Zamos$é, dnia 14 lutego 2022 r.

AT.Z.2150.13.1.2022
(Numer sprawy)

ZAPROSZENIE DO ZtOZENIA OFERTY
do 130 000 zt

Zamawiajacy :
Samodzielny Publiczny
Szpital Wojewddzki

im. Papieza Jana Pawta Il
ul. Al. Jana Pawta 11 10
22-400 Zamos¢

tel. (84)677 3333

Zaprasza do zfozenia oferty w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia do 130 000 zt
na dostawe helu do rezonansu magnetycznego
kod CPV: 24111300-8

l. Okreslenie przedmiotu zamowienia.

Dostawa ciektego helu w ilosci 750 - litréw.

Ponizej podajemy szczegdtowy opis przedmiotu zamdwienia:

- przedmiot zamodwienia obejmuje jednorazowg dostawe ciektego helu do rezonansu
magnetycznego Philips Achieva Nova Dual,

- Zamawiajgcy wymaga, aby hel zostat dostarczony w pojemnikach o maksymalnej pojemnosci
250 litréw,

- dostawa helu musi by¢ zrealizowana transportem i w opakowaniach Wykonawcy, na koszt
i ryzyko Wykonawcy.

Termin realizacji dostawy: jednorazowa dostawa nastgpi w ustalonym przez Zamawiajgcego w
porozumieniu z Wykonawcg oraz inzynierem serwisowym firmy Philips (uzupetnienie helu w
urzadzeniu jest wykonywane przez inzyniera serwisowego firmy Philips) terminie, przypadajgcym
w ciggu dwdch miesiecy liczac od daty zawarcia umowy.

Il. Wymagany przez Zamawiajacego termin realizacji zamdwienia.

Zamawiajacy wymaga, aby dostawa helu zostata zrealizowana w terminie przypadajagcym w
ciggu dwdch miesiecy liczagc od daty zawarcia umowy, przy czym Wykonawca zobowigzany jest
do zrealizowania dostawy w ciggu maksymalnie 7 dni roboczych od daty otrzymania zlecenia.

lll. Sposdb sporzadzenia oferty.

1. Wykonawca moze ztozyé tylko jedng oferte.

2. Oferta musi zawiera¢ wypetniony ,Formularz oferty wykonawcy” (zgodny w tresci
z przedstawionym wzorem) oraz nw. dokumenty:
2.1. ,,Formularz oferty cenowej” ,
2.2. Szczegdtowq charakterystyke oferowanego produktu zaméwienia,
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2.3. Aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o
dziatalnosci gospodarczej, wystawiony nie wczes$niej niz 6 miesiecy przed uptywem
terminu sktadania ofert,

2.4. Petnomocnictwo do podpisania oferty, o ile prawo do podpisania oferty nie wynika
z innych dokumentdw ztozonych wraz z oferta.

3. Kazdy dokument sktadajacy sie na oferte musi by¢ czytelny.

4. Oferta musi by¢ podpisana przez Wykonawce zgodnie z zasadami reprezentacji wskazanymi
we wiasciwym rejestrze lub ewidencji dziatalnosci gospodarczej. Jezeli osoba podpisujgca
oferte dziata na podstawie pefnomocnictwa, to musi ono w swojej tresci wyraznie
wskazywaé uprawnienie do podpisania oferty. Dokument petnomocnictwa musi zostaé
ztozony jako czes¢ oferty.

5. Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim.

6. Zalecasie, aby:

6.1. strony oferty byty kolejno ponumerowane,

6.2. formularz cenowy nie byt sporzgdzony odrecznie.

7. Oferte nalezy umiesci¢ w zamknietej kopercie, uniemozliwiajgcej odczytanie jej zawartosci
bez uszkodzenia. Koperta winna by¢ oznaczona nazwg i adresem Wykonawcy,
zaadresowana:

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewaddzki
im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu
ul. Al. Jana Pawta Il 10
22-400 Zamos¢

i opisana: ,,Dostawa helu do rezonansu magnetycznego, postepowanie nr AT.Z.2150.13.1.2022.
Nie otwierac przed 8.03.2022 r. do godz. 13.00”.
8. Przed uptywem terminu skfadania ofert Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany do ztozonej

oferty lub jg wycofaé. Zaréwno zmiana, jak i wycofanie oferty winny byé doreczone

Zamawiajgcemu na pismie pod rygorem niewaznosci przed uptywem terminu sktania ofert.

IV. Miejsce i termin skiadnia ofert.

1. Wykonawca sktada oferte w siedzibie Zamawiajgcego, w pok. 248 (Kancelaria Szpitala),
w terminie do dnia 8.03.2022 r. do godz. 12.00.

2. Oferta otrzymana przez Zamawiajgcego po terminie sktadania ofert zostanie niezwtocznie
zwrécona Wykonawcy.

. Udzielanie wyjasnien dotyczgcych zaproszenia do ztozenia ofert.
Wykonawca moze zwrécic¢ sie do Zamawiajgcego z prosbg o wyjasnienie tresci zaproszenia
do ztozenia ofert — nie pdzniej niz 3 dni robocze przed terminem ztozenia ofert. Zamawiajacy
niezwtocznie zamiesci odpowiedz na swojej stronie internetowej (w zaktadce do 130 000 zt).
2. Pytania nalezy kierowac na adres:

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki

im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu

ul. Al. Jana Pawta Il 10

22-400 Zamos¢
3. Do kontaktowania sie z Wykonawcami Zamawiajgcy wyznacza nw. osoby:
- w sprawach merytorycznych — Grazyna Drankowska tel (84) 677 31 01
- w sprawach formalnych — Dariusz Flis tel. (84) 677 32 77

=<
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VI. Miejsce i termin otwarcia ofert.

Oferty zostang otwarte w siedzibie Zamawiajgcego w pokoju nr 212, w dniu 8.03.2022 r.

Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote jaka zamierza przeznaczyc

W trakcie otwarcia ofert Zamawiajacy odczyta nazwe i adres Wykonawcy oraz informacje

Cena—-100 %

1.

o godz. 13.00.
2. Otwarcie ofert jest jawne.
3.

na sfinansowanie zamdwienia.
4.

dotyczace ceny oferty.
VIl. Kryteria wyboru oferty najkorzystniejszej.
1. Ponizej podajemy kryterium wyboru ofert:
2. Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta o najnizszej cenie.
3.

Jezeli nie bedzie mozna dokonaé wyboru oferty najkorzystniejszej ze wzgledu na to, ze
zostaty ztozone dwie lub wiecej ofert o takiej samej cenie, Zamawiajgcy wezwie
Wykonawcoéw, ktérzy ztozyli te oferty, do ztozenia w wyznaczonym terminie ofert
dodatkowych.

VIll. Udzielenie zamdéwienia.

1.

Zamawiajgcy udzieli zamoéwienia Wykonawcy, ktéorego oferta zostanie uznana
za najkorzystniejsza.

Wynik rozstrzygniecia postepowania zostanie umieszczony na stronie internetowej
Zamawiajacego.

Informacja bedzie zawieraé nazwe i adres Wykonawcy oraz cene brutto oferty
najkorzystniejszej.

Po wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiajgcy wysle do Wykonawcy umowe.
Wykonawca, ktéry ztozyt oferte najkorzystniejszg bedzie zobowigzany do podpisania umowy
wg wzoru przedstawionego przez Zamawiajgcego i na okreslonych w niej warunkach
w terminie 30 dni od dnia opublikowania informacji o wyborze oferty na stronie
internetowej Zamawiajgcego.

IX. Uniewaznienie postepowania.

Zamawiajgcy moze uniewazni¢ postepowanie woéwczas gdy:

1.
2.

Nie ztozono zadnej oferty spetniajgcej wymogi zaproszenia do ztozenia ofert.

Cena najkorzystniejszej oferty przewyziszy kwote jaka Zamawiajacy zamierza przeznaczy¢
na sfinansowanie zamdwienia.

Wystgpita zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postepowania lub wykonanie
zamowienia nie lezy w interesie Zamawiajgcego.

X. Odrzucenie oferty.

Oferta podlega odrzuceniu:

ke wnN R

Nie odpowiada wymaganiom Zamawiajgcego wskazanym w zaproszeniu.

Nie zostata ztozona w formie pisemnej.

Wykonawca nie wykazat wtasciwego umocowania dla osoby podpisujgcej oferte.
Zostata ztozona po terminie sktadania ofert

Jest niewazna na podstawie przepiséw Kodeksu Cywilnego.

Zataczniki:
1.Formularz oferty Wykonawcy,

2.Formularz oferty cenowej,
3.Wzér umowy. DYREKTOR

/-/
Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego
im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu
Matgorzata Poptawska
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Zatgcznik Nr 1 do zaproszenia
AT.Z.2150.13.1.2022
OFERTA WYKONAWCY

Dane dotyczace Wykonawcy : Dane dotyczace Zamawiajgcego:

N Y AT T Nazwa: Samodzielny Publiczny Szpital
Wojewddzki im Papieza Jana Pawta Il

Siedziba ( doktadny adres ): .....cccvveeeieciiiieeeeeeee, Adres: ul. Aleje Jana Pawta Il 10

22-400 Zamosé

Numer telefonu: ..., Numer telefonu: (84) 677 33 33
NUMEN faXu: e Numer faxu: (84) 638 66 69
NUMeEr NIP: e Numer NIP: 922-22-92-49

Odpowiadajac na Paristwa zaproszenie do ztozenia oferty (numer sprawy AT.Z.2150.13.1.2022 )
na dostawe helu do rezonansu magnetycznego /dostawa jednorazowa/

Oferuje wykonanie przedmiotu zamdwienia, zgodnie z wymogami opisu, za kwote w wysokosci :

a) NEtO: vveveeeee e, zt

3 (0111 V1 PR zf)

stawka podatku VAT ................... %

b) brutto: ..o zt

(STOMWNIE: ettt r e e e er e e e e e eeeeessesssssabbeeseanees z1)
1.0swiadczam, ze wykonam przedmiot zamdwienia w terminie ..........cccoeevvecnnnnee od dnia

otrzymania zlecenia. Termin realizacji zamowienia 2 miesigc od daty zwarcia Umowy .

2.0$wiadczam, ze zapoznatem sie i akceptuje postanowienia zawarte we wzorze umowy w
przypadku wybory mojej oferty zobowigzuje sie do podpisania umowy na warunkach
wynikajgcych z niniejszej oferty i wedtug przedstawionego wzoru.

3.08wiadczam, ze zapoznatem sie z opisem przedmiotu zamdwienia i nie wnosze do niego
zastrzezen.

4.0feruje termin ptatnosci ....... dni od daty otrzymania faktury VAT ( minimalny wymagany przez
Zamawiajgcego—60dni ).

5. Oswiadczam, ze wraz z dostawg dostarcze karte charakterystyki produktu.

6. Oswiadczam, ze zobowigzuje sie do odbioru pustych zbiornikdw po dostarczeniu helu.

7. Oswiadczam, ze zapoznatem(-am) sie z trescig klauzuli informacyjnej zamieszczonej w

zatgczniku nr 5 do niniejszego zaproszenia, w tym z informacjg o celu i sposobach przetwarzania

danych osobowych oraz prawie dostepu do tresci swoich danych i prawie poprawiania.

(* podpis osoby uprawnionej lub upowaznionej)

*niepotrzebne skresli¢
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(piecze¢ Wykonawcy)

OFERTA CENOWA

Zatgcznik Nr 2 do zaproszenia

AT.Z2.2150.13.1.2022

Lp Asortyment Jedn. llo$¢ Jednostko- Stawk Jednostk tgczna taczna Produ-
miary (w wa cena a o-wa cena cena cent
Itr.) netto VAT% cena netto | brutto
zt/ltr brutto (4x5) (6+8)
zt/ltr
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1 Ciekty hel do ltr 750
rezonansu
magnetycznego,
zbiornik o
pojemnosci max
250 ltr
X RAZEM X X X X X X

Wartos¢ brutto ( stownie )

( podpis osoby uprawnionej lub upowaznionej * )

Numer : AT.Z.2150.13.1.2022 Strona 51z 9



Zatacznik nr 3
do Zaproszenia AT.Z.2150.13.1.2022

Wzér umowy
zawierajacy istotne postanowienia, ktére zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy
Umowa nr AG.Z.2150........... 2022

zawarta w dniu ....eeeeeceeeeeeniiieeenn, w Zamosciu, pomiedzy:

Samodzielnym Publicznym Szpitalem Wojewddzkim im. Papieza Jana Pawfa Il z siedzibg w
Zamosciu ul. Aleje Jana Pawta Il 10, wpisanym do Rejestru Stowarzyszen, Innych Organizacji
Spotecznych i Zawodowych, Fundacji, Samodzielnych Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej+
KRS prowadzonego przez Sad Rejonowy Lublin — Wschdd w Lublinie z siedzibg w Swidnigu‘;’éVl
Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS 0000021024, NiP 927 —

22 -92 - 491, zwanym w tresci umowy ,,Zamawiajagcym”, w imieniu ktérego dziata: P L

#8886 8 8800000880080 080088008000080000800008008080080I00N0ENeNNeseNNNINleNNleessNesleaestesesNsestssesEsReRRERERRERERRERA SR E S sisense

zwang w tresci umowy ,Wykonawcg”, w imieniu ktorej d;ja‘fé:

Umowa jest wynikiem pestepowania przeprowadzanega na pocstCW|e Regulammu uduelania
zamoéwien na dostawy/us’fugl i robo’gy budowlane nieprzekraczajqce 130 OOO z{ Samodzlelnego
f'amoscm '

Publicznego Szpitala Wojewodzklego im. Papieza Jana Paw
Tres¢ umowy jest sporzggdzona na podst:aW|e ztozonej ofer

Na podstawie n|n|eJSZeJ umONy ZamaW|an:y zle¢a, ia V\/:}ykoﬁawca:"z,_ przyjrfiuje “do realizacji
dostawe aekiego helu do: rezonansu magnetycznego: W Eiacfznej ifgéci :_7'50 litrow (dalej”
,,Przedmlo’c umOWy ) przy czym :Wykqnawca jest l:ezwzgle:éjnief Z0 30W‘i~a-z-é'ny do dostarczenia
helu V\('p )Jemnlkach o] maksynnalnej quemnosu 250 I|trow.

A . § 2 ‘
1awc§1 zi)bDquzany jest zrealrzowac Przedmlot u"'mowy w terminie ustalonym przez
'qcego W porozumlenlu z Wykonawca, przypadajacym w okresie dwdch miesiecy liczac
awarua um ow_/y. [ S

nawca zobcw@zany je<t dos"gcarc'}_zyc' Przedmiot umowy w terminie 7 dni roboczych od
zymania zlecenia. ; .'

nawca zobGW|azu1e sie do f"éalizacji dostawy w wyznaczonym terminie do siedziby
"ajacego poneszac kosztyl ryzyko transportu.

nanle Przedmlotu umowy zostanie potwierdzone poprzez podpisanie protokotu odbioru
przez oble Strony umowy

5. Wykonawca ZObOWIE[ZUJe sie do dostarczenia towaru bedgcego przedmiotem niniejszej umowy
dobrej akosu -8 w przypadku zgtoszenia przez Zamawiajgcego uwag w tym zakresie, do
pr;zyjmowanla reklamaCJl jakosciowych oraz ilosciowych.

| Numer : AT.Z.2150.13.1.2022 Strona 6 z 9



6. Wykonawca zobowigzuje sie do uwzglednienia na swdj koszt reklamacji jakosciowych
i ilosciowych dotyczacych dostawy przedmiotu umowy w terminie 7 dni liczac od dnia zgtoszenia
reklamacji przez Zamawiajgcego.

§3
1. Za dostawe Przedmiotu umowy stosowana bedzie cena jednostkowa brutto taka jak
W ztoZonej Ofercie, tj.  .vvccveeeei i
2.k3czng wartos¢ netto (bez podatku VAT) za cato$¢ przedmiotu umowy ustala sie

W WYSOKOSCI vevveeriiiiieeeieiiieeee e STOWNIE! <eeiieiietieee e e e
3.kgczng warto$¢ brutto (z podatkiem VAT) za cato$¢ przedmiotu umowy ustala sie
W WYSOKOSCI vevvveviiiiieeeieiiieee e STOWNIE: i

4 Wymieniona wyzej cena nie moze ulec podwyzszeniu do czasu wykonania przedmiotu umowy.
Podwyzszenie ceny w stosunku do oferty upowaznia Zamawiajacego do odstgpienia od umowyf
bez odszkodowania na rzecz Wykonawcy. T

§4 s
1. Ptatnos¢ za wykonang dostawe Zamawiajgcy ureguluje przelewem W. uagu ,: 3 i :zzi_c od
daty otrzymania faktury VAT (rachunku), na konto Wykonawcy w$kazane w fak urze VAT
(rachunku). ; Vi
2. Podstawe do wystawienia przez Wykonawce faktury stanOW| podp|sany przez O)ie Str&gny§
protokot odbioru, o ktérym mowa w § 2 ust. 4. W razie wczesmejszego wystaW|eria faktury
termin zaptaty nie rozpoczyna biegu do momentu §pe*fn|en|a wa unku (o} ktorym owa w zdaniu
poprzedzajgcym, za ten okres nie przystuguje Wykonawcy roszczénie o zap’rate; odsetek
3. Jako date zaptaty przyjmuje sie date obcigZenia ra chunku bcnko Nego ZamaW|an(:ego

; §5 s A
Ewentualna czynnosc prawna.-majaca na celu zrrianef:, Wie zyciéela Zamawmmcego (np cesja’
wierzytelnosci |/Iub naleznosu uchznych przysfugujac fch W yk)r awcy na podstawte mnlerzeJ
umowy) moze nastqplc wyiqczni%e po i wyrazeniu zgody: przez podmlot ktory Atworzyt
Zamawiajgcego. : P

1. Wykonawca zap’fau na rzncz ZamaW|aJacego kare urnominan;E ____
a)W'przypadku medotrzym ania terminu dg stawy, okreélonego v § 2 ust 2 niniejszej umowy
WIW sokosa 1 % ’racznej Wartosa wynagrodzema bru tto, o ktorej mowa w § 3 ust. 3 umowy za
Ekaid/ dzren zwhokl ni¢ W|ecej Jednak niz 10 % ’rqcanJ war’tosu wynagrodzenia brutto, o ktérej
bwowa w § 3 ust 3 umowy, L : Poobe
b) W przypadku medotrzyrnarla termmu rozpatrywanla reklamacji okreslonego w § 2 ust. 6
ﬁ)isniEJsze} umowy, w wysokoéc 1% ’racznej wartosci wynagrodzenia brutto, o ktérej mowa w § 3
C}.»t. 3 umowy za kazdy dZ|en zw’fpkl inie wiecej jednak niz 10 % tacznej wartosci wynagrodzenia
| brutto, ¢ ktérej mowaw § 3 ust. 3 umowy,
aw przypadku odstaplenia od :"-.-u'fhowy przez ktoragkolwiek ze Stron, z przyczyn lezacych po
stronie; Wykonawcy, w wysokoaci 20 % tacznej wartosci wynagrodzenia brutto, o ktérej mowa w
§3 ust 3 umowy
L2, ZamaW|aJacy zastrzega sobie prawo do dochodzenia odszkodowania uzupetniajgcego na
%zasadach ogolnych “do wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.
: 'amaW|aJQCy zastrzega sobie prawo do odstgpienia od umowy w przypadku gdy zwtoka
opa_wcy w stosunku do terminu, o ktérym mowa w § 2 ust. 2 niniejszej umowy przekroczy 5

(O]
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4. W przypadku, o ktdrym mowa w ustepie poprzedzajgcym, umowne prawo odstgpienia od
umowy wykonuje sie poprzez o$wiadczenie ztozone Wykonawcy na piSmie w terminie 30 dni od
dnia zaistnienia podstawy do odstgpienia od umowy.

§7
1. Wszelkie zmiany niniejszej umowy wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci
i bedg wprowadzane do umowy stosownym aneksem.
2. Zamawiajacy dopuszcza zmiane terminu wykonania Przedmiotu umowy w przypadku
zaistnienia okolicznosci niezaleznych od Wykonawcy, majgcych wptyw na termin wykonania
Przedmiotu umowy. W przypadku, o ktérym mowa w zdaniu poprzedzajgcym, termin wykonania
Przedmiotu umowy moze zosta¢ przedtuzony nie dtuzej niz o okres trwania okohcznosu
niezaleznych od Wykonawcy, '

§8 Lo ¥
1. Ewentualne spory wynikte na tle realizacji umowy rozstrzygane be;dq przez sqd powszechnyg
witasciwy wedtug siedziby Zamawiajacego. FAR U
2. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa maja zas1osga'wanie ":_:Qrze'_;r:éisy ‘glgocJeksy
Cywilnego. - I

§9

Umowe sporzgdzono w dwdch jednobrzmiacyc_h eg'z'”é-‘nwplarzéclg\, po Jednymdla kazdej :ge Stfon.

ZAMAWIAACY:
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Zatgcznik nr 4
do Zaproszenia AT.Z.2150.4.1.2022

Zgodnie z art. 13 ust 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i 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 (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz.
UE L. 119 7 04.05.2016, str. 1) dalej ,,RODO”, informuje, ze:
- administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki
im. Papieza Jana Pawta Il, adres: ul. Al. Jana Pawta Il 10, 22-400 Zamos$¢, e mail: szpital@szpital.zam.pl,
tel. sekretariat: (84)677 33 00

- inspektorem ochrony danych osobowych w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Wojewddzkim im. Papieza
Jana Pawta Il w Zamosciu jest Mirostaw Teterycz, tel. (84)677 37 78, e mail: iodo@szpital.zam.pl

- odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udostepniona zostanie
dokumentacja postepowania

- Pani/Pana dane osobowe bed3g przechowywane przez okres 5 lat od dnia zakoriczenia postepowania
o udzielenie zamdwienia, a jezeli czas trwania umowy przekracza 5 lata, okres przechowywania obejmuje
caty czas trwania umowy

- obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczgcych jest
wymogiem, zwigzanym z udziatem w postepowaniu o udzielenie zamdwienia

- w odniesieni udo Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedy podejmowane w sposéb
zautomatyzowany, stosownie do art. 22 RODO

- posiada Pani/Pan:
- na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczgcych
- na podstawie art. 16 RODO do sprostowania Pani/Pana danych osobowych
- na podstawie art. 18 RODO prawo zgdania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO
- prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan,
ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO

® nie przystuguje Pani/Panu:
- w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych
- prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO
- na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawg
prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO

Inspektor Ochrony Danych Osobowych w imieniu administratora Danych Osobowych
Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewddzkiego Dyrektor Samodzielnego Publicznego Szpitala
im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu Wojewoddzkiego im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu
Mirostaw Teterycz Matgorzata Poptawska

Numer : AT.Z.2150.13.1.2022 Strona 9 z 9



mailto:szpital@szpital.zam.pl
mailto:tetrycz@szpital.zam.pl

