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PRZEPISY OGOLNE
1.1. Szczegétowe warunki konkursu ofert
1.1.1.Szczegétowe warunki konkursu ofert (SWKO) okreslajg zasady przeprowadzenia konkursu,
jego przedmiot, podmioty uprawnione do skfadania ofert, wymagania stawiane Wykonawcom,
sposéb przygotowania i ztozenia ofert, tryb oraz kryteria wyboru najkorzystniejszej oferty,
srodki odwotawcze oraz inne niezbedne informacje dotyczace konkursu.
1.2. Podstawa prawna
1.2.1. Postepowanie konkursowe prowadzone jest w oparciu o przepisy Ustawy z dnia 15 kwietnia
2011r. o dziatalnosci leczniczej oraz Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.
1.3. Definicje
1.3.1.llekro¢ w SWKO lub w zatgcznikach do nich jest mowa o:
1.3.1.1. Oferencie — rozumie sie przez to podmiot, ktéry ztozyt oferte w ramach niniejszego
postepowania konkursowego;
1.3.1.2. Zamawiajgcym — rozumie sie przez to SP ZOZ Uniwersytecky Klinike Stomatologiczng
w Krakowie;
1.3.1.3. Wykonawcy — rozumie sie przez to podmiot, ktéry ztozyt oferte w ramach niniejszego
postepowania konkursowego i oferta ta zostata wybrana przez Zamawiajgcego;
1.3.1.4. Przedmiocie konkursu — rozumie sie przez to swiadczenia opisane w pkt.2.1 SWKO;
1.3.1.5. Umowie — rozumie sie przez to umowe o udzielanie swiadczen zdrowotnych, ktérej wzér
stanowi Zatgcznik Nr 2 do SWKO;
1.3.1.6. Dniach roboczych - nalezy przez to rozumie¢ dni od poniedziatku do pigtku, z wyjatkiem
dni ustawowo wolnych od pracy w rozumieniu ustawy z dnia 18 stycznia 1951 r. o dniach
wolnych od pracy.
ZAKRES KONKURSU
2.1. Przedmiot konkursu
2.1.1. Przedmiotem konkursu jest wykonywanie $wiadczen zdrowotnych z zakresu technicznych ustug
protetycznych (dalej: Swiadczenia protetyczne lub sSwiadczenia) na rzecz pacjentéw
Zamawiajgcego, ktorych wykaz przedstawia ponizsza tabela:

LP. SWIADCZENIA PROTETYCZNE
1. |Licowka e.max
2. |Wktad kk.e.max
3. Imitacja dzigsta
4. Zatrzask boczny, zasuwa ,,Bredent” czes¢ koronowa (bez ceny korony)
5. |Interlock
6. |prowadzenie frezowane
7. |Licowanie materiatem ztozonym w szynoprotezie [kompozyt]
8. Naprawa w laboratorium uszkodzonego olicowania wykonanego z materiatu ztozonego [kompozyt]
9. Naprawa w laboratorium uszkodzonego olicowania wykonanego z materiatu ceramicznego
10. Implantokorona na podbudowie metalowej
11. Implantokorona ceramiczna E.MAX
12. Implantokorona ceramiczna na podbudowie z cyrkonu
13. Implantokorona z poziomu implantu
14. Implantokorona cyrkonowa z poziomu implantu
15. Implantokorona CAD-CAM [na metalu frezowanym]
16. Imitacja dzigsta




17.

Filar indywidualny cyrkon

18. |Filar indywidualny tytan

19. |Korona porcelanowa CAD-CAM [na metalu frezowanym]

20.  |Korona porcelanowa CAD-CAM ze stopniem ceramicznym [na metalu frezowanym]

21. |Korona cera-smart hybryda Inlay — Onlay

22. I-Bridge - most przykrecany na implantach — 1 punkt

23. |witékno szklane

24. |szablon chirurgiczny

25. Symulacja wirtualna CAD-CAM

26.  |Wwhktad koronowo-korzeniowy z materiatu ztozonego + wtdkno szklane

27. |Mock up

28. tyzka indywidualna swiattoutwardzalna implantologiczna

29. |Model diagnostyczny

30. |proteza szkieletowa wykonana metodg odlewniczg z zebami i sztucznym dzigstem

31. |Proteza ruchoma wsparta na belce tytanowej z zastosowaniem zakotwiczer precyzyjnych na 2
implantach

3. |Proteza ruchoma wsparta na belce tytanowej z zastosowaniem zakotwiczer precyzyjnych na 3-4
implantach

33, |Proteza ruchoma wsparta na belce tytanowej z zastosowaniem zakotwiczeri precyzyjnych na 5-6
implantach

34. Teleskop (korona wewnetrzna oraz zewnetrzna)

35. |Zatrzask boczny, zasuwa ,,Bredent” czesé w protezie

36. |Filar indywidualny Ti Atlantis

37. |Filar indywidualny cyrkonowy Ti Atlantis

38. |Model drukowany implanty

39.

Stupek do modelu drukowanego

2.1.2. Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czesciowych.
2.1.3.Zakres $wiadczen
2.1.3.1. W ramach zawartej umowy Wykonawca wykonywat bedzie, na zlecenie Zamawiajacego,
Swiadczenia protetyczne wymienione w pkt 2.1.1.
2.1.3.2. Realizacja swiadczen, bedacych przedmiotem konkursu, bedzie nastepowata w siedzibie
Wykonawcy lub w innym ustalonym przez strony miejscu, przy uzyciu materiatow i sprzetu
(narzedzi) zakupionych przez Wykonawce we wtasnym zakresie. Materiaty i narzedzia
niezbedne do wykonania swiadczen beda dopuszczone do obrotu i uzytkowania na terenie
Polski oraz posiada¢ bedg stosowne atesty i certyfikaty wynikajagce z powszechnie
obowigzujgcych przepiséw prawa oraz standardéw postepowania medycznego, w tym
przewidziane w Formularzu oferty (zatacznik nr 1 do SWKO). Swiadczenia beda udzielane
przez personel oraz przy wykorzystaniu sprzetu i wyposazenia zgodnych z wymaganiami
okreslonymi przepisami prawa w przedmiotowym zakresie.
2.1.3.3. W przypadku realizacji przez Wykonawce swiadczenia o podwyzszonym stopniu trudnosci
lub w razie zaistnienia istotnych watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych,
Wykonawca zobowigzany jest kazdorazowo zasiegngc¢ opinii Kierownika Poradni Protetyki
Stomatologicznej Zamawiajgcego.




2.1.3.4. Wykonawca zobowigzuje sie do realizacji $wiadczen, bedacych przedmiotem konkursu,
zgodnie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz. U. z 2019 r. poz. 1127 z pdin. zm.), przepisami BHP i innymi przepisami
powszechnie obowigzujgcego prawa.

2.1.3.5. Umowa realizowana bedzie w okresie 12 miesiecy od dnia jej podpisania, jednak nie
wczesniej, niz od dnia 5 listopada 2025 r.

2.1.3.6. Szczegdtowe warunki wykonywania swiadczen opisane zostaty w zatgczniku nr 2 do SWKO
— Wzorze umowy.

2.2. Oferent

2.2.1. Do konkursu moze przystgpi¢ Oferent, ktory spetnia wymagania wynikajgce z art. 26 ust. 1 Ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej - tj. zamdwienie moze by¢ udzielone
podmiotowi wykonujgcemu dziatalno$é leczniczg lub osobie legitymujacej sie kwalifikacjami i
uprawnieniami do udzielania $wiadczen zdrowotnych z zakresu technik dentystyczny/protetyk, z
zastrzezeniem ust. 2.2.2-4.

2.2.2.Przedmiot zamodwienia nie moze wykracza¢ poza rodzaj dziatalnosci leczniczej lub zakres
Swiadczen zdrowotnych wykonywanych przez Oferenta.

2.2.3.W celu prawidtowego przygotowania i ztozenia swojej oferty, Oferent winien zapoznac sie ze
wszystkimi informacjami zawartymi w SWKO oraz pozostatych dokumentach udostepnionych
oferentowi wraz z ogtoszeniem konkursowym.

2.2.4.0ferta moze by¢ ztozona tylko przez podmiot wykonujacy dziatalnosé polegajacg na produkcji
urzadzen, instrumentdéw oraz wyrobdéw medycznych i dentystycznych, ktéry posiada personel,
doswiadczenie i wiedze oraz odpowiednie warunki finansowe, pozwalajagce mu na wykonywanie
Swiadczen dla Zamawiajgcego w zakresie opisanym w niniejszych SWKO oraz zgodne z warunkami
podpisanej umowy.

WYMAGANIA STAWIANE WYKONAWCOM
3.1. Wymagania:

3.1.1. Realizacja Swiadczen w siedzibie Wykonawcy, przy uzyciu materiatéw zakupionych przez
Wykonawce we wlasnym zakresie. Materialy i narzedzia niezbedne do wykonania swiadczen
posiadac bedg stosowne atesty i certyfikaty wynikajgce z powszechnie obowigzujgcych przepisow
prawa oraz standarddéw postepowania medycznego, w tym przewidziane w Formularzu oferty
(zatacznik nr 1 do SWKO), przez personel oraz przy wykorzystaniu sprzetu i wyposazenia zgodnych
z wymaganiami okreslonymi przepisami prawa w przedmiotowym zakresie;

3.1.2.Realizacja swiadczen protetycznych bedacych przedmiotem konkursu odbywac sie bedzie na
warunkach okreslonych we wzorze Umowy, stanowigcym zatgcznik nr 2 do SWKO;

3.1.3. Swiadczenia bedg realizowane w dni robocze (oraz w weekendy i dni ustawowo wolne od pracy,
jezeli w tresci ztozonego Formularza oceny kryteriéw (zatgcznik nr 6 do SWKO) Wykonawca
zobowigzat sie do realizacji Swiadczen protetycznych w tych okresach), przy czym termin
wykonania swiadczenia nie moze by¢ dtuiszy niz 14 dni od dnia otrzymania przez Wykonawce
zlecenia wykonania swiadczenia na rzecz Zamawiajgcego;

3.1.4. Znajomos¢ i przestrzeganie praw pacjenta;

3.1.5. Rzetelne wykonywanie swiadczen, wykorzystujac wiedze, umiejetnosci medyczne oraz postep w
tym zakresie, a takze warunki techniczne;

3.1.6. Wraz z kazdym wyrobem protetycznym, powstatym w skutek udzielania $wiadczen
protetycznych, Wykonawca zobowigzany jest dostarczy¢ Zamawiajgcemu oryginat dotyczacego
go oswiadczenia, w ktérym potwierdzi on, ze wyrdb ten spetnia odnoszace sie do niego
wymagania zasadnicze, wstawionego przez Wykonawce zgodnie z obowigzujgcymi w tym zakresie
przepisami prawa, w tym przepisami Ustawy o wyrobach medycznych z dnia 07.04.2022 r. (Dz.U.
22022 r., poz. 974 ze zm.) oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie w sprawie wymagan
zasadniczych oraz procedur oceny zgodnosci wyrobodw medycznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 211 ze
zm.).

OFERTA
4.1. Wymagane elementy oferty

4.1.1.0ferte nalezy sporzadzi¢ starannie, ze szczegdlng dbatoscig o jej kompletno$é. Powinna ona

zawierac:
4.1.1.1. Podpisany Zatagcznik nr 1 do SWKO: Formularz oferty,
4.1.1.2. Podpisany Zatgcznik nr 2 do SWKO: Wzér umowy,



4.1.1.3. Podpisany Zatgcznik nr 3 do SWKO: Wzdr umowy powierzenia przetwarzania danych
osobowych (RODO),
4.1.1.4. Podpisany Zatacznik nr 4 do SWKO: Oswiadczenie Oferenta dotyczgce RODO,
4.1.1.5. Podpisany Zatacznik nr 5 do SWKO: Oswiadczenie Oferenta o posiadaniu odpowiednich
uprawnien i kwalifikacji niezbednych do realizacji przedmiotu konkursu oraz spetnieniu
przez Oferenta warunkdw ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz.U.2021, nr 711) w zakresie realizacji przedmiotu umowy, jak tez o braku podstaw do
wykluczenie Oferenta z postepowania o udzielenie zamdéwienia w trybie konkursu,
4.1.1.6. Kopie minimum jednego $wiadectwa (dyplomu) ukonczenia szkoty dla technikéw
dentystycznych/ protetycznych, studiéw oraz innych kurséw potwierdzajgcych kwalifikacje
wskazane w pkt 2.2.1 SWKO, posiadane przez osoby, ktére w imieniu Oferenta beda
realizowaty przedmiot umowy,
4.1.1.7. Aktualny odpis z wtasciwego rejestru albo zaswiadczenie o wpisie do ewidenc;ji dziatalnosci
gospodarczej, potwierdzajgce, ze profil Oferenta odpowiada profilowi ustug objetych
niniejszym konkursem. Jezeli w kraju, w ktorym Oferent ma siedzibe, nie wydaje sie
wskazanego wyzej odpisu lub zaswiadczenia, Oferent powinien ztozy¢ oswiadczenie w tej
kwestii oraz oswiadczenie potwierdzajgce, ze profil jego dziatalnosci odpowiada profilowi
Swiadczen zdrowotnych objetych niniejszym konkursem,
4.1.1.8. Kopie nadania NIP oraz REGON (a w przypadku podmiotéw zagranicznych numeréw
odpowiadajgcych numerom NIP oraz REGON. Jezeli w kraju, gdzie Oferent ma siedzibe,
wtasciwe organy nie wydajg dokumentdéw potwierdzajgcy nadanie ww. numerdéw, Oferent
powinien ztozy¢ stosowne os$wiadczenie w tej kwestii),
4.1.1.9. Kopie polisy dotyczacej ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie
odpowiedzialnosci za szkode wyrzadzong w wyniku realizacji Umowy, zawartg na
warunkach w Umowie okreslonych, oraz oswiadczenie Oferenta o jej kontynuowaniu w
okresie trwania Umowy (tres¢ oswiadczenia stanowi pkt 4 lit. h) Formularza Ofertowego);
4.1.1.10. Podpisany Zatgcznik nr 6 do SWKO: Oswiadczenie potwierdzajgce spetnienie kryteridow
oceny ofert, o ktérych mowa w pkt 6 SWKO (o ile w danym wypadku ma to zastosowanie),
wraz ze stosownymi dokumentami, wskazanymi w zatgczniku nr 6 do SWKO.
4.1.2.Dla dokumentéw wskazanych w wust. 4.1.1.7-9 Zamawiajacy dopuszcza ztozenie kopii
potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginatem poprzez opisanie kazdej skopiowanej strony ,za
zgodnos¢ z oryginatem”, data i podpis Oferenta (mozliwos¢ potwierdzenia przez osobe
upowazniong przez Oferenta do dziatania jego imieniu). Wszystkie strony oferty i zatgczniki musza
by¢ podpisane lub parafowane przez Oferenta lub jego Petnomocnika.
4.1.3.W przypadku, gdy Oferent nie przedstawi wszystkich wymaganych dokumentéw lub gdy oferta
zawiera braki formalne, Zamawiajgcy moze wezwac Oferenta do uzupetnienia tych brakéw w
wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty (rygor ten nie dotyczy uzupetnienia
dokumentdéw potwierdzajgcych spetnienia kryteriow oceny ofert, o ktérych mowa w zataczniku nr
6 do SWKO). Za dotrzymanie terminu uznaje sie ztozenie uzupetnienia w Biurze Dyrektora w
terminie wyznaczonym w wezwaniu.
4.1.4.Wszelkie dokumenty sktadane przez Oferenta w ramach postepowania konkursowego powinny
by¢ sporzadzone w jezyku polskim. W przypadku dokumentéw sporzadzonych w innym jezyku,
oferent zobowigzany jest do ztozenia ich w raz z ich ttumaczeniem na jezyk polski dokonanym
przez ttumacza przysiegtego.

5. ZLOZENIE OFERTY:

5.1. Oferty sktada sie, pod rygorem niewaznosci, w zamknietej kopercie w formie pisemnej z adnotacja
,,Konkurs na udzielanie swiadczen zdrowotnych z zakresu technicznych usfug protetycznych dla
pacjentow SP ZOZ Uniwersyteckiej Kliniki Stomatologicznej w Krakowie”. Ponadto Zamawiajgcy
dopuszcza rowniez ztozenie oferty w formie elektronicznej opatrzonej podpisem kwalifikowanym
elektronicznym, zaufanym, podpisem osobistym lub typem podpisu DocuSign osoby/oséb
uprawnionych/upowaznionych do reprezentowania  Wykonawcy, na adres mailowy:
przetargi@uks.com.pl. Oferta winna by¢ przestana w formie pliku zaszyfrowanego, tj. zabezpieczonego
hastem, przy czym hasto konieczne do otwarcia pliku zawierajgcego oferte nie powinno by¢
przestane przez Wykonawce wraz z tym plikiem, lecz w _osobnej wiadomosci_e-mail, wystanej



about:blank

Zamawiajagcemu przez Wykonawce dopiero po uptywie terminu skfadania ofert, tj.
28.10.2025 r. godz. 10:00.

Jednoczesnie Zamawiajgcy przypomina, 2ze zgodnie z art. 27 ust. 3 Ustawy o dziatalnosci leczniczej,
umowa na udzielenia swiadczen zdrowotnych musi by¢ zawarta w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci, przy czym, ze wzgledu na brzmienie art. 78" Kodeksu cywilnego, moze ona zostaé
skutecznie zawarta rowniez w postaci elektronicznej, tj. z kwalifikowanym podpisem elektronicznym
stron.

5.2. Miejsce oraz termin sktadania ofert:

5.2.1.0ferty nalezy sktadaé nie pdzniej niz do dnia 28.10.2025 r., do godz. 10:00.
Adres: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna
w Krakowie, Biuro Dyrektora, lok. 41, ul. Montelupich 4, 31-155 Krakéw
5.3. Oferty, ktore wptyng po wyznaczonym terminie, zostang odrzucone i zwrécone bez otwierania.
6. KRYTERIA OCENY PRZY WYBORZE OFERTY.

Zamowienie udzielone zostanie oferentowi, ktdry zdobedzie najwyzszg sume punktéw, ustalong na

podstawie ponizszych kryteriéw oceny ofert:

6.1. Jakos¢ — 5% oceny, maksymalnie 5 pkt. Oferent otrzyma 5 pkt, gdy wykaze sie co najmniej 8 letnim
doswiadczeniem w zakresie wykonywania ustug protetycznych polegajgcych na tworzeniu i naprawie
uzupetnien protetycznych. Prawidtowym sposobem udokumentowania posiadanego doswiadczenia
jest przedtozenie wraz z Ofertg stosownego oswiadczenia Oferenta, ztozonego w tresci Formularza
oceny kryteriéw (zatacznik nr 6 do SWKO) poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE w
prawej kolumnie formularza, oraz, w przypadku zakreslenia stowa TAK, przedtozenie dokumentu
potwierdzajgcego, ze przynajmniej jeden pracownik Oferenta, ktéry ma byé zaangazowany w
wykonywanie ustug na rzecz Zamawiajacego, posiada od co najmniej 8 lat przed datg ztozenia oferty
w ramach niniejszego konkursu uprawnienia do wykonywania ustug objetych przedmiotem konkursu
(potwierdzenie przyznania uprawnien zawodowych, potwierdzenie zatrudnienia na okreslonym
stanowisku, itp.).

6.2. Kompleksowos¢ — 2% oceny, maksymalnie 2 pkt. Oferent otrzyma 2 pkt, jesli zadeklaruje odbior
zlecen i wyciskdw od Zamawiajgcego w dniu, w ktérym odbyta sie wizyta pacjenta ktéremu jest
udzielane s$wiadczenie zdrowotne z zakresu technicznych ustug protetycznych. Prawidiowym
sposobem udokumentowania spetnienia omawianego kryterium jest przedtozenie stosownego
oswiadczenia wraz z Ofertg, ztozonego w tresci Formularza oceny kryteridw (zatacznik nr 6 do SWKO)
poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE w prawej kolumnie formularza.

6.3. Dostepnos¢ — 3% oceny, maksymalnie 3 pkt. Oferent otrzyma 3 pkt, gdy zadeklaruje udzielanie
Swiadczen réwniez w weekendy i dni ustawowo wolne od pracy. Prawidtowym sposobem
udokumentowania spetnienia omawianego kryterium jest przedifozenie stosownego oswiadczenia
wraz z Oferty, ztozonego w tresci Formularza oceny kryteridéw (zatgcznik nr 6 do SWKO) poprzez
zakres$lenie odpowiednio stowa TAK lub NIE w prawej kolumnie formularza.

6.4. Ciggtos¢ — 10% oceny, maksymalnie 10 pkt. Oferent otrzyma 10 pkt, jesli potwierdzi wspdtprace
polegajgcg na wykonaniu swiadczen zdrowotnych z zakresu technicznych ustug protetycznych o
wartos$ci min. 90.000,00 zt z podmiotem leczniczym przez okres co najmniej 5 lat poprzedzajacych
ztozenie oferty. Prawidlowym sposobem udokumentowania spetnienia omawianego kryterium jest
przedtozenie wraz z Ofertg stosownego oswiadczenia, ztozonego w tresci Formularza oceny kryteridow
(zatacznik nr 6 do SWKO) poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE w prawej kolumnie
formularza, oraz, w przypadku zakreslenia stowa TAK, przedtozenie dokumentu potwierdzajgcego
przedmiotowa wspodtprace (kopia umowy, zaswiadczenie lub referencje wystawione przez podmiot, z
ktorym wspodtpracuje lub wspotpracowat Oferent, itp.).

6.5. Cena—80% oceny, maksymalnie 80 pkt. W ramach omawianego kryterium wartos$¢ punktow zostanie
ustalona na podstawie nastepujgcego wyliczenia:

C=(CN/ CO) x 80 pkt.
gdzie:
C — liczba punktéw w ramach kryterium ceny
CN — najnizsza proponowana stawka jednostkowa brutto za punkt sposréd waznych ofert
CO — stawka jednostkowa za punkt zaproponowana przez Oferenta w ramach ztozonej przez niego
oferty

7. OTWARCIE OFERT

7.1. Otwarcie ofert nastgpi w dniu 28.10.2025 r. o godz. 10:30.




7.2. Rozstrzygniecie konkursu ofert nastgpi do dnia 30.10.2025 r. Zamawiajacy niezwtocznie zawiadamia
Oferentéw o zakonczeniu konkursu i jego wyniku na pismie.
8. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA
8.1. Dyrektor Zamawiajacego uniewaznia konkurs, jezeli:
8.1.1.Nie wptyneta zadna oferta;
8.1.2.0drzucono wszystkie oferty;
8.1.3.Wptyneta tylko jedna oferta i nie podlega ona odrzuceniu, z zastrzezeniem, ze komisja moze
przyjac te oferte, gdy z okolicznos$ci wynika, ze na ogtoszony ponownie na tych samych warunkach
konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert;
8.1.4.Kwota najkorzystniejszej oferty przewyisza kwote, ktéra Zamawiajgcy przeznaczyt na
finansowanie swiadczen bedacych przedmiotem konkursu;
8.1.5.Nastgpita istotna zmiana okolicznosci powodujgca, ze prowadzenie postepowania konkursowego
lub zawarcie Umowy nie lezy w interesie pacjentow Zamawiajgcego, czego nie mozna byto
wczesniej przewidzied.
9. ODRZUCENIE OFERTY
9.1. Zamawiajacy odrzuca oferte:
9.1.1.Ztozong po wyznaczonym w SWKO terminie,
9.1.2.Zawierajacg nieprawdziwe informacje,
9.1.3.Nie zawierajgcg okreslenia przedmiotu oferty lub proponowanej ceny $wiadczen bedacych
przedmiotem konkursu,
9.1.4.Zawierajaca razgco niskg cene w stosunku do przedmiotu zamdwienia,
9.1.5.Niezgodng z wymogami przedmiotowymi lub podmiotowymi okreslonymi w tresci niniejszych
SWKO, w tym zakresie formy, w jakiej zostata ona ztozona,
9.1.6.Niewazng na podstawie odrebnych przepiséw,
9.1.7.Jezeli Oferent ztozyt oferte alternatywng,
9.1.8.Jezeli oferta lub Oferent nie spetniajg wymaganych warunkdw okres$lonych w przepisach prawa,
9.1.9.ztozong przez Oferenta, z ktérym w okresie 5 lat poprzedzajacych ogtoszenie postepowania,
zostata rozwigzana przez Zamawiajgcego umowa o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w
zakresie lub rodzaju odpowiadajgcym przedmiotowi ogtoszenia, bez zachowania okresu
wypowiedzenia z przyczyn lezgcych po stronie Oferenta,
9.1.10. W sytuacji opisanej w pkt.4.1.3 SWKO — tj. po bezskutecznym uptywie terminu uzupetnienia
oferty.
10. ANALIZA OFERT
10.1. Zamawiajacy badac bedzie w szczegdlnosci:
10.1.1. Kompletnos¢ ztozonej dokumentacji ofertowej,
10.1.2. Zaoferowang cene za punkt
10.1.3. Za najkorzystniejszg uznana zostanie ta z ocenianych ofert, ktéra uzyska najwiecej punktéw
wedtug kryteriéw oceny wskazanych w pkt 6 SWKO. Jezeli co najmniej dwie oferty uzyskajg takg
samg liczbe punktéw, za najkorzystniejszg z nich uznana zostanie ta z ofert, ktéra zdobyta
najwiekszg liczbe punktow w ramach kryterium o najwyzszej wadze (Cena). Jezeli réwniez w
tym wypadku co najmniej dwie oferty uzyskajg takg samg liczbe punktéw, oferenci, ktérzy
ztozyli te oferty, poproszeni zostang o ztozenie ofert uzupetniajgcych w zakresie kryterium Ceny.
W powyzszej sytuacji przewidziang w niniejszym dokumencie procedure sktadania i oceny ofert
stosuje sie odpowiednio, przy czym oferty uzupetniajgce powinny zosta¢ ztozone w terminie 5
dni roboczych, a nowo zaproponowana Cena nie moze by¢ wyzsza od uprzednio zaoferowanej
przez danego Oferenta Ceny.
10.1.4. Udzielajgcy Zamowienie bedzie obliczat wartos¢ punktowgq oferty zaokrgglong do dwdch miejsc
po przecinku.

11. ROZSTRZYGNIECIE KONKURSU OFERT
11.1. Zamawiajgcy niezwtocznie zawiadamia Oferentow o zakoriczeniu konkursu i jego wyniku na pismie.
Powyzsza informacja zostanie rowniez opublikowana na stronie internetowej i tablicy ogtoszen
Zamawiajgcego.



12.

13.

14.

15.

UMOWA

12.1. Z wytonionym Wykonawca zostanie podpisana umowa o udzielanie swiadczen protetycznych na okres
12 miesiecy od dnia jej podpisania przez obie strony, jednak nie wczesniej, niz od dnia 5 listopada
2025r.

12.2. Jezeli Oferent, ktérego oferta zostata przyjeta, nie zawrze z Zamawiajagcym umowy w wyznaczonym
przez niego miejscu i terminie, zobowigzany jest do zaptaty na rzecz Zamawiajgcego kary umownej,
zgodnie z trescig pkt 4 lit. b oswiadczenia stanowigcego tres¢ Zatgcznika nr 1 do SWKO.

12.3. W toku postepowania konkursowego, nie pdzniej jednak niz na 3 dni robocze przed terminem
sktadania ofert, Oferent moze ztozy¢ na adres mailowy przetargi@uks.com.pl zapytanie do wzoru
umowy.

PROTEST

13.1. W toku postepowania konkursowego, jednakze przed rozstrzygnieciem konkursu, Oferent moze
ztozy¢ do Zamawiajgcego umotywowany protest, na zasadach okreslonych w art. 153 Ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

ODWOLANIE

14.1. Oferenci mogg réwniez ztozy¢ do Dyrektora SP ZOZ Uniwersyteckiej Kliniki Stomatologicznej w
Krakowie odwotanie dotyczace rozstrzygniecia konkursu w ciggu 7 dni od daty opublikowania na
stronie internetowej Zamawiajgcego zawiadomienia o wynikach o zakonczeniu konkursu i jego
wyniku, na zasadach okreslonych w art. 154 Ustawy o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych.

POSTANOWIENIA KONCOWE

15.1. Zwiazanie oferta.

15.1.1. Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni od uptywu terminu na sktadanie ofert.

15.2. Wskazanie oséb uprawnionych do komunikowania sie z Oferentami i Wykonawca:

15.2.1. Osobg uprawniong do porozumiewania sie z Oferentami i Wykonawcg jest: Ewa Mroczek, tel.
(12) 424-54-86, e-mail: emroczek@uks.com.pl , lub Karolina Ras, tel. (12) 424-54-77, e-mail:
kras@uks.com.pl

15.3. Zatgczniki:

15.3.1. Zatacznik nr 1 do SWKO — Formularz Oferty,

15.3.2. Zatgcznik nr 2 do SWKO — Wzér umowy,

15.3.3. Zatgcznik nr 3 do SWKO —Wzdér umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych (RODO),

15.3.4. Zatacznik nr 4 do SWKO — Oswiadczenie Oferenta dotyczgce RODO,

15.3.5. Zatgcznik nr 5 do SWKO - Oswiadczenie Oferenta o posiadaniu odpowiednich uprawnien i
kwalifikacji niezbednych do realizacji przedmiotu konkursu oraz spetnieniu przez Oferenta
warunkow ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej ( Dz.U.2021, nr 711) w
zakresie realizacji przedmiotu umowy, jak tez o braku podstaw do wykluczenie Oferenta z
postepowania o udzielenie zamoéwienia w trybie konkursu,

15.3.6. Zatgcznik nr 6 do SWKO- Oswiadczenia potwierdzajgce spetnienie kryteriow oceny ofert, o
ktorych mowa w pkt 6 SWKO, o ile w danym wypadku ma to zastosowanie.
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1.

Zatacznik nr 1 do SWKO

FORMULARZ OFERTY

Dane Wykonawcy (w przypadku wykonawcow ubiegajqcych sie wspdinie o udzielenie zamdwienia, nalezy poda¢ dane

dotyczqce wszystkich wykonawcdow):

a) Nazwa Wykonawcy/Wykonawcow:

Telefon: e ;

€-MAl: o ;

Ad

res do korespondencji (jezeli dotyczy):

Rodzaj wykonawcy (zgodnie z ponizszq liStq): .......oeuueveeveeceireceeceeieveveireenes
mikroprzedsiebiorstwo, mate przedsiebiorstwo, Srednie przedsiebiorstwo, jednoosobowa dziatalnos¢ gospodarcza, osoba fizyczna nieprowadzgca
dziatalnosci gospodarczej, inny rodzaj

Imie i nazwisko oraz nr tel. osoby odpowiedzialnej za realizacje przedmiotu zamdwienia:

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

C) Reprezentowany Przez: .......eceeeveceerereeieseeseesssseseesenns

C ettt ——————————————trrateneeenenans adres poczty elektronicznej: .....ccceevveevvvvennns

2. Nawigzujgc do ogtoszenia o konkursie ofert na udzielanie swiadczen zdrowotnych z zakresu technicznych
ustug protetycznych dla pacjentéw SP ZOZ Uniwersyteckiej Kliniki Stomatologicznej w Krakowie, niniejszym
sktadam oferte na wykonanie nastepujacych ustug protetycznych :

LP. SWIADCZENIA PROTETYCZNE Wartos¢ pkt
40. |Licowka e.max 45
41.1\Wktad kk.e.max 40
42. Imitacja dzigsta 5
43.|zatrzask boczny, zasuwa ,,Bredent” czes¢ koronowa (bez ceny korony) 12,5




44.

Interlock 7
45. |prowadzenie frezowane 7
46.|icowanie materiatem ztozonym w szynoprotezie [kompozyt] 10
47.|Naprawa w laboratorium uszkodzonego olicowania wykonanego z materiatu ztozonego 10
[kompozyt]
48. Naprawa w laboratorium uszkodzonego olicowania wykonanego 2z materiatu 15
ceramicznego
49. Implantokorona na podbudowie metalowej 40
50. Implantokorona ceramiczna E.MAX 50
51 Implantokorona ceramiczna na podbudowie z cyrkonu 60
52. Implantokorona z poziomu implantu 85-100
53. Implantokorona cyrkonowa z poziomu implantu 90-110
4. Implantokorona CAD-CAM [na metalu frezowanym] 42
55. Imitacja dzigsta 5
6. |Filar indywidualny cyrkon 85
7. |Filar indywidualny tytan 60
58.|Korona porcelanowa CAD-CAM [na metalu frezowanym] 28
59.|Korona porcelanowa CAD-CAM ze stopniem ceramicznym [na metalu frezowanym] 32
60.|Korona cera-smart hybryda Inlay — Onlay 29,17
61. I-Bridge - most przykrecany na implantach — 1 punkt 95
62.| Witskno szklane 12
63./szablon chirurgiczny 16
64. Symulacja wirtualna CAD-CAM 2 . (za
jeden element)
65. |wktad koronowo-korzeniowy z materiatu ztozonego + wtdkno szklane 23
66. | Mock up 6
67. tyzka indywidualna swiattoutwardzalna implantologiczna 4
68./Model diagnostyczny 3
69. |proteza szkieletowa wykonana metodg odlewniczg z zebami i sztucznym dzigstem 80
70. |Proteza ruchoma wsparta na belce tytanowej z zastosowaniem zakotwiczen precyzyjnych 350
na 2 implantach
71.|Proteza ruchoma wsparta na belce tytanowej z zastosowaniem zakotwiczen precyzyjnych 450
na 3-4 implantach
77 |Proteza ruchoma wsparta na belce tytanowej z zastosowaniem zakotwiczen precyzyjnych 550
na 5-6 implantach
73. Teleskop (korona wewnetrzna oraz zewnetrzna) 55
74.|Zatrzask boczny, zasuwa ,Bredent” cze$¢ w protezie 12,5
/5. [Filar indywidualny Ti Atlantis 80
76. |Filar indywidualny cyrkonowy Ti Atlantis 100
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77.

Model drukowany 8,34

78.

Stupek do modelu drukowanego 1

W ramach udzielanych Swiadczen Wykonawca zobowigzany jest do odbierania wyciskdw i dostarczania
gotowych prac protetycznych oraz poszczegdlnych etapéw wykonawstwa laboratoryjnego do budynku siedziby
Zamawiajacego.

Cena brutto wykonania $wiadczenia uwzglednia wszystkie koszty niezbedne do prawidtowego wykonania
catosci przedmiotu umowy, w tym w szczegdlnosci koszty transportu, koszty odbierania wyciskow.

Cena brutto wykonania zamdéwienia wynosi za punkt: ........ccceceerveeeennes zt (cena z podatkiem VAT)
Niniejszym o$wiadczam/my, iz:
a) zapoznatem/zapoznalismy sie z trescig dokumentdéw Szczegdétowych Warunkéw Konkursu Ofert

(SWKO) i akceptuje/akceptujemy je bez zastrzezen oraz uzyskatem/uzyskali$my niezbedne informacje
do przygotowania oferty*.

b) akceptuje/akceptujemy bez zastrzezen zakres $wiadczen, wymagania stawiane Oferentom, jak
i projekt umowy stanowigcy zatacznik nr 2 do SWKO oraz zobowigzuje / zobowigzujemy sie, w
przypadku wyboru niniejszej oferty, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajgcego. W przypadku niestawienia sie w wyznaczonym przez Zamawiajgcego miejscu i
terminie w celu zawarcia umowy, Oferent zobowigzuje sie do zaptaty kary umownej w wysokosci 10
000,00 zt (stownie: dziesie¢ tysiecy ztotych) na wskazany rachunek Zamawiajgcego.*

¢) uwazam/my sie za zwigzanego ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert*.

d) sSwiadczenia objete przedmiotem zamodwienia bedg wykonywane przez osoby o odpowiednich
kwalifikacjach przewidzianych odpowiednimi obowigzujgcymi przepisami*.

e) aparatura i sprzet medyczny oraz pomieszczenia wykorzystywane do wykonywania badan bedacych
przedmiotem zamdwienia spetniaja wymogi wynikajace z obowigzujacych przepiséw*.

f)  wszystkie produkty uzyte do wykonania przedmiotu zamdwienia, jak tez wyroby powstate w efekcie
jego realizacji, spetniajg wymogi przewidziane w ustawie o wyrobach medycznych, potwierdzone
aktualnymi dokumentami (tj.: kompletne zgtoszenia lub powiadomienia do Prezesa Urzedu Rejestracji
Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktdw Biobdjczych, karty charakterystyki,
certyfikat CE, Deklaracje Zgodnosci, atesty), dla tych produktéow, ktére tego wymagajg*.

g) wszystkie zaoferowane w ofercie produkty, ktére nie podlegajg przepisom ustawy z 7 kwietnia 2022
r. o wyrobach medycznych (Dz.U. z 2022, poz. 974 ze zm.), posiadajg dokumenty dopuszczajace je do
obrotu i uzywania na terenie Polski — certyfikat CE oraz dokumenty potwierdzajgce spetnienie przez
te produkty wymaganych prawem norm*.

h) zobowigzuje/my sie posiadania i kontynuowania umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej
przez caty okres trwania umowy i na warunkach w niej okreslonych*.
' w przypadku niewyrazania zgody, nalezy skreslic.
Jezeli w tresci ztozonej oferty lub innych przekazywanych Zamawiajgcemu dokumentdw Oferent poda dane
osobowe swoich pracownikéw, wspotpracownikdw, przedstawicieli lub innych oséb, zobowigzuje sie on
do ich poinformowania o powyziszym fakcie, jak tez do wypetnienia wzgledem nich, w imieniu
Zamawiajgcego, obowigzku informacyjnego, o ktérym mowa w art. 14 RODO, w oparciu o klauzule
informacyjng nr 2, zawarta w zafaczniku nr 4 do SWKO. W powyzszym wypadku Oferent zatacza do oferty
podpisany zatgcznik nr 4 do SWKO.

Oferent akceptuje niniejszym wzér umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych, stanowigcy
zatacznik nr 3 do SWKO i zobowigzuje sie do zawarcia z Zamawiajgcym rzeczonej Umowy w przypadku
wybrania jego oferty w postepowaniu konkursowym.
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7. Oferent akceptuje fakt, ze sktadajac niniejszg oferte wyraza ona jednoczesnie zgode na przetwarzanie
zawartych w jej tresci jego danych osobowych w celu umozliwienia mu udziatu w konkursie ofert, w tym
rozpatrzenia ztozonej przez niego oferty. Klauzula informacyjna RODO przeznaczona dla Oferentéw
bedacych osobami fizycznymi zawarta zostata w tresci zatgcznika nr 4 do SWKO.

Podpis i piecze¢ Oferenta
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Zatacznik nr 2 do SWKO

UMOW A nr: DZP-423-(...)/25
(wzor)
zawarta w dniu r. w Krakowie pomiedzy:

1. Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej Uniwersytecka Klinikg Stomatologiczna
w Krakowie, ul. Montelupich 4, 31-155 Krakéw, wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji
spotecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej Krajowego
Rejestru Sadowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy dla Krakowa-Srédmieécia w Krakowie, XI Wydziat
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego, pod numerem KRS: 6328, NIP: 6751219110, REGON:
357070478, zwanym dalej ,,Zamawiajacym”, reprezentowanym przez:

- Pani Doroty Gotgb-Bettowicz — p.o. Kierownika Zamawiajgcego,

- przy kontrasygnacie Pani Matgorzaty Fecicy — Gtdwne] Ksiegowej Zamawiajgcego,

oraz

2. (imie i nazwisko), prowadzgcym dziatalnos¢ gospodarczg pod
firma (nazwa) z siedziby pod
adresem: , NIP: ,
REGON: , telefon: , e-mail:

, zwanym(3) dalej ,Wykonawc3a”.

2. (nazwa spotki lub innego podmiotu niz osoba

fizyczna), z siedzibg w , Wwpisang do rejestru

przedsiebiorcéw  Krajowego Rejestru Sadowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy w

, Wydziat Gospodarczy KRS pod numerem KRS:

, NIP: , REGON: , kapitat zaktadowy (dotyczy

spotki z o.o., akcyjnej, komandytowo-akcyjnej): , zwang dalej

»Wykonawca”, reprezentowang przez:

- - dziatajgcego(g) jako lub na podstawie:

(jako Prezes Zarzqdu, na podstawie udzielonego

petnomocnictwa, itp.)

Zamawiajacy i Wykonawca sg dalej tgcznie zwani ,,Stronami”, a z osobna ,,Strong”, natomiast niniejsza umowa
,Umowa”.

PREAMBULA
Umowa niniejsza zostata zawarta na podstawie art. 26 ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci

leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 z pdzn. zm.), w wyniku wyboru oferty w drodze konkursu ofert, w trybie i
na zasadach okreslonych w art. 27 powotanej wyzej ustawy.

§ 1 - Przedmiot Umowy

1. Na zasadach opisanych w tresci niniejszej Umowy, Wykonawca zobowigzuje sie do dokonywania na rzecz
Zamawiajgcego swiadczen zdrowotnych z zakresu technicznych ustug protetycznych przeznaczonych dla pacjentéow
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Zamawiajacego, ktorych ceny oraz zakres rzeczowy okreslone zostaty szczegétowo w ofercie Wykonawcy (zatacznik nr
1 do Umowy), ztozonej przez Wykonawce w ramach przeprowadzonego przez Zamawiajgcego konkursu ofert, jak tez
w Szczegdtowych Warunkach Konkursu Ofert (zatacznik nr 2 do Umowy), sporzadzonych przez Zamawiajacego na
potrzeby konkursu ofert (dalej: ,,Ustugi Protetyczne”) oraz do dostarczenia Zamawiajgcemu powstatych w ten sposéb
uzupetnien protetycznych, w zamian za co otrzyma on od Zamawiajgcego przewidziane w Umowie wynagrodzenie.

. W okresie obowigzywania niniejszej Umowy Zamawiajgcy bedzie zlecat Wykonawcy wykonywanie Ustug Protetycznych
wedtug swego rzeczywistego zapotrzebowania, zgodnie z procedurg opisang w § 2 Umowy.

§ 2 - Zlecanie realizacji Ustug Protetycznych

Podstawg $wiadczenia przez Wykonawce Ustug Protetycznych bedg pisemne zlecenia, wystawiane przez
Zamawiajacego wedtug wzoru stanowigcego zatgcznik nr 3 do Umowy. Zlecenia mogg by¢ podpisywane w imieniu
Zamawiajgcego przez lekarza stomatologa zatrudnionego w Poradni Protetyki Stomatologicznej Zamawiajgcego.

. W tresci zlecenia Zamawiajgcy kazdorazowo wskaze rodzaj zlecanych Ustug Protetycznych, ich liczbe oraz termin
wykonania, przy czym, o ile z tresci zlecenia nie wynika co innego, termin ten bedzie nie dtuzszy niz 14 dni od chwili
otrzymania przez Wykonawce danego zlecenia wykonania Ustug Protetycznych. Do wystawionego zlecenia
Zamawiajacy dotgczy wycisk, o ile w danym wypadku bedzie miato to zastosowanie.

. Wykonawca zobowigzuje sie, ze w okresie obowigzywania niniejszej Umowy bedzie wspdtpracowat, na wtasny koszt, z
firma kurierska, ktora odbiera¢ bedzie z siedziby Zamawiajgcego zlecenia swiadczenia Ustug Protetycznych wraz z
wyciskami oraz dostarcza¢ Zamawiajgcemu wykonane przez Wykonawce uzupetnienia protetyczne. Wykonawca
zobowigzuje sie do przekazania Zamawiajgcemu w dniu zawarcia niniejszej Umowy danych kontaktowych kuriera
zatrudnionego we wspomnianej wyzej firmie kurierskiej oraz do ich niezwtocznej aktualizacji w kazdym przypadku
zmiany tychze danych. Odbidr zlecen i wyciskdw odbywac sie bedzie w dni robocze (poniedziatek-pigtek z wytgczeniem
dni ustawowo wolnych od pracy — dalej: Dni Robocze), w godzinach pracy Zamawiajgcego (7:00-14:00), przy czym w
kazdym wypadku powinien on nastgpi¢ nie pdzniej niz nastepnego Dnia Roboczego po zawiadomieniu kuriera o
wystawieniu zlecenia.

§ 3 — Realizacja Ustug Protetycznych

. Wykonawca bedzie realizowat zlecone mu Ustugi Protetyczne w swojej siedzibie, w Dni Robocze (oraz w weekendy i
dni ustawowo wolne od pracy, jezeli w tresci ztozonego Formularza oceny kryteriéw (zatgcznik nr 6 do SWKO)
Wykonawca zobowigzat sie do realizacji Ustug Protetycznych w tych okresach), w standardowych godzinach
funkcjonowania zaktadu Wykonawcy. Ustugi Protetyczne bedg wykonywane przez minimum 1 pracownika Wykonawcy,
przy czym o ile okaze sie to konieczne do ich prawidtowego i terminowego wykonania, Wykonawca oddeleguje do
wykonywania Ustug Protetycznych odpowiednio wiekszg liczbe swych pracownikéw.

Ustugi protetyczne winny by¢ wykonywane w terminie okreslonym w § 2 ust. 2 Umowy, przy uzyciu nalezgcego do
Wykonawcy sprzetu oraz zakupionych przez Wykonawce we wtasnym zakresie materiatéw.

. Wykonawca gwarantuje, ze Ustugi Protetyczne bedzie wykonywat z najwyzszg starannoscig, zgodnie z powszechnie
obowigzujacymi przepisami prawa (w tym ustawg z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz. U. z 2019 r. poz. 1127 z pdzn. zm.)), postugujac sie materiatami i narzedziami spetniajgcymi przewidziane
prawem wymagania (w tym wskazane w Ofercie Wykonawcy — zatgcznik nr 1 do Umowy) i dopuszczonymi do obrotu
w Polsce, posiadajgcymi stosowne atesty i certyfikaty, wykorzystujac przy tym aktualng wiedze medyczng oraz
umiejetnosci wynikajgce z powszechnie obowigzujacych standardéw postepowania medycznego.

. W przypadku realizacji przez Wykonawce Ustug Protetycznych o podwyzszonym stopniu trudnosci lub w razie
zaistnienia istotnych watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych, Wykonawca zobowigzany jest kazdorazowo
zasiegng¢ opinii Kierownika Poradni Protetyki Stomatologicznej Zamawiajgcego.

Powstate w wyniku realizacji Ustug Protetycznych uzupetnienia protetyczne dostarczane bedg przez Wykonawce na
jego koszt do siedziby Zamawiajgcego w terminie okreslonym w § 2 ust. 2 Umowy, przy czym poza godzinami pracy
Zamawiajacego moga one by¢ pozostawione na portierni Zamawiajacego. Wykonawca ponosi ryzyko utraty, zaginigcia
lub uszkodzenia uzupetnien protetycznych w trakcie transportu az do chwili ich dorgczenia Zamawiajacemu. Uzupetnia
protetyczne uwaza si¢ za dorgczone z chwilg ich odbioru przez Zamawiajacego.

. Wraz z kazdym uzupelieniem protetycznym Wykonawca dostarczy Zamawiajagcemu oryginatl dotyczacego go
oswiadczenia, w ktorym potwierdzi on, ze uzupeknienie to spetnia odnoszace si¢ do niego wymagania zasadnicze,
wstawionego przez Wykonawce zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami prawa, w tym przepisami Ustawy
o wyrobach medycznych z dnia 7 kwietnia 2022 r. (Dz.U. z 2022 r., poz. 974 ze zm.). Niedolaczenie do uzupetnienia
protetycznego o$§wiadczenia, o ktorym mowa powyzej, uprawnia Zamawiajacego do odmowy dokonania jego odbioru,
a Wykonawca zobowigzany bedzie do niezwlocznego uzupetnienia przedmiotowego oswiadczenia. Termin, o ktérym
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mowa w ust. 5 niniejszego paragrafu, uwaza si¢ za zachowany wylacznie w przypadku, gdy wraz z uzupetnieniem
protetycznym Zamawiajacemu dor¢czone zostanie os§wiadczenie, o ktorym mowa w niniejszym ustepie.

§ 4 - Wynagrodzenie

. Ztytutu wykonywanych Ustug Protetycznych Wykonawca bedzie otrzymywat od Zamawiajgcego miesieczne
wynagrodzenie, stanowigce sume iloczynéw ceny jednostkowej brutto za punkt (zatagcznik nr 1 Umowy),
liczby punktéw za dang Ustuge Protetyczng (zatgczniku nr 1i 2 do Umowy) oraz liczby Ustug Protetycznych
danego rodzaju, ktére Wykonawca zrealizowat w danym okresie rozliczeniowym (dalej: Wynagrodzenie).

. Cen jednostkowa za punkt (zatgcznik nr 1 do Umowy) ma charakter ryczattowy i nie podlega jakiejkolwiek
zmianie w okresie obowigzywania Umowy. Wynagrodzenie Wykonawcy wyczerpuje jego roszczenia z tytutu
wykonania przedmiotu niniejszej Umowy i obejmuje wszystkie niezbedne koszty zwigzane z realizacjg
przedmiotu Umowy przez Wykonawce. W szczegdlnosci (lecz nie wytgcznie) obejmuje ono wszystkie
obowigzujgce w Polsce podatki oraz optaty, koszty zakupu przez Wykonawce materiatéw niezbednych do
wykonania Ustug Protetycznych, koszty najmu, dzierzawy lub zakupu sprzetu niezbednego do wykonania
Ustug Protetycznych, wynagrodzenie osdb, ktérym Wykonawca zlecit wykonywanie Ustug Protetycznych,
koszty odbioru od Zamawiajgcego zlecen i wyciskdw niezbednych do wykonania Ustug Protetycznych,
transportu uzupetnien protetycznych do siedziby Zamawiajgcego, ewentualne koszty pdzniejszych napraw
gwarancyjnych oraz koszt wykupu i utrzymania ubezpieczenia OC, o ktérym mowa w § 6 Umowy. Z
zastrzezeniem przypadkdéw okreslonych w bezwzglednie obowigzujacych przepisach prawa, Wykonawca nie
moze zgdaé podwyzszenia Wynagrodzenia.

. Po zakonczeniu kazdego okresu rozliczeniowego, Wykonawca wystawi i dostarczy Zamawiajgcemu fakture,
obejmujgcg wykonane na jego rzecz w danym okresie rozliczeniowym Ustugi Protetyczne. Wraz z fakturg
Wykonawca dostarczy Zamawiajgcemu kserokopie wystawionych przez Zamawiajgcego w danym okresie
rozliczeniowym zlecen oraz podpisane przez Wykonawce zestawienie zawierajce:

a) date wykonania poszczegdlnych Ustug Protetycznych,
b) imie, nazwisko pacjenta,

¢) numer karty historii choroby,

d) rodzajiilosci wykonanych Ustug Protetycznych,

e) wartos¢ wykonanych Ustug Protetycznych.

. Wynagrodzenie Wykonawcy ptatne bedzie w kazdym wypadku na podstawie prawidtowo wystawionych i
dostarczonych Zamawiajgcemu dokumentoéw, o ktérych mowa w ust. 3 niniejszego paragrafu oraz w § 3 ust.
6 Umowy, przelewem, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany w tresci faktury, w terminie 14 dni od
dnia otrzymania przez Zamawiajgcego kompletu dokumentéw, o ktérych mowa powyzej. Dniem zapfaty jest
dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajgcego dyspozycjg wykonania przelewu.

. Nieprawidtowo wystawiona faktura, jak réwniez faktura, do ktdrej nie zostaty zatgczone dokumenty, o
ktdrych mowa w ust. 3 niniejszego paragrafu i w § 3 ust. 6 Umowy, nie bedzie stanowita podstawy do zaptaty
Wynagrodzenia i zostanie zwrécona Wykonawcy. W takim wypadku termin zaptaty Wynagrodzenia biegnie
na nowo od dnia doreczenia Zamawiajgcemu prawidtowo wystawionej faktury wraz z dokumentami, o
ktérych mowa w ust. 4 niniejszego paragrafu.

. Na podstawie art. 106n ust. 1 Ustawy o podatku od towardw i ustug z dnia 11 marca 2004r. (Dz.U. Nr 54,
poz. 535 ze zm.) Zamawiajacy wyraza zgode na wystawianie i przesytanie mu przez Wykonawce faktur,
duplikatow faktur oraz ich korekt, jak tez not obcigzeniowych i korygujacych oraz dokumentéw wskazanych
w ust. 3 niniejszego paragrafu, w formie elektronicznej (plik w formacie PDF), na adres: faktury@uks.com.pl.

§ 5 - Dokumentacja medyczna i sprawozdawczos¢

. Wykonawca zobowigzany jest do prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z powszechnie
obowigzujgcymi przepisami prawa. W razie braku prowadzenia przez Wykonawce dokumentacji medyczne;j
albo w razie razgco nieprawidtowego jej prowadzenia przez Wykonawce, Zamawiajgcy uprawniony bedzie
do wypowiedzenia niniejszej Umowy ze skutkiem natychmiastowym, a Wykonawca zobowigzany bedzie do
pokrycia Zamawiajgcemu szkody wyniktej z tego tytutu.

15


mailto:faktury@uks.com.pl

2. Wykonawca zobowigzuje sie do prowadzenia sprawozdawczosci statystycznej na zasadach przewidzianych
w powszechnie obowigzujgcych przepisach prawa.

§ 6 - Ubezpieczenie Wykonawcy

1. Wykonawca zobowigzuje sie do zawarcia na swojg rzecz umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej, zgodnej z powszechnie obowigzujgcymi przepisami prawa, obejmujacej swym zakresem przedmiot
niniejszej Umowy, przy czym Strony ustalajg, ze minimalna suma ubezpieczenia wynosi¢ bedzie 100.000,00
7t (stownie: sto tysiecy ztotych) w odniesieniu do jednego zdarzenia i 1.000.000 zt (stownie: milion ztotych)
w odniesieniu do wszystkich zdarzen.

2. Wykonawca zobowigzuje sie do utrzymywania ochrony ubezpieczeniowej na poziomie okreslonym w ust. 1
niniejszego paragrafu przez caty okres obowigzywania niniejszej Umowy. Brak zawarcia umowy
ubezpieczeniowej albo jej wygasniecie w trakcie obowigzywania niniejszej Umowy uprawniaé¢ bedzie
Zamawiajgcego do wypowiedzenia niniejszej umowy ze skutkiem natychmiastowym z przyczyn lezgcych po
stronie Wykonawcy. Kopia polisy ubezpieczenia wraz z potwierdzeniem jej optacenia stanowiag zatacznik
nr 5 do Umowy. Wykonawca zobowigzuje sie do niezwtocznego, nie pdzniej jednak niz w terminie 5 Dni
roboczych, przedtozenia Zamawiajgcemu kopii nowej polisy ubezpieczeniowej, wraz z potwierdzeniem jej
optacenia, w kazdym wypadku wygasniecia, w okresie obowigzywania Umowy, dotychczasowej polisy
ubezpieczeniowej. Powyzsza czynnos¢ nie stanowi zmiany Umowy w rozumieniu § 13 ust. 1 Umowy i nie
wymaga dla swej waznosci zachowania formy pisemnej.

§ 7 - Odpowiedzialnos¢ oraz kontrola
1. Wykonawca ponosi petng odpowiedzialnosc¢ za szkody powstate po stronie Zamawiajgcego w zwigzku z niewykonaniem
lub nienalezytym wykonywaniem przedmiotu niniejszej Umowy przez Wykonawce lub osoby, ktdrym powierzyt on
realizacje niniejszej Umowy, chyba ze szkoda wynikta z okolicznosci, ktérym Wykonawca nie moégt zapobiec mimo
dotozenia najwyzszej starannosci. Powyzsze postanowienie dotyczy réwniez sytuacji, gdy Zamawiajgcy zobowigzany byt
do naprawienia szkody wyrzadzonej przez Wykonawce osobie trzeciej w zwigzku z realizacji przedmiotu niniejszej
Umowy.

2. W razie powstania szkody, o ktérej mowa w ust. 1 niniejszego paragrafu, Zamawiajgcy wezwie Wykonawce na pismie
do jej usuniecia w wyznaczonym terminie, po bezskutecznym uptywie ktdrego Zamawiajgcy uprawniony jest do zlecenia
usuniecia powstatej szkody osobie trzeciej na koszt i ryzyko Wykonawcy, o ile w danym wypadku bedzie to mozliwe
biorgc pod uwage charakter szkody.

3. Wykonawca zobowigzuje sie do udzielania Zamawiajgcemu, na jego wniosek, wszelkich informacji
dotyczacych wykonania niniejszej Umowy, w terminie 7 dni od chwili otrzymania wniosku. Wniosek, o
ktorym mowa w zdaniu poprzedzajgcym, moze by ztozony w formie pisemnej lub elektronicznej, na adres
wskazany w § 12 ust. 2 Umowy. Odpowiedz Wykonawcy na ztozony wniosek powinna by¢ ztozona w formie
pisemnej pod rygorem niewaznosci.

4. W przypadku powziecia przez Zamawiajgcego uzasadnionego podejrzenia, ze Wykonawca wykonuje
przedmiot Umowy w sposdb sprzeczny z Umowa lub powszechnie obowigzujgcymi przepisami prawa,
Zamawiajgcy uprawniony jest do przeprowadzenia kontroli w siedzibie Wykonawcy. Kontrola
przeprowadzona zostanie na wniosek Zamawiajgcego ztozony z co najmniej 7 dniowym wyprzedzeniem,
przez upowaznionego na piSmie pracownika Zamawiajgcego i obejmowaé moze aspekty techniczne,
organizacyjne oraz dokumentacje zwigzane z wykonaniem przedmiotu niniejszej Umowy. Kontrola moze
zosta¢ przeprowadzona w Dni Robocze, w godzinach pracy Wykonawcy. Wykonawca zobowigzany jest do
Scistego wspétdziatania z Zamawiajagcym w celu prawidtowej realizacji kontroli. Z kontroli sporzadzony
zostanie protokdt, ktérego kopie otrzyma Wykonawca. Wykonawcy przystuguje prawo do wniesienia uwag
do protokotu z kontroli, w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci, w terminie 14 dni od chwili otrzymania
jego kopii.

5. Niezaleznie od obowigzkéw opisanych w ustepie poprzedzajgcym, Wykonawca zobowigzany jest do
poddania sie kontroli prowadzonej przez Narodowy Fundusz Zdrowia, na zasadach okreslonych w ustawie z
dnia 27 sierpnia 2004 r. o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z
2019, poz. 1373 z pdzn. zm.), w zakresie wynikajgcym z niniejszej Umowy.
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§ 8 - Gwarancja jakosci
1. Wykonawca udziela Zamawiajgcemu 12 miesiecznej gwarancji na wszystkie uzupetnienia protetyczne
powstate w wyniku Swiadczenia przez niego objetych Umowg Ustug Protetycznych oraz na uzyte do ich
wykonania materiaty. Termin gwarancji liczony jest osobno dla kazdego uzupetnienia protetycznego oraz
wykorzystanego do jego stworzenia materiatu liczac od dnia jego doreczenia Zamawiajgcemu w sposéb
okreslony w § 3 ust. 5 Umowy. Okres gwarancji ulega wydtuzeniu o czas usuwania wad lub usterek.

2. W przypadku stwierdzenia przez Zamawiajgcego w okresie gwarancji, ze uzupetnienie protetyczne posiada
jakiekolwiek usterki lub wady, w tym polegajgce na uzyciu do jego stworzenia lub naprawy materiatow nie
spetniajgcych wymogdw okreslonych w tresci niniejszej Umowy, Zamawiajacy zgtosi Wykonawcy powyzszy
fakty w formie wiadomosci e-mail, wystanej na adres wskazany w § 12 ust. 2 Umowy, jednocze$nie
przesyfajgc Wykonawcy, na jego koszt i ryzyko, wadliwe lub zawierajgce usterke uzupetnienie protetyczne
za posrednictwem kuriera, o ktérym mowa w § 2 ust. 3 Umowy (postanowienia § 2 ust. 3 Umowy odnosnie
do terminu odbioru zlecenia i wycisku stosuje sie odpowiednio do odbioru wadliwego lub zawierajgcego
usterki uzupetnienia protetycznego).

3. Wykonawca zobowigzany jest do usuniecia zgtoszonych mu przez Wykonawce wad lub usterek uzupetnien
protetycznych oraz do doreczenia Zamawiajgcemu uzupetnien protetycznych bez wad i usterek, w terminie
14 dni od chwili doreczenia mu wadliwego lub zawierajgcego usterke uzupetnienia protetycznego, w sposéb
okreslony w ustepie poprzedzajgcym. Po bezskutecznym uptywie wskazanego wyzej terminu, Zamawiajacy
ma prawo, wedle swego wyboru: (i) dalej domaga¢ sie od Wykonawcy usuniecia wad lub usterek uzupetnien
protetycznych — w takim wypadku postanowienia niniejszego paragrafu znajdg odpowiednie zastosowanie,
a Zamawiajgcy moze natozy¢ na Wykonawce kare umowng, o ktérej mowa w § 10 ust. 2 lit. d) Umowy; (ii)
powierzy¢ usuniecie stwierdzonych wad lub usterek osobie trzeciej na koszt i ryzyko Wykonawcy. Poniesione
przez Zamawiajgcego koszty zostang potrgcone z najblizszego Wynagrodzeniem Wykonawcy, na co
Wykonaweca niniejszym wyraza zgode, a jezeli potracenie nie bedzie mozliwe, Zamawiajgcy wystawi note
obcigzeniowg z 14-dniowym terminem pfatnosci; (iii) odstgpi¢ od Umowy w zakresie zlecenia na Ustugi
Protetyczne, z ktdrymi zwigzane sg wady lub usterki.

§ 9 - Okres obowigzywania Umowy

Umowa realizowana bedzie w okresie 12 miesiecy od dnia jej podpisania, jednak nie wczesniej, niz od dnia
5 listopada 2025 r.

2. Kazda ze Stron moze z waznych powoddw rozwigzaé niniejszg Umowe z zachowaniem 30 dniowego okresu
wypowiedzenia.

3. Kazda ze Stron moze rozwigzaé niniejszg Umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku, gdy
druga Strona razgco narusza istotne postanowienia niniejszej Umowy.

4. W przypadku opdznienia sie Wykonawecy z realizacjg danego zlecenia okres dtuzszy niz 5 Dni Roboczych w
stosunku do przewidzianego w Umowie terminu na jego wykonanie, Zamawiajgcy uprawniony jest do
odstgpienia od Umowy w odniesieniu do tego zlecenia.

5. Oswiadczenie o rozwigzaniu Umowy musi dla swej waznosci by¢ w kazdym wypadku ztozone na pismie i
zawierad uzasadnienie.

6. W przypadku rozwigzania lub wygasniecia niniejszej Umowy z jakichkolwiek przyczyn, Zamawiajgcy
zachowuje swe uprawnienia gwarancyjne, o ktérych mowa w § 8 Umowy.

§ 10 — Kary umowne
1. Niezaleznie od innych uprawnien przystugujgcych Zamawiajgcego na podstawie niniejszej Umowy lub
powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa, w przypadku gdy Zamawiajgcy odstgpi od Umowy w catosci
lub w czesci (tj. takze w odniesieniu do danego zlecenia) lub rozwigze jg ze skutkiem natychmiastowym z
winy Wykonawcy, Zamawiajgcy moze zadaé¢ od Wykonawcy zaptaty kary umownej w wysokosci 5.000 zt
(stownie: piec tysiecy ztotych).

2. Niezaleznie od innych uprawnien przystugujgcych Zamawiajgcego na podstawie niniejszej Umowy lub
powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa, w przypadku zwtoki Wykonawcy:
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a. w odbiorze zlecen lub wyciskdw od Zamawiajgcego w stosunku do terminu przewidzianego w § 2 ust. 3
Umowy lub zwtoki w odbiorze od Zamawiajgcego wadliwego lub zawierajgcego usterki uzupetnienia
protetycznego w stosunku do terminu wskazanego w § 8 ust. 2 Umowy, Zamawiajgcy moze obcigzyé
Wykonawce karg umowng w wysokosci 100 zt za kazdy rozpoczety dzier zwtoki;

b. w realizacji poszczegélnych zlecen przez okres dtuzszy niz 5 Dni Roboczych w stosunku do przewidzianych
w Umowie termindw na ich wykonanie (§ 3 ust. 2 i ust. 5-6 Umowy), Zamawiajacy uprawniony jest do
naliczenia Wykonawcy kary umownej w wysokos$ci 10% wartosci zlecenia, co do ktdrego nastgpito
opdznienie po stronie Wykonawcy w jego realizacji;

c. w przedfozeniu Zamawiajagcemu potwierdzenia zawarcia i optacenia polisy OC, w stosunku do terminu
przewidzianego w § 6 ust. 2 Umowy, Zamawiajgcy moze obcigzy¢ Wykonawce karg umowng w wysokosci
w wysokosci 100 zt za kazdy rozpoczety dzien zwtoki;

d. w usuwaniu wad lub usterek uzupetnienia protetycznego w stosunku do terminu przewidzianego w § 8
ust. 3 lit. ¢) Umowy, Zamawiajgcy moze obcigzy¢ Wykonawce karg umowng w wysokosci w wysokosci
100 zt za kazdy rozpoczety dzien zwtoki;

e. z udzieleniem informacji na wniosek Zamawiajgcego w stosunku do terminu przewidzianego w § 7 ust. 3
Umowy, zaptaci on kare umowng w wysokosci 100 zt za kazdy rozpoczety dzien zwtoki.

Kary umowne, o ktérych mowa w ust. 1 i 2 niniejszego paragrafu, mogg by¢ naliczane osobno za kazde
naruszenie i by¢ potrgcane z Wynagrodzeniem Wykonawcy, na co Wykonawca niniejszym wyraza zgode. W
przypadku braku mozliwosci dokonania potracenia, Zamawiajgcy wystawi stosowng note obcigzeniowg z 14-
dniowym terminem ptatnosci.

Zamawiajgcemu przystuguje prawo do dochodzenia odszkodowania w wysokosci przewyzszajacej wysokosé
zastrzezonych kar umownych.

§ 11 - Przetwarzanie danych osobowych

. Wykonawca zobowigzuje sie do zapewnienia poufnosci danych osobowych pozyskanych lub udostepnionych
mu w zwigzku z wykonywaniem przedmiotu niniejszej Umowy, a w szczegélnosci do tego, ze nie bedzie w
okresie obowigzywania niniejszej Umowy i po jej ustaniu: przekazywaé, ujawniac lub wykorzystywac danych
osobowych osobom nieuprawnionym oraz ze informacje takie zostang wykorzystane wytgcznie w celach,
w jakich zostaty w niniejszej umowie wymienione.

. Wykonawca zobowigzuje sie do przetwarzania przekazanych mu przez Zamawiajgcego danych osobowych w
zakresie i w sposdb zgodny z obowigzujgcymi przepisami prawa, w tym w szczegdlnosci z przepisami
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie
ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE — ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych
osobowych (dalej jako: ,RODO”).

. Strony zgodnie postanawiajg, iz zasady i tryb przetwarzania danych osobowych pacjentéw i pracownikéw
Zamawiajgcego w zwigzku z realizacjg niniejszej Umowy przez Wykonawce okreslone zostang w odrebnej
umowie, zwanej dalej ,,umowg powierzenia przetwarzania danych osobowych”. Umowa przetwarzania
danych osobowych stanowi integralng czesé i zatacznik nr 4 do niniejszej Umowy.

. Wykonawca potwierdza, ze zapoznat sie z klauzulg informacyjng RODO, stanowigca zatgcznik nr 5 do
niniejszej Umowy, jak tez gwarantuje, ze wykona on w imieniu Zamawiajgcego, wzgledem osdb, ktérym
powierzyt wykonywanie niniejszej Umowy i ktérych dane przekazat on Zamawiajgcemu w zwigzku z jej
realizacjg, obowigzek informacyjny, o ktérym mowa w art. 14 RODO, w oparciu o klauzule informacyjna
stanowigcg zatacznik nr 6 do niniejszej Umowy.

§ 12 - Komunikacja Stron

. W sprawach zwigzanych z wykonywaniem niniejszej Umowy Zamawiajgcego reprezentuje Pani Magdalena
Molicka —tel. 12 424 55 55, wew. 205, e-mail: mdlugosz-molicka@uks.com.pl , adres do korespondencji: SP
Z0Z Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w Krakowie Biuro Dyrektora, ul. Montelupich 4, 31-155 Krakéw.
W/w osoba jest uprawniona do podejmowania wszelkich czynnosci zwigzanych z realizacjg niniejszej

18


about:blank

Umowy, z wyjatkiem zaciggania jakichkolwiek zobowigzan w imieniu Zamawiajgcego oraz zmiany
postanowien niniejszej Umowy.

. W sprawach zwigzanych z wykonywaniem niniejszej Umowy Wykonawce reprezentuje:
tel. , e-mail: , adres do korespondenc;ji:

. Wszelkie doreczenia zwigzane z niniejszg Umowg, dokonane na wskazane w jej tresci adresy Stron (§ 12 ust.
1-2 Umowy), Strony uznajg za dokonane, w zaleznosci od przyjetej formy doreczenia:

a. w przypadku przesytki poleconej, w zaleznosci od sytuacji — w dniu poswiadczenia odbioru przesytki
poleconej przez upowazniong do tego osobe albo w dniu zwrotu przesytki po jej podwdjnym
bezskutecznym awizowaniu albo w dniu dokonania przez adresata odmowy jej przyjecia;

b. w odniesieniu do wymiany korespondencji e-mail — z chwilg wskazang w art. 61 § 2 Kodeksu cywilnego,
tj. z chwilg wprowadzenia wiadomosci e-mail do Srodka komunikacji elektronicznej w taki sposéb, zeby
druga Strona mogta zapoznac sie z jej trescia.

. Kazda ze Stron zobowigzana jest do niezwtocznego poinformowania drugiej Strony o zmianie danych
wskazanych powyzej w ust. 1-2 pod rygorem uznania korespondencji wystanej na ostatnio wskazany adres (w
tym adres poczty elektronicznej) jako skutecznie doreczonej oraz uznania czynnosci dokonanych przez
poprzednio wskazang osobe jako dokonanych w imieniu Strony, ktdra te osobe wskazata. Zmiany, o ktdrych
mowa W niniejszym ustepie nie stanowig zmiany Umowy i nie wymagajg dla swej waznosci formy pisemnej.

§ 13 - Postanowienia koricowe
. Wszelkie zmiany niniejszej Umowy wymagaja sporzadzenia aneksu w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

. W sprawach nieuregulowanych niniejszg Umowa majq zastosowanie wtasciwe przepisy prawa polskiego.

. Wykonawca nie moze przenies¢ na osobe trzecig praw i obowigzkdw wynikajacych z niniejszej Umowy bez wyrazniej
zgody Zamawiajgcego, wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

. Wszelkie spory wynikte na tle realizacji niniejszej Umowy bedg rozstrzygane przez Sgd wtasciwy dla siedziby
Zamawiajgcego.

. Niniejszg Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

. W kazdym wypadku, gdy Umowa przyznaje Zamawiajgcemu uprawnienie do wykonania zastepczego
cigzacych na Wykonawcy obowigzkéw umownych, Wykonawca zwigzany bedzie poniesionymi z tego tytutu
przez Zamawiajgcego kosztami.

. Przewidziane w tresci niniejszej Umowy uprawnienia Stron sg niezalezne od uprawnien przystugujgcych im
na podstawie powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa.

. Integralng czes¢ niniejszej umowy stanowig nastepujgce zatgczniki:
a) Zafacznik nr 1 — Oferta Wykonawcy,
b) Zatacznik nr 2 — Szczegdétowy Opis Warunkdw Konkursu,
c) Zaftacznik nr 3 —Karta zlecenia udzielenia $wiadczenia,
d) Zatacznik nr 4 — Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych,
e) Zatgcznik nr 5 — Klauzula informacyjna RODO dla Wykonawcy,
f) Zatacznik nr 6 — Klauzula informacyjna RODO dla 0séb zatrudnionych przez Wykonawce,

g) Zatgcznik nr 7 — Kopia polisy ubezpieczeniowej Wykonawcy oraz potwierdzenia jej optacenia.

Zamawiajacy Wykonawca

Zamawiajacy
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Zatacznik nr 3 do Umowy nr: z dnia: — Karta zlecenia udzielenia Swiadczenia

SP Z0OZ Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w Krakowie
31-155 Krakéw, ul. Montelupich 4 tel. 12 424 55 55

KARTA ZLECENIA DO ZEWNETRZNEGO LABORATORIUM PROTETYCZNEGO

Pacjent:
Nr HZiCH: Data:

Platnik: :

Plan leczenia w tuku gérnym:

Plan leczenia w tuku dolnym:

Dobrany Kolor: Uwagi:
Ksztatt:

Zeby przednie gorne: Zeby boczne goérne:
Zeby przednie dolne: Zeby boczne dolne:

INDYWIDUALNE

USTAWIENIA dla: PROT. CAtK.|PROT. OZEBN.[PROT. STALA prawy | lewy

Kat drogi stawowej | 45FH/30CE | 45FH/30CE | 45FH/30CE

Kat Bennetta 15 stop. 8 stop. 30 stop.
Przesuniecie boczne 0 15 05-1
Retruzja +/- #he il
Termin wykonania: godzina: || Tres¢ zlecenia:

(podpis i pieczec lekarza)

Kolejne wpisy na drugiej stronie kartki



Zatacznik nr 5 do Umowy nr z dnia - Klauzula informacyjna dla Wykonawcy

KLAUZULA INFORMACYJNA RODO

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO), uprzejmie
informujemy, iz:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

Administratorem Panstwa danych osobowych jest SPZOZ Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w
Krakowie, ul. Montelupich 4, Krakow, tel.: 12 424 55 55, e-mail: sekretariat@uks.com.pl.

Z Inspektorem Ochrony Danych mozna sie kontaktowaé poprzez adres e-mail: iod@uks.com.pl, we
wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z
ich przetwarzaniem.

Przetwarzanie Paristwa danych osobowych odbywa sie w celu:

a) realizacji umowy, jaka faczy Paristwa z Administratorem — podstawa prawna: art.6 ust.1 lit. b) RODO, tj.
niezbednos¢ przetwarzania danych do wykonania umowy, ktérej sg Panstwo strong;

b) obstugi ewentualnych roszczed — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f) RODO — prawnie uzasadniony
interes Administratora polegajgcy na prawie dochodzenia lub ochrony przystugujacych mu praw, np.
dochodzenia przed sgdem przystugujgcego mu roszczenia lub podjecia przed sgdem obrony przed
roszczeniem osob trzecich;

c) wypetnienia przez Administratora cigzgcych na nim obowigzkdéw prawnych, np. w zakresie rachunkowosci
lub podatkéw, prowadzenia dokumentacji medycznej — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO.

Odbiorcami Panstwa danych osobowych moga by¢ nastepujace kategorie podmiotow:
a) pracownicy, zleceniobiorcy Administratora;

b) podmioty wykonujace ustugi bankowe, pocztowe, kurierskie, ksiegowe, podatkowe, prawne, wsparcie techniczne i
IT na rzecz Administratora;

c) dostawcy ustug poczty elektronicznej, hostingu;

d) organy wymiaru sprawiedliwos$ci oraz inne uprawnione do pozyskania takich danych organy panstwowe i
samorzadowe (np. Urzad Skarbowy).

Panstwa dane osobowe przetwarzane bgda w okresie obowigzywania umowy, jaka taczy Panstwa z Administratorem, a
po zakonczeniu wspolpracy, do czasu uptywu ustawowych okresow przedawnienia wszelkich ewentualnych roszczen,
jakie powsta¢ moga w zwigzku z umowa. Ponadto Administrator moze przechowywac Panstwa dane osobowe w okresie
przewidzianym przez powszechnie obowigzujace przepisy prawa (dot. np. prowadzenia dokumentacji rachunkowej lub
podatkowej, medycznej, itp.).

Kazdemu, kogo dane dotyczg, przystuguje prawo: dostepu do swoich danych, zgdania sprostowania,
usuniecia lub ograniczenia przetwarzania swoich danych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
danych, zgdania przeniesienia danych osobowych na rzecz innego podmiotu oraz wniesienia skargi do
Prezesa UODO (na adres Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa).

Panstwa dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowej.

Panstwa dane osobowe nie bedg wykorzystywane do podejmowania zautomatyzowanych decyzji, a takze
nie beda wykorzystywane w celu profilowania.
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Zatacznik nr 6 do Umowy nr z dnia - Klauzula informacyjna dla oséb
zatrudnionych przez Wykonawce

KLAUZULA INFORMACYJNA RODO

Zgodnie z art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO), uprzejmie
informujemy, iz:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)
9)

Administratorem Panstwa danych osobowych jest SPZOZ Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w
Krakowie, ul. Montelupich 4, Krakow.

Z Inspektorem Ochrony Danych mozna sie kontaktowaé poprzez adres e-mail: iod@uks.com.pl, we
wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z
ich przetwarzaniem.

Panstwa dane osobowe zostaty udostepnione przez Paristwa pracodawce / zleceniodawce w zakresie: imie
i nazwisko, stanowisko lub petniona funkcja, stuzbowe dane kontaktowe tj.: adres e-mail, numer telefonu i
dane z dokumentacji prowadzonej w czasie realizacji umowy.

Przetwarzanie Paristwa danych osobowych odbywa sie w celu:

a) realizacji umowy, jaka tgczy Administratora z Pafistwa pracodawcy / zleceniodawcg — podstawa prawna:
art.6 ust.1 lit. f) RODO, tj. prawnie uzasadniony interes Administratora, polegajacy na koniecznosci
zapewnienia kontaktu z osobami, ktére odpowiedzialne sg za wykonanie rzeczonej umowy;

b) obstugi ewentualnych roszczenn — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f) RODO — prawnie uzasadniony
interes Administratora polegajacy na prawie dochodzenia lub ochrony przystugujgcych mu praw, np.
dochodzenia przed sgdem przystugujgcego mu roszczenia lub podjecia przed sgdem obrony przed
roszczeniem osob trzecich;

¢) wypetnienia przez Administratora cigzgcych na nim obowigzkéw prawnych, np. w zakresie rachunkowosci
lub podatkéw, prowadzenia dokumentacji medycznej — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO.

Odbiorcami Panstwa danych osobowych moga by¢ nastepujace kategorie podmiotow:
a) pracownicy, zleceniobiorcy Administratora;

b) podmioty wykonujace ustugi bankowe, pocztowe, kurierskie, ksiggowe, podatkowe, prawne, wsparcie techniczne i
IT na rzecz Administratora;

c¢) dostawcy ustug poczty elektronicznej, hostingu;

d) organy wymiaru sprawiedliwos$ci oraz inne uprawnione do pozyskania takich danych organy panstwowe i
samorzadowe (np. Urzad Skarbowy).

Panstwa dane osobowe przetwarzane beda w okresie obowigzywania umowy, jaka tagczy Administratora z podmiotem,
ktéry Panstwa zatrudnia, a po zakonczeniu wspolpracy, do czasu uptywu ustawowych okresow przedawnienia wszelkich
ewentualnych roszczen, jakie powsta¢ moga w zwigzku z umowa. Ponadto Administrator moze przechowywac Panstwa
dane osobowe w okresie przewidzianym przez powszechnie obowiazujace przepisy prawa (dot. np. prowadzenia
dokumentacji rachunkowej lub podatkowej, medycznej, itp.).

Kazdemu, kogo dane dotyczg, przystuguje prawo: dostepu do swoich danych, zadania sprostowania,
usuniecia lub ograniczenia przetwarzania swoich danych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
danych, zgdania przeniesienia danych osobowych na rzecz innego podmiotu oraz wniesienia skargi do
Prezesa UODO (na adres Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa).

Panstwa dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;j.

Panstwa dane osobowe nie bedg wykorzystywane do podejmowania zautomatyzowanych decyzji, a takze
nie beda wykorzystywane w celu profilowania.
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Zatgcznik nr 3 do SWKO

UMOWA POWIERZENIA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Zawarta w dniu (...) r. w Krakowie pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w Krakowie,
ul. Montelupich 4, 31-155 Krakéw, wpisanym do rejestru stowarzyszen, innych organizacji spotecznych
i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej Krajowego Rejestru
Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla Krakowa-Srédmiescia w Krakowie Wydziat XI Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sadowego pod nr KRS 0000006328, NIP 6751219110, REGON 357070478,
reprezentowanym przez:

Doroty Gotab-Betftowicz — p.o. Dyrektora,

Zwanym dalej ,,Powierzajagcym” i/ lub ,,Administratorem”

zwanym dalej ,,Podmiotem przetwarzajacym” lub , Procesorem”
zwane dalej ,,Stronami” lub kazda z nich indywidualnie ,,Strong”
0 nastepujacej tresci:

§1
Oswiadczenia Stron

1. Administrator oswiadcza, ze jest Administratorem Danych Osobowych w rozumieniu Rozporzgdzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), zwane dalej RODO, w stosunku
do danych powierzonych Procesorowi.

2. Podmiot przetwarzajgcy oswiadcza, ze dysponuje odpowiednimi s$rodkami, w tym nalezytymi
zabezpieczeniami, ktére umozliwiajg przetwarzanie danych osobowych.

3. Podmiot przetwarzajacy oswiadcza, ze przygotowat stosowng dokumentacje niezbedng do prawidtowego
przetwarzania danych osobowych oraz podjagt dziatania, aby zapewni¢ zgodnos$¢ procesdw z wymogami
prawa w zakresie ochrony danych osobowych.

§2
Zakres i cel przetwarzania danych osobowych
1. W zwiazku z realizacjg przez Procesora Umowy nr DZP-423-(...)/25, Administrator powierza Procesorowi,
w trybie art. 28 ust. 3 RODO, przetwarzanie danych osobowych, a Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sie,
bez wynagrodzenia, do ich przetwarzania zgodnie z przepisami RODO oraz innymi powszechnie
obowigzujgcymi przepisami prawa.
2. Procesor bedzie przetwarzat, powierzone na podstawie niniejszej umowy, nastepujgce kategorie danych
osobowych:
1.1Dane pacjentéw Administratora, w tym dane identyfikacyjne, tj. imie, nazwisko, numer PESEL, numer
HZiCH,
2.1Dane pacjentéw Administratora, w tym dane szczegdlnych kategorii - dane biometryczne,
3.1Dane pracownikéw Administratora, ktdrzy biorg udziat w wykonywaniu Umowy nr DZP-423-(...)/25, w
zakresie ich imienia i nazwiska, numer telefonu, adresu e-mail.
3. Dane wymienione w § 2 ust 2, mogq by¢ przetwarzane przez Podmiot Przetwarzajacy poprzez wglad do tych
danych, ich utrwalanie, przechowywanie oraz inne czynnosci zwigzane realizacja Umowy nr (...)
4. Podmiot przetwarzajgcy uprawniony jest przetwarzania danych osobowych okreslonych w § 2 ust. 2 na
potrzeby realizacji Umowy nr DZP-423-(..)/25. Wszelkie inne operacje na powierzonych Podmiotowi
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10.

Przetwarzajgcemu danych osobowych sg zakazane, w szczegdlnosci zakazane jest przekazywanie danych
osobowych osobom trzecim, jak réwniez zakazane jest przekazywanie danych do panstwa trzeciego lub do
organizacji miedzynarodowych w rozumieniu przepiséw RODO.

. Zakres danych osobowych wymienionych w § 2 ust. 2 jest maksymalnym katalogiem danych, ktére mogg by¢

przekazywane w zwigzku z realizacjg niniejszej Umowy. W rzeczywistosci dane mogg by¢ przekazywane przez
Administratora w znacznie mniejszym zakresie bez uszczerbku dla postanowien niniejszej Umowy. Zakres
danych moze ulec zmianie w przypadku zmiany aktualnie obowigzujacych przepisow.

§3
Zobowigzania Procesora

Procesor zobowigzuje sie, przy przetwarzaniu danych osobowych, o ktérych mowa w § 2 ust. 2, do ich

wtasciwego zabezpieczenia, poprzez podjecie dziatan zapewniajacych adekwatne do kategorii

przetwarzanych danych srodki organizacyjne, srodki ochrony fizycznej, srodki techniczne (infrastrukture
informatyczng), a przede wszystkim srodki ochrony w ramach narzedzi programowych i baz danych.

Procesor zobowigzuje sie przetwarzac powierzone mu dane osobowe zgodnie z niniejszg Umowg, ustawg z

10 maja 2018r. o ochronie danych osobowych, RODO oraz z innymi przepisami prawa powszechnie

obowigzujgcego, ktére chronig prawa osdéb, ktérych dane dotyczg, w kazdym wypadku wytgcznie na

polecenie Administratora udokumentowane w formie wydanego przez Administratora zlecenia wykonania
$wiadczenia zdrowotnego, zgodnie z postanowieniami Umowy nr DZP-423-(...)/25.

Procesor zobowigzuje sie niezwtocznie zawiadomi¢ Administratora o:

1.1kazdym prawnie umocowanym zgdaniu udostepnienia danych osobowych wtasciwemu organowi

panstwa, chyba, Zze zakaz zawiadomienia wynika z przepisdéw prawa, aszczegdlnosci przepisow
postepowania karnego, gdy zakaz ma na celu zapewnienia poufnosci wszczetego dochodzenia lub
Sledztwa;

2.1 kazdym nieupowaznionym dostepie do danych osobowych;

3.1kazdym zgdaniu otrzymanym od osoby, ktérej dane przetwarza, powstrzymujgc sie jednoczesnie od

odpowiedzi na zadanie.

Administrator ma prawo do kontroli sposobu wykonywania niniejszej Umowy poprzez przeprowadzenie

zapowiedzianych na 7 dni kalendarzowych wczesniej doraznych kontroli dotyczgcych przetwarzania danych

osobowych przez Procesora oraz zgdania sktadania przez niego pisemnych wyjasnien.

Na zakonczenie kontroli, o ktérych mowa w ust. 4, przedstawiciel Administratora sporzgdza protokét w 2

(dwdch) egzemplarzach, ktéry podpisujg przedstawiciele obu stron. Procesor moze wnies¢ zastrzezenia do

protokotu w ciggu 3 dni roboczych od daty jego podpisania przez Strony.

Procesor zobowigzuje sie dostosowa¢ do zalecern pokontrolnych majgcych na celu usuniecie uchybien i

poprawe bezpieczedstwa przetwarzania danych osobowych, w czasie ktéry nie narazi intereséw

Administratora i nie wptynie negatywnie na jego biezgcg dziatalnos¢.

Procesor zobowigzuje sie odpowiedzie¢ niezwtocznie i wtasciwie na kazde pytanie Administratora dotyczace

przetwarzania powierzonych mu na podstawie Umowy powierzenia danych osobowych, jak tez udostepnia

Administratorowi wszelkie informacje niezbedne do wykazania spetnienia obowigzkéw okreslonych w art. 28 RODO.

Procesor zobowigzuje sie dopuszcza¢ do przetwarzania danych osobowych osoby realizujgce niniejszg

Umowe oraz Umowe nr DZP-423-(..)/25 wytacznie na podstawie udzielonych im upowaznied do

przetwarzania danych osobowych oraz po poinformowaniu i przeszkoleniu ich z zasad bezpieczeristwa pracy

z danych osobowymi.

Podmiot przetwarzajgcy zobowigzuje sie zagwarantowac, by:

1.1. kazda osoba realizujgca niniejsza Umowe byta zobowigzana do zapewnienia poufnosci danych osobowych
przetwarzanych w zwigzku z wykonywaniem Umowy, a w szczegdlnosci do tego, ze nie przekazywata, ujawniata i
udostepniata tych danych osobom nieuprawnionym;

1.2. kazda osoba realizujgca niniejsza Umowe zobowigzana byta do zachowania w tajemnicy sposobdéw zabezpieczenia
danych osobowych, o ile nie sg one jawne;

1.3. kazda osoba realizujgca niniejszg Umowe zobowigzana byta do niepowodowania niezgodnych z Umowg zmian
danych lub utraty, uszkodzenia lub zniszczenia tych danych;

1.4. Kazda osoba realizujgca niniejszg Umowe zobowigzana byta do niedokonywania jakiegokolwiek kopiowania i
utrwalania danych osobowych poza czynnosciami, ktére zlecit Administrator.

Procesor zobowigzuje wspiera¢ Administratora w miare swoich mozliwosci, przez odpowiednie $rodki techniczne i

organizacyjne, wywigzac sie obowigzku odpowiadania na zadania osoby, ktérej dane dotyczg, w zakresie wykonywania

jej praw okreslonych w rozdziale Ill oraz art. 32-36 RODO.
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11.W wywigzywaniu sie z obowigzkdw okreslonych w art. 32-36 RODO, w szczegdlnosci w przypadku
stwierdzenia naruszenia zasad ochrony i przetwarzania powierzonych danych osobowych na podstawie
Umowy, zgtasza je Administratorowi niezwtocznie, jednak nie pdzniej niz w terminie 24 godzin od chwili
stwierdzenia naruszenia.

§4
Podpowierzenie

1. Administrator nie upowaznia Procesora do dalszego powierzenia przetwarzania, wskazanych w § 2 ust. 2
niniejszej umowy, danych osobowych.

2. Jezeli w celu niezbednym do realizacji Umowy nr DZP-423-(...)/25 konieczne bedzie skorzystanie przez
Procesora z ustug podwykonawcy, Procesor poinformuje o tym Administratora i uzyska jego pisemng zgode.

3. Procesor jest zobowigzany do zapewnienia, ze podmioty z ktérymi nawigzuje wspodtprace (ust. 2 powyzej),
spetniajg takie same wymagania i obowigzki ochrony danych osobowych, jak Procesor, w szczegdlnosci
zapewniania wystarczajgcych gwarancji wdrozenia odpowiednich srodkdw organizacyjnych i technicznych,
aby przetwarzanie odpowiadato wymogom aktualnie obowigzujgcych przepisdow w zakresie ochrony danych
osobowych.

4. Procesor ponosi odpowiedzialnos¢ wobec Administratora za naruszenie postanowien niniejszej Umowy
przez podmioty wskazane w ust. 2 powyzej.

§5
Odpowiedzialnos$¢ Procesora

1. Procesor jest odpowiedzialny za udostepnienie lub wykorzystanie danych osobowych niezgodnie z Umowag,
a w szczegdlnosci za udostepnienie osobom nieupowaznionym.

2. Podmiot przetwarzajgcy ponosi wobec Administratora oraz oséb trzecich, w tym takze wobec pacjentéw
Administratora, petng odpowiedzialno$é¢ za szkody powstate w zwigzku z nienalezytym przetwarzaniem
powierzonych danych osobowych. Administrator uprawniony bedzie do natozenia na Podmiot
przetwarzajacy kary umownej w wysokosci 5.000,00 zt (stownie: pieé tysiecy ztotych) za kazdy przypadek
naruszenia przez Podmiot przetwarzajacy zasad przetwarzaniach danych osobowych. Administrator
uprawniony bedzie takze do dochodzenia odszkodowania przewyzszajacego wysokos$¢ zastrzezonej kary
umownej na zasadach ogdlnych.

3. W przypadku naruszenia przepiséw ustawy o ochronie danych osobowych, RODO lub niniejszej Umowy z
przyczyn lezgcych po stronie Procesora, w nastepstwie czego Administrator zostanie zobowigzany do
wyptaty odszkodowania lub zostanie ukarany karg grzywny, Procesor zobowigzuje sie pokryé poniesione
przez Administratora z tego tytutu straty i koszty.

§6
Czas trwania umowy oraz warunki wypowiedzenia Umowy
1. Niniejsza Umowa obowigzuje przez okres trwania Umowy nr DZP-423-(...)/25.
2. W kazdym wypadku niniejsza Umowa przestaje wigza¢ Strony z dniem, w ktdrym Strony przestajg by¢
zwigzane postanowieniami Umowy nr DZP-423-(...)/25.
3. Administrator ma prawo rozwigzac niniejszg Umowe w trybie natychmiastowym, gdy Procesor:
1.1wykorzystat dane osobowe w sposéb niezgodny z niniejszg Umowa lub powszechnie obowigzujgcymi
przepisami prawa,
2.1powierzyt przetwarzanie danych osobowych podwykonawcom, niezgodnie z zapisami niniejszej Umowy,
3.1po stwierdzeniu uchybien, nie zaprzestanie niewtasciwego przetwarzania danych osobowych,
4.1zawiadomi o swojej niezdolnosci do dalszego wykonywania niniejszej Umowy, a w szczegdlnosci
niespetniania wymagan okreslonych w §3.

§7
Rozwigzanie Umowy
Procesor, w przypadku wygasniecia Umowy nr DZP-423-(...)/25 i niniejszej Umowy, niezwtocznie, ale nie pdzniej
niz w terminie do 14 dni kalendarzowych, zobowigzuje sie zwrdcié lub usung¢ wszelkie dane osobowe, ktérych
przetwarzanie zostato mu powierzone, w tym skutecznie usung¢ je rowniez z wszelkich no$nikdw danych
pozostajgcych w jego dyspozycji.
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§8
Poufnos¢
. Procesor zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, danych mogacych naruszac
prawo do prywatnosci oséb fizycznych (danych osobowych) otrzymanych od Administratora i od
wspOtpracujacych z nim oséb/podmiotéw oraz danych uzyskanych w jakikolwiek inny sposéb, zamierzony
czy przypadkowy, w formie ustnej, pisemnej lub elektronicznej lub innej.
. Procesor oswiadcza, z zastrzezeniem § 4, ze informacje (dane osobowe) nie bedsg wykorzystywane,
ujawniane ani udostepniane bez pisemnej zgody Administratora w innym celu niz wykonanie Umowy nr DZP-
423- (...)/25. chyba ze konieczno$¢ ujawnienia posiadanych informacji wynika z obowigzujgcych przepiséw
prawa.
. Strony zobowigzujg sie do dotozenia wszelkich staran w celu zapewnienia, aby S$rodki tgcznosci
wykorzystywane do odbioru, przekazywania oraz przechowywania danych gwarantowaty zabezpieczenie
danych osobowych powierzonych do przetwarzania, przed dostepem oséb trzecich nieupowaznionych do
zapoznania sie z ich trescia.

89
Postanowienia koricowe
. Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
. W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowa zastosowanie znajdujg przepisy ustawy o ochronie danych
osobowych, RODO oraz innych przepisow.
. Spory wynikte z tytutu Umowy bedzie rozstrzygat Sad wtasciwy dla miejsca siedziby Administratora.
. Umowe sporzadzono w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron.

Administrator: Procesor:
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Zatgcznik nr 4 do SWKO

OSWIADCZENIE OFERENTA DOTYCZACE RODO

Ja nizej podpisany(a), dziatajagc w imieniu (dalej: Oferent),

oswiadczam, ze Oferent zapoznat sie ze znajdujaca sie ponizej klauzulg informacyjng RODO nr 1 oraz ze Oferent
przekazat osobom, ktérych dane osobowe zawarte zostaty w ofercie ztozonej przez Oferenta SPZOZ
Uniwersyteckiej Klinice Stomatologicznej w Krakowie (ul. Montelupich 4, 31-155 Krakéw — dalej: Zamawiajacy)
w postepowaniu konkursowym na udzielanie swiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia protetycznego dla
pacjentéw SP Z0Z Uniwersyteckiej Kliniki Stomatologicznej w Krakowie, informacje o przekazaniu powyzszych
danych Zamawiajgcemu, jak tez, ze Oferent wykonat wobec ww. osdb, w imieniu Zamawiajgcego, obowigzek
informacyjny, o ktérym mowa w art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osdb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o
ochronie danych) (Dz.Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, z pdzn. zm), w oparciu o znajdujgcy sie ponizej klauzule

informacyjng RODO nr 2.

KLAUZULA INFORMACYJNA RODO nr 1

Zgodnie z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO), uprzejmie informujemy, iz:

1) Administratorem Panstwa danych osobowych jest SPZOZ Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w
Krakowie, ul. Montelupich 4, Krakéw, tel.: 12 424 55 55, e-mail: sekretariat@uks.com.pl.

2) Z Inspektorem Ochrony Danych mozna sie kontaktowac poprzez adres e-mail: iod@uks.com.pl, we
wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z
ich przetwarzaniem.

3) Przetwarzanie Panstwa danych osobowych odbywa sie w celu:

a) rozpatrzenia oferty, jakg ztozyli Panstwo Administratorowi w ramach prowadzonego przez niego
konkursu ofert na udzielanie Swiadczen protetycznych — podstawa prawna: art.6 ust.1 lit. a) RODO, tj.
Panstwa zgoda na przetwarzanie zwartych w ofercie danych osobowych, wyrazona w tresci formularza
ofert, sktadanego w ramach konkursu ofert;

b) obstugi ewentualnych roszczenn — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f) RODO — prawnie uzasadniony
interes Administratora polegajacy na prawie dochodzenia lub ochrony przystugujgcych mu praw, np.
dochodzenia przed sgdem przystugujgcego mu roszczenia lub podjecia przed sgdem obrony przed
roszczeniem osob trzecich;

c) wypetnienia przez Administratora cigzgcych na nim obowigzkéw prawnych, np. w zakresie rachunkowosci
lub podatkéw, prowadzenia dokumentacji medycznej — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. c) RODO.

4) Odbiorcami Panstwa danych osobowych mogg by¢ nastepujgce kategorie podmiotow:
a) pracownicy, zleceniobiorcy Administratora;
b) podmioty wykonujace ustugi bankowe, pocztowe, kurierskie, ksiegowe, podatkowe, prawne, wsparcie
techniczne i IT na rzecz Administratora;
c) dostawcy ustug poczty elektronicznej, hostingu;
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d) organy wymiaru sprawiedliwosci oraz inne uprawnione do pozyskania takich danych organy panstwowe
i samorzgdowe (np. Urzad Skarbowy).

5) Panstwa dane osobowe przetwarzane bedg w okresie obowigzywania umowy, jaka taczy Panstwa z
Administratorem, a po zakonczeniu wspétpracy, do czasu uptywu ustawowych okresdéw przedawnienia
wszelkich ewentualnych roszczen, jakie powsta¢ mogg w zwigzku z umowa. Ponadto Administrator moze
przechowywac Panstwa dane osobowe w okresie przewidzianym przez powszechnie obowigzujgce przepisy
prawa (dot. np. prowadzenia dokumentacji rachunkowej lub podatkowej, medycznej, itp.).

6) Kazdemu, kogo dane dotyczg, przystuguje prawo: dostepu do swoich danych, zadania sprostowania,
usuniecia lub ograniczenia przetwarzania swoich danych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
danych, zgdania przeniesienia danych osobowych na rzecz innego podmiotu oraz wniesienia skargi do
Prezesa UODO (na adres Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa).

7) Panstwa dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;.

8) Panstwa dane osobowe nie bedg wykorzystywane do podejmowania zautomatyzowanych decyzji, a takze
nie beda wykorzystywane w celu profilowania.

KLAUZULA INFORMACYJNA RODO nr 2

Zgodnie z art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie
ochrony 0sdb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO), uprzejmie informujemy, iz:

10) Administratorem Panstwa danych osobowych jest SPZOZ Uniwersytecka Klinika Stomatologiczna w
Krakowie, ul. Montelupich 4, Krakow.

11) Z Inspektorem Ochrony Danych mozna sie kontaktowaé poprzez adres e-mail: iod@uks.com.pl, we
wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych z
ich przetwarzaniem.

12) Panstwa dane osobowe zostaty udostepnione przez Panstwa pracodawce / zleceniodawce w zakresie:
imie i nazwisko, stanowisko lub petniona funkcja, stuzbowe dane kontaktowe tj.: adres e-mail, numer
telefonu i dane z dokumentacji prowadzonej w czasie realizacji umowy.

13) Przetwarzanie Panstwa danych osobowych odbywa sie w celu:

a) rozpatrzenia oferty, Panstwa pracodawca / zleceniodawca ztozyt Administratorowi w ramach
prowadzonego przez niego konkursu ofert na udzielanie swiadczen protetycznych — podstawa prawna:
art.6 ust.1 lit. f) RODO, tj. prawnie uzasadniony interes Administratora, polegajgcy na koniecznosci
zapewnienia kontaktu z osobami, ktore reprezentujg oferenta w toku konkursu ofert;

b) obstugi ewentualnych roszczen — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f) RODO — prawnie uzasadniony
interes Administratora polegajgcy na prawie dochodzenia lub ochrony przystugujgcych mu praw, np.
dochodzenia przed sgdem przystugujgcego mu roszczenia lub podjecia przed sgdem obrony przed
roszczeniem osob trzecich;

c) wypetnienia przez Administratora cigzgcych na nim obowigzkéw prawnych, np. w zakresie rachunkowosci
lub podatkéw, prowadzenia dokumentacji medycznej — podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO.

14) Odbiorcami Panstwa danych osobowych mogg by¢ nastepujgce kategorie podmiotow:
e) pracownicy, zleceniobiorcy Administratora;

f) podmioty wykonujace ustugi bankowe, pocztowe, kurierskie, ksiegowe, podatkowe, prawne, wsparcie
techniczne i IT na rzecz Administratora;

g) dostawcy ustug poczty elektronicznej, hostingu;

h) organy wymiaru sprawiedliwosci oraz inne uprawnione do pozyskania takich danych organy panstwowe
i samorzgdowe (np. Urzad Skarbowy).

15) Panstwa dane osobowe przetwarzane bedg w okresie obowigzywania umowy, jaka fgczy Administratora
z podmiotem, ktdry Paristwa zatrudnia, a po zakornczeniu wspdtpracy, do czasu uptywu ustawowych okreséw
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przedawnienia wszelkich ewentualnych roszczen, jakie powstaé mogg w zwigzku z umowa. Ponadto
Administrator moze przechowywaé Panstwa dane osobowe w okresie przewidzianym przez powszechnie
obowigzujgce przepisy prawa (dot. np. prowadzenia dokumentacji rachunkowej lub podatkowej, medycznej,
itp.).

16) Kazdemu, kogo dane dotyczg, przystuguje prawo: dostepu do swoich danych, zadania sprostowania,
usuniecia lub ograniczenia przetwarzania swoich danych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
danych, zgdania przeniesienia danych osobowych na rzecz innego podmiotu oraz wniesienia skargi do
Prezesa UODO (na adres Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2, 00 - 193 Warszawa).

17) Panstwa dane osobowe nie bedg przekazywane do panstwa trzeciego lub organizacji miedzynarodowe;j.

18) Panstwa dane osobowe nie bedg wykorzystywane do podejmowania zautomatyzowanych decyzji, a
takze nie beda wykorzystywane w celu profilowania.

Data i podpis osoby upowaznionej do reprezentowania Oferenta
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Zatgcznik nr 5 do SWKO

OSWIADCZENIE

Niniejszym oswiadczam, iz:

1. Posiadam odpowiednie uprawnienia i kwalifikacje niezbedne do realizacji przedmiotu
konkursu oraz spetniam, jako Oferent, warunki ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej (Dz.U. nr 112, poz. 654 ze zm.) w zakresie realizacji przedmiotu
umowy;

2. Nie podlegam wykluczeniu z postepowania w zakresie dotyczagcym przestanek
wykluczenia z postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego okreslonych w art.
7 ust. 1 w zw. z ust. 9 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach
w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie
bezpieczenstwa narodowego;

3. Nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie zakazow udzielania lub
dalszego wykonywania wszelkich zaméwien publicznych, o ktérych mowa w art. 5k
ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) 2022/576 z dnia 8 kwietnia 2022 r. w sprawie zmiany
rozporzadzenia (UE) nr 833/2014 dotyczgcego Srodkdw ograniczajgcych w zwigzku z
dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie (Dz.U. UE L 111, 8.4.2022, str.
1-66).

Podpis i piecze¢ Oferenta
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Zatacznik nr 6 do SWKO

FORMULARZ OCENY KRYTERIOW

Spetnia
Kryterium Forma w jakiej oferent spetnia kryteria (wypetnia
Oferent)
Prawidtowym sposobem udokumentowania posiadanego
doswiadczenia jest przedtozenie wraz z Ofertg stosownego
Jakoéciowe oSwiadczenia Oferenta, ztozonego w tresci niniejszego
formularza poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE
(co najmniej 8 letnie w prawej kolumnie formularza, oraz, w przypadku zakreslenia
doswiadczenie w zakresie stowa TAK, przedtozenie dokumentu potwierdzajgcego, ze
wykonywania ustug przynajmniej jeden pracownik Oferenta, ktéry ma byc TAK*/NIE
protetycznych polegajacych na | zaangazowany w wykonywanie ustug na rzecz Zamawiajacego,
tworzeniu i naprawie posiada od co najmniej 8 lat przed datg ztozenia oferty w ramach
uzupetnieri protetycznych) niniejszego konkursu, uprawnienia do wykonywania ustug
objetych przedmiotem konkursu (potwierdzenie przyznania
uprawnied zawodowych, potwierdzenie zatrudnienia na
okreslonym stanowisku, itp.).
Kompleksowosci
(zadeklarowanie odbiér zlecen | Prawidtowym  sposobem  udokumentowania  spetnienia
i wyciskow od Zamawiajacego | omawianego  kryterium jest przedtozenie  stosownego
w dniu, w ktérym odbytasi¢ | ¢\viadczenia wraz z Oferta, ztozonego w treéci niniejszego TAK/NIE
wizyta Pacjent’a !‘térem‘_' jest formularza poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE
udzielane Swiadczenie w prawe] kolumnie formularza.
zdrowotne z zakresu
technicznych ustug
protetycznych)
Dostepnosci Prawidlowym  sposobem  udokumentowania  spetnienia
omawianego kryterium jest przedtozenie stosownego
(zadeklarowanie o mozliwosci | ¢\ yiadczenia wraz z Oferta, zlozonego w tresci niniejszego TAK/NIE
l;(;laleelzlr(\;an:wta:c'zen TOWNI€Z | ¢ormularza poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE
Y1 dni ustawowo w prawej kolumnie formularza.
wolne od pracy)
Ciggtosci ) ) o
Prawidlowym  sposobem  udokumentowania  spetnienia
. . . omawianego  kryterium jest przedtozenie stosownego
(potwierdzenie wspotpracy z .. . . L.
podmiotem leczniczym w oswiadczenia wraz z Ofertg, ztozonego w tresci niniejszego
przedmiocie udzielania formularza poprzez zakreslenie odpowiednio stowa TAK lub NIE
$wiadczen zdrowotnych z w prawej kolumnie formularza, oraz, w przypadku zakreslenia TAK*/NIE
zakresu technicznych ustug stowa TAK, przedtozenie dokumentu potwierdzajgcego
protetycznych o wartosci min. | przedmiotowg wspotprace (kopia umowy, zaswiadczenie lub
90.000,00 zt, przez okres co referencje wystawione przez podmiot, z ktérym wspodtpracuje
najmniej 5 lat poprzedzajacych | |y wspétpracowat Oferent, itp.).
ztozenie oferty)
. Cena brutto ( wraz z podatkiem VAT) wykonania zamoéwienia
Finansowe |~ T DT T zt

za punkt.

* w przypadku udzielenie odpowiedzi twierdzqcej zatgczy¢ wtasciwy dokument/dokumenty

Podpis i piecze¢ Oferenta
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