SZPITAL POVIATOWY
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Jarocin, 27.03.2017 r.

INFORMACJA

Dotyczy : przetarg nieograniczony na dostawy odczynnikéw do immunologii wraz z dzierzawa
analizatora 6/2017

Dziatajac na podstawie art. 38 ust. 1 i 4 ustawy Prawo zamdwien publicznych odpowiadamy na pytania do siwz oraz
wprowadzamy zmiany jej tresci.
Dot. Zatacznik 3 b Lp.8

1.Prosimy o wyjasnienie, czy w opisie Zamawiajacy ma na mysli, by wszystkie odczynniki, kalibratory i kontrole
pochodzity od jednego producenta i byly dedykowane (walidacja) do oferowanego analizatora?

OdpowiedZ: Tak, odczynniki, kalibratory i kontrole maja pochodzi¢ od jednego producenta i maja byc¢ dedykowane
(walidacja) do oferowanego analizatora.

Dot. Zatacznik 3 b Lp.9

2.Prosimy o wyrazenie zgody na zaoferowanie kilku odczynnikow dla ktérych trwato$¢ po otwarciu jest krétsza niz 3
miesigce

OdpowiedZ: W zwiazku z tym, ze nie precyzujecie Parstwo o jakie odczynniki chodzi i jaki jest ich okres trwafosci
podtrzymujemy zapisy SIWZ.

Dot. Zatacznik 3 b Lp.16

3.Prosimy o wyrazenie zgody na zaoferowanie dla testéw do diagnostyki zakazen, prokalcytoniny oraz HE4
dedykowanych kontroli jednoparametrowych

OdpowiedZ: Zamawiajgcy wyraza zgode.
Dot. Zatgcznik 3 b Lp.18

4.Prosimy o wyjasnienie, czy w przypadku zaniku zasilania dostarczony UPS powinien umozliwi¢ zakoriczenie
wykonania rozpoczetych analiz?

OdpowiedZ: Tak
Dot. Zatgcznik 3 b Lp.21
5. Prosimy o wyrazenie zgody na zaoferowanie mikroskopu uzywanego, po generalnym przeglgdzie?

Odpowiedz: Tak, ale nie starszy niz 2013 r.
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Dot. Zatgcznik 3 b Lp.22

6.Prosimy o podanie nazwy dostawcy oraz numeréw wymaganej zewnetrznej niezaleznej migedzynarodowej kontroli
jakosci.

OdpowiedZ: Randox RQ9136, RQ9125/¢c
Dot. Zatgcznik 3 a Lp.10

7.Ze wzglgdu na posiadanie w ofercie kilku rodzajéw testéw do oznaczania beta-HCG o roznych wskazaniach
diagnostycznych prosimy o wyjaénienie i uscislenie, czy Zamawiajacy zamierza stosowaé test b-HCG wytacznie jako
test cigzowy, czy takze jako marker choréb trofoblastu oraz nowotworéw produkujacych HCG?

OdpowiedZ: Zamawiajgcy zamierza stosowac test b-HCG takze jako marker choréb trofoblastu oraz nowotwordw
produkujgcych HCG.

Dot.: Zalacznik nr 4 do SIWZ
- UMOWA DZIERZAWY ANALIZATORA WRAZ Z DOSTAWA ODCZYNNIKOW

8.Par. 2 ust. 1 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode aby termin dostawy analizatora wynosit 21 dni od daty podpisania
umowy a termin ich instalacji 7 dni od daty dostarczenia?

Odpowiedz: Podtrzymujemy zapisy SIWZ.

9.Par. 2 ust. 6 i 4 ust. 1 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na to aby termin ptatnosci byt liczony od daty wystawienia
faktury?

Podtrzymujemy zapisy SIWZ.
10.Par. 2 ust. 7 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na dodanie postanowienia w brzmieniu: ,,.Zmiana, o ktorej mowa w

zdaniu poprzedzajgcym, nie stanowi zmiany umowy i nie wymaga aneksu.”?

Odpowiedz: Podtrzymujemy zapisy SIWZ.
11.Par. 3 ust. 5 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na zmiane stowa ,0p6znienia” na ,zwloki"?

OdpowiedZz: Podtrzymujemy zapisy SIWZ.
12.Par. 10 ust. 2 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode, by uprawnienie, o ktérym mowa strong przystugiwato wytgcznie |z
waznych powoddw" po uprzednim pisemnym poinformowaniu drugiej strony?

Odpowiedz: Podtrzymujemy zapisy SIWZ.

13.Par. 10 ust. 3 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode, aby uprawnienie do odstapienia od umowy przystugiwato po
bezskutecznym pisemnym wezwaniu Wykonawcy do nalezytego wykonania umowy z wyznaczeniem dodatkowego
terminu, nie krétszego niz 3 dni robocze?

Odpowiedz: Podtrzymujemy zapisy SIWZ.
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14.Par. 13 Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na dodanie postanowienia w brzmieniu: ,Zamawiajgcy moze w kazdym
czasie odstapi¢ od zadania zaptaty przez Wykonawce kary umownej.”

OdpowiedZ: Podtrzymujemy zapisy SIWZ.

15.Par. 13 Czy na podstawie art. 31 ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. 2014 r., poz.
1182 ze zm.)- Zamawiajgcy- jako administrator danych osobowych, ktére mogg znajdowal sie¢ na aparatach
bedacych przedmiotem zamoéwienia i do ktorych w zwiazku z prawidtowg realizacjg obowigzkéw wynikajacych z
umowy o udzielenie zamoéwienia publicznego, tj. przylaczenie do sieci, dokonywanie przegladéw, Swiadczenie ustug
serwisowych moze mie¢ dostep Wykonawca, wyrazi zgode na zawarcie umowy powierzenia przetwarzania danych
osobowych? Dostep do danych osobowych wynikajgcy z realizacji obowiazkéw zawartych w umowie stanowi
przetwarzanie danych osobowych w rozumieniu ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U.
2014 r., poz. 1182 ze zm.). Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych zawarta zostataby z Wykonawca
jako procesorem wg zatgczonego wzoru.

Odpowied?: Zamawiajgcy wyraza zgode na zawarcie umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych wg
zafgczonego wzoru umowy.

Umowa powierzenia przetwarzania danych osobowych
Zawartaw dniu ... 2016 roku, w ... pomiedzy:

Roche Diagnostics Polska Sp. z 0.0. z siedzibg w Warszawie ul. Wybrzeze Gdynskie 6b 01-531 wpisang do
Rejestru Przedsiebiorcow Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy,
XIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod nr KRS 00000132695, bedaca podatnikiem czynnym
podatku VAT zarejestrowang pod numerem identyfikacji podatkowej NIP 527-23-22-068 reprezentowana przez:

............................................ z siedzibgw .............cocei .. WPISANg do Rejestru Przedsigbiorcow
Prowadzonego ..........oeoiieeiiiiini i Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr KRS: ................ bedaca
podatnikiem czynnym podatku VAT zarejestrowang pod numerem identyfikacji podatkowej NIP

................................... , reprezentowang przez:
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zwang dalej Zamawiajacym.
tacznie zwanych ,,.Stronami”

Majac na uwadze, ze na podstawie umowy o udzielenie zaméwienia publicznego z dnia .................... r. (zwanej

dalej Umowa) zawartej przez Strony, Wykonawca $wiadczy na rzecz Zamawiajgcego ustugi a wykonywanie

powolanej Umowy o udzielenie zamoéwienia publicznego jest zwigzane z wykonywaniem przez Wykonawce

czynno$ci przetwarzania danych osobowych nalezgcych do Zamawiajgcego Strony zgodnie postanawiaja, co

nastepuje:

_—

§1
Przedmiot umowy

Zamawiajgcy jako administrator danych osobowych, na podstawie art. 31 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r.
o ochronie danych osobowych (Dz. U. 2014 r., poz. 1182 ze zm.) — zwanej dalej Ustawg ~ powierza
Wykonawcy przetwarzanie danych osobowych na potrzeby realizacji Umowy o udzielenie zaméwienia
publicznego. ‘

Wykonawca zobowigzuje sie przetwarzaé powierzone dane osobowe jedynie w celu i zakresie niezbednym
do wykonania Umowy o udzielenie zaméwienia publicznego.

Wykonawca jest uprawniony do powierzania wykonania catosci lub czesci swoich zadan, wynikajgcych z
niniejszej umowy, innym podmiotom.

Wykonawca ma obowigzek poinformowania Zamawiajacego o planowanym dalszym powierzeniu wykonania
czgsci swoich zadan, wynikajacych z niniejszej Umowy, innym podmiotom trzecim (podpowierzenie
przetwarzania danych). Dalsze powierzenie czynnosci przetwarzania w tym wypadku jest mozliwe jedynie
za zgodg Zamawiajacego i pod warunkiem zawarcia przez Wykonawce pisemnej umowy z podwykonawca
z uwzglednieniem zapisow, o ktérych mowa w § 1 ust. 2 i § 2 niniejszej umowy.

§2
Prawa i obowiazki Stron

Zgodnie z art. 31 Ustawy Wykonawca jest odpowiedziainy za ochrone powierzonych jej do przetwarzania
danych osobowych.

Wykonawca jest obowigzany przed rozpoczeciem przetwarzania danych podjaé $rodki zabezpieczajgce
powierzone dane osobowe, o ktérych mowa w art. 36 ~ 39 Ustawy oraz speinié wymagania okreslone w
przepisach wykonawczych, o ktérych mowa w art. 39a Ustawy. W zakresie przestrzegania wiw przepiséw
Wykonawca ponosi odpowiedzialno$é jak administrator danych.

Jezeli czynno$ci przetwarzania wykonywane sa w siedzibie Zamawiajacego, uprawnieni przedstawiciele
Wykonawcy sg zobowigzani stosowac sie do przedstawionych im uprzednio do akceptaciji zasad ochrony
danych osobowych obowiazujacych u Zamawiajgcego.

Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwosé kontroli sposobu wypelnienia przez Wykonawce wymagan

wymienionych w ust. 2 w miejscu przetwarzania danych osobowych objetych niniejszg Umowg w trakcie
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dni roboczych (rozumianych jako dni od poniedziatku do pigtku, z wytaczeniem sobét i $wigt) w godzinach

od 10.00 do 16.00., po uprzednim poinformowaniu Wykonawcy z wyprzedzeniem nie krotszym niz 5 dni

Wykonawca niezwiocznie poinformuje Zamawiajacego o czynnosciach kontrolnych podjetych wobec niego
przez Generalnego Inspekiora Ochrony Danych Osobowych oraz o wynikach takiej kontroli, jezeli jej
zakresem objeto dane osobowe powierzone Wykonawcy na podstawie niniejszej Umowy.

§3
Postanowienia koricowe

Niniejsza umowa zostaje zawarta na czas nieokreslony. Umowa wygasa najpdzniej z dniem wygasniecia
Umowy o udzielenie zamoéwienia publicznego z..................... r.

Niniejsza Umowa moze by¢ wypowiedziana z zachowaniem 30 dniowego okresu wypowiedzenia z
zastrzezeniem, ze Umowa nie moze by¢é wypowiedziana w okresie obowigzywania Umowy o udzielenie
zamowienia publicznego z .............. r.

W przypadku rozwigzania Umowy, Wykonawca zobowigzany jest niezwlocznie, nie pozniej jednak niz w
terminie 14 dni po rozwigzaniu niniejszej Umowy, do zwrotu Zamawiajacemu wszelkich no$nikow
zawierajgcych dane osobowe powierzone do przetwarzania w zwigzku z realizacjg Umowy o udzielenie
zamowienia publicznego z ............... r., oraz do niezwtocznego i nieodwracalnego zniszczenia wszelkich
kopii dokumentéw i zapisow na wszelkich nosnikach, zawierajgcych powierzone dane — jesli nosniki te nie
podlegajg zwrotowi do Zamawiajgcego. Wykonawca jest zobowigzany ziozy¢ oéwiadczenie o wykonaniu
powyzszego obowigzku w formie pisemnej i doreczy¢ je Zamawiajacemu nie pdzniej niz w terminie 14 dni
od dnia rozwigzania Umowy.

Wszelkie zmiany lub uzupeinienia w Umowie wymagajg zachowania formy pisemne] pod rygorem
niewaznosci.

W kwestiach nie uregulowanych niniejszg Umowa majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego oraz
Ustawy.

Wszelkie spory wynikie ze zastosowania tej umowy rozpatrywane bedg przez Sad wiasciwy dia siedziby
Wykonawcy.

Umowe sporzgdzono w dwach jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

ZAMAWIAJACY WYKONAWCA
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