax: 43 840 68 01
|
|

\ REGULAMIN KONKURSU OFERT

W postepowaniu o udzi“elenie zamdwienia publicznego prowadzonym bez stosowania przepiséw ustawy Pzp

w trybie konkursu ofert pn.

Opra‘cowanie programu naprawczego dla SPZOZ w Wieluniu
i\

Rodzaj zamdwienia: USLUGI

Termin sktadania ofert: 29.03.2019 do godz. 10.15
Termin otwarcia i prezentacji ofert: 29.03.2019 do godz. 10.30

1
Numer sprawy: SPZOZ -ZP/2/24/243 /1 /2019

Miejscowosé/Data Zatwierdzit
|

Wieluri, dnia 20. 03.2019 r. (Podpis kierownika Zamawiajacego lub osoby upowaznionej)

UWAGA! ZAMAWIAJACY PROSI O DOKEADNE ZAPOZNANIE SIE Z TRESCIA NINIEJSZEGO REGULAMINU PRZED
ZtOZENIEM OFERTY, GDYZ TO WYKONAWCA PONOSI RYZYKO NIEDOSTARCZENIA WSZYSTKICH WYMAGANYCH
INFORMACJI | DOKUMENTOW ORAZ Z+tOZENIE OFERTY NIEODPOWIADAJACE] WYMAGANIOM OKRESLONYM

PRZEZ ZAMAWIAJACEGO.

| Cerlyfikat ISO 9001:2015
i
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DEFINICJE

Zamawiajacy- Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Wieluniu, 98-300 Wielun,
ul. Szpitalna 16

Wykonawca - osoba fizyczna, osoba prawna albo jednostka organizacyjna nieposiadajgca osobowosci
prawnej, ktéra ubiega sie o udzielenie niniejszego zamowienia, ztozy oferte albo zawrze
z Zamawiajgcym umowe w sprawie niniejszego zamdwienia publicznego

Konkurs — postepowanie zmierzajgcego do wyboru oferty Wykonawcy.

Komisja konkursowa - komisja powotana zarzgdzeniem dyrektora Zamawiajacego i dziatajgca zgodnie
z Regulaminem.

Regulamin — niniejszy regulamin okreslajacy przebieg postgpowania oraz zasady zmierzajgce do
wytonienia Wykonawcy.

Zamowienie — umowa zawarta pomiedzy Wykonawca a Zamawiajgcym, ktérej przedmiotem jest
ustuga w zakresie opracowania programu naprawczego dla SPZOZw Wieluniu.

Oferta — pisemne opracowanie ztozone zamawiajgcemu przez Wykonawceg w ramach Konkursu wraz
z osobistg prezentacja oferty.

INFORMACIE OGOLNE

1. Do niniejszego Konkursu nie ma zastosowania ustawa Prawo zamodwien publicznych (tekst
jednolity Dz. U. 22018 poz. 1986 ).

2. Celem konkursu jest wybér Wykonawcy, ktory opracuje program naprawczy dla SPZOZ
w Wieluniu.

3. Konkurs ma charakter otwarty i jest jednoetapowy.

4. Konkurs jest ogtaszany co najmniej 7 dni przed terminem skfadania ofert poprzez publikacje
ogtoszenia na stronie internetowej Zamawiajacego WWW.szpital-wielun.pl oraz w BZP.

5. Catkowita wartoé¢ zamowienia nie przekracza wyrazonej w ztotych réwnowartosci
kwoty 30 000 euro biorgc pod uwage Sredni kurs ziotego w stosunku do euro,
stanowiacy podstawe przeliczania wartosci zaméwient publicznych  okreslony
w Rozporzadzeniu Prezesa Rady Ministrow z dnia 29 grudnia 2017 roku w sprawie
éredniego kursu ztotego w stosunku do euro stanowigcego podstawe przeliczania
wartoéci zaméwien publicznych (Dz. U. z 2017r. poz. 2477).

6. Postepowanie zostanie przeprowadzone bez stosowania ustawy Prawo zamdwien
publicznych i przepiséw wykonawczych wydanych na jej podstawie.

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA | WYMAGAN ZAMAWIAJACEGO

1. Przedmiotem zamdwienia jest przygotowanie programu naprawczego dla SPZOZ w Wieluniu,
ktéry umozliwi uzyskanie kredytu restrukturyzacyjno-inwestycyjnego na poziomie powyzej
20 min zt w Banku Gospodarstwa Krajowego w todzi.

N
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2. Wykonawca zobowigzany bedzie do reprezentowania SPZOZ w rozmowach z BGK w celu ustalenia
szczegGtowego zakresu programu naprawczego, a nastgpnie do sporzadzenia programu zgodnie
z wymogami BGK w todzi.

3. Wykonawca zobowuqzany bedzie do przygotowania wniosku kredytowego i pozostatych
dokumentow wymaganych przez bank oraz uzyskania w imieniu SPZOZ pozytywnej decyzji
0 przyznaniu kredytu restrukturyzacyjno-inwestycyjnego.

4. Zamawiajacy wymaga dos$wiadczenia Wykonawcy w postaci minimum 3 programéw naprawczych
opracowanych dla celu uzyskania kredytu restrukturyzacyjnego przez publiczne podmioty lecznicze,
w ktorych strukturze organizacyjnej miesci sig szpital wraz z izbg przyje¢ lub SOR, posiadajacych co

\
najmniej 4 podstawowe oddzialy ( interna, pediatria, ginekologia i chirurgia) o liczbie tézek

szpitalnych mir‘mimum 250. Ocenie w ramach kryterium Il bedzie podlegata skuteczno$c¢
opracowanych | programéw naprawczych w postaci pozytywnej decyzji kredytowej dla szpitala,

ktérego dotyczyt program.
5. Podstawowe wymagania Zamawiajgcego w zakresie programu naprawczego:

a) program powinien zawiera¢ strategie dalszego funkcjonowania szpitala (szczegélnie co do
zakresow dziatalnosci leczniczej), uwzgledniajaca wdrozenie dziatari w zakresie uzgodnionym
z Dyrekcja‘l SPzZOz;

b) program powinien by¢ zgodny z wieloletnig prognoza finansowa (WPF) Powiatu Wieluiskiego
i uwzgledniac mozliwosci powiatu w zakresie poreczenia kredytu;

¢) powinien by¢ poprzedzony analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej SPZ0Z;

d) powinien izawierac’ prognozowany bilans, rachunek zyskéw i strat, rachunek przeptywoéw

pienigznych na lata wskazane przez kredytodawce;
e) powinien zawiera¢ harmonogram realizacji dziatari oraz wsparcie i nadzér nad wdrazaniem

dziatani naprawczych.

6. Etapy realizacji zadania:
|

a) przygotowgnie raportu o sytuacji spoteczno ekonomicznej SPZOZ wraz z prognozg finansowg
na lata 2?19—2021 ( bilans, rachunek zyskéw i strat, rachunek przeptywdéw pienieznych,
zestaW|en|e zmian w kapitale wtasnym) - w terminie do 10 maja 2019r.( data ztozenia
dokumentu u Zamawiajgcego);

b) analiza otoczenia, benchmark do innych szpitali o podobnym profilu medycznym w terminie
do 30 czenlwca 2019r.;

c) przygotowLnie programu naprawczego, w oparciu o raport i zgodnie z wymogami
postawion}ymi przez BGK — w terminie do 30 czerwca 2019r.;

d) wsparcie dyrekcji w pozyskaniu kredytu restrukturyzacyjno-inwestycyjnego w BGK;

e) monitorowanie i raportowanie realizacji programu naprawczego.

| R ; Ly
7. Przygotowane opracowanie programu naprawczego nalezy sporzadzi¢ w trzech egzemplarzach

w formie pisemnej oraz w jednym egzemplarzu w wersji elektronicznej.

8. Wykonawca skfaJﬂancy oferte zobowigzany bedzie do udziatu w sesji otwarcia ofert i osobistej
prezentacji, ktora podlegata bedzie ocenie w ramach jednego z kryteriéw oceny ofert.

WYNAGRODZENIE \‘NYKONAWCY | TERMINY PEATNOSCI
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Wynagrodzenie Wykonawcy, w wysokosci zgodnej ze zfozona oferta bedzie ptatne w dwoch
czesciach :

Czeéé | w wysokosci 30 % po ztozeniu w siedzibie SPZOZ kompletnego programu naprawczego
Czesé Il w wysokosci 70 % po uzyskaniu pozytywnej decyzji kredytowe; .

UWAGA! Czeéé Il wynagrodzenia bedzie nalezna Wykonawcy wytacznie w przypadku uzyskania
pozytywnej dla SPZOZ decyzji kredytowe].

Termin ptatnosci - 60 dni od daty doreczenia do siedziby Zamawiajacego prawidfowo wystawionej
faktury VAT.

WARUNKI FORMALNE | SPOSOB PRZYGOTOWANIA OFERTY

Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
Wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng oferte w petnym zakresie przedmiotu zamodwienia.

Treéé oferty musi odpowiadaé tresci Regulaminu. Wykonawca zobowiazany jest do sporzadzenia
i zZtozenia oferty w formie pisemnej, w jezyku polskim, pod rygorem niewaznosci.

Prawidtowo przygotowana oferta musi zawierac:

a) wypetniony i podpisany przez osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy Formularz
oferty wedtug wzoru stanowiacego Zatacznik nr 1 do Regulaminu;

b) wykaz wykonanych ustug potwierdzajacy doswiadczenie Wykonawcy, sporzadzony wedtug
wzoru stanowiacego Zatacznik nr 2 do Regulaminu wraz z oswiadczeniem o ich skutecznosci
w postaci uzyskania przez szpitale kredytu;

c) odpis z whaéciwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej,
jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji (KRS lub CEiDG) w celu
weryfikacji os6b uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy w tym skfadania oSwiadczenia
woli;

d) petnomocnictwo w przypadku, gdy osoba lub osoby podpisujace oferte dziatajg na podstawie
petnomocnictwa i/lub petnomocnictwo do reprezentowania wykonawcéw wspdlinie
ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia;

e) projekt umowy

Wszystkie zmiany w tekscie oferty (poprawki, przekreslenia, dopiski) naniesione przez Wykonawce
po sporzadzeniu oferty powinny byé podpisane lub parafowane przez osobe podpisujaca oferte.

Oferta musi zawiera¢ cene wraz z podatkiem VAT, podana cyfrowo i stownie oraz pozostate
informacje wymagane w ramach kryteriéw oceny ofert.

Oferta i oéwiadczenia muszg byé podpisane przez osobeg/osoby uprawnione do reprezentowania
i sktadania o$wiadczen woli w imieniu wykonawcy. Jezeli podpisy ztozone na ofercie i zatgcznikach
nie wynikaja z aktualnego odpisu z wiasciwego rejestru, wymagane jest zatgczenie dokumentu
uprawniajagcego do ztozenia podpisu w imieniu wykonawcy ubiegajacego sig o udzielenie
zaméwienia publicznego ( petnomocnictwo/upowaznienie) w formie oryginatu lub notarialnie
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|
8. Dokumenty izfoione w formie kserokopii powinny by¢ opatrzone klauzula: ,za zgodno$é
z oryginatem” i poswiadczone za zgodnoéé z oryginatem przez osobe uprawniong do

reprezentowania wykonawcy.

9. Oferte wraz ze wszystkimi zatgcznikami wymaganymi w Regulaminie, w celu zapewnienia jej
poufnosci do‘ momentu otwarcia ofert nalezy umieici¢é w trwale zamknigtej, odpornej na
uszkodzenia w transporcie kopercie lub innym opakowaniu. Opakowanie winno by¢ oznaczone

nazwa i adresgm Wykonawcy oraz opisane w nastepujacy sposob:

Oferta w konkursie ofert na: Opracowanie programu naprawczego dla SPZOZ w Wieluniu.
\

Nr sprawy: SPZOZ-ZP/Z/i4/243/ 1/2019. Nie otwieraé przed godzing 10.30 dnia 29.03.2019 r.

10. Za wszeIkLe negatywne skutki nieprawidfowego oznaczenia i zabezpieczenia oferty
odpowiedzialnosé ponosi wykonawca.

VI. MIEJSCE | TERMIN SKEADANIA ORAZ OTWARCIA | PREZENTACII OFERT

1. Ofertg nalezy ztozy¢é najpéiniej do dnia 29.03.2019 r. do godz. 10.15 w siedzibie SPZOZ
w Wieluniu, adres: 98-300 Wielun, ul.Szpitalna1s, Budynek Administracji, pokdj216 (Sekretariat).

2. O terminie ztozenia oferty decyduje data i godzina jej ztozenia Zamawiajacemu, co odnotowuje sie

na kopercie z ofertg i nadaje kolejny numer porzadkowy.

3. Otwarcie ofert jest jawne, nastapi niezwtocznie po uptywie terminu sktadania ofert tj. w dniu
29.03.2019 r. o0 godz. 10.30 w siedzibie SPZOZ w Wieluniu, adres: 98-300 Wielun, ul. Szpitalna 16,

Budynek Administracji, pokéj 218 ( Sala Konferencyjna) przez osoby uprawnione do prac w Komisji

konkursowej.

4. Podczas otwarcia Komisja konkursowa odczyta zawarte w ofertach: nazwy firm oraz adresy
Wykonawcéw, cene oferty, termin wykonania oraz pozostate informacje podlegajace ocenie
w ramach ustalonych kryteriéw oceny ofert.

5. Podczas sesji otwarcia Wykonawca zobowigzany bedzie do krétkiej prezentacji ( maksymalnie 30
minut) wfasnejf oferty, ze szczegélnym uwzglednieniem aspektéw podlegajacych ocenie w ramach
Kryterium 1.

VII. INFORMACJE O _SPOSOBIE UDZIELANIA WYJASNIEN ORAZ OSOBACH UPRAWNIONYCH DO
POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI.

1. W prowadzonym postepowaniu zawiadomienia, o$wiadczenia, wnioski oraz informacje
Wykonawcy przekazujg za posrednictwem poczty elektronicznej (w formie pliku pdf oraz doc. ) na

adres e-mail: sekretariat@szpital-wielun.pl lub faksu 43 84 06 801; Zamawiajacy przekazuje

informacje za posrednictwem poczty elektronicznej. Zawsze dopuszczalna jest forma pisemna.

2. Forma pisemna zastrzezona jest dla skfadania oferty wraz z zatacznikami oraz petnomocnictw.

Certyfikat ISO 9001:2015



6

3. Wykonawca moze zwroéci¢ sie do Zamawiajacego o wyjasnienie tresci Regulaminu w terminie do
25. 03.2019 r. Zamawiajacy udzieli wyjasnieri niezwtocznie, nie pdzniej niz na 2 dni przed uptywem

terminu skfadania ofert.

4. Pytania o wyjasnienie tresci zapisow tresci Regulaminu nalezy przesyta¢ poczta elektroniczng na
adres: sekretariat@szpital-wielun.pl lub faksem na nr 43 84 06 801. Jednoczesnie - w celu
usprawnienia postepowania - te same pytania nalezy przesta¢ w formie edytowalnej poczta

elektroniczng na adres: k.skubis@szpital-wielun.pl ~ Korespondencja powinna by¢ opatrzona

tytutem postepowania lub numerem sprawy.

5. W korespondencji kierowanej do Zamawiajacego Wykonawca powinien postugiwac¢ sie numerem

sprawy okreslonym w Regulaminie.
6. Osobami uprawnionymi do porozumiewania sie z Wykonawcami s3a:

W kwestiach formalno-prawnych dotyczacych procedury postgpowania: Katarzyna Skubis
(Zamoéwienia Publiczne) k.skubis@szpital-wielun.pl tel. 43 84 06 802 ;

W kwestiach merytorycznych dotyczacych przedmiotu postgpowania: Anna  Freus
( Gtéwny Ksiegowy) a.freus@szpital-wielun.pl tel. 43 84 06 810

7. Osoba ze strony zamawiajacego upowazniong do potwierdzenia wptywu ofert, wnioskéw,

zawiadomien oraz innych informacji przekazanych za pomocg faxu lub drogg elektroniczng jest:

Honorata Marciniak sekretariat@szpital-wielun.pl tel. 43 84 06 800; faks 43 84 06 801

VIiil. OPIS KRYTERIOW | SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY OFERTY

Kryterium I: Cena brutto - ocenie podlega¢ bedzie cena brutto oferty - waga kryterium 60%.
W ramach tego kryterium ocena wyliczona bedzie wg nastepujacego wzoru:

cena brutto najtanszej oferty

X waga kryterium X 100
cena brutto badanej oferty
Kryterium Il: Ocena koncepcji wyjsciowej programu naprawczego, zakresu oferowanych prac

oraz doswiadczenia Wykonawcy — Waga kryterium 40 %.

W ramach tego kryterium Komisja konkursowa bedzie przyznawata punkty w oparciu
o zawarto$¢ ztozonych ofert oraz indywidualng prezentacje zatozeri opracowanego przez

Wykonawce programu naprawczego. Maksymalna liczba punktdw, ktére moze uzyskac
Wykonawca - 40.

W ramach tego kryterium ocenie podlega¢ bedzie w szczegdlnosci:
a) proponowane obszary dziatan naprawczych zawarte w opracowanej strategii
b) okres monitorowania procesu wdrazania dziatart naprawczych;

c) zakres i czestotliwo$é sktadania raportéw z realizacji programu;
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{
d) doswmd‘czenle Wykonawcy a w szczegdlnosci skutecznoéé opracowanych programoéw
napraw‘czych W postaci pozytywnej decyzji kredytowej dla szpitala, ktérego dotyczyt
progra P

1. Sumailosci pu%ktéw uzyskana w poszczeg6lnych kryteriach stanowi ocene koricowg oferty.

2. Komisja konkursowa dokona oceny kazdej oferty wg wszystkich kryteriéw i dokona weryfikacji
oraz podsume‘wania ilosci punktéw w kazdym kryterium.
3. Komisja konkulrsowa za najkorzystniejsza ofertg uzna tg, ktéra zdobyta najwigkszg ilo$¢ punktéw
w ocenie koricowe;.
|

. |
IX. SPOSOB WYBORU NAJKORZYSTNIEJSZEJ OFERTY

1. Wyboru oferty dokonuje Komisja konkursowa powotana przez Dyrektora SPZOZ w Wieluniu.

2. Komisja dokora oceny spetniania warunkéw formalnych i dokona oceny ofert wedtug przyjetych
kryteridw. Oferty nie spetniajace minimalnych wymagan zostang odrzucone.
\

3. Podczas badaria ztozonych ofert komisja moze zadaé udzielenia wyjasnien od Wykonawcy co do
tresci ztozonej oferty.

4. Konkurs jest wazny, choéby wptyneta jedna oferta spetniajgca warunki formalne.

5. O wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy zawiadomi uczestnikéw postepowania za
posrednictwer strony internetowej znajdujacej sie¢ pod adresem WWW.szpital-wielun.pl .

6. Wykonawca, ki6rego oferta zostanie uznana za najkorzystniejszg bedzie zwigzany ofertg przez 30
dni oraz zobowigzany do podpisania umowy z uwzglednieniem postanowier wynikajacych z tresci
niniejszego Regulaminu w terminie wskazanym przez Zamawiajgcego.

7. Istotne postanowienia umowy zawarto w Projekcie umowy, ktéry stanowi integralny zatacznik nr 2
do Regulaminu

POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwo$¢ uniewaznienia postepowania, na kazdym jego etapie, bez
podania przyczyny .

2. W przypadku uniewaznienia postepowania przez Zamawiajgcego Wykonawcom nie przystuguje
prawo do zadama odszkodowania.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ zmiany warunkéw konkursu, jednak nie pdiniej niz na dwa
dni przed upfyvx‘/em terminu sktadania ofert z jednoczesnym przedtuzeniem terminu na ich
sktadanie, jesli bedzie to niezbedne z uwagi na charakter wprowadzonych zmian.

4. Zamawiajacy nie zwraca Wykonawcy dokumentéw przedtozonych w ramach niniejszego Konkursu.

XI. KLAUZULA INFORMACYJNA DOTYCZACA ROZPORZADZENIA O OCHRONIE DANYCH OSOBOWYCH
(RODO)
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Realizujac obowigzek informacyjny Administratora danych osobowych, Zamawiajacy uprzejmie informuje, ze:

1. Administratorem Twoich danych osobowych jest Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Wieluniu z siedziba przy ul. Szpitalnej 16, 98-300 Wielur , wpisany do Rejestru Stowarzyszen, Innych
Organizacji Spotecznych i Zawodowych, Fundagji, Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej pod numerem
0000022938 w Sadzie Rejonowym dla todzi — $rédmiedcia, XX Wydziat Krajowego Rejestru Sadowego,
nr REGON: 000310143, nr NIP: 832-17-89-610.

2.SPZ0Z w Wieluniu powotat Inspektora Ochrony Danych. Dane kontaktowe: Ewa Kujawiak, tel. 43 840 68 22

iod@szpital-wielun.pl .

3. Twoje dane osobowe s3 przetwarzane ( w tym zbierane) przez SPZOZ w Wieluniu wytacznie w celu:
a) przeprowadzenia postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego;
b) dochodzenia ewentualnych roszczen

4. Podstawa prawna przetwarzania przez SPZOZ Twoich danych osobowych jest art.6 ust.1 lit. ¢ RODO zgodnie
z ktérego treécig dopuszcza sie przetwarzanie danych osobowych, jesdli jest to niezbedne do wypetnienia
obowiazku prawnego cigzacego na administratorze. Podanie przez Ciebie danych osobowych jest
obowigzkowe, jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udziatem
w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego. Konsekwencja niepodania okreslonych danych

osobowych jest brak mozliwosci udziatu w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego.
5. Twoje dane osobowe moga by¢ przekazywane nastepujgcym kategoriom odbiorcow:
a) podmiotom uprawnionym na podstawie przepiséw obowigzujacego prawa

b) podmiotom wspétpracujgcym z SPZOZ w zakresie realizacji Swiadczen niezbednych dla realizacji
podstawowej dziatalnosci i zarzadzania podmiotem, w tym zwilaszcza podmiotom zaopatrujgcym SPZOZ
w rozwigzania techniczne i organizacyjne m.in. dostawcom ustug: teleinformatycznych, ksiegowych, prawnych,
doradczych oraz wspierajagcych SPZOZ w dochodzeniu naleznych  roszczen, kurierskich i pocztowych,

archiwizacyjnych, zwigzanych z utylizacja dokumentacji oraz innych nosnikéw zawierajacych dane osobowe;

c) osobom upowaznionym przez Administratora Danych, w tym naszym pracownikom i wspotpracownikom,

kt6rzy musza mie¢ dostep do danych, aby wykonywac swoje obowigzki;
d) osobom lub podmiotom przez Ciebie upowaznionym;

e) organowi zatozycielskiemu SPZOZ — Powiatowi Wieluriskiemu, w zwigzku ze sprawowaniem nadzoru nad
SPz0z;

f) ze wzgledu na jawno$¢ postgpowania osobom lub podmiotom, ktérym udostgpniona zostanie

dokumentacja postepowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust.3 ustawy Pzp.
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6. Twoje dane osobowe‘ beda przechowywane przez okres wymagany przepisami prawa tj. zgodnie z art. 97
ust.1 ustawy Pzp przez okres 4 lat od dnia zakoriczenia postepowania o udzielenie zamowienia, a jedli czas

trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caly czas trwania umowy.

7. Jesli celem przetwarzania danych jest dochodzenie roszczen, to przetwarzamy dane w tym celu — przez okres
przedawnienia roszczen Wynikajacy z przepisdw ustawy Kodeks cywilny.

8. Po uptywie okreséw przechowywania Twoje dane s3 usuwane lub poddawane anonimizacji.
\
|

9. Twoje dane osobowe nie beda przekazywane do paristwa trzeciego ani organizacji miedzynarodowe;j.

10. Przystuguje Ci prawo dostepu do treéci swoich danych, ich sprostowania, zadania ograniczenia ich
przetwarzania.

11. Przystuguje Ci prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uznasz,

ze przetwarzanie danych osobowych narusza przepisy RODO.

12.Twoje dane osobowe nie podlegaja zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu.
\

Zataczniki: ;
|

1.  Formularz oferty
2. Wykaz ustug

N

Certyfikat ISO 9001:2015







