ul. Inwalidow Wojennych 26, 56-100 Wotow
et tel. (0-71) 380-58-01, fax. (0-71) 389-27-99
"':‘:\",Tra‘l‘; www.pcmwolow.pl, e-mail: sekretariat@pcm-wolow.pl
wevesewwoson;  SPUAP: /PCMW/domysina

“_ ql: I'II Powiatowe Centrum Medyczne w Wolowie Spotka z o. o. w restrukturyzacji

16.01.2025 r.

Nr sprawy: 2/PCM/2025/Z.0
Tytut: Ustuga odbioru, przewozu i przechowywania zwlok przez okres 24 miesiecy

ZAPYTANIE OFERTOWE

1. Zamawiajacy:

Nazwa zamawiajacego: Powiatowe Centrum Medyczne w Wotowie Spotka z
ograniczong odpowiedzialno$cig w restrukturyzacji
(postgpowanie sanacyjne otwarte przez Sqgd Rejonowy dla
Wroctawia — Fabrycznej we Wroctawiu Sygn. akt
WRIF/GRs/1/2023)

Adres zamawiajacego: Inwalidow Wojennych 26

Kod, miejscowos¢: 56-100 Wotow

NIP: 988-02-67-118

REGON: 020749596

KRS: 0000305310

Telefon: 71/380 58 01

Faks: 71/389 27 99

Godziny urzedowania: 7:00 — 14:35

Przedmiotowe postepowanie prowadzone jest przy uzyciu $rodkow komunikacji
elektroniczne;.

Adres strony internetowej prowadzonego postepowania:
https://platformazakupowa.pl/pn/pcmwolow

Sktadanie ofert nastgpuje przy uzyciu platformy zakupowej dostgpnej pod adresem
https://platformazakupowa.pl/pn/pcmwolow.

2. Opis przedmiotu zamowienia

2.1. Przedmiotem zamowienia jest Swiadczenie ustug w nizej wymienionym zakresie:

2.1.1 Odbioér zwlok o0s6b zmartych w jednostkach organizacyjnych Powiatowego Centrum
Medycznego w Wotowie Spotka z o. 0. w restrukturyzacji, przewdz i przechowywanie w
chtodni do 72 godzin,

2.1.2 Do jednostek Powiatowego Centrum Medycznego w Wotowie Spdtka z o. o. w
restrukturyzacji zalicza si¢:

a) Szpital w Wolowie, ul. Inwalidow Wojennych 18, 56-100 Wotow,

b) Szpital w Brzegu Dolnym, al. Jerozolimskie 26, 56-120 Brzeg Dolny,

c) Zaktad Pielegnacyjno — Opiekunczy w Wotowie, ul. Inwalidow Wojennych 26, 56-100
Woltow,

d) Przychodnia Rejonowo-Specjalistyczna w Wotowie, ul. Pitsudskiego 34, 56-100 Wotow,

e) Przychodnia Rejonowo-Specjalistyczna w Brzegu Dolnym, al. Jerozolimskie 28, 56-120
Brzeg Dolny.

2.1.3 Odbidr i transport zwtok osob zmartych w jednostkach organizacyjnych Powiatowego
Centrum Medycznego w Wotowie Spoétka z o. o. w restrukturyzacji do Zakladu
Patomorfologii i Cytologii Klinicznej we Wroctawiu ul. Borowska 213, 50-556 Wroctaw
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celem wykonania sekcji anatomopatologicznej, a nastgpnie transport z Zakladu
Patomorfologii i Cytologii Klinicznej we Wroctawiu ul. Borowska 213, 50-556 Wroctaw do
pomieszczen chtodni Wykonawcy chyba, ze rodzina osoby zmartej bedzie chciata odebraé
zwloki z ww. zaktadu we wlasnym zakresie.

2.1.4. CPV: 33942000-5 - Srodki transportu zwlok, 33940000-1 Sprzet i artykuty do
transportu i przechowywania zwtok.

2.2 Podstawa prawna:

a) Ustawa z dnia 15.04.2011 o dziatalnos$ci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 799 ze
zm.)

b) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10 kwietnia 2012 r. w sprawie sposobu
postepowania podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza w rodzaju
stacjonarne 1 calodobowe $wiadczenia zdrowotne ze zwlokami pacjenta w
przypadku $mierci pacjenta (Dz. U. 2012 poz. 420)

c) Ustawa z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (t.,j. Dz. U. z
2024 1. poz. 576 ze zm.)

d) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2007 r. w sprawie wydawania
pozwolen i zaswiadczen na przew6z zwtok i1 szczatkoéw ludzkich (Dz. U. 2007 nr
249 poz. 1866)

e) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2011 r. w sprawie sposobu
przechowywania zwlok i szczatkow (Dz. U. z 2011 r., Nr 75, poz. 405).

f) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2001 r. w sprawie postepowania
ze zwlokami i szczatkami ludzkimi (Dz. U. z 2021 poz. 1910 ze zm.)

g) Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i1 chorob
zakaznych u ludzi (t.j. Dz. U. z 2024 poz. 924 ze zm.)

h) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 grudnia 2001 r. w sprawie wykazu
choréb zakaznych, w przypadku ktoérych stwierdzenie zgonu wymaga szczegdlnego
postepowania ze zwtokami os6b zmartych na te choroby (Dz. U. 2001 nr 152 poz.
1742 ze zm.).

2.3 Wymagania Zamawiajacego:

2.3.1 QOdbior z oddzialéw szpitalnych/ ZPQO i przewoz os6b zmarlych:

2.3.1.1 Wykonawca zapewni catodobowy we wszystkie dni tygodnia odbidr zwiok osob
zmartych z jednostek organizacyjnych Powiatowego Centrum Medycznego w
Wotowie Spotka z 0.0. w restrukturyzacji.

2.3.1.2 Szacunkowa ilo$¢ zgonow w roku — okoto 180 rocznie, w tym okoto 40 sekcji zwtok.

2.3.1.3 Wykonawca zobowigzuje si¢ do wykonywania ustugi przewozu zwtok oséb zmartych
z jednostek organizacyjnych Powiatowego Centrum Medycznego w Wotowie Spotka
z 0. o. w restrukturyzacji do chtodni, mieszczacej si¢ w odleglosci drogowe;j
nie wigkszej niz 25 km od siedziby Szpitala (odleglo$¢ mierzona od siedziby
gtownej w Wotowie ul. Inwalidow Wojennych 26, 65-100 Woldéw, za pomocg portali
umozliwiajacych pomiar odlegtosci, tj: www.google/maps lub podobnych)

2.3.1.4 Wykonawca zobowigzany jest do przewozu zwlok osoby zmartej do chtodni na
podstawie telefonicznego zgloszenia Zamawiajacego, ktory podaje dat¢ 1 godzing
zgonu pacjenta.
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2.3.1.5 Przewoz zwlok odbywacé si¢ bedzie z jednostek organizacyjnych Powiatowego
Centrum Medycznego w Wotowie Spoétka z o. o. w restrukturyzacji do chtodni, nie
wczesniej niz po uptywie dwoch godzin i nie pdzniej niz przed uplywem trzech
godzin, od czasu zgonu, wskazanego w dokumentacji medyczne;.

2.3.1.6 Wykonawca zabezpiecza na terenie oddzialu zwloki oséb zmartych, poprzez
umieszczenie ich w jednorazowym okryciu wierzchnim zwlok - worku,
przystosowanym do przewozenia zwlok pacjentow.

2.3.1.7 Wykonawca odbiera z oddzialu zwloki osoby zmartej, zaopatrzone w opaske
identyfikacyjna, zawierajacg dane osobowe zmartego.

2.3.1.8 Wykonawca zobowigzuje si¢ do kazdorazowego okazania w oddziale/ ZPO
stosownego upowaznienia osobistego (identyfikatora) przy odbiorze zwlok,
zawierajacego dane: nazwa firmy, stanowisko, nazwisko 1 imig.

2.3.1.9 Zwtoki zmartego przekazywane sg do chtodni na podstawie karty przekazania zwtok
do chtodni - zatacznik nr 2 do umowy.

2.3.1.10 Odbidér zwlok zmartego z jednostek organizacyjnych Powiatowego Centrum
Medycznego w Wotowie Spotka z o. 0. w restrukturyzacji wykonawca potwierdza na
karcie przekazania. Oryginal otrzymuje Wykonawca, za$ duplikat pozostaje w historii
choroby zmartego pacjenta.

2.3.1.11 Do przewozu zwlok z jednostek organizacyjnych Powiatowego Centrum
Medycznego w Wolowie Spotka z o. o. w restrukturyzacji Wykonawca uzyje wozka
transportowego, a nastgpnie z budynku Szpitala/ ZPO / Przychodni Rejonowo -
Specjalistycznej do chlodni stosownym $rodkiem transportu i przy odpowiednim
zabezpieczeniu zwlok na okres transportu.

2.3.2 Przechowywanie zwlok os6b zmarlych:
2.3.2.1 Wykonawca ma obowiazek przechowywaé zwtoki osob zmartych w PCM w Wotowie
Spoéika z 0.0. w restrukturyzacji, nie dtuzej niz 72 godziny, liczac od godziny, w ktorej
nastgpita $mier¢ pacjenta.
2.3.2.2 Zwtoki pacjenta moga by¢ przechowywane w chtodni dtuzej niz 72 godziny jezeli:
a) zwloki nie moga by¢ wczesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do
pochowania osoby zmartej,
b) w zwiazku ze zgonem zostalo wszczete dochodzenie lub $ledztwo, a prokurator nie
zezwolil na pochowanie zwlok,
C) przemawiaja za tym inne, niz wymienione powyzej wazne przyczyny, za zgoda lub na
wniosek osoby lub instytucji uprawnionej do pochowania osoby zmarte;j.
2.3.2.3 W razie zgonu osoby w czasie odbywania kary pozbawienia wolno$ci lub z powodu
choroby zakaznej zastosowanie majg odpowiednie przepisy prawa w tym zakresie.
2.3.2.4 Zamawiajacy dopuszcza pobieranie przez Wykonawce oplat za przechowywanie
zwlok pacjenta przez okres dluzszy niz okreslony w pkt. 1 od o0séb lub instytucji
uprawnionych do pochowania zwlok na podstawie ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r.
o cmentarzach 1 chowaniu zmarlych oraz podmiotéw, na zlecenie ktérych
przechowuje si¢ zwtoki w zwigzku z toczacym si¢ postepowaniem karnym. Optlaty nie
pobiera sig, jezeli przepisy tak stanowig. Wysoko$¢ optat ustalana jest odrebna umowa
pomiedzy Wykonawcg, a osobami, instytucjami, o ktorych mowa powyzej.
2.3.2.5 Zamawiajacy nie ponosi kosztoéw przechowywania zwtok osob zmartych w PCM w
Wotowie Spoétka z 0.0. w restrukturyzacji w chtodni powyzej 72 godzin.
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2.3.4 Przygotowanie i wydanie zwlok:

2.3.4.1 Zwtoki osoby zmartej w PCM w Wotowie Spotka z o. 0. w restrukturyzacji sg
przygotowywane przez Zamawiajacego do wydania zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa i zgodnie z procedurg obowigzujaca w jednostce.

2.3.4.2 Czynnosci o ktorych mowa w pkt.1 nie stanowig przygotowania zwlok zmartego
pacjenta do pochowania.

2.3.4.3 Wykonawca zapewnia dostep osoéb bliskich do zmartego pacjenta i wydania zwlok w
godzinach ustalonych przez Wykonawce i nieodplatnie.

2.3.4.4 Zamawiajacy zastrzega, ze wykonanie jakichkolwiek czynnos$ci 1 zabiegow przy
zwlokach pacjentow PCM w Wotowie Spotka z 0. 0. w restrukturyzacji, moze by¢
dokonywane przez Wykonawce wylacznie po uzyskaniu zgody rodziny osoby zmarlej
lub podmiotéw uprawnionych.

2.3.4.5 Osoba uprawniona do pochéwku zgodnie z art.10 Ustawy z dnia 31 stycznia 1959 r. o
cmentarzach i chowaniu zmartych (t.j. Dz. U. 2024 poz. 576 ze zm.) ma swobodny
wyboér podmiotu $wiadczacego ustugi pogrzebowe, za ktére to czynnosci koszty
ponosi rodzina lub osoba uprawniona do pochowku.

2.3.4.6 Wykonawca zobowigzuje si¢ do respektowania woli 0s6b uprawnionych do
pochowania zwtok w zakresie wyboru zakladu pogrzebowego oraz zobowiazuje sie,
Ze na terenie Zamawiajacego nie bedzie §wiadczyt ustug pogrzebowych, ani prowadzit
ich reklamy.

2.3.4.7 Wykonawca zobowigzuje si¢ do wydawania zwlok, zgodnie z obowigzujacymi
przepisami i obowigzujaca w tym zakresie dokumentacja - karta/akt zgonu.

2.3.4.8 Wykonawca jest zobowigzany do prowadzenia rejestru przechowywanych i
wydawanych zwtok.

2.3.3 Przewoz zwlok do/ z Zakladu Patomorfologii

2.3.3.1 Wykonawca zobowigzuje si¢ do przewozu zwlok pacjentow zmartych w PCM w
Wotowie Spotka z o. o. w restrukturyzacji na sekcje anatomopatologiczne
przeprowadzane w Zaktadzie Patomorfologii i Cytologii Klinicznej we Wroctawiu ul.
Borowska 213, 50-556 Wroctaw.

2.3.3.2 Transport obejmuje przew6z odebranych zwiok z chtodni do miejsca przeprowadzenia
sekcji, transport zwlok w dniu wykonania sekcji oraz odbior zwtok i ich przewiezienie
do chtodni niezwlocznie po wykonaniu sekcji anatomopatologicznej, chyba, ze
rodzina osoby zmarlej bedzie chciala odebra¢ zwloki we wilasnym zakresie. W
przypadku odbioru zwtok w innym terminie koszt przechowania ponosi Wykonawca.

2.4 O udzielenie zamowienia moga ubiega¢ si¢ wykonawcy, ktorzy nie podlegaja
wykluczeniu na podstawie art. 108 ust. 1 oraz 109 ust. 1 pkt. 4 Ustawy z dnia 11
wrze$nia 2019 r. Prawo Zamowien Publicznych (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1320 ze zm.)

W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udzialu postgpowaniu
zamawiajacy zada nast¢pujacych podmiotowych srodkéw dowodowych:
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a) odpisu lub informacji z Krajowego Rejestru Sadowego lub z Centralnej Ewidencji i
Informacji o Dzialalno$ci Gospodarczej, w zakresie art. 109 ust.l1 pkt 4 ustawy,
sporzadzonych nie wczesniej niz 3 miesigce przed jej zlozeniem, jezeli odrgbne przepisy
wymagajg wpisu do rejestru lub ewidencji;

2.5 O udzielenie zamowienia moga ubiega¢ si¢ wykonawcy, ktorzy spelniaja warunki
udzialu w postepowaniu zgodnie z art. 112 ust. 2 Ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r.
Prawo Zamoéwien Publicznych (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 1320 ze zm.) w nastepujacym
zakresie:

1) zdolnosci do wystepowania w obrocie gospodarczym;
Zamawiajacy nie wyznacza szczegoétowego warunku w tym zakresie.

2) uprawnien do prowadzenia okreslonej dzialalnosci gospodarczej lub zawodowej, o ile
wynika to z odrebnych przepisow;
Zamawiajacy nie wyznacza szczegotowego warunku w tym zakresie.

3) sytuacji ekonomicznej lub finansowej;

Zamawiajacy uzna warunek za spetiony, jezeli Wykonawca posiada:

a) dokument potwierdzajacy, ze wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialnoSci
cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnos$ci zwigzanej z przedmiotem zamdwienia na sume¢
gwarancyjna nie nizszg niz 5000,00 PLN

4) zdolnosci technicznej lub zawodowej.

Zamawiajacy uzna warunek za spetiony, jezeli Wykonawca:

a) dysponuje urzadzeniem (chlodnig) do przechowywania zwtok ludzkich na min. 5 miejsc,
zlokalizowang w odlegtosci nie wigkszej niz 25 km od siedziby gtownej Zamawiajacego
(potwierdzenie z wlasciwego organu o ilo$ci miejsc),

b) dysponuje sprzetem niezbednym do wykonania uslugi (co najmniej 1 samochod
specjalny — pogrzebowy - przystosowany do przewozu zwlok) (kserokopia dowodu
rejestracyjnego).

b) dysponuje Srodkami tacznosci — po jednym sprzecie: telefon stacjonarny, mail

i telefon komoérkowy (czynne catodobowo 365 dni w roku, tacznie z dniami ustawowo
wolnymi od pracy) umozliwiajacymi skuteczny kontakt z dyspozytorem w celu przyjecia
zlecenia,

3. Termin i miejsce realizacji zamoéwienia:
3.1. Termin realizacji zamoéwienia: 24 miesigce, nie wczesniej niz od 16.02.2025 r.

4. Zalaczniki do oferty:

1. Oswiadczenie (Zalgcznik nr 1)

2. Dokumenty potwierdzajace, ze wykonawca jest ubezpieczony od
odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dzialalnosci zwiazanej z
przedmiotem zamowienia na sume¢ gwarancyjng nie nizszg niz 5000,00 ziotych,
potwierdzajaca ze dany Wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialno$ci cywilnej w
zakresie prowadzonej dziatalno$ci zwigzanej z przedmiotem zamdwienia.
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3. Potwierdzenie z wlasciwego organu, ze Wykonawca dysponuje urzadzeniem
(chlodnia) do przechowywania zwlok ludzkich na min. 5 miejsc, zlokalizowang w
odlegtosci nie wiekszej niz 25 km od siedziby gtownej Zamawiajacego.

4. Potwierdzenie, iz Wykonawca dysponuje sprzetem niezbednym do wykonania
ustugi (co najmniej 1 samochod specjalny — pogrzebowy - przystosowany do przewozu
zwtok) (kserokopia dowodu rejestracyjnego).
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Zalacznik nr 1 do Zapytania ofertowego

Oswiadczenie

W zwigzku z trescig art. 7 ust. 1 w zw. z art. 7 ust. 9 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych
rozwiqgzaniach w zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji na Ukraing oraz stuzgcych ochronie
bezpieczenstwa narodowego, zwanej dalej ,,ustawg”, zgodnie z ktorqg z postgpowania zmierzajgcego do
udzielenia zamowienia publicznego oraz konkursow o wartosci mniejszej niz kwoty okreslone w art. 2 ust. 1
ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. - Prawo zamowien publicznych lub z wylgczeniem stosowania tej ustawy

wyklucza sig:

1) wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych w rozporzqdzeniu 765/2006 i
rozporzgdzeniu 269/2014 albo wpisanego na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej
o zastosowaniu srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt. 3 ustawy;,

2) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktorego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1
marca 2018 r. o przeciwdzialaniu praniu pienigdzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i
655) jest osoba wymieniona w wykazach okreslonych w rozporzgdzeniu 765/2006 i rozporzqdzeniu 269/2014
albo wpisana na liste lub bedgca takim beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostala
wpisana na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajqcej o zastosowaniu Srodka, o ktorym
mowa w art. 1 pkt. 3 ustawy,

3) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktorego jednostkq dominujgcg w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt. 37 ustawy
z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz.U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106) jest podmiot wymieniony w
wykazach okreslonych w rozporzgdzeniu 765/2006 i rozporzgdzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub bedgcy
takq jednostkg dominujgcq od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostal wpisany na liste na podstawie decyzji w
sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej o zastosowaniu srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt. 3ustawy.

oswiadczam, ze podlegam/nie podlegam™ ww. wykluczeniu

(* niepotrzebne skreslic¢)

Dokument nalezy podpisaé kwalifikowanym podpisem
elektronicznym lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym

Nr sprawy: 1/PCM/2025/Z0 Ustuga odbioru, przewozu i przechowywania zwtok przez okres 24 miesigcy

Strona7



“ n Powiatowe Centrum Medyczne w Wolowie Spoétka z o. 0. w restrukturyzacji
ul. Inwalidow Wojennych 26, 56-100 Wotow
e tel. (0-71) 380-58-01, fax. (0-71) 389-27-99
I“}‘:ﬂg‘l\a www.pcmwolow.pl, e-mail: sekretariat@pcm-wolow.pl
wevesewwoson;  SPUAP: /PCMW/domysina

Zalacznik nr 2 do Zapytania ofertowego

UMOWANDr ... (Wzér)

Zawartaw dniu ................. r. w Wotowie pomiedzy:

Powiatowym Centrum Medycznym w  Wolowie Spolka z  ograniczona
odpowiedzialnoscia w restrukturyzacji, ul. Inwalidow Wojennych 26, 56-100 Woldw,
NIP: 988-02-67-118, REGON: 020749596, zarejestrowanym w Krajowym Rejestrze
Sadowym, Rejestrze Przedsiebiorcow, dla ktorej akta rejestrowe prowadzi Sad
Rejonowy dla Wroclawia - Fabrycznej, IX Wydzial Gospodarczy, nr KRS: 0000305310,
o kapitale zakladowym w wysokosci 5 783 000,00 PLN,

zwanym w tresci umowy ZAMAWIAJACYM,

reprezentowanym przez:

Prezesa Zarzadu Spotki — ...

Zarzadce w postepowaniu sanacyjnym spotki — ......................l. (powyzej 10 000,00 PLN netto)

zwanym dalej WYKONAWCA,
reprezentowanym przez:

Niniejsza umowa zostata zawarta po przeprowadzeniu postgpowania o wartosci nieprzekraczajacej kwoty
130 000,00 ztotych wskazanej w art. 2 ust. 1 pkt. 1 Ustawy Prawo zaméwien publicznych
(tj. Dz. U. z 2024 r. poz. 1320 ze zm.)

§1
Przedmiot umowy
1. Zamawiajacy zleca a Wykonawca zobowigzuje si¢ wykonywa¢ na rzecz
Zamawiajacego ushlugi polegajace na odbiorze, transporcie oraz przechowywaniu zwtok
pacjentéw zmartych w jednostkach organizacyjnych Powiatowego Centrum Medycznego w
Wotlowie Spotka z o. o. w restrukturyzacji do pomieszczen bedacych w dyspozycji
Wykonawcy mieSzZCZaCYCh SIQ: ....iuiieiiit ittt e e
(adres siedziby chiodni) na zasadach okreslonych w umowie, w zaproszeniu do sktadania
ofert, oraz ofercie wykonawcy, bedace integralng czgscig umowy.

§2
Obowiazki Wykonawcy

1. Do obowigzkéw Wykonawcy w ramach niniejszej umowy nalezy, w szczego6lnosci:
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a/ catodobowa gotowo$¢ pod telefonem (nr ..o ) do
odbioru i przewozu zwlok zmartych pacjentéw z jednostek organizacyjnych Powiatowego
Centrum Medycznego w Wotowie Spotka z o. o. w restrukturyzacji do pomieszczen
wymienionych §1 niniejszej umowy,

b/ odbidr zwlok ze szpitala oraz zaktadu pielggnacyjno - opiekunczego catodobowo, kazdego
dnia tygodnia, w nieprzekraczalnym czasie do 3 godzin od telefonicznego zgloszenia przez
personel szpitala i ich przewo6z do chtodni wymienionej w §1,

¢/ przechowywanie zwtok w chtodni wymienionej w§ 1 do 72 godzin do czasu odbioru zwtok
przez osoby lub instytucje uprawnione do pochowania zwtok,

d/ przewozenie zwlok odpowiednim S$rodkiem transportu przystosowanym do przewozu
zwlok 1 spetniajagcym wymogi dla tego typu transportu.

e/ odbidr i transport zwlok z jednostek organizacyjnych Powiatowego Centrum Medycznego
w Wotowie Spoétka z o. o. w restrukturyzacji catodobowo, kazdego dnia tygodnia, w
nieprzekraczalnym czasie do 3 godzin od telefonicznego zgloszenia przez personel szpitala,
do Zaktadu Patomorfologii 1 Cytologii Klinicznej we Wroctawiu ul. Borowska 213, 50-556
Wroclaw celem wykonania sekcji anatomopatologicznej, a nastgpnie transport z Zakladu
Patomorfologii i Cytologii Klinicznej we Wroctawiu ul. Borowska 213, 50-556 Wroctaw do
pomieszczen chlodni Wykonawcy wskazanych w § 1, chyba, ze osoby lub instytucje
uprawnione do pochowania zwlok beda chcialty odebra¢ zwtoki z wyzej wymienionego
Zaktadu Patomorfologii we wlasnym zakresie.

2. Odbior zwtok 1 potwierdzenie odbioru odbywa si¢ na podstawie karty skierowania zwtok
do chtodni oraz procedury postepowania w tym zakresie obowigzujacej w PCM w Wotowie
Spoéika z 0.0. w restrukturyzacji.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ w razie awarii chtodni, o ktérej mowa w §1, do zapewnienia
chtodni zastepcze;j.

§3
1. Odbior, przewoz i przechowywanie zwlok odbywaé sie bedzie zgodnie z
obowigzujagcymi  przepisami  sanitarno-epidemiologicznymi 1 przy  odpowiednim
zabezpieczeniu zwlok.
2. Wykonawca zobowigzany jest do przewozu zwltok osoby zmartej do chtodni na
podstawie telefonicznego zgloszenia Zamawiajacego, ktory podaje date i1 godzing zgonu
pacjenta.
3. Przewo6z zwlok odbywaé si¢ bedzie z jednostek organizacyjnych Powiatowego
Centrum Medycznego w Wotowie Spotka z 0.0. w restrukturyzacji do chtodni, nie wezesniej
niz po uptywie dwdch godzin i nie pdzniej niz przed uplywem trzech godzin, od czasu zgonu,
wskazanego w dokumentacji medyczne;.
4. Wykonawca zabezpiecza na terenie oddziatu/ ZPO zwloki os6b zmartych, poprzez
umieszczenie ich w jednorazowym okryciu wierzchnim zwtok — worku, przystosowanym do
przewozenia zwtok pacjentow.
5. Wykonawca odbiera z jednostek organizacyjnych Powiatowego Centrum Medycznego
w Wolowie Spotka z 0. o. w restrukturyzacji zwtoki osoby zmartej, zaopatrzone w opaske
identyfikacyjna, zawierajaca dane osobowe zmartego.
6. Wykonawca zobowigzuje si¢ do kazdorazowego okazania w oddziale szpitalnym /
ZPO stosownego upowaznienia osobistego (identyfikatora) przy odbiorze zwlok,
zawierajacego dane: nazwa firmy, stanowisko, nazwisko 1 imig.
7. Zwloki zmartego przekazywane sa do chlodni na podstawie karty przekazania zwlok
do chtodni, stanowigcej zatacznik nr 2 do niniejszej umowy.
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8. Odbiér zwlok zmartego z Powiatowego Centrum Medycznego w Wolowie Spoéika z o.
o. w restrukturyzacji, Wykonawca potwierdza na karcie przekazania. Oryginal otrzymuje
Wykonawca, duplikat pozostaje w historii choroby zmartego pacjenta.

9. Wykonawca ma obowigzek przechowywaé zwloki oséb zmarlych w Powiatowym
Centrum Medycznym w Wotowie Spotka z o.0. w restrukturyzacji, nie dtuzej niz 72 godziny,
liczac od godziny, w ktorej nastgpita §mier¢ pacjenta.

10.  Zwloki pacjenta mogg by¢ przechowywane w chtodni dluzej niz 72 godziny jezeli:

a) zwloki nie mogg by¢ wczesniej odebrane przez osoby lub instytucje uprawnione do
pochowania osoby zmartej,

b) w zwigzku ze zgonem zostalo wszczete dochodzenie lub $ledztwo, a prokurator nie
zezwolil na pochowanie zwlok,

c) przemawiajg za tym inne, niz wymienione powyzej wazne przyczyny, za zgoda lub na
wniosek osoby lub instytucji uprawnionej do pochowania osoby zmarte;j.

11. W razie zgonu osoby w czasie odbywania kary pozbawienia wolnosci lub z powodu

choroby zakaznej zastosowanie majg odpowiednie przepisy prawa w tym zakresie.

12.  Zamawiajacy nie ponosi kosztow przechowywania zwlok oso6b zmartych w
Powiatowym Centrum Medycznym w Wotowie Spotka z o.0. w restrukturyzacji w chtodni
powyzej 72 godzin.

13. Zwloki osoby zmarte] w PCM Wotow sg przygotowywane przez Zamawiajacego do
wydania zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa i zgodnie z procedurg obowigzujaca w
jednostce.

14.  Czynno$ci Zamawiajacego i Wykonawcy, o ktorych mowa w niniejszej umowie, nie
stanowig przygotowania zwlok zmartego do pochowania.

15. Wykonawca zapewnia dostep osob bliskich do zmartego pacjenta i wydania zwlok w
godzinach ustalonych przez Wykonawce nieodptatnie.

16.  Zamawiajacy zastrzega, ze wykonanie jakichkolwiek czynnos$ci i zabiegow przy
zwlokach pacjentow Powiatowego Centrum Medycznego w Wotowie Spotka z o. 0. w
restrukturyzacji, moze by¢ dokonywane przez Wykonawce wytacznie po uzyskaniu zgody
rodziny osoby zmartej lub podmiotéw uprawnionych.

17.  Osoba uprawniona do pochowku ma swobodny wybor podmiotu §wiadczacego ustugi
pogrzebowe, za ktére to czynnosci koszty ponosi rodzina lub osoba uprawniona do
pochowku.

18.  Wykonawca zobowigzuje si¢ do respektowania woli 0s6b uprawnionych do
pochowania zwtok w zakresie wyboru zaktadu pogrzebowego oraz zobowiazuje si¢, ze na
terenie Zamawiajacego nie bedzie $wiadczyt ustug pogrzebowych, ani prowadzit ich reklamy
w jakiejkolwiek formie.

19.  Wykonawca zobowigzuje si¢ do wydawania zwlok, zgodnie z obowigzujacymi
przepisami i obowigzujaca w tym zakresie dokumentacja - karta/akt zgonu.

20.  Wykonawca jest zobowigzany do prowadzenia rejestru przechowywanych i
wydawanych zwtok.

§4

Wynagrodzenie

1. Za wykonanie ustug opisanych w § 2 niniejszej umowy, strony ustalaja:

a) za jeden odbiodr, transport 1 przechowywanie zwtok do 72 godzin w chtodni:
............... zk netto, (stownie: ..............oo ) e (L% VAT,
.................. zt brutto, (sfownie: ... )
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b) za jeden odbidr i transport zwtok oséb zmartych w PCM Wotow Spotka z o. o. do Zaktadu
Patomorfologii i Cytologii Klinicznej we Wroctawiu ul. Borowska 213, 50-556 Wroctaw,
a nastgpnie do pomieszczen chtodni Wykonawcy:

............... zk netto, (stownie: .............cooii ) e (L% VAT,
.................. zt brutto, (sfownie: ...

2. Wykonawca bedzie rozliczat wykonane ustugi i naliczat nalezno$¢ z tego tytutu za okresy
miesi¢czne, wystawiajac fakture¢ VAT za dany miesigc.

3. Zamawiajacy zobowigzuje si¢ dokonaé zaptaty naleznosci, o ktérej mowa w ust.1 na konto
Wykonawcy w terminie 30 dni od dnia dostarczenia do siedziby Zamawiajacego prawidlowo
wystawione] faktury, takze drogg elektroniczng na adres e-mail: sekretariat@pcm-wolow.pl,
przelewem na konto WyKOonawcCy .........cccoiuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeene s

4. Podstawg wystawienia faktury jest zaakceptowane przez Zamawiajgcego zestawienie
wykonanych ushug.

5. Za dat¢ zaplaty uwaza si¢ obcigzenie rachunku bankowego Zamawiajacego

6. Faktury, duplikaty, korekty, noty obciazeniowe, noty korygujace dotyczace przedmiotu
umowy — w formacie pliku elektronicznego PDF - winny by¢ przesytane na adres:
sekretariat@pcm-wolow.pl.

§5

Kary umowne

1. W razie niewykonania lub nienalezytego wykonania umowy Wykonawca zobowigzuje si¢
zaptaci¢ Zamawiajagcemu kary umowne w wysokosci:

a/ trzykrotnej warto$¢ ustugi brutto, o ktéorej mowa w § 4 ust.1, za kazdg godzing
opdznienia w odbiorze i transporcie zwlok,

b/ 1500 zt, w razie gdy Zamawiajacy dokona odstgpienia od umowy lub jej rozwigzania z
powodu razacego naruszenia przez Wykonawce jej postanowien.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo potracenia swoich wymagalnych naleznosci z tytutu
kar umownych z wymagalnym wynagrodzeniem Wykonawcy za wykonanie przedmiotu
niniejszej umowy, na co Wykonawca wyraza zgode.

3. Kara umowna bedzie nakladana nota ksiegowa. Wykonawca w terminie 7 dni od jej
dorgczenia bedzie uprawniony do pisemnego ustosunkowania. Brak pisemnego
zakwestionowania kary umownej w ww. terminie bedzie jednoznaczny z uznaniem
roszczenia Zamawiajacego. Kara bedzie ptlatna a terminie wskazanym na nocie nie
krétszym niz 14 dni od daty doreczenie.

4. Zamawiajacy moze dochodzi¢ na zasadach ogoélnych odszkodowania przewyzszajacego
kary umowne.

5. Naliczenie przez Zamawiajacego badz zaptata przez Wykonawce¢ kary umownej nie
zwalnia go z zobowigzan wynikajacych z niniejszej umowy.

§6
Odstapienie od umowy

1. Zgodnie z art. 456 ust. 1 Ustawy PZP Zamawiajacy moze odstagpi¢ od umowy w
nastepujacych okolicznosciach:

1) w terminie 30 dni od dnia powzi¢cia wiadomosci o zaistnieniu istotnej zmiany okoliczno$ci
powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie publicznym, czego nie mozna bylo
przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, lub dalsze wykonywanie umowy moze zagrozic¢
podstawowemu interesowi bezpieczenstwa panstwa lub bezpieczenstwu publicznemu;
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2) jezeli zachodzi co najmniej jedna z nastepujacych okolicznosci:
a) dokonano zmiany umowy z naruszeniem art. 454 i art. 455,
b) wykonawca w chwili zawarcia umowy podlegat wykluczeniu na podstawie art. 108,
c) Trybunat Sprawiedliwosci Unii Europejskiej stwierdzil, w ramach procedury
przewidzianej w art. 258 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej, ze
Rzeczpospolita Polska uchybita zobowigzaniom, ktére cigza na niej na mocy
Traktatow, dyrektywy 2014/24/UE, dyrektywy 2014/25/UE 1 dyrektywy 2009/81/WE,
z uwagi na to, ze zamawiajacy udzielit zamdéwienia z naruszeniem prawa Unii
Europejskie;.
2. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 2 lit. a, zamawiajacy odst¢puje od umowy w
czesci, ktorej zmiana dotyczy.
3. W przypadkach, o ktéorych mowa w ust. 1, wykonawca moze zada¢ wylacznie
wynagrodzenia naleznego z tytulu wykonania cze$ci umowy.
4. Odstgpienie od umowy okreslone w ust. 1 nie rodzi skutkéw w postaci zobowigzania do
zaptaty kary umowne;j.
5. Odstapienie od umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznoSci.
Odstepujac od umowy, Zamawiajacy poda przyczyne odstgpienia z uzasadnieniem
faktycznym i prawnym.
6. Zamawiajagcy moze odstagpi¢ od umowy, po wczesniejszym pisemnym wezwaniu do
nalezytej realizacji umowy, jezeli Wykonawca nie wykonuje przedmiotu umowy Ilub
przedmiot umowy wykonuje w sposob wadliwy lub sprzeczny z umowa. W takich
przypadkach o$wiadczenie w przedmiocie odstapienia od umowy Zamawiajacy ma prawo
zlozy¢ w terminie 30 dni od zaistnienia wskazanej przyczyny. Wykonawcy zostanie
zaplacone wynagrodzenie za ustugi zrealizowane do dnia odstapienia.
7. Zamawiajagcy moze odstagpi¢ od umowy w sytuacji likwidacji badz ograniczenia
dziatalnosci jednostek organizacyjnych Zamawiajacego z jakiejkolwiek przyczyny, lub w
przypadku niepodpisania bagdz wygasnigcia umowy na 2025/2027 pomigdzy Zamawiajacym a
Narodowym Funduszem Zdrowia a takze wydania przez sad nadzorujacy postgpowanie
sanacyjne o sygn. WR1F/GRs/1/2023 orzeczen bezposrednio wptywajacych na ograniczenie
lub likwidacj¢ dziatalno$ci operacyjnej spotki lub jej jednostek, a takze ogloszenie upadtosci
spoftki.

§7
Podwykonawcy — jezeli dotyczy

1. Zamawiajacy nie =zastrzega obowigzku osobistego wykonania przez Wykonawce
przedmiotu umowy.

2. Wykonawca, zgodnie ze zlozonym oswiadczeniem woli wykona przedmiot umowy
osobiscie, bez udziatu podwykonawcow.

lub

1. Zamawiajacy nie zastrzega obowigzku osobistego wykonania przez Wykonawce
przedmiotu umowy.

2. Wykonawca, zgodnie ze zlozonym os$wiadczeniem woli powierzy podwykonawcy
......................................... (nazwa, adres Podwykonawcy) nast¢pujacy zakres
ZAMOWICNIA ...vveiieieeiieeieeiieeanannn (zakres powierzonej cze$ci zamdowienia).
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3. Wykonawca w trakcie realizacji umowy moze zleci¢ wykonanie czgsci przedmiotu
zamoOwienia wylacznie podwykonawcom gwarantujacym nalezyte wykonanie powierzonego
zakresu przedmiotowej umowy.

4. Wykonawca ponosi petlng odpowiedzialno§¢ w zakresie czesci przedmiotu zamowienia
powierzonej do realizacji podwykonawcom.

5. W przypadku, gdy podwykonawca wykonuje powierzony zakres zamowienia w sposob
niezgodny z umowa lub wlasciwymi przepisami, Wykonawca na pisemne zgdanie
Zamawiajacego zobowigzany jest do zmiany tego podwykonawcy lub do samodzielnej
realizacji powierzonego zakresu zamowienia.

6. Zlecenie przez Wykonawce czgsci zamowienia podwykonawcom nie wplywa na
zobowigzania Wykonawcy wzgledem Zamawiajacego.

7. Wykonawca jest odpowiedzialny wobec Zamawiajgcego oraz oséb trzecich za dziatania lub
zaniechania podwykonawcow, w takim samym stopniu, jakby byly to dzialania lub
zaniechania jego wlasnych pracownikow.

8. Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ za szkod¢ mogaca wynikng¢ dla Zamawiajacego z
tytutlu nieterminowej zaplaty wynagrodzenia za wykonanie przez podwykonawce
powierzonego zakresu zamowienia.

§8
Zmiana postanowien umowy
1. Zakazuje si¢ istotnych zmian postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty, na
podstawie ktorej dokonano wyboru Wykonawcy, chyba ze Zamawiajacy przewidziat
mozliwo$¢ dokonania takiej zmiany w ogloszeniu o zamowieniu lub w specyfikacji istotnych
warunkow zaméwienia oraz okresli/ warunki takiej zmiany.
2. Zmiany w zawartej umowie bgda mogly by¢ dokonywane na zasadach okreslonych w art.
455 ustawy Prawo zamowien publicznych. Zgodnie z art. 455 wust. 1 pkt 1 ustawy Prawo
zamowien publicznych, Zamawiajacy przewiduje zmiany postanowien zawartej umowy w
nastepujacych przypadkach:
a) w przypadku zmiany stawki podatku VAT Wykonawca do ceny netto doliczy
wysokos¢ stawki podatku VAT obowigzujace w dniu wystawienia faktury,
b) wystapienia konieczno$ci wprowadzenia zmian wynikajacych ze zmian w
powszechnie obowigzujacych przepisach prawa lub zmian wyniktych z
prawomocnych orzeczen lub ostatecznych aktow administracyjnych wtasciwych
organdéw, w takim zakresie w jakim bedzie to niezbedne w celu dostosowania
postanowienr Umowy do zaistniatego stanu prawnego lub faktycznego;
¢) zmiana danych Zamawiajacego lub Wykonawcy (np. adres siedziby, zmiana formy
prawnej), a takze zmiany organizacyjnej Wykonawcy, ale wylacznie takiej, ktora nie
powoduje likwidacji Wykonawcy.
d) innych sytuacji, ktorych nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy i
majacych charakter zmian nieistotnych tj. nieodnoszacych si¢ do kwestii, ktoére
podlegaty ocenie podczas wyboru Wykonawcy 1 takich, ktore, gdyby byly znane w
momencie wszczecia procedury majacej na celu wybor Wykonawcy, nie miatyby
wplywu na udzial wigkszej ilosci podmiotow zainteresowanych ta procedura.
e) w przypadku wystapienia konieczno$ci wprowadzenia zmian doprecyzowujacych
tre$¢ umowy, jezeli potrzeba ich wprowadzenia wynika z rozbieznosci lub niejasnosci
w umowie, ktorych nie mozna bylo usungé w inny sposob, a zmiana bedzie
umozliwia¢ usunigcie rozbieznosci i doprecyzowanie umowy w celu jednoznacznej
interpretacji jej zapisOw.

Nr sprawy: 1/PCM/2025/Z0 Ustuga odbioru, przewozu i przechowywania zwtok przez okres 24 miesigcy

Strona 1 3



“ n Powiatowe Centrum Medyczne w Wolowie Spoétka z o. 0. w restrukturyzacji
ul. Inwalidow Wojennych 26, 56-100 Wotow
e tel. (0-71) 380-58-01, fax. (0-71) 389-27-99
I“}‘:ﬂg‘l\a www.pcmwolow.pl, e-mail: sekretariat@pcm-wolow.pl
wevesewwoson;  SPUAP: /PCMW/domysina

3. Wszelkie zmiany wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznos$ci, w postaci aneksu
do umowy.

4. Nie wymagaja zmiany umowy obnizki cenowe 1 czasowe promocje. Wykonawca
zobowigzany jest jednak poinformowac o nich Zamawiajacego.

§9
Oswiadczenie dotyczace zobowigzania do zachowania w tajemnicy
informacji o funkcjonowaniu Zamawiajgcego

1. Wykonawca zobowigzuje si¢ do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji o
charakterze organizacyjnym, ekonomicznym i technicznym mogacych stanowi¢ tajemnice
przedsigbiorstwa Zamawiajacego w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o
zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2003 r. Nr 153, poz. 1503 ze zm.), jak réwniez
zobowigzuje si¢ do przestrzegania przepisOw ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie
danych osobowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1000) oraz Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 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

a) ochrony i zabezpieczenia danych zgodnie z wymogami ustaw,

b)  przetwarzania informacji 1 danych osobowych wylacznie w zakresie 1 celu
przewidzianym w umowie,

¢) zachowania w tajemnicy danych osobowych pozyskanych w zwigzku z realizacjag umowy
d) zwrotu wszelkich zawierajacych dane osobowe nos$nikéw danych przekazanych
przez Zmawiajacego oraz trwatego zniszczenia wszystkich ich kopii,

e) niezwlocznego poinformowania Zamawiajacego 0 kazdym przypadku
naruszenia bezpieczenstwa danych.

2. Zachowanie poufnosci informacji, o ktorych mowa w ust.1 obowigzuje Wykonawce
takze po rozwigzaniu umowy.

3. Naruszenie obowiazku, o ktérym mowa w ust. 1 powoduje odpowiedzialnos¢

Wykonawcy za szkode wyrzadzong Zamawiajagcemu (na zasadach wynikajacych z kodeksu
cywilnego).

§10

Cesja
1. Strony zgodnie postanawiaja, ze Wykonawca nie moze bez pisemnej zgody
Zamawiajacego dokonywac cesji wierzytelnosci, praw 1 obowigzkoéw, wynikajacych z tej
umowy oraz przenosi¢ na rzecz innych 0sob wierzytelnosci wynikajacych z niniejszej umowy
pod jakimkolwiek innym tytulem, w tym rowniez przez przejmowanie porg¢czenia celem
umozliwienia przejecia wierzytelnos$ci przez osobe trzecia.
2. Ponadto Wykonawca nie moze dokonywa¢ innych czynnosci, skutkujacych udzieleniem
komukolwiek upowaznienia do inkasa, udzielaniem petnomocnictw do windykacji osobom
fizycznym 1 prawnym, dokonaniem wpisu do rejestru zastawdw oraz dokonaniem
jakichkolwiek innych czynnos$ci, w wyniku ktorych podmiot trzeci bedzie zarzadzal,
administrowat lub rozporzadzat wierzytelnosciami powstalymi na tle wykonywania niniejsze;j
umowy.
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§11

Wszelkie spory powstate na tle wykonania przedmiotu umowy bedzie rozstrzygal Sad
wiasciwy miejscowo dla Zamawiajacego. Przed kazdym wystapieniem do Sadu o zaptlate,
Wykonawca zobowigzany bedzie do zawezwania Zamawiajacego do proby ugodowe] w
trybie art. 184 i nastepnych Kodeksu Postepowania Cywilnego.

§12
Okres obowiazywania

1. Umowa zostala zawarta na czas okres$lony 24 miesiecy, od ...................... r. do
........................ I.

2. Zamawiajagcy moze rozwigzaé umowe¢ z zachowaniem 1 miesi¢gcznego terminu
wypowiedzenia ze skutkiem prawnym na koniec miesigca bez podania przyczyny
wypowiedzenia, z zachowaniem formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3. Zamawiajacy moze rozwigza¢ umowe bez zachowania okresu wypowiedzenia w razie
razgcego naruszenia przez Wykonawce postanowien niniejszej umowy.

§13
Postanowienia koncowe

1. Zmiany niniejszej umowy wymagaja zgodnego oswiadczenia woli obu stron umowy w
formie aneksu sporzadzonego na pi$mie pod rygorem niewaznoS$ci.

2. Wszelkie spory powstale na tle wykonania przedmiotu umowy bedzie rozstrzygat Sad
wiasciwy miejscowo dla Zamawiajacego. Przed kazdym wystgpieniem do Sadu o zapftate,
Wykonawca zobowigzany bedzie do zawezwania Zamawiajacego do proby ugodowej w
trybie art. 184 i nastepnych Kodeksu Postepowania Cywilnego

3. W sprawach spornych beda miaty rowniez zastosowanie przepisy:

a) Ustawa z dnia 15.04.2011 o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 799 ze
zm.);

b) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10 kwietnia 2012 r. w sprawie sposobu
postepowania podmiotu leczniczego wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju
stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne ze zwlokami pacjenta w przypadku
$mierci pacjenta (Dz. U. 2012 poz. 420);

c) Ustawa z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (t.j. Dz. U. z
2024 1. poz. 576 ze zm.);

d) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2007 r. w sprawie wydawania
pozwolen 1 za§wiadczen na przewo6z zwtok 1 szczatkow ludzkich (Dz. U. 2007 nr 249 poz.
1866);

e) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2011 r. w sprawie sposobu
przechowywania zwlok i szczatkow (Dz. U. z 2011 r., Nr 75, poz. 405);

f) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 grudnia 2001 r. w sprawie postgpowania ze
zwlokami i szczatkami ludzkimi (Dz. U. z 2021 poz. 1910 ze zm.);

g) Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb
zakaznych u ludzi (t.j. Dz. U. z 2024 poz. 924 ze zm.);

h) Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 grudnia 2001 r. w sprawie wykazu chordb
zakaznych, w przypadku ktorych stwierdzenie zgonu wymaga szczegdlnego postgpowania
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ze zwlokami 0s6b zmartych na te choroby (Dz. U. 2001 nr 152 poz. 1742 ze zm.).

§14
(dotyczy umow zawartych na okres dluzszy niz 6 miesiecy)
Klauzule waloryzacyjne

1. Stosownie do tresci art. 436 ustawy Pzp Zamawiajacy przewiduje mozliwo$¢ zmiany
wysoko$ci wynagrodzenia okreslonego w § 3 ust. 4 umowy w nastepujacych przypadkach:

1) stawki podatku od towaréw i ustug,

2) wysokosci minimalnego wynagrodzenia za prace albo wysokosci minimalnej stawki
godzinowej, ustalonych na podstawie przepisow ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o
minimalnym wynagrodzeniu za prace,

3) zasad podlegania ubezpieczeniom spotecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu Ilub
wysokosci stawki sktadki na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne,

4) zasad gromadzenia i wysoko$ci wptat do pracowniczych planéw kapitalowych, o ktérych
mowa w ustawie z dnia 4 pazdziernika 2018 r. o pracowniczych planach kapitatowych.

2. W sytuacji wystapienia okoliczno$ci wskazanych w ust. 1 pkt 1-4 oraz ust. 9 niniejszej
umowy Wykonawca jest uprawniony zlozy¢ Zamawiajgcemu pisemny wniosek o zmiane
umowy w zakresie platno$ci wynikajacych z faktur wystawionych po wejsciu w zycie
przepisOw zmieniajacych.

3. Wniosek, o ktéorym mowa w ust. 2 powinien zawiera¢ propozycj¢ zmiany Umowy w
zakresie wysokos$ci wynagrodzenia wraz z jej uzasadnieniem oraz dokumenty niezbedne do
oceny przez Zamawiajacego, czy zmiany, o ktérych mowa w § 14 ust. 1 pkt 2-4) oraz ust. 9,
maja lub beda miaty wptyw na koszty wykonania Umowy przez Wykonawce oraz w jakim
stopniu zmiany tych kosztéw uzasadniajg zmiang wysokos$ci wynagrodzenia Wykonawcy
okreslonego A4 niniejszej Umowie, a A4 szczegoOlnosci:
1) przyjete przez Wykonawce zasady kalkulacji wysoko$ci kosztow wykonania Umowy oraz
zalozenia, co do wysokos$ci dotychczasowych oraz przysztych kosztow wykonania Umowy,
wraz z dokumentami potwierdzajacymi prawidlowos¢ przyjetych zatozen — w szczego6lnosci
umowy 0 pracg,
2) wykazanie wplywu zmian, o ktorych mowa w § 14 ust. 1 pkt 2), na wysoko$¢ kosztow
wykonania Umowy przez Wykonawce,

3) szczegotowa kalkulacje proponowanej zmienionej wysokosci wynagrodzenia
Wykonawcy oraz wykazanie adekwatno$ci propozycji do zmiany wysokosci kosztow
wykonania Umowy przez Wykonawcg.
4. Po otrzymaniu wniosku, o ktorym mowa w ust. 3, Zamawiajagcy moze zwrdci¢ si¢ do
Wykonawcy o jego uzupehnienie przez przekazanie dodatkowych wyjasnien, informacji lub
dokumentow, w szczegdlnosci oryginatow dokumentéw do wgladu lub ich kopii
potwierdzonych za zgodno$¢ z oryginatem.
5. Zamawiajacy zajmie pisemne stanowisko wobec wniosku Wykonawcy w terminie jednego
miesigca od dnia otrzymania kompletnego w jego ocenie wniosku. Za dzien przekazania
stanowiska uznaje si¢ dzien jego wyslania na adres wilasciwy dla dorgczen pism dla
Wykonawcy.

6. W przypadku uwzglednienia wniosku Wykonawcy przez Zamawiajacego, Strony podejma
dziatania w celu uzgodnienia tresci aneksu do Umowy oraz jego podpisania. Zmiana
wysokosci wynagrodzenia Wykonawcy dotyczy¢ bedzie czgsci przedmiotu niniejszej
Umowy, wykonanego po dniu zawarcia pisemnego aneksu do Umowy.
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7. Zmiana umowy w zakresie zmiany wynagrodzenia z przyczyn okreslonych w ust. 1 pkt 1, 2
i 3 obejmowac bedzie wytacznie ptatnosci za dostawy, ktoérych w dniu zmiany odpowiednio
stawki podatku VAT, wysokosci minimalnego wynagrodzenia za pracg i1 sktadki na
ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne, jeszcze nie wykonano.

8. Obowigzek wykazania wptywu zmian, o ktorych mowa w ust. 1 niniejszego paragrafu na
zmian¢ wynagrodzenia, o ktorym mowa w § 3 umowy nalezy do Wykonawcy pod rygorem
odmowy dokonania zmiany umowy przez Zamawiajacego.

9.W oparciu o zapisy art. 439 Ustawy PZP, w przypadku zmiany ceny materialow lub
kosztow zwigzanych z realizacjg przedmiotu zamdéwienia Strony dopuszczajg zmiang
wysokosci wynagrodzenia naleznego Wykonawcy zgodnie z zasadami okreSlonymi w
postanowieniach ust. 10.

10.Zmiana wynagrodzenia Wykonawcy w razie wystapienia okolicznosci, o ktérych mowa w
§ 14 ust. 9 moze nastgpi¢ w oparciu o nastepujace zasady:

1) poczatkowym terminem ustalenia zmiany wynagrodzenia jest dzien otwarcia ofert,

2) przez zmian¢ ceny materiatow lub kosztow rozumie si¢ wzrost odpowiednio cen lub
kosztow, jak i1 ich obnizenie, wzgledem ceny lub kosztu przyjetych w celu ustalenia
wynagrodzenia Wykonawcy zawartego w ofercie,

3) poziom zmiany ceny materialdow lub kosztow, uprawniajacy Strony umowy do Zadania
zmiany wynagrodzenia wynosi minimum 5% wzgledem ceny lub kosztu przyjetych w celu
ustalenia wynagrodzenia Wykonawcy zawartego w ofercie,

4) stwierdzenie zmiany cen materialdow lub kosztow nastgpowaé bedzie z uwzglednieniem
wskaznika wzrostu/obnizki cen towaréw 1 ustug konsumpcyjnych oglaszanego w
komunikacie Prezesa Gtoéwnego Urzedu Statystycznego w sprawie S$redniorocznego
wskaznika cen towardéw i uslug konsumpcyjnych za rok poprzedzajacy ztozenie wniosku o
waloryzacjg.

5) wniosek o zmian¢ wysoko$ci wynagrodzenia nie moze by¢ ztozony wczesniej niz po 6
miesigcach od dnia otwarcia ofert, a kazdy kolejny nie moze by¢ ztozony wczes$niej niz po 6
miesigcach od daty ostatniej zmiany wysokos$ci wynagrodzenia,

6) maksymalna warto$¢ zmiany wynagrodzenia Wykonawcy, jaka dopuszcza Zamawiajacy w
efekcie zastosowania postanowien niniejszego ust. 9-10, wynosi 10 % wynagrodzenia
maksymalnego okreslonego w § 3 ust. 4.

11. Zmiana wynagrodzenia Wykonawcy wymaga zawarcia aneksu do Umowy 1 bedzie
nastepowac od daty wprowadzenia zmiany w Umowie i dotyczy¢ wylacznie niezrealizowanej
czesci przedmiotu zaméwienia.

12. 94/46/WE klauzula informacyjna dla Wykonawcy stanowi zatgcznik do niniejszej umowy.

§14
Zatacznikami do umowy stanowigcymi jej integralng czes¢ sg nastepujace dokumenty:
1) Klauzula informacyjna dla kontrahenta
2) Karta skierowania zwtok do chtodni
3) Oferta Wykonawcy
4) Polisa OC

§15
W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie maja zastosowanie przepisy Kodeksu

Cywilnego.
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§ 16
Umowe sporzadzono w dwoch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze
Stron.
Wykonawca Zamawiajacy
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Zalacznik nr 1 doumowy nr ...................

KLAUZULA INFORMACYJNA DLA KONTRAHENTA

KLAUZULA INFORMACYJNA
zapytanie ofertowe ponizej 130 tys. zlotych

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (zwane dalej RODO) informuje, iz:

Administratorem  danych  osobowych  jest Powiatowe Centrum  Medyczne w  Wolowie
Sp. z 0. 0. w restrukturyzacji, 56-100 Woléw, ul. Inwalidow Wojennych 26.
e-mail: sekretariat@pcm-wolow.pl, tel. 71 380 58 01

Wszelkie kwestie dotyczgce przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych
z przetwarzaniem danych osobowych mozna kierowac do Inspektora Ochrony Danych:

— emailem biuro@dbi-consulting.pl lub

— listownie na adres Administratora danych osobowych z dopiskiem: Inspektor Ochrony Danych

Dane inspektora ochrony danych sg dostgpne na www.pcmwolow.pl w zakladce dane osobowe.

Dane osobowe przetwarzane beda w zwiazku z zapytaniem ofertowym w postgpowaniu o zamowienie, ktorego
warto$¢ nie przekracza 130 000 zlotych na podstawie:

*obowigzku prawnego administratora wynikajacego z przepisow ustawy z dn. 23.04.1964 r. - Kodeks cywilny
oraz ustawy z dn. 06.09.2001 o dostgpie do informacji publicznej;

swyrazonej przez Pania/Pana zgody na przetwarzanie danych osobowych, wykraczajacych poza niezbedne, np.
dodatkowe dane kontaktowe. Zgod¢ mozna wycofa¢ w dowolnym momencie bez wplywu na przetwarzanie,
ktére mialo miejsce przed jej wycofaniem.

Podstawa przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust 1 pkt c RODO (przetwarzanie jest niezbedne do
wypelnienia obowiazku prawnego cigzacego na administratorze).

Odbiorcami danych osobowych uprawnionymi do ich przetwarzania sa:

1.podmioty §wiadczace ustugi na rzecz Administratora na podstawie przepisow prawa,
2.podmioty, ktérym dane powierzono przetwarzanie danych osobowych zgodnie z zawarta umowa,
3.organy publiczne na podstawie obowigzujacych przepisow prawa.

Dane osobowe bedg przetwarzane przez okres umowy od momentu poinformowania uczestnikOw postgpowania
o wylonieniu najlepszej oferty.

Posiada Pani/Pan prawo dostgpu do tresci swoich danych oraz prawo ich sprostowania, ograniczenia
przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu.

Ma Pani/Pan prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych.

Podanie danych jest dobrowolne, ale niezb¢dne do udzialu w postepowaniu. Podanie dodatkowych danych,
ktorych przetwarzanie odbywa si¢ na podstawie zgody jest dobrowolne, a ich niepodanie nie b¢dzie miato
wplywu na wybor oferty.

Wobec Pani/Pana danych osobowych nie beda podejmowane decyzje w sposob zautomatyzowany, w tym
rowniez w formie profilowania.
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Zalacznik nr 2 do umowy nr ......................

KARTA SKIEROWANIA ZWL.OK DO CHLODNI

L Dane osoby zmartej:
L. IMiQ 1 NAZWISKO: ..eeveiieiieeiieie ettt ettt ettt e s eenbeeenneeseeas *
2. PESEL: Lottt ettt sh et ettt et
** seria 1 numer dokumentu stwierdzajacego tozsamos$¢

IL. Data i godzina zgonu: ................. [ eeeeeeeeeeeeenen, [ e godzina: ........ : ceeeeeenee

(dzien, miesigc, rok)

III.  Godzina przyjecia zwlok osoby zmarlej do chtodni: godzina: ............. t ...

(imig i nazwisko i czytelny podpis pielegniarki wypelniajqcej karte) (imig i nazwisko i czytelny podpis osoby odbierajqcej)

* Dotyczy punktu 1.1 - jezeli nie jest mozliwe ustalenie tozsamos$ci osoby zmartej dokonuje
si¢ oznaczenia "NN"
** (w przypadku braku numeru PESEL)
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