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Ciechocinek, 09.10.2023

ZAPYTANIE OFERTOWE

Uzdrowisko Ciechocinek S. A. w Ciechocinku przesyla zapytanie ofertowe na dostawe:
1) Terminal dotykowy POS 15" FEC AerPCC PP-1635
Intel Celeron QUAD-corel1900 4 GB, 128GB SDD Windows 10 loT Entry ekran pojemnosciowy — 7 szt.
2) Czytnik kodéw 1D Zebra Symbol LS2208 USB z podstawka - 7 szt.
3) Dostawa do ¢iedziby zamawiajgcego

Kryterium oceny oferty — 100 % cena
Termin platnosci — max. 30 dni

Termin i miejsce ztozenia oferty — 17.10.2023 r. godz. 10,00

Wykonawca sklada oferte w formie elektronicznej za posrednictwem Platformy zakupowej :
www.platformazakupowa.pl/pn/uzdrowiskociechocinek

Skladanie ofert przez www.platformazakupowa.pl jest dla Wykonawcéw catkowicie bezplatne.

Oferent moze zlozy¢ tylko jedna oferte. Oferty zlozone po terminie oraz oferty Oferentéw nie zaproszonych do skladania
ofert nie beda rozpatrywane. Zamawiajacy nie ujawnia listy Oferentéw zaproszonych do skladania ofert.

O wyborze najkorzystniejszej oferty i terminie podpisania umowy UC S. A. powiadomi tylko zwycigskiego Oferenta.
Oferent moze zwroci¢ sie do Zamawiajgcego z pisemng proéba o wyjasnienie treéci zapytania ofertowego za pomoca poczty
elektronicznej, jednak nie pézniej niz dwa dni przed terminem skladania ofert. Zamawiajagcy odpowie na pytanie
niezwlocznie jednak nie pézniej niz na jeden dzien przed terminem skladania ofert. W uzasadnionych przypadkach
Zamawiajacy moze przedluzy¢ termin skladania ofert.

Uwaga :

Do oferty nalezy zalgczy¢é aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dzialalnosei
gospodarczej. jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do
wykluczenia w oparciu o art. 108-111 ustawy pzp, wystawione nie wezesniej niz 6 miesiecy przed uplywem terminu
skladania wnioskow o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia albo skfadania ofert . Niniejsze
postepowanie nie podlega Ustawie PZP na podstawie art. 2, ust. 1( $rodki ponizej 130 000 zI netto ) oraz $rodkom ochrony
prawnej ( dzial IX Ustawy PZP ).

Osobg ze strony Zamawiajacego upowazniong do kontaktowania si¢ z wykonawcami jest:
Rafal Trzeszewski - nrtel. kom. —- 513 104 399,
e-mailem : admin@uzdrowiskociechocinek.pl

Klauzula informacyjna o przetwarzaniu danych osobowych :

1) Zamawiajacy informuje, Ze dane osobowe pozyskane w zwigzku z przeprowadzeniem niniejszego postepowania
przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z
dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogolne rozporzadzenie o ochronie
danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej "Rozporzadzenie RODO" w celu zwiazanym z postgpowaniem
o udzielenie zamoéwienia publicznego

2) Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest : Uzdrowisko Ciechocinek S. A., ul. Kosciuszki 10, 87-720
Ciechocinek

3) Inspektorem ochrony danych osobowych w Uzdrowisku Ciechocinek S. A. jest Pan Cezary Kowalski - kontakt : telefon
—- 54283 60 78 wew. 5, e-mail ; iod@uzdrowiskociechocinek.pl

4) Dane osobowe beda przetwarzane, 2z uwzglednieniem przepiséw prawa, w celu:

a) przeprowadzenie postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego,
b) zawarcia i realizacji umowy z wylonionym w niniejszym postepowaniu wykonawca,
¢) dokonania rozliczenia i platnosci zwiazanych z realizacja umowy,
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d) przeprowadzenie ewentualnych postepowan kontrolnych i / lub audytu przez komdrki Zamawiajacego i inne
uprawnione podmioty.

e) udostgpnienie dokumentacji postepowania i zawartej umowy jako informacji publicznej,

f) archiwizacji postgpowania. -

5) Dane osobowe beda ujawniane wykonawcom oraz wszystkim zainteresowanym.

6) Dane osobowe bgda przechowywane przez okres obowiazywania umowy a nastgpnie przez
okres co najmniej 5 lat zgodnie z przepisami dotyczacymi archiwizacji. Dotyczy to wszystkich
uczestnikéw postepowania.

7) Osobie, ktorej dane dotycza przystuguje na warunkach okreslonych w przepisach Rozporzadzenia RODO:

a) prawo dostgpu do danych (art. 15),

b) prawo sprostowania danych (art. 16),

c) prawo do usuniecia danych (art. 17),

d) prawo do ograniczenia przetwarzania danych (art. 18).
e) prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.

8) Osobie, ktorej dane dotycza nie przystuguje:

a) prawo do usuniecia danych osobowych, "prawo do bycia zapomnianym" w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e
Rozporzadzenia RODO,

b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 Rozporzadzenia RODO,

¢) prawo sprzeciwu, o ktorym mowa w art. 21 Rozporzadzenia RODO,

9) Podanie danych jest dobrowolne, jednakze ich niepodanie moze uniemozliwi¢ Zamawiajacemu dokonanie oceny
spelniania warunkéw udzialu w postepowaniu oraz zdolnosci wykonawcy do nalezytego wykonania zaméwienia, co
skutkowa¢ moze wykluczeniem wykonawcy z postepowania lub odrzuceniem jego oferty.

10) Wystapienie z zadaniem o ktérym mowa w pkt. 6 lub 7, nie ogranicza przetwarzania danych osobowych do czasu
zakoficzenia niniejszego postgpowania. Zamawiajacy moze zadaé od osoby, ktorej dane dotycza, wskazania
dodatkowych informacji majacych na celu sprecyzowanie zadania, w szczegdélnosci podania nazwy lub daty
postepowania lub umowy.

11) Wykonawca pozyskujac dane osobowe na potrzeby sporzadzenia oferty zobowiazany jest wypehié¢ obowiazki
wynikajace m. in. z art 13 i 14 Rozporzadzenia RODO. Wykonawca sktadajac oferte sklada o$wiadczenie dotyczace
przetwarzania danych osobowych.
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