
WARUI\KI KONKURSU OFER.T (WKO)
na udzielanie Swiadrczefi zdrawotnych w zakresie badarfl histopatologicTnych

i r:ytologicznych dla SPZOjZ w1[,ukowie

UTDZIELAJACIa ZAMO\I/IENTA :

Samodzielny Public:zny Zaklad, Opieki Zdrowotnej w tr ukowie,
adres: 2l-400 tr-uk6w, ul. Doktora Andrzeja Rogaliriskiego 3,

tel.25 7982980, tax 25 798 20 01 w. 336
stlona intemetowa : w1414gpzoz. luko'w. pl,

e-mail : prawny@lspzozluko,'rr.p!

I. Postgpowanir: konkurs;owe prowadzon
z dnia 15 kwietnia 201I r. o
z clnia 27 sierpnia 20021 r. o Svriadc;zeniach opieki
oraz La podstau,ie \ilarunll6w KonJ<ursu Ofert w spraw'ie ',zawarcia unlowy p udzielanie
Swiadczeri zdro,wotnych clla Samodzielnego Publicznego Zakladu C)pieki Zdrowotnej
w tr-ukowie.

II. PRZEDMIOT KONKTIRSTI:
1, Przyjgcie obowi4zk6w udzielania S

histopatologicznlrsh i cytologicznych zwany
na zasadach okr:eSlonych w Umowie, zgod
do WKO).
2. Swiadczenia, okre$lone u, fonnularzu oferto
w zalelno(ci od potrzeb Udzielzrj4cego zam6wienia vr' miojsou i w <>zasie wskazanym przez
ofirrenta w oferci,e.
3. Udzielanie Swiadczefr zd.rowotnych, o kt6r
w zakresie badzrn opisanych w ZaNqczniku
pr:zedstawia Zalq':znikNr I do WKO.
4. Oferty moZna skladai tylko na pelny zakres objqqg por;tgpowaniem konkurs$wym, kt6ry
zostal szczeg6lovvo okreSlony w ZaLq.czniku Nr 1 do W'KO.

III. WARUNKI REA SWTNICZN:N:
l. Do konkursu mog4 icze okre$ilone w art. 4 ust. I uEtawy z dnia
15 kwietnia 201 I r. , zwrani nlalej Przyjmujqcytni zamowienie
(oferentami), zanr6wienia na ud:zielanie Swia
i zadaniaSPZOZ w tr-,ukowie w z;akresie baduh
2. Przyjmuj1cy zamowienie zc,bowi:4zany b
w zakresie badah diagnostycznych w dziedzini
3. Przyjmujqcy zamowienie zobouri1zany b
zgodnie ztermint iw il,$.qczniku Nr I d,c Wl:(O.
4. Udzielajqay z rekirval bgdzie od Przyjnnuj4cego zam6wienie wykonania
badaf, zgodnie z .lnej wiedzy medyczn,lj, nomrami, sztuk4 i etyk{ zawodowq,
zgodnie z obowiq.zuj4cymi przepisami prawa oraz postanov,rieniami utrnow)/, przy zachowaniu
najwy Zszej staranno S c i.
5. Przyjmuj1cy zitmowienie zobowiqzvny bgdzie do zerpewnienia odbioru rnateri{lu do badari
2 razy w tygodniu z siedziby Udzriela.i4cego zam6wienia, wllasnym specjalistycznjm Srodkiem
transportu i na wlasny koszt,
6, Przyjmrrjqcy z,ambwienie, na wlasiny koszt zapewnia p<tjenoniki i
i przewohenia materierl6w do badania,



7. Przyjmuj4cy zamo\rienie odp,owiada za precyzjg w wykonywaniu badania, sporz4dzaniu
opisu badania i opisu wyniku badania.
8. Przyjmuj4cy zam6wienie zobowi4zany jest posiadad wahne certyfikaty w zakresie
odpowiadaj i+cym przedmiotowi z am6rvienia.
9. PrzyjmujEcy tzamowienie zobowiqzany jest posiadai licencjg Komisji Akredytacy.inej
Polskiego Towarzystwa Patolog6w na wykonywanie badai bgd4cych przedmiotem
niniejszego konkursu.
10. Oferenci mus:24 dysponowad:
1) kadr4 medy<>zna, posiadlaj4r::4 odpowiednie uprawnienia i kr.valifikacje zawodowe
odpowiadaj4ce okre6lonym przepisom i zarzqdzeniom Prezesa NFZ,
2) wyposa2eniem w niezb<2dn4 aparaturg i sprzgt medyczny, spelniaj4cy wymagzrnia
do wykonywania przedmiotu krrnkursu ofert, materialami gwarantuj4cymi wykonywanie
badafi na poziomie obowi4zqj4cych r,vymog6w NFZ i przepis6',r'r prawa w zakresie objgtym
konkursem.
11. Oferent musi spelniai wymagania okreslone w wlllycznych Ministerstwa Zdrowia dla
zaklad6w I pracowni pato morfcr Xo g ii w ;zakre si e :

16znicowe.j.
12. Udziela-iqcy :zam6wienia nie dopuszcza udzielaniur Swiadczeri zdlrowotnych z zakresu
badari poprzez poriwykonawc(iw. Oferty takie bgd4 odrzucane.
13. Lokal clferenta, w kt6rym udzielane bgd4 Swiadczenia zdrowotne z zakresu badari,
musi posiadad odpowiednie vvarurnki ,Jo reahzacji przedmiotowych Swiadczeri oraz spehLiai
okreSlone wymog i sanitarne.
14. Oferent musi zobowiqi,,ai sig do poddania sig kontroli pr:zeprowadzonej przez
Udzielajqcego zarn6wienia ora:z \larodowy Fundusz Zdrowia w z:akresie Swiadczonych uslug,
w ramach zawartej umowy.
15. Oferent zobowiqzuje sig do podania danych potencjalu w Systemie il,arzqdzanra Obiegiem
Informacji (SZOD odpc,wiedniLegcr Oddzialu NFZ dla Udzielajqcego zam6wienia.
16. Oferent musi zobowiqzad sig do spelnienia innych wynngaA NFZ, kt6rych koniecznosci
wprowadzenia nie molna przewidzie6 w chwili zawar cia umowy.
17. Oferent musi posiadad aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialnoSci cywilnej
lub zobowiqzanie, w formie roswiadczenia do zawarcia umowy ubezpieczenia OC
bezpoSrednio przed podpisaniem umovly,
18. Niniejsze WKO stanowid bgd4 integraln4 czgsd umowy podpisanej z wybranym
oferentem.
71. Szczeg6lowe warunki udz:ielaLnia Swiaclczeri oraz inne sprawy nieopisane w niniejsz'ym
WiKO bgd4zawa(:e w podpisanej umowie z oferentem, wylc,nionym w wyniku konkursu jako
ziyycigzca, kt6rej projekt stano'wi Z',al4cznik Nr 4 do WKO, a kt6rej akceptacja jest
wfrunkiem udzialv w niniejszym lrlonkursie"

IV. CZAS NA K]]ORY ZOS'TA]\IE ZAWARTA UMOWA:
d I lutego 2021 r. do 3X stycznia 2024 r.
owotnych ustala sig na dzieh I lutego 2021 r.
woSi zawarcia utrowl, z dat4 p62niejsz4
g postgpowania o udzielenie przedmiotowego

zaln6wienia.W razie zawarcia urnowy po 1 lutego 2021 r.Udzie'lajqcy zam6wrcniazastrzega
mp2liwoS6 poflrtrejszegc, rozpocz1r;ia u,Czielania Swiadczeri zrlrowotnych.

v WARUNKI. JAKIE MUSI SIIEI,I\IAC OITERTA:



1, Oferta powinna siiE sklada6 z:
1) podpisany Z,al4cznik Nr I do WKO, zawrerajqcy wyrnagani1 dotyczqce

przedrniotu zam6wienia,
2) wypelniony i podpisany formularz ofertowy, stanowi4cy ZaN4cznik Nr 2

do WI(O,
3) dane dotycz4ce personelu maj4cego udz;iela(: Swiadczeri:

c{r - wedluga) lista os<ib maj4cych udzielad r(wiadlczeri zdro'rarotny

wzc)ru, stanowi4cego Zalqczni.k Nlr 3,
b) kserokopie dokument6w trrotrviierdzaj4cych kwalifikacje os6b

maj 4cych udziela6 6wi adczeri ;zdro.wof nych ollj gtych konkursem,
4) informacje o oferencie, tj.:

a) dec'yzjg o wpisie do ewirlerncjii dzialalnoSci gospodarczej
albo odpis z Krajowego Rejestru Si4dowego I o

dzierlalnoSc leczniczq poSwiadczra.iqce:, 2e c y
do wystqpowania w obrocie praLwnyrn, (nie e

od daty otwarcia ofert),
t,) odpis z rejestru podmiot6w wylkorr,uj4cych dz\alalrro$i leczniczy

lub rejestru zakladow opieki zrlrowotnej,
c) kopig polisy ubezpieczenLiowej lub pisemnego zpbowiqzania

sig oferenta do zawarcia umovry vrltezpieczenia od odpo'diedzialnoSci
cywilnej. W przypadku zlo2:,enia c,Swiadczenia, kopig o$owi4zuj4cej
polisy oferent przedklada nzrjp<i/;nie,ji w dniu prodpis{nia umowy
na realizacjg Swiadczeri zdrowotnych stanowi4cycJhl przedmiot
um0wy,

d) licencjg na wykonywanie badari hListopatologicznych i ofologicznych
tj. Licencjg Komisji Akrr:dyta.cyjnej Polskiego'Ifowarzystwa
Patcrlog6w na wykonyvranie badari histopalolo gicznych
i cytologicznych,

e) certyfikaty przyznane firmie w zakresie clotyczl4cym przedmiotu
zamowlenla,

5) zaakceptowany projekt umowy. .A,kceptacja prcrjektu Lrmowy mo{e sig odbyc
albo poprzet podpisanie kaldej strroh)/ uffro vy albo poprzEz zlohenie
pisemnego o$wiadczenia o,,akceptacj i prroj elktu umow),",
wszystkie strony ofenty i zal4czniki, musz:4 byc podpisarre Iub parafbwane
przez oferenta lub jego pelnomocnika,
wszystkie zal4czone do niniejszej oferrty ww dr,kumenty muspq zawierac
dane zktualne na dzieh skladania oferly. 'Wszystkie wymagane dokumenty
nale?y zloLy( w formrie oryginal6w albo ksierrokopii poSwiadczonygh nakaadej
stronie kserokopii za lzgodnoil z orygtnaNern prz:,ez ofbrenta, osobg uprawnion4
do jego repre:zentacji lub radcg prawneg(c,
jeheli ofertq podpisuje pelnomocnik,, do rferty nale|! dol1czy(,
pelnomocnictwo,
Komis.ja moz,e wezwai oferent6w, kt6r'zy v,r olreslonym terminid nie zlotyli
wymaganych ww. oSwiadczeri lub <lokurment6w lub ktorzy nie zloLyli
pelnonrocnictw, albo, ktorzy zlozyli osiwiaclcze,nia i dokumenty, zawierujqce
btgdy lub l<t6rzy zloLyli wadliwe pelnomocnictwa, do iqh zlozenra
w wy:znaczonym terminie, chyba ze mimo ich ztrohenta ofeita podlega
odrzuceniu albo Dyrektor SPZjZ w tr-ukowie sko:zystal z praw& odwolania

6)

7)

8)

e)

konkursu,



l0)Komisja moze tak:Ze w .vqiznaczonym przez, siebie terminie, wezwai oferenta
do zlolemawyjasrnief dotycz4cych ww. oswiadczen lub dokument6w,

11) ofbrtg nale?y sptorzqdzil w jgzyku polskim z wyj4tkiem nazewnictwa
medycznego lub nazrv wlasnych zgodnie z WKO w formie maszynopisu
lulb wydruku i uzupelnid wymaganymi za\qcznikarcti (dopuszczalne jest
wgpelnienie zalEoznikt5tv przy uZyciu dlugopisu lub pi6ra czytelnym pismem).
Oferty nieczytelne zosl:an4 odrzucone,

l2)oferent mohe wprowadrzil zmiany lub wycofac zloaonq przez siebie olertg
jel'zeli otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu
oferty prz,ed uplyv,rem lerminu skladania ofert,

13)powiadomienie o wpr,cwadzeniu zmian lub wycofaniu oferty musi zawierai
dopisek,,zmiatna c, fert)t' lub,,wyco fani e oferty,,.

VI. OFER']IA CENOWA:
1, Cerha przedmiotu zam,5wienia winna byc wyraLrsna w zlotych polskich (PLN),
2, Ce4rq nalezy podai w .flormularzu ofeftowym (ZaL4cz:nik Nr 2 do WKO).

VII. KRY'I'ERIA OCENY I'RZ,Y \\/YBORZE OFE]RTY:
Komisja konkursowa dokona v,ry'boru najkorzystniejszej oferty w oparciu o nastgpui4ce
kryteria:

Cena: 100P,/,

Spo s<ib obli czania warto Sci punktowe,j p o szcze g6lnych kryteri 6w :

Cena bruttd za wykonanieplz5:dmiotulAtkU$U

(C min/C nrL) x 100 : P

Gdzier:
C min -najhilsza r:ena spo5r6d ofer,owar,ych
C n - cena badanej oferty,
P- ilcrS6 punkt6w uzyskanych przez of,ere:nta

ofeft,

w kryterium cena,

1. Punkty wynikaj4ce z algorytmu matematycznego uzyskane przez
zamowrcnie zostan4 zaokr4glone r1o d'w6ch miejsc po przecinku,
2. Udzielajqcy zam6wienia zaproponuje zawarcie umowy z oferentem,
najwyLsz4 punktacjg.

VIII. MIEJSCE I TERMIN SKIII,AD,ANIA OFERT:
1. Oferty sporzqdzone w jg:zykr; polskim, z zachowaniem formy pisemnej pod rygorem

niewaZnrcdci naIe?y skladai: w zamknigtej kopercie wraz z adnotacj4:

,,|(onkurs na udzielanie Swiadczeri zdrowotnych w zakresie badari
histopatologicznych i cyt,olo6gicznych dlaSPZOZ w tr-ukowie" ortrz opatrzone pieczg:ciq
of'erenta.

2. Oterty vr zaklejonych kopertavsll stpatrzone ww. opisern nalezy skladai w Dziale Analiz
i llozliczeri (budynek administracji, II pigtro, pok. nr 23),w terminie do dnia 13 sfycznia
2t)21 r. do godz, 11.00" Ofert'y zlohone po uplywie podanego terminu nie bqd4
rozpatry'wane.

Przyjmuj4cego

kt6ry uzyska



J. Termin skladania ofert uplywa w dniu 13 stycznia 2021. roku
to zar6wno ofert zlahonych w Dziale Anahz i R.ozliczeri, jak i
przesylki pocztowej.

ofert

X.

IX. OTWARCIE OFERT:
1, Otwarcie ofert nast4pi w Dziale AnaIiz i R.c,zliczeri (pok6j

administracji) w dniu 13 stycznia 202I r. o godzirrie 11.30 w
w tr ukowie.

2. Otwarcie oferl odbgdzie sig w obecnoSci wszystkictL przybvlych ofe
bgd4 mogli uczestniczyi w czgSci jawnej konkursu.

3. Termin zwiqzania ofert4 wynosi 60 dni od daty skladarria ofert.

MIEJSCE I TERMIN ROZSTRZYGNIQCIA KONKUR.SU:
l. Ogloszenie o rczstrzygnigciu konkursu ofert zostanie uuniesz:czone na tabl

i stronie internetowei SPZOZ w tr ukowie.
2. Konkurs zostanie rozstrzygmgt'.y najp62niej w tennirrie do 7 dni od

uplywa termin skladania ofert.

XI. TRYB I ZAKRES PRAC KOMISJI KONKURSOWEJ:
1. Konkurs przeprowadza Komis-ia powolana przez D'yrektora SPZOZ

zwanadalej KomisjE,
2. Komisja, majqc na celu rczstrzygnigcie korrkursu ofert, dokonuje n

czynnoscl:
l) stwierdza prawidlowoSc ogloszenia konkursu oraz liczbg otrzyman
2) otwiera koperty z ofefiami,
3) ustala, ktore z ofert spelniaj4 warurrki okredlone w WKO,
4) odrzuca oferty nieodpowiadaj4ce WKO lub te, kt6re:

a) zostaly zlohone po wyznaczonym terminie,
b) zawieraj4nieprawdziwe informacje,
c) je2eli of'erent nie okreSlil proponowanego wynzl

udzielania Swiarlczeri zdrowotnvch"
jeAeli oferent nie okreSlil przedmiotu oferty,
jehelijest niewaEna na podstawie odrgtrnych przepis6w,
jeleli oferent zNoZyL oferlg alternatywnil
jezeli oferent lub oferta nie spelniaj4 wymaganych
okreSlonych w przepisach prawa,

5) w przypadku gdy braki, o kt6rych mowa w pkt 4, dotyczq tylk:o
oferlg moZna odrzucii w czgsci dotknigtej brakiem,

6) oglasza oferentom, ktore z ofert spelniaj4 warunki okreSlone w
zostaly odrzucone,

7) przyjmie do protokolu wyjaSnienia i odwiadczenta zgloszon<t przez
8) wybiera najkorzystniejszq ofertg albo nie przyjnouje Zadnej z ofert.

Komisja konkursowa dziala na posiedzeniach zamknigtS,cfi
oferent6w, z wyj4tkiem czynnoSci okreslonych w ust. 2 pkt 1, 2 i 5.

4. Z pr zebie gu konkursu Komi sj a s,p orzTdza protok6l, kt6 ry p owinien zawier
1) oznaczenie miejsca i czasu konkursu,
2) imiona i nazwiska czlonk6w Komis.ji,
3) hczbE zgloszonych oferl,
4) wskazanie ofert odpowiadaj4cych WKO,
5) wskazanie ofert nieodpowiadaj4cych WKO,

d)
e)

0
s)

J.
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6) wyjaSnienia i oSwiadczenia, oferent6w,
7) wskazanie najkorzystniejszej dlaSPZI,OZ w tr-ukowie of'erty albo stwierdzenie,

2e Zadna z ofert nie zostala przyjgta (wraz z uzasadnieniem),
8) ewentualne odr'gbne stanowisko czlonka Kornisji,
9) wzmiarkg o orlczytaniu protokolu,
1 nl<6w Kornisji"

5. Z ch*i rozstrzyppigcia postgpowania konkursowego nastEpuje .iegozakohczenle a rozwi4zaniu.

xII. UNIINWAZNIEI\{IE pOST$pC owEGo:
1. udzielfij4cy zamdwieniar unier w sprawie zawarcia umowy
o udzielpnie Swiadczerf, zdrowotnych w zakresie badari histopatologicznych
i cytologicbnych, gdy:

1) nie rryplyngla Zadnaofe,rta;
2) wpl'gnqla.jedna oferta niepodlegajqca odrzuce :niu, z zastrzeLemem ust. 2.
3) odrz:ucono wszystkie oferrty;
4) kwpta naikorz'ystniejszej ofefty przewy\sza kwotq, kt6r4 Udzielaj4cy zan6wienia
przezn+'czyl na finansowanie fwiadczefr opieki zclrowotnej w danym postgpowaniu;
5) nast4pila istotna zmiana okolicznoSci powoduj qca, Ze prowadzenie postgpowrania
lub za*arcie umo'wy nie leLy 'w interesie ubezpieczonych, czego nie mo2na bylo
wczeSrtiejprzewidz,.iec.

2. Jeheli r[ toku konkursu ofert wplyngla tylko jedna oferta niepodlegaj4ca odrzuceniu,
Komisja t$ro2e przyjqri tg oli:rtg, gdy z okolicznodci wynika, Ze na ogloszony ponov,'nie
na tych sarhyoh warunl.,ach konkurs ofrrt nie wplynie wigcej ofert.
3. JeZeli nle nast4pilo uniewa:Znienie postgpowania'w sprawie zawarcia umowy o udzielirnie
Swiadczeri ildrowotnych, KornLisj a og:.lasza. o rczstrzygnigciu postgpowania w terminie 7 dni
od dnia otlurarcia ofert poprzez wywieszenie oglosz:,enia o wyniku postgpowania na tablicy
ogloszeri w siedzibie f;PZOZ orctz nat stronie internetowej www.spzoz:.lukow.pl. Ogloszr:nie
zawrerac bpd:zie :nazwg (firmr;) albo imig i nazwisko oraz siedzibg albo miejsce zamiesz\lani
i adres oferenta, kt6ry zostal wybrany. Wyloniony oferent o wyniku konkursu i o terminie
zawarcia urnowy, zostanie zawiadomiony na pi$mie lub telefonicznie.
4. Udzielatlacv zam6rvienia lzas a terminu skladania

FG -'@' _

ofert oraL* odwolania koEkursu na kaZdvm ,nia
postepowal4ia" bez porlania qfz]'czylL

XIII. INF(DRMACJII O MO,ZLIWOSCI SKI,ADANIA ODWOI,AI.{ I PROTEST'OW:
1. Oferentqrn, kt6rych interers prawny doznal us:zczerbku w wyniku naruszenia ptzez
Udzielaj4cego zarn6wiL:nia zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy
o udzielanfr: 6wiadc:ze:A zdr<>wotnyc.h, przysluguj4 Srodki odwolawcze i protest. Srodki
odwolawczier nie przvsluguj4 na.: niedokonanie wyboru oferenta oraz na uniewa2nienie
postgpowaniia w sprawie zawarcia umowy o udzielanie Swiadczeri zdrowotnych,
2. W toku postgpowania w spravvie zawarcia umowy o udzielanie riwiadczefi zdrowotnych,
do czasu zill<onczenia postgpo\ffania, O1'erentmohe zloLyc do Komisji umotywowany protest
w terminie 1/ dni roboczych orJ drLia dokonania zaskarhonej czynnoSci. Do czasu rozpatze:nra
protestu postgpowanie, 'w sprau,ie'.zztwarcia umowy o udzielanie Swiadczef zdrowotnych ulega
zawreszeniu, chyba 2e z treici protestu wynika, 2e jest on oczywiScie bezzasadny. Komisja
rozpatruje i rczstrzyga protesil. w ci41gu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemnej
odpowiedzi sk'ladaj4cemu protest. Nieuwzglgdnienie protestu wymaga uzasadnienia. Protest
zlohony pq terminie uie podlega ro'zpatrzeniu. Informacjg n wniesieniu protestu i jego



ro,zstrzygnigciu niezwlocznie zamieszcza sig na tablicy ogloszef oraz ntr stronie
W pr zy p adku uwzgl gdnieni a prote stu Komi sj a povvtar za zaskar Zonq czynno S i.
3. Oferent bior4cy udzial w postgpowaniu mohe wniesi do Dyrektora
zam6wienia, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia o rozstt:zygnigciu postgpow
dotycz4ce rozstrzygnigcia postgpowania. Odwolanie wniesione po terrninie
roizpatrzeniu. odwolanie rozpatrywane jest w terminie 7 dlni od dnia jego
Wniesienie odwolania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie Swiadczeri
do czasu jego rozpatrzenia.

XIV. ZAWARCIE UMOWY:
1. Udzielaj4cy zam6wienia zaproponuje zawarcre uLmowy ,,2 o

zaproponow al najkorzystni ej sz4 o fertg.
2. Udzielajqcy zam6wienia zawrze umowy w terminie do 7 dni od dnia

do zlozenra odwolania konkursu ofert, pod warunkiem dostar<>zenia
umowy ubezpieczenia OC.

3, Projekt umowy na udzielanie Swiadczef zdrowotnych w zakresire
i cytologicznych stanowiZal4cznik Nr 4 do WKO.

XVII. KONTAKT:
Przedstawiciele uprawnieni do bezpoSredniego kontaktowania
metrytorycznych:

. lek. Robert Dziechciarz
tel.:25 798 20 0I w.278.

oral2 formalnych:

- Ordynator Oddzialu PoloZniczo -

o Ewa Skrzymowska- z-ca kierownika Dzialw Analiz i Rozliczeri
w.336.

metowej.

4cego
odwolanie
ie podlega

ama.

rowotnych

terminu
oferenta

logicznych

XV. WARUNKI UDZIELANIA SWIADCZ
OdpowiedzialnoSi za szkodg wyrzqdzonq, prz
zarn6wienia pono s z g s o lidarni e IJ dzielaj qcy z
kt6ry podlega obowi4zkowi ubezpieczenia o
W przypadku braku dokumentu Udzielajqcy z

XVI. POSTANOWIENIA KONCOWE:
l. Zastrzega sig prawo odwolania konk

oferir oraz terminu rozstrzygnigcia konk
2. Zapytania do WKO molna sklada

'v{:,znaczonym na skladanie ofert.

sig z oferrentami




