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Zaproszenie do udzialu

W postepowaniu 0 zamowienie publiczne prowadzone na podstawie art. 2 ust.1pkt 1
ustawy Prawo zamowien publicznych (bez zastosowania przepiséw ustawy Pzp).

Przedmiotem uslugi jest wykonanie ,,Audytu na podstawie Zarzadzenia Nr 68/2020
/BBIICD Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 20 maja 2022r. w sprawie
finasowania dzialan w celu podniesienia poziomu bezpieczenstwa systemow
teleinformatycznych $wiadczeniodawcow* dla potrzeb Samodzielnego Publicznego
Zespolu Zakladow Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej.

ZATWIERDZAM:

Dyrektor
Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadow

Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej

Artur Wnuk



ZAPYTANIE OFERTOWE

Do postgpowania nie stosuje sig przepisow ustawy prawo zaméwier publicznych
(Dz. U. 2019.2019. ze zm.)

1. Zamawiajacy:

Samodzielny Publiczny Zespo6t Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej,
ul. Duboisa 68, 07 — 300 Ostrow Mazowiecka.

2. Opis przedmiotu zamowienia:

Celem audytu jest wykazanie przez Zamawiajacego podniesienia poziomu bezpieczenstwa
teleinformatycznego,zgodnie z Zarzadzeniem Nr 68/2020 /BBIICD Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 20 maja 2022r.w odniesieniu do stanu na dzien przeprowadzenia
badania a stanu koncowego, powstatggo po realizacji wszystkich zakupow ujetych w
projekcie. Przeprowadzony audyt, powinien wykaza¢ zmian¢ poziomu bezpieczenstwa
teleinforatycznego w odniesieniu do poziomu wynikajacego z ankiety ,,Ankiety weryfikacji
pod katem bezpieczenstwa“ lub jego brak. Raport musi zawiera¢ jasne stanowisko audytora w
zakresie wykazania, czy spozytkowane $rodki wplyngty na podniesienie poziomu
bezpieczenstwa W placowce.

Harmonogram wykonania ustugi:

1. Audyt poczatkowy majacy na celu zapoznanie si¢ ze stanem poczatkowym
dotyczacym poziomu bezpieczenstwa teleinformatycznego, uwzgledniajac oceng
ankietows.

2. Opracowanie ramowej analizy stanu aktualnego dotyczacego poziomu bezpieczenstwa
teleinformatycznego z uwzglednieniem wynikéw audytu poczatkowego wraz ze
wskazaniem elementoéw do usprawnienia.

3. Audyt koncowy wykonany po realizacji wszystkich zakupow w projekcie. Audyt
poziomu bezpieczenstwa teleinformatycznego powinien uwzglednia¢ elementy
wdrozone W ramach realizacji aspektow wskazanych przez Zamawiajacego.

4. Opracowanie wynikow stanu pierwotnego i stanu po realizacji projektu wraz z
uwzglednieniem rekomendacji dotyczycacej zasadnosci i kompletnosci realizacji
projektu.

3. Wymagania dotyczace audytu bezpieczenstwa okresla zatacznik Nr 2 do ZO.

4. Miejsce i termin zlozenia ofert:

Oferte nalezy ztozy¢ w terminie do 14.07.2022r. do godziny 10:00 w wersji elektronicznej na
adres:przetargi@szpitalostrowmaz.pl, z zastrzezeniem iz oferta musi by¢ opatrzona kwalifikowanym
podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym.

5 .Opis sposobu przygotowania ofert:



Wykonawca, ktory posiada niezbedne do$wiadczenie oraz potencjat techniczny i osobowy zdolny do
wykonania zamowienia i jest zainteresowany realizacja tego zamowienia, powinien przygotowac
i ztozy¢ oferte spetniajaca nastepujace wymogi:

1) Oferta musi zawiera¢ formularz ofertowy, zgodny w tresci z wzorem stanowigcym zatacznik
Nr 1 do zapytania ofertowego,

2) Oferta musi by¢ sporzadzona w jezyku polskim,

3) Oferta musi zawiera¢ petna nazwe wykonawcy, adres siedziby, dane kontaktowe (telefon, e-
mail) NIP, REGON, KRS,

4) Oferta musi by¢ podpisana przez osobe lub osoby uprawnione do wystgpowania W obrocie
prawnym w imieniu wykonawcy, przy czym podpis lub podpisy musza by¢ czytelne lub
opisane imiennymi pieczatkami,

5) Wykonawca jest zobowigzany do wypetienia formularza ofertowego i okreslenia w nim cen
obejmujacych wszystkie koszty niezbedne do wykonania zamowienia. Ceny ofert musza by¢
przedstawione w PLN, zaokraglone do dwaoch miejsc po przecinku.

6) Wprowadzenie przez wykonawce jakichkolwiek zmian w formularzu ofertowym spowoduje
odrzucenie oferty.

7) W celu potwierdzenia, ze Wykonawca spetnia wymagania okre$lone w zatgczniku Nr 2
do ZO, Wykonawca sklada wraz z ofertg:

1) oswiadczenie Wykonawcy, ze spetnia warunki okreslone w pkt.1 i 2 zalgcznika Nr 2
do ZO- zatgcznik Nr 4

2) Kserokopi¢ Certyfikatow uprawniajacych do przeprowadzenia audytu, poswiadczong
za zgodno$¢ z oryginatem.

6.Wybor Wykonawcy realizujacego zamaéwienie:

Zamawiajacy wybierze Wykonawce na podstawie ofert, ztozonych w wyznaczonym terminie, o
ktorym mowa w pkt.4
Oferty zostang ocenione przez Zamawiajacego W oparciu o kryterium wyboru ofert: cena - 100%.

W przypadku otrzymania przez Zamawiajacego dwoch takich samych ofert, Zamawiajacy wezwie
wykonawcéw do zlozenia ofert dodatkowych, sposrod ktorych zostanie wybrana oferta
najkorzystniejsza.

W przypadku, gdy cena zaoferowana przez Wykonawcow przekroczy srodki finansowe, ktore
Zamawiajacy przeznaczyt na realizacje zamowienia, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do
nieskorzystania z oferty, badz uniewaznienia postepowania.

Z wybranym wykonawcg zostanie zawarta umowa na warunkach okreslonych w Projekcie umowy —
Zalacznik Nr 3 do niniejszego Zapytania Ofertowego.

7.Warunki platnosci:

Naleznos¢ za wykonang ustuge regulowana bedzie w terminie 14 dni od daty dostarczenia prawidtowo
wystawionej faktury VAT.

8. Miejsce lub sposéb uzyskania informacji oraz dodatkowej dokumentacji okreslajacej
szczegolowe warunki udzialu w postepowaniu 0 udzielenie zaméwienia:

Wszelkich informacji dotyczacych przedmiotu zaméwienia udziela Pan Dariusz Rogaczyk -
tel. 29 7463711 wew. 482



9. Informacje dotyczace przetwarzania danych osobowych.

Realizujgc obowigzek wynikajgcy z art. 13 ust. 1-3 rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie 0 ochronie danych) Dz. Urz. UE. L 119 z
4.05.2016, str. 1 oraz Dz. Urz. UE. L 127 7 23.05.2018, str. 2 (RODO) informujemy, Ze:

1. Administratorem danych osobowych (ADO) jest Samodzielny Publiczny Zespo6t Zaktadow
Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej (SPZZOZ w Ostrowi Mazowieckiej) z siedziba przy ul.
Duboisa 68, 07-300 Ostrow Mazowiecka. Z ADO mozna kontaktowaé sie pisemnie na ww. adres,
mailowo: sekretariat@szpitalostrowmaz.pl , oraz telefonicznie poprzez nr centrali: 29 746 37 11 (do nr
18).

2. W SPZzZ0OZ w Ostrowi Mazowieckiej wyznaczono Inspektora Ochrony Danych (IOD),
ktorym jest Pani Agnieszka Joanna Karasiewicz. Z 10D mozna kontaktowaé si¢ we wszystkich
sprawach  zwigzanych z ochrong danych osobowych osobiscie, pisemnie, mailowo:
iod@szpitalostrowmaz.pl , oraz telefonicznie poprzez nr centrali.

3. Celem przetwarzania Panstwa danych jest:

a) Realizacja obowigzku SPZZOZ w Ostrowi Mazowieckiej przestrzegania art. 44 ust. 3 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (t.j.: Dz. U. z 2019 r. poz. 869 z p6zn. zm.),

b) Zawarcie i wykonanie umowy, dochodzenie roszczen.

4, Podstawa prawna przetwarzania danych:

a) Art.6ust.1litbicRODO,

b) Art. 44 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (t.j.: Dz. U. z 2019 r.
poz. 869 z pézn. zm.),

c) Wykonanie umowy lub podjecie dziatan na zadanie osoby, ktérej dane dotycza, przed
zawarciem umowy.

5. Odbiorcy Panstwa danych.

Panstwa dane moga by¢ udostepniane kazdemu wnioskodawcy na podstawie ustawy z dnia 6
wrzesnia 2001 r. 0 dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2020 r., poz. 2176). Dane mogg by¢
przekazane rowniez podmiotom, z ktorymi SPZZOZ w Ostrowi Mazowieckiej zawarl umowy na
korzystanie z udostepnionych przez nie systemow informatycznych w zakresie statutowej dziatalnosci.
6. Przekazywanie danych poza Europejski Obszar Gospodarczy (EOG).

W zwigzku z obowigzkiem udzielenia odpowiedzi na wniosek 0 udostgpnienie informacji
publicznej, nie mozna wykluczy¢, iz Panstwa dane moga Wyjs¢ poza obszar EOG, jednak nie sg
przekazywane co do zasady.

7. Panstwa dane beda przechowywane:

a) Przez okres 5 lat. Wskazany okres przechowywania wynika z rzeczowego wykazu akt
obowiazujacego W SPZZPOZ w Ostrowi Mazowieckiej i ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o
narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. z 2020 r. poz. 164 z p6zn. zm.).

8. Uprawnienia:

Maja Panstwo prawo do dostepu do swoich danych, ich sprostowania, ograniczenia
przetwarzania oraz prawo do whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

9. Panstwa dane nie sa poddawane zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym
profilowaniu.
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10. Podanie danych i uczestnictwo w postepowaniu jest dobrowolne, jednak niezbedne do
identyfikacji i zawarcia umowy. Niepodanie danych skutkuje brakiem mozliwo$ci uczestnictwa w
postepowaniu i zawarcia umowy.

Zatgczniki do Zapytania Ofertowego:

1) Formularz ofertowy — Zatacznik Nr 1

2) Wymagania dotyczace audytu bezpieczenstwa — Zatacznik Nr 2

3) Projekt umowy — Zatacznik Nr 3

4) Os$wiadczenie Wykonawcy dotyczace spetniania warunkow udziatu w postepowaniu —

Zalacznik Nr 4



