WOJEWODZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY
WE WROCLAWIU

OSRODEK BADAWCZO-ROZWOJOWY
51-124 Wroctaw, ul. H. Kamienskiego 73a
telefony: centrala 071 32 70 100, fax 071 325 41 01
www.wssk.wroe,pl

3 Wroclaw, dn. 12.10.2015r.

WOJEWODZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY WE WROCLAWIU,
realizujac dotacje wspolfinansowang z Krajowego Naukowego Osrodka Wiodacego 2014 - 2018

zaprasza do skladania propozycji cenowej na
(postepowanie wylgczone ze sfosowania ustawy Prawo zaméwieri publicznych, w zw. z art. 4 Pkt 8)

»Przeprowadzenie analiz laboratoryjn ych”

I. Przedmiot zaméwienia:

1. Przedmiotem zaméwienia jest ustuga pobrania krwi oraz przeprowadzenia specjalistycznych
analiz diaghostycznych u 50 oséb chorych na iuszczyce i 20 os6b zdrowych (grupa kontrolna).
Pacjenci z tuszczyca bedg pochodzié z QOddzialy Dermatologicznego Wojewddzkiego Szpitala
Specijalistycznego, Osrodka Badan i Rozwoju i pobrania beda wykonywane przez okres 18
miesigcy. Grupe kontrolng stanowi¢ bedzie 20 zdrowych,

. 2. Przedmiot zaméwienia obejmuje pobranie krwi niezbgdnej do przeprowadzenia zaplanowanych w
ramach ustugi analiz laboratoryjnych. Wykonawca zapewnia wszystkie materialy niezbedne do
przeprowadzenia pobrari od 70 oséb.

3. Przedmiot zamowienia obejmuje wykonanie nastepujacych analiz laboratoryjnych krwi:

; 1) Stezenie glukozy na czczo metodg enzymatyczng z heksokinazg 70 oznaczen

2) Czas APTT test koaguiclogiczny 70 oznaczen

3) INR test koagulologiczny 70 oznaczeh

4) Plytki we krwi pobranej na cytrynian 70 oznaczen

5) Fibrynogen met Claussa 70 oznaczefi

} 6) Stezenie cholesterolu catkowitego metodg enzymatyczng 70 oznaczeri

: 7) Stegzenie cholesterolu HDLmetodg eliminaciji z katalazg 70 oznaczen

8) Stezenia trojglicerydéw GPO, reakcfa Trindera 70 oznaczen

9) Wyznaczenie stezenia cholesteroiu LDL w oparciu o regute Friedewalda 70 cznaczen

10) Pobranie krwi od pacjentéw Oddziatu Dermatologicznego WSS oraz od grupy kontrolnej — 70
pobran .

4. Wymienione przez WSS badania krwi powinny by¢ wykonane natychmiast po pobraniu, w czasie
nie diuzszym niz 60 min. od pobrania.

5. Wykonawca zobowigzuje sie do wydania WSS autoryzowanych wynikoéw badan faboratoryjnych
nastepnego dnia po ich wykonaniu.

6. Woykonawca powinien wyznaczyé co najmniej dwie osoby odpowiedzialne za przeprowadzanie
ustugi i powiadomi¢ o tym fakcie Zamawiajgcego na pismie w terminie maksymalnym 14 dni od
Zawarcia umowy.

7. Koszt odczynnikéw oraz innych materiatéw hiezbgdnych do peinej realizacji pobrania krwi i analiz
bedacych przedmiotem zamoéwienia (w tym igly iniekcyjne, odpowiednie probdwko-strzykawki,
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srodki dezynfekcyjne), a takze transport materiatu biologicznego poddawanego badaniu bedzie w
catoscl pokrywany przez Wykonawce.

8. Termin realizacji — 18 miesigcy
9. Wynagrodzenie platne co miesiac (miesige kalendarzowy)
10. Kryterium wyboru najkorzystniejszej oferty: cena — 100%

II. Termin sktadania ofert: 16.10.2015r. do godz. 12:00

lll. Miejsce sktadania ofert: .
Wojewodzki Szpital Specjalistyczny we Wroctawiu
ul. Kamieniskiego 73A, 51-124 Wroctaw

Dziat Zaopatrzenia | Zamowien Publicznych
Budynek Nr 10

Oferte wraz z wymaganymi dokumentami j.w. nalezy ztozy¢ w zamknietej kopercie oznaczonej danymi
Wykonawcy. Na kopercie nalezy umiescié informacije:

Adres Wykgnawcy
OFERTA Z PROPOZYCJA CENOWA
»Przeprowadzenie analiz laboratoryjnych”
Szp/FZ —~ 4a/KNOW/2015
Oferta zawiera ... ... kart — ilog¢ kart zastrzezonych ...

Oferte nalezy zlozy¢ w zamknigtef (zaklejonej) kopercie.

Zalaczniki do niniejszego Zaproszenia:

1. Formularz ofertowy
2. Wzor umowy wraz z protokolem zdawczo-odbiorczym

DYREKTOR/ SZPITALA
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Zatgcznik nr 1 do Zaproszenia
nr Szp/FZ — 4a/KNOQW/2015

migjscowoscé

wss:

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny we Wrocfawiy
ul. H. Kamieriskiego 73a

51-124 Wroclaw

FORMULARZ OFERTOWY Z PROPOZYCJA CENOWA

S

1.Nazwa Wykonawcy.(Petnomocnika w przypadku Konsorcjum)

Ul e e kod:.................. MIGSCOWOSE. ..o

3 Adres do korespondencji:

UL e e, kod:................. IIBJSCOWOSC: oo

4 NIP: e, 5. REGON: ..........

6 TEL: -, TFAX -

8. MAIL: e,

9. OSOBA DO KONTAKTOW: _.....ooooooieeoo 10 TEL: oo e,

Konsorcjum z a'ez'en"i dotyczy):
A) Nazwa Partnera:

BN T PR A L AT Alenig i
Oferta dotyczy zaproszenia do skladania propozycji cenowej nr postgpowania Szp/FZ-4a/KNOW/2015
»Przeprowadzenie analiz laboratoryjnych”,
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www.wssk.wroc.pl
W tym:
i . iosg Cepajedn. | Wartoéc % Cena jedn. Wartosé
Przedmiot zambujenia oznacz. | pefto(z) | nefto(zfl | VAT | buttolz) | brutto (z)
1 2 3 4 5 6 7

Stezenie glukozy na czczo metodg

enzymatyczng z heksokinaza 70 oznaczefi

Czas APTT test koagulologiczny | 70 oznaczen

INR test koagulologiczny 70 oznaczen
Ptytki we krwi pobranej na ,

cytrynian 70 oznaczen
Fibrynogen met Claussa 70 oznaczen

Stezenie cholesterolu catkowitego

metoda enzymatyezng 70 oznaczeri

Stezenie cholesterclu HDLmetoda

eliminacji z katalazg 70 oznaczef

Stezenia tréjglicerydéw GPO,

reakcja Trindera 70 oznaczei

Whyznaczenie stezenia cholesteroiu
LDL w opaiciu o regule 70 oznaczen
Friedewalda

Pobranie krwi od pacjentow

Oddziatu Dermatologicznego WSS 50 oznaczeri

Pobranie krwi od grupy kontrolngj | 20 oznaczer

Suma wartosci netto
Podatek VAT

Suma wartosci brutto

1. Wykonawca oswiadcza, ze zapoznat sie ze wszystkimi zalgcznikami w tym z wzorem umowy,
akceptuje je bez zastrzezen oraz uzyskat informacje konieczne do przygotowania oferty Szp/FZ —
4a/KNOW/2015.

2. Zobowigzujemy sie, w przypadku przyznania nam zaméwienia, do zawarcia umowy na
warunkach okreslonych we wzorze stanowigcym Zatacznik nr 2.

3. Osobami odpowiedzialnymi za realizacjg przedmiotu zaméwienia ze strony Wykonawcy beds;
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Zafgcznik nr 2 do Zaproszenia
nr Szp/FZ -4a/KNOW/2015

UMOWA

Ninigjsza umowa o $&wiadczenie ustug (zwana daiej ,Umowa”) zostala zawarta w dniu
............. 2015 r. pomiedzy (okreslanymi daiej kazdy z osobna jako ,,Strona” oraz facznie jako
wotrony”):

1. Wojewédzkim Szpitalem Specjalistycznym we Wroclawiu z siedzibg we Wroclawiu przy
ul. Kamieniskiego 73a dziatajgcym na podstawie wpisu do KRS nr 0000101546 w Sadzie
Rejonowym dla Wrocfawia — Fabrycznej we Wroclawiu, VI Wydziat Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sgdowego NIP 895-16-45-574, REGON 000977893, reprezentowanym przez:

prof. dr hab. Wojciecha Witkiewicza - Dyrektora
zwanym dalej ,WSS”

2L NIP o, VREGON ...................... zwanym

§1
1. W wyniku przeprowadzonej procedury w oparciu o art. 4 pkt 8 ustawy Prawo zamoéwien
publicznych (sygnatura sprawy Szp/FZ-4alKNOW/2015) WSS zleca, a Wykonawca zobowigzuje
sie do wykonania usiugi pobrania krwi oraz przeprowadzenia specjalistycznych analiz
diagnostycznych u 50 oséb chorych na tuszezyce i 20 oséb zdrowych (grupa kontrolna) realizujgc
zadanie wspoffinansowane z Krajowego Naukowego Osrodka Wiodacego 2014 - 2018.

; 2. Przedmiot zamowienia obejmuje pobranie krwi niezbednej do przeprowadzenia zaplanowanych w
; ramach ustugi analiz faboratoryjnych. Pacjenci z luszczyca bedg pochodzié z Oddziatu

Dermatologicznego Wojewobdzkiego Szpitala Specjalistycznego, O$rodka Badah i Rozwoju
Pobrania od os6b stanowigcych grupg kontrolng odbywaé sie bedg na terenie WSS,

3. Przedmiot zamdéwienia obejmuje wykonanie nastepujacych analiz laboratoryjnych krwi:
1) Stezenie glukozy na czczo metoda enzymatyczng z heksokinaza 70 oznaczen
| 2) Czas APTT test koagulologiczny 70 oznaczen
5 3)  INR test koagulologiczny 70 oznaczet;
4) Ptytki we krwi pobranej na cytrynian 70 oznaczer
5) Fibrynogen met Claussa 70 oznaczen
6) Stezenie cholesterolu catkowitego metodg enzymatyczng 70 oznaczen
7) Stezenie cholesterolu HDLmetodg eliminacji z katalazg 70 oznaczen
8) Stezenia trojglicerydow GPO, reakcja Trindera 70 oznaczen
9) Wyznaczenie stezenia cholesterolu LDL w oparciu o regute Friedewalda 70 oznaczen

, 10) Pobranie krwi od pacjentéw Oddziatu Dermatologicznege WSS oraz od grupy Kontroingj 70
5 pobrar
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4. Wymienione przez WSS badania krwi wykonane zostang natychmiast po pobraniu, w czasie nie
dtuzszym niz 60 min. od pobrania.

— 5. Wykonawca zobowigzuje sie do wydania W8S autoryzowanych wynikéw badan laboratoryjnych
nastgpnego dnia po ich wykonaniu.

6. Wykonawca zapewni w ramach koszty zleconej mu uslugi wszystkie odczynniki oraz inne
materialy niezbgdne do peinej realizacji zaméwienia - pobrania krwi | analiz bedgcych
przedmiotem zaméwienia (w tym igly iniekeyjne, odpowiednie probéwko-strzykawki, $rodki
dezynfekcyjne), a takze transport materiatu biologicznego poddawanego badaniu.

7. Probki krwi od os6b z fuszczycs i grupy kontrolnej pobierane bedg przez Wykonawce w siedzibie
WSS (ul. Kamienskiego 73a, Wroclaw). Pobranie oraz prébki krwi bedg przekazywane na
podstawie skierowania - na ktérym wskazane bedg dane pacjenta, rodzaj badania oraz fakt, iz
Jego wykonanie nastepuje w ramach KNOW.

8. Osobami odpowiedzialnymi za realizacje ustugi oraz za wspéiprace z WSS beda;
B) e tel:......omail ...
D) tel.: ..., mail ..........
9. WSS zastrzega sobie prawo do rezygnacji w trakcie umowy z czeci zaméwienia, ze wzgledu m.
in. na ewentualne trudnosci w rekrutacji pacjentow. W takim przypadku Wykonawcy nie bedzie

przystugiwa¢ prawo do zadania zaplaty peinego wynagrodzenia okresionego umowg ani tez
prawo do jakiegokolwiek odszkodowania.

§2
1. Wykonawca oSwiadcza, ze posiada umiejetnosci i kwalifikacje oraz wymagane prawem
zezwolenia do swiadczenia ustug objetych przedmiotem umowy.,
2. Wykonawcazobowigzuje sie wykonywaé ustugi objete niniejszg umowg z zachowaniem
najwyzszej starannosci oraz z uwzglednieniem najnowszych zdobyczy wiedzy zawodowej.
3. Wykonawca zobowigzany jest do zachowania w tajemnicy wynikow przeprowadzonego badania
jak i wszystkich informacji dot. pacjentow Iub innych informacji poufnych, do ktérych dostep
1 uzyskat przy okazji wykonywania niniejsze; umowy. W zakresie dostepu do danych pacjentéw,
Wykonawca zobowigzany jest przestrzega¢ powszechnie obowigzujacych przepisow dot.
, dokumentacji medycznej w zakresie wynikéw badar jak T powszechnie obowigzujgcych przepisow
| prawa w zakresie danych osobowych.
4. W toku wykonywania usfug Wykonawca zobowigzany jest stosowaé sie do wskazéwek WSS.

5. Wvykonawca niezwiocznie poinformuje na pismie Zamawiajacego o dokohaniu w trakcie realizacji
umowy rozwigzan, ktére w jego ocenie moga stanowié przedmiot praw wlasnosci przemystowe;.
6. *) Wykonawca zrealizuje umowe samodzielnie.

7. %) Wykonawca podzleci wykonanie obowigzkéw umownych podwykonawcom, biorgc peing
odpowiedzialnos¢ za ich jakosé, terminowosé i rzetelno$¢, w nastepujgcej czesoei ...

8. ™) Zlecenie wykonania czesci zamowienia podwykonawcom nie zmienia zobowigzan Wykonawcy
wobec Zamawiajacego za wykonanie tej czesci.

*) niepotrzebne skreslis

§3
1. Umowa zostaje zawarta na czas okresiony 18 miesiecy od daty podpisania umowy — $wiadczenie
sukcesywne,
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2. WSS jest uprawniony do rozwigzania niniejszej umowy bez wypowiedzenia w przypadku, gdy
Wykonawca w sposéb nienalezyte wykonuje ustugi objete niniejszg umowa i mimo wezwania go
do usunigcia uchybien, nie zmienit sposobu $wiadczenia ustug.

3. W razie zakonczenia przez Zesp6t badaczy prac nad realizacjg zadania KNOW przed uplywem

terminu okreslonego w ust.1 Zamawiajacy odstapi od umowy w trybie art. 145 Prawa Zaméwien
Publicznych.

4. Z waznych powodéw umowa moze byé rozwigzana przez kazda ze stron w drodze
jednomiesigcznego wypowiedzenia, ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.

§4
1. Strony ustalajg warto$¢ przedmiotu umowy zgodnie z ofertg tacznej wartosci:
................. Zt netto
(SIOWNIE ...ttt e ees e e e ),
................. zt brutto
(BIOWNIBL. ..ottt e e e oot )

2. Z tytuiu nalezytego wykonania przedmiotu zamdwienia objetego niniejszg umowsg Wykonawca
otrzymywa¢ bedziewynagrodzenie, w kwocie obliczonej w oparciu o zbiorcze zestawienia
zawierajace iloczyn badan wykonanych w okresie rozliczeniowym oraz cene jednostkows zgodng,
z cenami jednostkowymi okreslonymi w ofercie, stanowiacej zatacznik do niniejszej umowy.

3. Przyjety przez Strony okres rozliczeniowy to miesiac kalendarzowy.

4. Podstawe wystawienia faktur/rachunkow bedq stanowily zbiorcze zestawienia, o ktdrych mowa w
ust. 2 pisemnie potwierdzone przez upowaznionych przedstawicieli WSS w zakresie nalezytego
wykonania ustugi, dostarczane przez Wykonawce w ciggu 5 dni po zakoriczeniu miesigca.

9.  Strony ustalajg, iz wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust. 1 niniejszego paragrafu nalezne jest w
przypadku zrealizowania przez Wykonawce prac wskazanych w § 1 umowy. Liczba faktycznie
wykonanych badan dostosowana bedzie do potrzeb WSS, w tym do wynikéw rekrutacii
pacjentdw. W przypadku zrealizowania mniejszej liczby badan, Wykonawcy nie przystuguje
roszczenie o zaptate dodatkowego wynagrodzenia czy odszkodowania.

8. W cenach jednostkowych badan zawartych w ofercie ujeto koszty jednostkowe zgodnie z
Zapisami umowy.,

7. Wynagrodzenie bedzie platne w terminie 30 dni od daty dorgczenia WSS prawidtowo
wystawionej faktury/rachunku wraz ze zbiorczym zestawieniem, o ktérym mowa w ust 2.

8. Wykonawca dostarczy rachunek/fakture do siedziby WSS na adres Wojewoddzki Szpital
Specjalistyczny we Wroclawiu ul. Kamienskiego 73a, 51-124 Wroctaw. Wykonawea wystawi
rachunek/fakture z dopiskiem ,KNOW — umowa nr .....”

9. Wykonawca gwarantuje stafe i niezmienne ceny brutto przez okres trwania umowy.,
10. Za dzien zaptaty WSS uznaje date obcigzenia rachunku WSS,
11. Rozliczenia zwigzane z realizacja niniejszej umowy bedg prowadzone w PLN.

12. W przypadku braku wykonania lub niewlasciwego wykonania przez Wykonawce obowigzkéw
wynikajacych z niniejszej umowy, WSS uprawniony jest do obnizenia naleznego Wykonawcy
wynagrodzenia lub pozbawienia Wykonawey prawa do wynagrodzenia.
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§5
1. Wykonawca zobowigzuje sig zaptacic WSS nastepujace kary umowne:

1) w przypadku odstapienia od umowy przez WSS z winy Wykonawcy - w wysokosci 10%
wartosci umownej brutto,

2) zakazdy dzien zwioki w przekazaniu WSS wynikéw analiz laboratoryjnych w wysokosci 0,2 %
wartosci brutto przedmiotu umowy,

3) w przypadku uszkodzenia/zniszczenia prébki lub nieprawidiowego wykonania badania w
wysokosci 10 % za kazdy tego typu przypadek.

2. WSS zobowigzuje sig zapfaci¢c Wykonawcy kare umowna w przypadku odstgpienia od umowy
przez Wykonawce z winy WSS w wysokosci 10% wynagrodzenia umownego brutto.

3. WSS moze dochodzi¢ odszkodowania przewyzszajacego wysokosé zastrzezonych kar
umownych,

4. WSS zastrzega sobie prawo potracen z dowolnej naleznosci Wykonawey wszelkich zobowigzan
finansowych Wykonawcy wobec WSS wynikajacych z niniejszej umowy.

§6
Strony wyznaczajg nizej wymienione osoby do wzajemnego kontaktowania sie przy realizacii
przedmiotu umowy oraz jego odbioru:

1) ze strony WSS — Ewa Zduriczyktel.: ......, mail: zdunczyk@wssk.wroc.p!

- 2) ze strony Wykonawcy:
c) U URTURRTURRTOE I~ VORI ,mail; ..........
d) e tel.. ......,mail: ..........

§7

1. Na podstawie art. 31 ust.1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997r, 0 ochronie danych osobowych (D.U. z
2002r. nr 101 poz. 926), WSS powierza Wykonawcy przetwarzanie danych osobowych
Pacjentow, w tym danych wrazliwych, wylacznie w celu i w zakresie niezbednym do prawidlowego
wykonywania przez Wykonawce obowigzkéw wynikajgcych z niniejsze] umowy.

2. Wykonawca jest zobowigzany zabezpieczyé powierzone mu dane osobowe przed kradziezg i
dostgpem osob trzecich i ponosi odpowiedzialnos¢ za wszelkie szkody WSS Zwigzane z
naruszehiem tego obowiazku.

3. Wykonawca o$wiadcza, iz zastosuje $rodki zabezpieczajace, o ktérych mowa w powszechnie
obowigzujgcych przepisach w tym w art. 36-39 ustawy o ochronie danych osobowych (TJ Dz.U. z
2002 r. Dz. U. nr 101, poz. 926 z pdzn. zm.) oraz w rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewnetrznych
i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania danych
osobowych oraz warunkéw technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiadac
urzadzenia i systemy informatyczne stuzace do przetwarzania danych osobowych (Dz.U. nr 100,
poz. 1024)..

§8
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WOJEWODZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY
WE WROCLAWIU

OSRODEK BADAWCZO-ROZWOJOWY
51-124 Wroctaw, ul. H. Kamienskiego 73a
telefony: centrala 071 32 70 100, fax 071 325 41 01
www.wssk.wroc.pl

1. WSS przewiduje mozliwos¢ dokonania zmian postanowief zawartej umowy, w szczegélnosci
aneksu dotyczacego:

a) aneks dotyczacy stawki podatku VAT - mozliwosé dokonania zmiany stawek podatku VAT,
w przypadku zmian przepiséw podatkowych i celnych w trakcie trwania umowy,

b) aneks dotyczacy zmniejszenia kwoty wynagrodzenia okreslonego w § 6 ust. 1 umowy,
spowodowany ograniczeniem lub wylgczeniem z realizacji przez WSS czeéci przedmiotu
zamowienia lub ewentualnymi trudnosciami w rekrutacji pacjentow

¢) aneks dot. terminu realizacji umowy - mozliwosé przedtuzenia terminu realizacji umowy w
przypadku zmian termindw wykonania badari naukowych, zwigzanych z realizacjq ninigjsze;
umowy lub tez probleméw z rekrutacjg pacjentdw.

d) aneks dot. skrocenia terminu realizacji umowy - moziiwosé przediuzenia terminu realizacii
umowy w przypadku zmian terminéw wykonania badan naukowych, zwigzanych z realizacjg
niniejszej umowy lub tez probleméw z rekrutacjg pacjentow.

2. W sprawach nieuregulowanych umowg maja zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego.
Strony beda dazy¢ do polubownych rozstrzygnie¢ poprzez bezposrednie negocjacje.

4. Dla rozstrzygania ewentualnych sporéw powstatych na tle realizacji niniejszej umowy wiasciwy
bedzie sgd wg siedziby WSS.

5. Umowa sporzgdzona zostala w dwoch egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

w
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