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L.dz:937/12/2022 Zagorze, dnia 20.12.2022r.

ZAPYTANIE OFERTOWE nr 1/2022/Reh.

I. NAZWA | ADRES ZAMAWIAJACEGO

Mazowieckie Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. z siedzibg w Zagérzu k/Warszawy, 05-462
Wiagzowna, NIP 532-200-20-36, REGON 142011670, KRS 0000336643

Tel. 22 468 24 00, 22 468 24 53

Strona internetowa Zamawiajgcego: www.centrumzagorze.pl

E-mail:sekretariat@centrumzagorze.pl;

Hanna.gados@centrumzagorze.pl

Il. TRYB POSTEPOWANIA

Postepowanie o udzielenie zamodwienia prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego,
na podstawie art. 2 ust.1 pkt 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zaméwien publicznych (t.].
Dz. U. z 2019 r. poz.2019) w pkt 6.5.2 Wytycznych w zakresie kwalifikowalnos$ci wydatkéw w ramach
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu
Spdjnosci na lata 2014-2020.

Podstawg do wszczecia postepowania jest pismo z Mazowieckiej Jednostki Wdrazania
Programéw Unijnych nr MIWPU.WWS-1.420-9357/17 z dn.06.10.2022r. wyrazajgcym zgode
na dokonanie zmian w projekcie pt.,,Wykorzystanie nowoczesnych technologii
diagnostycznych i zrobotyzowanych systeméw rehabilitacji w terapii dzieci z mdézgowym
porazeniem dzieciecym w Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagérzu”,
nr RPMA.09.02.02-14-9357/17

Do czynnosci podejmowanych przez Zamawiajgcego i Wykonawcow w postepowaniu o udzielenie
zamoéwienia majg zastosowanie postanowienia niniejszego ,,Zapytania ofertowego” ,a w sprawach
nieuregulowanych przepisy Kodeksu cywilnego.

IIl. PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
1. Przedmiotem zamodwienia jest:

Czesc¢ 1

Swiadczenie ustug koordynatora ds. diagnostyki w zwiazku z realizacjg przez Zamawiajacego projektu
pn. ,Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych i zrobotyzowanych systeméw
rehabilitacji w terapii dzieci z mdzgowym porazeniem dzieciecym w Mazowieckim Centrum

Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagérzu” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj 2014-2020, wspétfinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego.

2. Zakres ustug Swiadczonych przez wykonawce to szczegdlnosci:

1) Biezace zarzadzanie projektem w zakresie diagnostyki,

2) Nadzér nad osobami zatrudnionymi do obstugi projektu w zakresie diagnostyki,

3) Dokonywanie podziatu zadan merytorycznych pomiedzy osobami zatrudnionymi do realizacji
projektu w zakresie diagnostyki,

4) Sprawdzanie zgodnosci realizacji zadan z harmonogramem,

5) Terminowe i zgodne z wytycznymi instytucji wdrazajgcej sporzadzanie wymaganych
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sprawozdan z realizacji projektu w w/w zakresie,
6) Dokonywanie w ustalonym trybie w porozumieniu z kierownikiem programu uzgodnien
z instytucjg wdrazajacg w sytuacji braku mozliwosci dotrzymania harmonogramu.

Czesc 2
Swiadczenie ustug koordynatora ds. terapii w zwiazku z realizacja przez Zamawiajgcego projektu pn.
»Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych i zrobotyzowanych systeméw

rehabilitacji w terapii dzieci z mdzgowym porazeniem dzieciecym w Mazowieckim Centrum
Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagdrzu” realizowanego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj 2014-2020, wspdtfinansowanego ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego.

3.Zakres ustug swiadczonych przez wykonawce to szczegélnosci:

1. Biezace zarzadzanie projektem w zakresie terapii pacjentdw z wykorzystaniem

zrobotyzowanych systemdw rehabilitacji,

Nadzdér nad osobami zatrudnionymi do obstugi projektu,

Sprawdzanie zgodnosci realizacji zadan z harmonogramem,

4. Terminowe i zgodne z wytycznymi instytucji wdrazajacej sporzadzanie wymaganych
sprawozdan z realizacji projektu w w/w zakresie,

5. Dokonywanie podziatu zadan merytorycznych pomiedzy osobami zatrudnionymi do realizacji
projektu w zakresie terapii,

6. Sprawdzanie zgodnosci realizacji zadan z harmonogramem,

7. weryfikowanie pod wzgledem merytorycznym realizowanych i zrealizowanych prac w w/w
zakresie,

8. w sytuacji braku mozliwosci dotrzymania harmonogramu w porozumieniu z kierownikiem
projektu dokonywanie w ustalonym trybie uzgodnien z instytucjg wdrazajaca.
harmonogramu.

w N

9. 0gdlny opis projektu:

Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych i zrobotyzowanych systemoéw rehabilitacji
w terapii dzieci z mézgowym porazeniem dzieciecym w Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z
0.0. W Zagérzu.

Celem gtownym projektu jest zwiekszenie dostepnosci do Swiadczen opieki zdrowotnej w
Wojewddztwie Mazowieckim poprzez wdrozenie nowoczesnych metod diagnostyki i rehabilitacji
zaburzen funkcji chodu u 672 dzieci z MPDZ z Wojewddztwa Mazowieckiego w wieku od 5 do 18 lat
w okresie od stycznia 2018 do grudnia 2020 w Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii.

Projekt jest zgodny z dok. strategicznymi Krajowe ramy strategiczne, Policy paper dla ochrony
zdrowia 2014-2020, Regionalny Program Zdrowotny.

10.Cele szczegétowe Projektu:

1) Przeprowadzenie indywidualnej diagnostyki zaburzen chodu z uzyciem nowoczesnych metod
u 672 dzieci z MPDZ celem ustalenia optymalnej terapii i zbadania jej efektow — badania
poczatkowe i koncowe oraz poréwnanie wynikow.

2) Przeprowadzenie indywidualnej, intensywnej rehabilitacji z uzyciem nowoczesnych metod u
672 dzieci z MPDZ, realizacja 3768 cykli terapeutycznych w okresie 3 lat trwania projektu.

3) Zwiekszenie trwatosci potencjatu technicznego i technologicznego Mazowieckiego Centrum
Neuropsychiatrii poprzez zakup na rzecz projektu zaawansowanego technologicznie sprzetu do
analizy chodu, ktéry przyczyni sie do zwiekszenia dostepnosci do $wiadczen zdrowotnych.

4) Poprawa parametrow chodu u co najmniej 75% dzieci, ktérym udzielono swiadczen, mierzona
na podstawie przeprowadzonych badan — w przypadku co najmniej jednego testu
wykorzystywanego przy badaniu poczatkowym i koncowym.
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Realizacja Projektu poprzedzona zostata analizg problemu, potrzeb i ustaleniem sposobu ich
zaspokojenia. MPDZ jest najczestszg przyczyng niepetnosprawnosci wséréd dzieci i mtodziezy - to
jedna z najwiekszych grup dzieci objetych opieka medyczng. Dla rodzicéw i dzieci najwiekszym
problemem jest zaburzony rozwdj funkcji chodu trwale ograniczajgcy mozliwosci uczestniczenia w
zyciu spotecznym. Ograniczenie to dotyczy takze rodzin pacjentdow i wigze sie najczesciej z
wytgczeniem jednego z opiekundw z aktywnosci zawodowej. Staje sie to przyczyng pogtebienia
wykluczenia spotecznego rodziny. Turnusy rehabilitacyjne wymagajg dtugotrwatego przebywania
pacjenta poza domem, co réwniez wigze sie z wykluczeniem z zycia spotecznego. Statystycznie ok
70% dzieci z MPDZ ma szanse chodzi¢ w tym ponad 50% samodzielnie. Poprawa umiejetnosci
poruszania sie ma pozytywny wptyw na rozwdj dzieci z MPDZ. Kluczowe jest wprowadzenie
nowoczesnych metod rehabilitacji opartych na nowych technologiach, ale takie swiadczenia nie sg
finansowane przez NFZ. Zrobotyzowane systemy terapii zaburzen chodu, wykorzystujgce wizualne i
proprioeceptywne sprzezenia zwrotne oraz rzeczywisto$¢ wirtualng pozwalajg znacznie zwiekszy¢
aktywnos$¢ pacjenta, taka terapia moze mie¢ wptyw na przebudowe kory madzgowe;j.
Zintensyfikowanie terapii daje pozytywne efekty w krotkim czasie, co pozwala na skrocenie
rehabilitacji, brak potrzeby wykluczenia z zycia spotecznego i rynku pracy. Nowoczesne metody przy
zastosowaniu robotow to réwniez poprawa warunkdw pracy terapeutdw, a takze mozliwosci
wykonywania wiekszej liczby zabiegdéw dziennie.

11.Szczegétowe warunki zwigzane z realizacja przedmiotu zamdwienia przedstawiajg sie
nastepujaco:

1) Wykonawca zobowigzuje sie wykonaé¢ przedmiot zamowienia zgodnie ze wszystkimi
wymaganiami Zamawiajgcego wskazanymi w niniejszym zapytaniu ofertowym, zgodnie
z umowa o dofinansowanie projektu wraz z zatgcznikami oraz na warunkach okreslonych
we wzorze umowy,

2) za realizacje ustug Zamawiajacy dokona ptatnosci na rachunek Bankowy Wykonawcy
w terminie do 30 dni od dnia otrzymania przez Zamawiajgcego prawidtowo wystawionej
faktury VAT lub rachunku.

3) Kod CPV: 765712000

IV.INFORMACJA O MOZLIWOSCI SKEADANIA OFERT CZESCIOWYCH

Zamawiajgcy dopuszcza mozliwos¢ sktadania ofert czesciowych w podziale na:
Cze$é nr 1 — Swiadczenie ustug koordynatora ds. diagnostyki,
Cze$é nr 2 — Swiadczenie ustug koordynatora ds. terapii

V. WYMAGANIA DOTYCZACE REALIZACJI UStUGI

1. Ustuga bedaca przedmiotem niniejszego zamdwienia bedzie wykonywana od dnia podpisania
umowy (02.01.2023r.) do dnia 31.12.2023 r.

2.Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z realizacjg zamdwienia, w tym w szczegdlnosci
koszty wifasne zwigzane z dojazdem do miejsca wykonywania zamowienia.

VI. WARUNKI UDZIAtU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY ICH
SPEENIANIA

O udzielenie zamdwienia w danej czesci mogg ubiega¢ sie Wykonawcy, ktdrzy spetniajg warunki
udziatu w postepowaniu dotyczgce dysponowania nastepujacymi osobami do realizacji zaméwienia:
O udzielenie zamowienia mogg sie ubiega¢ Wykonawcy, ktdrzy wykazg, iz dysponujg co najmniej 1
osobg, ktdra brata udziat w realizacji min.1 projektu/programu zdrowotnego, ktérego przedmiot jest
analogiczny/zblizony jak w przedmiotowym postepowaniu w kazdej z czesci.
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VII. KRYTERIA OCENY OFERT
1) Informacja o wagach punktowych lub procentowych przypisanych do poszczegdlnych kryteriéw

2)

oceny oferty:

Kryterium — Cena - waga 60 %

Doswiadczenie oséb ktore beda uczestniczy¢ w realizacji zamoéwienia — waga 40%
Opis sposobu przyznawania punktacji za spetnienie danego kryterium oceny oferty:
Kryterium — Cena

Pod pojeciem ,,cena” rozumie sie catkowitg cene brutto za realizacje catego zamdéwienia
Ocena w ramach kryterium bedzie dokonywana wedtug wzoru:

Cmin
Wi = ———x 60 pkt
Cn

gdzie: W - punkty uzyskane za dane kryterium przez Wykonawce , badanego”,

3)

Cmin - Nnajnizsza cena wsréd zaproponowanych przez Wykonawcéw,

Cn - cenazaproponowana przez Wykonawce , badanego”.

W kryterium cena wykonawca moze uzyska¢ max.60 punktow.
Opis sposobu przyznawania punktacji za spetnienie danego kryterium oceny oferty:
Kryterium — Doswiadczenie 0séb ktére bedg uczestniczy¢ w realizacji zamdéwienia

Na potrzeby oceny ofert w tym kryterium, Wykonawca musi wykaza¢:

a) udziat w min 1 projekcie /programie zdrowotnym, analogicznym/zblizonym z przedmiotem
zamowienia
w danej czesci = 20 punktow,

b) doswiadczenie zawodowe w przeprowadzaniu testéw i badan klinicznych u pacjentéw
(dzieci) z mézgowym porazeniem dzieciecym = 20 punktéw.dot.cz.1

c) doswiadczenie zawodowe w pracy ze zrobotyzowanymi systemami rehabilitacji w terapii
dzieci z mézgowym porazeniem dzieciecym = 20 punktéw.dot.cz.2

W kryterium doswiadczenie zawodowe wykonawca moze otrzymacé maksymalnie 40 pkt.

Konicowa cena oferty w danej czesci bedzie dokonywana wedtug wzoru:

W =

Wi+ W,
gdzie: W — suma punktdw uzyskanych przez Wykonawce , badanego” w kryteriach oceny
oferty
W — liczba punktéw uzyskanych przez Wykonawce ,,badanego” w kryterium cena
W; — liczba punktéw uzyskanych przez Wykonawce ,badanego” w kryterium
doswiadczenie zawodowe.

VIil. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY

1.

Zamawiajgcy dopuszcza mozliwos¢ sktadania ofert czesciowych, z tym zastrzezeniem ze dany
Wykonawca moze ztozy¢ oferte wytgcznie na jedng cze$é¢ zamdwienia. Ztozenie przez jednego
Wykonawce oferty na wiecej niz jedna cze$¢ skutkuje odrzuceniem oferty we wszystkich
czesciach.

Wykonawca nie moze wycofac¢ oferty ani wprowadzi¢ jakichkolwiek zmian w tresci oferty po
uptywie terminu sktadania ofert.

Oferte nalezy ztozy¢ w formie pisemnej w jezyku polskim wraz z wymaganymi zatgcznikami
i dokumentami na formularzu ofertowym wg wzoru stanowigcego zatgcznik nr 1.

Oferta oraz wszystkie dokumenty muszg by¢é podpisane przez osobe uprawniong lub
upowazniong do reprezentowania Wykonawcy. W przypadku, gdy oferte lub zatgczone do niej
dokumenty podpisuje osoba nieujawniona we witasciwym rejestrze (KRS) lub ewidencji (CEIDG)
do sktadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy, do oferty nalezy zatgczy¢ petnomocnictwo,
w oryginale badz kopii poswiadczonej notarialnie.

Kopie zaftaczonych dokumentéw powinny by¢ potwierdzone ,za zgodnos¢ z oryginatem” przez
osobe uprawniong lub upowazniong do reprezentowania Wykonawcy lub notariusza.
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6. Wszelkie zmiany lub poprawki w tekscie oferty muszg by¢ parafowane wtasnorecznie przez osobe
uprawniong lub upowazniong do reprezentowania Wykonawcy. Poprawki mogg by¢ dokonywane
jedynie poprzez wyrazne przekreslenie btednego zapisu i umieszczenie obok niego zapisu
poprawnego oraz daty.

7. W celu prawidtowego przygotowania oferty, Wykonawca, ktéry ma watpliwosci co do tresci
zapytania ofertowego oraz do tresci jego zatacznikdw, powinien zadac wszelkie niezbedne w tym
zakresie pytania (w formie e-mail na adresy oséb wskazanych do kontaktéw w pkt XV niniejszego
zapytania) przed uptywem terminu sktadania ofert, o ktérym mowa w ust.10 Zamawiajacy
zastrzega, ze udzieli odpowiedzi jedynie na te pytania, ktére wptynety na co najmniej 1 dzien
roboczy przed uptywem terminu wyznaczonego na sktadanie ofert.

8. Oferta niespetniajgca wymagan Zamawiajgcego zostanie odrzucona i nie bedzie podlegata
ocenie.

9. Oferte wraz z zatgcznikami nalezy sktada¢ w opakowaniach uniemozliwiajgcych ich bezsladowe
otwarcie np. w zaklejonych kopertach. Opakowanie musi by¢ oznaczone napisem:

Dane oferenta
Zapytanie ofertowe
Swiadczenie ustug w zakresie:
Czesc¢ 1 - Koordynatora ds. diagnostki
Czes¢ 2 - Koordynatora ds. terapii
Cze$€1,2

(prosze zaznaczy¢ odpowiednia cze$¢)
na potrzeby projektu pn. ,,Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych i zrobotyzowanych systeméw
rehabilitacji w terapii dzieci z mézgowym porazeniem dzieciecym w Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z o.0.
w Zagérzu”

Nie otwieraé przed 28 grudnia 2022r. godz. 10:30.

VIil. OFERTA POWINNA ZAWIERAC:

1.Wypetniony i podpisany formularz oferty — zgodnie z wzorem stanowigcym zatgcznik nr 1
do zapytania.

2. Ponadto Zamawiajgcy wymaga zatgczenia do oferty nastepujacych dokumentéw:

1) aktualnego odpisu z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub ewidencji, wystawiony
nie wczesniej niz na 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert (oryginat, kopia ,za
zgodnos¢ z oryginatem lub wydruk z CEIDG),

2) w przypadku, gdy oferte lub zatagczone do niej dokumenty podpisuje osoba nieujawniona we
wtasciwym rejestrze lub ewidencji do sktadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy, do
oferty nalezy zatgczy¢ petnomocnictwo, w oryginale badz kopii poswiadczonej notarialnie lub
przez wystawce petnomocnictwa.

3. Wykaz osoby/osdb, skierowanych do realizacji zamdwienia, ktérymi dysponuje Wykonawca -
wedtug wzoru stanowigcego zatgcznik nr 2 do niniejszego zapytania.

4. Dokumenty potwierdzajgce posiadanie doswiadczenia zawodowego VII.2) i 3) — w przypadku
potwierdzenia udziatu w projekcie/programie zdrowotnym Zamawiajgcy dopuszcza ztozenie

Oswiadczenia.

IX. MIEJSCE | TERMIN ZtOZENIA OFERTY

Oferty nalezy sktada¢ w sekretariacie Zamawiajgcego do dnia 28 grudnia 2022r. do godz. 10:00
w dni powszednie od poniedziatku do pigtku w godzinach od 8.00 do 15.00.
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X. TERMIN OTWARCIA OFERT

Otwarcie ofert nastgpi w dniu 28 grudnia 2022 r. godz. 10:30 w siedzibie Zamawiajacego.

XI. TERMIN REALIZACJI UMOWY.

Zamowienie bedzie realizowane w okresie: od dnia podpisania umowy (01.01.2023r.) do 31.12.2023
r.(do czasu trwania projektu).
XIl. WARUNKI ISTOTNYCH ZMIAN UMOWY ZAWARTE] W WYNIKU PRZEPROWADZONEGO

POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do istotnych zmian postanowien zawartej umowy:

1)

2)

3)

ktore nie prowadzg do zmiany charakteru umowy, w stosunku do tresci oferty, na podstawie
ktorej dokonano wyboru wykonawcy, w przypadku kiedy konieczno$¢ zmiany umowy
spowodowana jest okolicznosciami, ktdrych zamawiajgcy, dziatajgc z nalezytg starannoscia,
nie mogt przewidzie¢, a wartos¢ zmiany nie przekracza 50% wartosci zamowienia okreslonej
pierwotnie w umowie,

w zakresie obejmujgcym zmiane osoby wskazanej przez Wykonawce do realizacji przedmiotu
zamoéwienia, w przypadku, wystgpienia okolicznosci niezaleznych od Wykonawcy,
Wykonawca obowigzany jest wskaza¢ inng osobe posiadajgcg odpowiednie kwalifikacje i
doswiadczenie wymagane w opisanych w niniejszym zapytaniu warunkach udziatu w
postepowaniu,

zmiany terminu okresu realizacji umowy w przypadku zmiany terminu okresu realizacji
projektu i rozliczenia koricowego pomiedzy Beneficjentem a Instytucjg Zarzadzajaca.

Kazdorazowa zmiana umowy nastgpi w formie pisemnej — poprzez zawarcie przez Strony aneksu do

umowy.

XIll. OSOBY UPOWAZNIONE DO KONTAKTOW Z WYKONAWCAMI:

W zakresie procedury postepowania:

- Hanna Gados$

tel.: 22 468 2453.

e-mail: hanna.gados@centrumzagorze.pl

W zakresie przedmiotu zamodwienia:

- dr n.med.Marcin Bonikowski

tel.: 22 468 24 76

e-mail: marcin.bonikowski@centrumzagorze.pl

XIV. INFORMACIJE UZUPEtNIAJACE

1. Po wyborze wykonawcy Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo negocjacji warunkéw realizacji
przedmiotu zamdwienia.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos$¢ uniewaznienia niniejszego postepowania bez podania
przyczyn.

3. Koszty przygotowania oferty pokrywa wykonawca.

XVIl. WYKAZ ZAtACZNIKOW

1. Zatacznik nr 1 — Formularz oferty.
2. Zafacznik nr 2 — Projekt umowy.
3. Zafacznik nr 3 — Wykaz osob.

ZATWIERDZAM:

Prezes Zarzqdu Cztonek Zarzgdu
/-/Michat Stelmariski /-/Marcin Danit
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Zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego

Formularz Oferty
Wykonawca:

Nazwa i adres firmy (wykonawcy), NIP, Regon

Osoba/y wskazana/e do kontaktow z Zamawiajgcym:

2= G Telefon: e

OFERTA
dla Mazowieckiego Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. z siedzibg w Zagérzu k/Warszawy

Nawigzujac do zapytania ofertowego o udzielenie zamdwienia o wartosci ponizej 30 000 euro,
dotyczacego postepowania w przedmiocie Swiadczenie ustug w zakresie: cz.1. Koordynatora ds.
diagnostyki*,cz.2 koordynatora ds. terapii*, nr spr 1/2021/Z0/ZP na potrzeby projektu pn.
»Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych i zrobotyzowanych systemoéw
rehabilitacji w terapii dzieci z mdzgowym porazeniem dzieciecym w Mazowieckim Centrum
Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagdérzu” sktadamy niniejszg oferte:

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia, zgodnie z opisem przedmiotu zamdwienia
za wynagrodzenie ryczattowe za cene:

Wynagrodzenie miesieczne: .............cccceueuenne. zt.brutto.
(V=] 5 o Y P4 Y (0)1Y] 0 11T zt
Podatek VAT......cccoeeevvreenee. P IR (0171 8 11T zt
Brutto.....ccceeeveee v, 4 B8 {0111V o 1T TR zt

[\V[=] 1 o Y 4 B0 (01111 0 1T zt
Podatek VAT......ccoeevvvreennnen. P IR (01Y] o 11T zt
Brutto.....ccceeeveevivvvcnrennen. p4 B8] {0111V 0 11T zt.

2. Cena podana powyzej jest niezmienna w okresie realizacji przedmiotu zamédwienia
i obejmuje wszystkie koszty, jakie ponosi Zamawiajgcy w zwigzku z realizacjg przedmiotowego zamédwienia.

3. Oswiadczamy, ze zapoznaliémy sie z warunkami niniejszego zapytania ofertowego i zobowigzujemy sie do
wykonania przedmiotu zamdwienia zgodnie z warunkami w nich zawartymi.

4. Dane przedstawione w ofercie sg zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.
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5. Jestesmy zwigzani ofertg przez okres 30 dni od daty sktadania ofert.

6. Wykaz zatgcznikéw do oferty:

(podpisy uprawnionych przedstawicieli Wykonawcy)

* niepotrzebne skresli¢
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Zatacznik nr 2 do zapytania

Zamawiajacy:
Mazowieckie Centrum
Neuropsychiatrii Sp. z 0.0.
z siedzibg w Zagérzu k/Warszawy,
05-462 Wigzowna

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, imie i
nazwisko, adres, w zaleznosci od
podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

WYKAZ 0SOB

Sktadajgc oferte na zapytanie ofertowe, ktérego przedmiotem jest udzielenie zamdwienia
o wartosci do réwnowartoéci 30 000 euro w przedmiocie ,,Swiadczenie ustug w zakresie:

Cze$¢1- Koordynatora ds. diagnostki *

Czesc¢ 2 - Koordynatora ds. terapii*

na potrzeby projektu pn. ,Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych
i zrobotyzowanych systemow rehabilitacji w terapii dzieci z mézgowym porazeniem dzieciecym
w Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagérzu”

Oswiadczam, iz dysponuje nastepujgcymi osobami, ktdre bedg uczestniczy¢ w realizacji zamdwienia:

....................... (miejscowosc), dnia ............c....... T.

(podpis uprawnionych przedstawicieli Wykonawcy)

*niepotrzebne skresli¢

Uwaga: Osoby prowadzace jednoosobowa dziatalnos¢ gospodarcza nie majg obowigzku sktadania
niniejszego Oswiadczenia.
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Zat. Nr 3 do Zap. ofertowego
UMOWA Nr (projekt)
zawarta w dniu .......ccvveriveneeeinnnnnene

Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. z siedzibg w Zagérzu k/Warszawy, 05-
462 Wigzowna, NIP 5322002036, REGON 142011670, wpisanym do rejestru
przedsiebiorcow prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy w Warszawie,
XIV Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod nr KRS 0000336643,
reprezentowang przez:

zwanym w dalszej tresci umowy ,Zamawiajgcym”, a

PANIg oo , prowadzacg dziatalnos¢ gospodarczg pod nazwa
............................................................................ wpisang do rejestru Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej, NIP .......cccoeeveenenne. ,REGON ......ccccceenun. Zwang w

dalszej czesci,, Wykonawcy”.

na podstawie art. 2 ustl pkt 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamoéwien
publicznych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 2019), Strony zawierajg umowe o nastepujgcej tresci:

§1
Przedmiot umowy
1. Przedmiotem umowy jest swiadczenie ustug koordynatora .........ccceeue. przy realizacji

przez Zamawiajcego projektu:

Wykorzystanie nowoczesnych technologii diagnostycznych i zrobotyzowanych

systemow rehabilitacji w terapii dzieci z mézgowym porazeniem dzieciecym w

Mazowieckim Centrum Neuropsychiatrii Sp. z 0.0. w Zagérzu, wspétfinansowanego w

ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Mazowieckiego na lata

2014 — 2020.

2. Do zakresu przedmiotu umowy i obowigzkéw Wykonawcy nalezy:

1) Biezgce zarzadzanie projektem w zakresie terapii pacjentow z wykorzystaniem
zrobotyzowanych systemdw rehabilitacji,

2) Nadzér nad osobami zatrudnionymi do realizacji projektu,

3) Sprawdzanie zgodnosci realizacji zadan z harmonogramem,

4) Terminowe i zgodne z wytycznymi instytucji wdrazajgcej sporzgdzanie wymaganych
sprawozdan z realizacji projektu w w/w zakresie,

5) Dokonywanie podziatu zadan merytorycznych pomiedzy osobami zatrudnionymi do
realizacji projektu w zakresie terapii,

6) Sprawdzanie zgodnosci realizacji zadan z harmonogramem,

7) Weryfikowanie pod wzgledem merytorycznym realizowanych i zrealizowanych prac
w w/w zakresie,

8) W sytuacji braku mozliwosci dotrzymania harmonogramu w porozumieniu z
kierownikiem projektu dokonywanie w ustalonym trybie uzgodnien z instytucjg
wdrazajaca.
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. Wykonawca jest zobowigzany do udzielania Zamawiajgcemu, na jego zadanie, wszelkich
wiadomosci o przebiegu wykonywania przez niego umowy.

. Wykonawca jest zobowigzany do gromadzenia, oznaczania i sktadania Zamawiajgcemu
wszelkich dokumentdéw sporzadzanych przez siebie oraz otrzymywanych w ramach
projektu w sposéb wskazany przez Zamawiajgcego.

. Wykonawca zobowigzuje sie do nalezytego zabezpieczenia i przechowywania wszelkich
dokumentéw dotyczacych realizacji umowy dla instytucji krajowych i Unii Europejskiej,
upowaznionych do kontroli Projektu w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Mazowieckiego oraz udostepniania do wgladu tej dokumentacji ww.
instytucjom i Zamawiajgcemu.

. Wykonawca bedzie wykonywat umowe z nalezytg starannoscig z dbatoscig o interesy
Zamawiajgcego w zakresie powierzonych mu czynnosci.

§2
Termin wykonania
Termin wykonania umowy od dnia .........cccucu.e.e. dodnia ...cccceveveieiriinnee
§3

Obowigzki stron
Zamawiajgcy zobowigzuje sie do:
1) wydania Wykonawcy dokumentacji niezbednej do prawidtowego wykonania
przedmiotu umowy.
2) zaptaty wynagrodzenia Wykonawcy.
Wykonawca zobowigzany jest do:
1) zrealizowania ustug okreslonych w niniejszej Umowie, zgodnie z Wytycznymi
Zamawiajgcego, z zachowaniem przepisow polskiego i europejskiego prawa,
2) zapewnienia ciggtosci Swiadczenia ustug,
3) udzielenia na zadanie Zamawiajgcego informacji o stanie realizacji projektu,
4) biezgcego informowania Zamawiajgcego o prawdopodobnych przysztych
zdarzeniach
i okolicznosciach, ktére mogg mieé negatywny wptyw na realizacje projektu.
Zamawiajgcy w kazdym czasie trwania Umowy, ma prawo do kontroli prawidtowosci
wykonywania obowigzkéw przez Wykonawce.
Wykonawca ponosi petng odpowiedzialnosci za wtasciwe i terminowe wykonanie
przedmiotu umowy.
Wykonawca os$wiadcza, iz do realizacji przedmiotu umowy nie zatrudni
podwykonawcow.
Umowa wykonywana bedzie w siedzibie Zamawiajgcego.

§4
Wynagrodzenie Wykonawcy
Wynagrodzenie z tytutu realizacji niniejszej umowy okreslone jest jako ryczattowe w
rozumieniu art. 632 ust. 1 KC i wynosi:
Brutto: .................. stownie: .....cccecerverinriiecinnns
L4 4 T T [T o4 T TN
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2.  Wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust. 1 pozostaje niezmienne przez okres realizacji
umowy, réwniez bez wzgledu na ewentualne zmiany umowy w zakresie terminu
realizacji zwigzane
z zakonczeniem lub przesunieciem terminu zakoriczenia projektu.

3. Strony ustalajg, ze podstawg do wystawienia przez Wykonawce faktury /rachunku jest
nalezyte wykonanie w danym okresie rozliczeniowym obowigzkéw Wykonawcy
wynikajgcych z niniejszej Umowy.

4. Faktury/rachunki bedg wystawiane po zakonczeniu danego miesiaca.

5. Wynagrodzenie Wykonawcy pfatne bedzie z dotu przez Zamawiajgcego w terminie do
30 dni
od daty ztozenia prawidtowo wystawionych faktur/rachunkéw Zamawiajacemu przez
Wykonawce.

W przypadku nieotrzymania $rodkéw finansowych na podstawie zatwierdzonych
whioskow
o ptatnos¢ o zaliczke termin ptatnosci moze zosta¢ wydtuzony do 60 dni.

6. Za termin zaptaty uznaje sie dzien, w ktéorym Zamawiajacy polecit swojemu bankowi
dokonanie przelewu wynagrodzenia Wykonawcy na jego rachunek bankowy wskazany
na fakturach/rachunkach.

§5

Odstgpienie od umowy

1. Zamawiajgcy moze odstgpi¢ od umowy po uptywie wyznaczonego dodatkowego 7
dniowego terminu zawierajagcego wezwanie do prawidtowego wykonywania
obowigzkéw wynikajgcych z zawartej umowy, jezeli Wykonawca pomimo uptywu
terminu w dalszym ciggu w sposdb razacy narusza postanowienia umowy.

2. Zamawiajacy moze rowniez odstgpi¢ od umowy, o ile Wykonawca wykonuje umowe
wadliwie lub w sposéb sprzeczny z umowa, niezgodne ze ztozong ofertg lub realizuje
umowe niedbale, niezgodnie z dokonanymi uzgodnieniami z zastosowaniem takiej
samej procedury jak wskazana w ust. 1.

§6

Kary umowne

1. Wykonawca zaptaci Zamawiajgcemu kary umowne w nastepujgcych przypadkach:
1) za odstgpienie od umowy przez Zamawiajgcego z przyczyn, o ktérych mowa w 5 5
ust. 1, lub 2 oraz z innych przyczyn za ktére odpowiedzialnos¢ ponosi Wykonawca,
w wysokosci 10% catkowitego wynagrodzenia z podatkiem VAT okreslonego w 54
ust. 1,
2) za odstgpienie od umowy przez Wykonawce w wysokosci 10% catkowitego
wynagrodzenia okreslonego w S 4 ust. 1,
3) za zwtoke w wykonaniu obowigzkéw wynikajgcych z przedmiotu niniejszej umowy
w wysokosci 0,2% wynagrodzenia okreslonego w S 4 ust. 1 za kazdy rozpoczety
dzien zwioki, liczac od wuptywu terminu kazdorazowo ustalanego przez
Zamawiajgcego w zleceniu czynnosci na wykonanie obowigzkéw.
2. Zamawiajgcy w trakcie realizacji projektu potraci kary umowne okres$lone w ust. 1 z
biezgcego wynagrodzenia Wykonawcy.
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3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania uzupetniajgcego na
zasadach ogdlnych okreslonych w KC w szczegdlnosci w okresie trwatosci projektu.

4. Strony nie odpowiadajg za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie umowy, bedace
nastepstwem dziatania sity wyzszej. Dla celdw niniejszej umowy okresla sie, iz sitg
wyzszg jest zdarzenie nadzwyczajne, zewnetrzne i niemozliwe do zapobiezenia i
przewidzenia.

§7

Nadzér nad realizacjag umowy
1. Osobami odpowiedzialnymi za realizacje umowy ze strony Zamawiajgcego $3: ............
Osobg odpowiedzialng za realizacje umowy ze strony Wykonawcy jest:

N

§8

Zmiany umowy

1. Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagajg zachowania formy pisemnej w postaci
aneksu pod rygorem niewaznosci takiej zmiany.

2. Prawa i obowigzki stron okreslone i wynikajgce z niniejszej umowy nie moga byc¢
przenoszone na osoby trzecie bez zgody drugiej strony.

§9
Adresy i doreczenia
1. Wszelka korespondencja pomiedzy Stronami bedzie kierowana na adresy wskazane na
wstepie Umowy.

2. Skutki prawne wywotuje tylko korespondencja doreczona osobiscie, listem poleconym,
faksem lub w formie elektronicznej.

3. Strony zobowigzane sg niezwtocznie zawiadamiac sie o kazdorazowej zmianie adresu
miejsca siedziby oraz numerdow telefondéw i telefakséw. W razie zaniedbania tego
obowigzku pismo przestane pod ostatnio wskazany przez Strone adres i zwrdcone z
adnotacjg o niemoznosci doreczenia pozostawia sie w dokumentach ze skutkiem
doreczenia.

§10

Postanowienia koncowe

1. Wykonawca uprawniony jest do uzyskania i przetwarzania danych osobowych w
zakresie takim, jakim uprawniony do ich uzyskania i przetwarzania jest Zamawiajacy
wytgczenie woéwcezas, gdy uzyskanie danych osobowych jest niezbedne w celu
wykonywania obowigzkdéw na rzecz Zamawiajgcego wynikajacych z niniejszej umowy.

2. Wykonawca zobowigzuje sie do zachowania w tajemnicy danych osobowych, informacji
o stanie zdrowia pacjentéw, z ktérymi zapoznat sie przy realizacji umowy, rowniez po
wygasnieciu umowy.

3. Wykonawca wykonujac zakres prac okreslonych w niniejszej umowie, zobowigzuje sie
do przestrzegania przepiséw ustawy o ochronie danych osobowych oraz procedur
okreslonych w tym zakresie przez administratora danych.
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4. Zamawiajacy jako administrator danych w rozumieniu art. 7 pkt 4 ustawy z dnia 29
sierpnia 1997r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 r. poz. 922), zwanej
dalej Ustawa powierza Wykonawcy przetwarzanie danych osobowych w trybie art. 31
Ustawy, w zakresie niezbednym do wykonania Umowy.

5. Wykonawca zobowigzuje sie do przetwarzania danych osobowych zgodnie z przepisami
Ustawy i wytgcznie w celu realizacji Umowy.

6. Wykonawca nie moze, bez pisemnej zgody Zamawiajgcego dokonywaé dalszego
powierzenia przetwarzania danych osobowych podmiotom trzecim (podpowierzenie).
Wykonawca za dziatania i zaniechania podmiotéw trzecich, ktérym powierzyt dalsze
przetwarzanie danych osobowych odpowiada jak za witasne.

7. Wykonawca zobowigzuje sie trwale usung¢ wszelkie powierzone dane osobowe w tym
skutecznie usungc¢ je z nosnikdw elektronicznych niezwtocznie po zaprzestaniu
obowigzywania Umowy.

8. W przypadku naruszenia przez Wykonawce przepisow Ustawy, w zakresie
przetwarzania danych osobowych, w nastepstwie czego Zamawiajagcy — jako
administrator danych osobowych zostanie zobowigzany na podstawie prawomocnego
orzeczenia sadu do wyptaty odszkodowania lub zostanie ukarany na podstawie
przepiséw Ustawy karg grzywny, Wykonawca zobowigzuje sie pokry¢ w catosci
poniesione z tego tytutu przez Zamawiajacego szkody.

§11
Strony zobowigzujg sie do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, o ktérych
powziety wiadomos¢ przy realizacji postanowien niniejszej umowy i ktére stanowig
tajemnice przedsiebiorstwa oraz podlegajg ochronie zgodnie z art. 14 rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016679 z dnia 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 ochronie danych) Dz. Urz. UE L 119 7 4.05.2016 r.

§12
1. W sprawach nie uregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy ustawy z
dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamdwien publicznych, przepisy Kodeksu Cywilnego.
2. Spory mogace wynika¢ przy realizacji niniejszej umowy bedg rozstrzygane przez
wiasciwy rzeczowo, miejscowo dla siedziby Zamawiajgcego Sad Powszechny.
3. Umowe sporzadzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden egzemplarz dla
Wykonawcy, dwa egzemplarze dla Zamawiajgcego.

/Zamawiajacy/
/Wykonawca/
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