Załączniki do SIWZ nr WSZ-EP-41/2017

Zał. nr 3 do SIWZ 
FORMULARZ OFERTY
Nazwa wykonawcy………………………………………………………..………………..…………
Adres Wykonawcy………………………………………………………………….…...…………….
TEL……………………… FAX……………………….……..… E-MAIL……………..………..……..
NIP……………………………………………. REGON……………………………...…………………
Osoba upoważniona do kontaktu z Zamawiającym w sprawie przedmiotu zamówienia

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
/imię i nazwisko, numer telefonu, e-mail/

Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym poniżej 209 000 euro na wykonanie dokumentacji projektowej dla potrzeb realizacji zadań inwestycyjnych Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie
1. Oferujemy wykonanie zamówienia za cenę ryczałtową:
……………………………………….. zł brutto 
 Termin wykonania zamówienia (TW) wynosi:   do dnia ………………………

2. Cena brutto oferty zawiera łączny i całkowity koszt wykonania usługi wynikający z warunków stawianych przez Zamawiającego.

3. Zakres usługi przewidziany do wykonania jest zgodny z zakresem objętym specyfikacją istotnych warunków zamówienia.

4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy do niej żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje i wyjaśnienia niezbędne do przygotowania oferty i właściwego wykonania zamówienia. 

5. Oświadczamy, że czujemy się związani ofertą na czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia, tj. przez okres 30 dni, licząc od upływu terminu składania ofert.

6. Przedmiot zamówienia wykonamy siłami własnymi.
6.a Następujący zakres zadań zamierzamy zlecić podwykonawcom: /wypełnić o ile dotyczy /.
	Lp.
	Nazwa (firma) podwykonawcy
	Część zamówienia powierzona do realizacji podwykonawcy

	
	
	

	itd.
	
	


UWAGA: Wykonawca nie załącza do oferty dokumentów i oświadczeń, o których mowa w pkt 8.3, 8.4 i 8.8 siwz, które są składane zgodnie z procedurą wskazaną w pkt 8.2 siwz.

	Miejscowość……........., data.................
	……………………………………………………………..

           (podpis osoby uprawnionej)


Zał. nr 4 do SIWZ 

Zamawiający:

Wojewódzki Szpital Zespolony 
w Koninie 

ul. Szpitalna 45

62-504 Konin
(pełna nazwa/firma, adres)

Wykonawca:

…………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do  reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 


Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego
pn. wykonanie dokumentacji projektowej dla potrzeb realizacji zadań inwestycyjnych Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie , prowadzonego przez Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie, oświadczam, co następuje:

INFORMACJA DOTYCZĄCA WYKONAWCY:

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w      …………..…………………………………………………..………………………………………….. (wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu).

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

INFORMACJA W ZWIĄZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTÓW: 

Oświadczam, że w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, określonych przez zamawiającego w………………………………………………………...……….. (wskazać dokument i właściwą jednostkę redakcyjną dokumentu, w której określono warunki udziału w postępowaniu), polegam na zasobach następującego/ych podmiotu/ów: …………………………………………………………………..

..……………………………………………………………………………………………………………….…………………………………….., w następującym zakresie: …………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………… (wskazać podmiot i określić odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu). 

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

Zał. nr 5 do SIWZ
Zamawiający:

Wojewódzki Szpital Zespolony 
w Koninie 

ul. Szpitalna 45

62-504 Konin
 (pełna nazwa/firma, adres)
Wykonawca:

………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Oświadczenie wykonawcy 

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp), 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn., na wykonanie dokumentacji projektowej dla potrzeb realizacji zadań inwestycyjnych Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie  prowadzonego przez Wojewódzki Szpital Zespolony w Koninie, oświadczam, co następuje:
OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY:

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie 
art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp  .

…………….……. (miejscowość), dnia ………….……. r. 








…………………………………………

(podpis)

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………..…………………...........………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, na którego/ych zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: …………………………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

 [UWAGA: zastosować tylko wtedy, gdy zamawiający przewidział możliwość, o której mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA:

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….…… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI:

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne 
i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

…………….……. (miejscowość), dnia …………………. r. 








…………………………………………

(podpis)

Załącznik  numer 6 do SIWZ 

Projekt umowy  41/2017

W dniu ........................ r. w Koninie pomiędzy

Wojewódzkim Szpitalem Zespolonym w Koninie, ul. Szpitalna 45 (KRS 0000030801, REGON 000311591) zwanym dalej „Zamawiającym” reprezentowanym przez:

…………. …………………………………………………………………………

a …………………………………………………………………………………………………………..

zwanym dalej „Wykonawcą” reprezentowanym przez: 

....................................................................................................................................................
którego oferta została przyjęta w trybie przetargu nieograniczonego przeprowadzonego zgodnie z ustawą z dnia 29.01.2004 r. - Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity, Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 ze zm.),  została zawarta umowa następującej treści:

§ 1

Przedmiot umowy

1. Zamawiający zleca, a Wykonawca zobowiązuje się:

a) wykonać dokumentację projektową: projekt budowlany/projekt ( do zgłoszenia robót budowlanych), projekt wykonawczy, przedmiary robót, kosztorysy inwestorskie, STWiOR wraz z wszelkimi niezbędnymi uzgodnieniami oraz nadzorem autorskim zgodnie z załącznikiem nr 2.1 – opis przedmiotu zamówienia: 
Wykonanie dokumentacji projektowej dla budowy kompleksu sportowo-rekreacyjnego dla potrzeb Oddziału Leczenia Uzależnień Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie wraz z pełnieniem nadzoru autorskiego.     

b) pełnić nadzór autorski nad realizacją inwestycji wykonywanej na podstawie Projektu (zwany dalej „Nadzór Autorski”).

c) udzielać odpowiedzi i wyjaśnień dotyczących opisu przedmiotu zamówienia zgłaszanych przez Wykonawców w trakcie postępowania na roboty budowlane
d) sporządzać opinie z analizy ofert w przypadku zgłoszenia takiej potrzeby przez Komisję Przetargową w trakcie postępowania na roboty budowlane.
2. Przedmiot Umowy został szczegółowo określony w „ zał. nr 2.1 - Opis przedmiotu zamówienia ”, w wyniku którego Umowa zostaje zawarta, a załącznik stanowi integralną część Umowy.

§ 2
Obowiązki Wykonawcy
1. Wykonawca zobowiązany jest do:

1) wykonania przedmiotu umowy w zakresie wskazanym w załączniku nr  2.1 do SIWZ WSZ-EP-41/2017 opis przedmiotu zamówienia, zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa, polskimi normami, aprobatami technicznymi i warunkami technicznymi oraz aktualnym poziomem wiedzy technicznej oraz innymi przepisami dotyczącymi specyfiki projektowanego obiektu.

2) realizacji prac będących przedmiotem umowy z należytą starannością i rzetelnością zawodową, mając na uwadze interes Zamawiającego i obowiązujące przepisy, a w szczególności zobowiązuje się zastosować rozwiązania projektowe (w aspekcie zarówno technicznym, jak i materiałowym) jak najbardziej korzystne dla Zamawiającego, tj. uwzględniające w najwyższym stopniu współczynnik cena/jakość.

3) stosowania rozwiązań projektowych optymalnych dla Zamawiającego pod względem ponoszenia przez niego kosztów eksploatacyjnych.
4) przekazania łącznie z Dokumentacją, na rzecz Zamawiającego praw autorskich majątkowych do Dokumentacji bez dodatkowego wynagrodzenia z prawem wykorzystania jej przez Zamawiającego do wszczęcia i przeprowadzenia postępowania na wykonanie projektów wykonawczych, prac budowlanych na jej podstawie oraz publikacji na stronie internetowej Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie. 

5) uzupełnienia w przypadku niekompletności Dokumentacji objętej niniejszą umową. Koszt wykonania dokumentacji uzupełniającej pokryje w całości Wykonawca. 

2. Zamawiający zobowiązany jest udostępnić Wykonawcy posiadaną archiwalną dokumentację budowlaną.
3. Wykonawca zapewnia, że osoby wykonujące przedmiot zamówienia będą dostępne na potrzeby Zamawiającego i Wykonawcy robót w dni robocze od godz. 7:00 do 15:00.

§ 3

Nadzór autorski
1.
Zakres Nadzoru Autorskiego Wykonawcy obejmuje czynności wynikające z ustawy dnia z 7 lipca 1994 r. — Prawo budowlane (tj. Dz. U. z 2016 r., poz. 290 ze zm.).

2.
Dodatkowo, w ramach sprawowania Nadzoru Autorskiego Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania następujących czynności przy realizacji inwestycji: 
a. udziału w uzgodnieniach możliwości wprowadzenia rozwiązań zamiennych,

b. interpretacji rozwiązań technicznych wynikających z ofert na wykonanie dla zadania inwestycyjnego, które będzie realizowane na podstawie Projektu – na pisemne zapytanie zgłaszane przez Zamawiającego.

c. wyjaśnienia wątpliwości dotyczących rozwiązań zawartych w Projekcie pojawiających się w toku realizacji inwestycji,

d. ścisłej współpracy ze wszystkimi uczestnikami procesu budowlanego,

e. uczestniczenie  na wezwanie Zamawiającego  lub Wykonawcy robót budowlanych celem rozwiązania konkretnego problemu ujawnionego w toku realizacji umowy

f. udzielać wszelkich wyjaśnień i odpowiedzi, jakie wystąpią na etapie procedury przetargowej w terminie 2 dni
3.
Czynności Nadzoru Autorskiego wykonywane będą w okresie od dnia wyłonienia podmiotu mającego realizować roboty budowlane dla zadania inwestycyjnego na podstawie Projektu do dnia przekazania pomieszczeń do użytkowania.

4.
Wykonawca zobowiązuje się do wykonywania czynności Nadzoru Autorskiego z częstotliwością uzależnioną od postępu robót, na wezwanie Zamawiającego.

4. W imieniu Wykonawcy Nadzór Autorski realizowany będzie przez autorów poszczególnych projektów lub przez osoby upoważnione przez autorów do sprawowania nadzoru w ich imieniu.

§ 4

Termin realizacji

1. Wykonawca zobowiązuje się wykonać przedmiot umowy w terminie: maksymalnie do dnia 08.11.2017r - ( zgodnie ze złożoną ofertą)  

2. Wykonawca zobowiązuje się wykonać przedmiot zamówienia zgodnie z wymaganiami opisanymi w załączniku  nr 2.1  (Opis przedmiotu zamówienia). 

3. Po przekazaniu Dokumentacji przez Wykonawcę, Zamawiający przystąpi do odbioru przekazanego przedmiotu umowy i w terminie do 5 dnia roboczego od daty jej przekazania podpisze protokół odbioru, jeżeli będzie bez wad. W przypadku stwierdzenia  wad Wykonawca będzie zobowiązany do ich usunięcia w terminie 5 dnia roboczego od ich zgłoszenia przez Zamawiającego.  

4. Odbiór prac odbędzie się na podstawie protokołu odbioru podpisanego przez  strony Umowy.  

5. Do Dokumentacji Wykonawca załącza wykaz opracowanej dokumentacji projektowej oraz pisemne oświadczenie, że jest ona wykonana zgodnie z umową, obowiązującymi przepisami oraz normami i została wykonana w stanie kompletnym z punktu widzenia celu, któremu ma służyć.

6. Zamawiający nie jest zobowiązany do sprawdzenia poprawności zastosowanych rozwiązań w Dokumentacji, która powinna być wykonana zgodnie z obowiązującymi przepisami i sztuką budowlaną w stanie kompletnym z punktu widzenia celu, któremu ma służyć. 

7. Wykonawca udziela rękojmi na przedmiot zamówienia do czasu wygaśnięcia rękojmi Wykonawcy na wykonane roboty budowlane, ale nie krócej niż 3 lata.
8. W ramach rękojmi Wykonawca zobowiązuje się do usuwania zgłoszonych przez Zamawiającego wad  w terminie 14 dni od ich zgłoszenia.
9. W przypadku nie usunięcia wad/usterek stwierdzonych w okresie rękojmi w terminie, Zamawiający może zlecić bez upoważnienia sądu osobie trzeciej usunięcie tych wad na koszt i ryzyko Wykonawcy.

10. Jeśli terminy uzyskania stosownych zezwoleń i decyzji właściwych organów administracji będą mieć istotny wpływ na wydłużenie terminu umownego, Wykonawca może w uzasadnionych wypadkach – jeżeli przy dołożeniu należytej staranności nie może dochować terminu umownego – wnioskować do Zamawiającego o odpowiednie wydłużenie terminu umownego.
11. Zamawiający żąda, aby przed przystąpieniem do wykonania zamówienia Wykonawca, o ile są już znane, podał nazwy albo imiona i nazwiska oraz dane kontaktowe podwykonawców i osób do kontaktu z nimi, zaangażowanych w usługi. Wykonawca zawiadamia zamawiającego o wszelkich zmianach danych, o których mowa w zdaniu pierwszym, w trakcie realizacji zamówienia, a także przekazuje informacje na temat nowych podwykonawców, którym w późniejszym okresie zamierza powierzyć realizację usług.

12. Jeżeli zmiana albo rezygnacja z podwykonawcy dotyczy podmiotu, na którego zasoby wykonawca powoływał się, na zasadach określonych w art. 22a ust. 1 ustawy prawo zamówień publicznych, w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, Wykonawca jest obowiązany wykazać Zamawiającemu, że proponowany inny podwykonawca lub wykonawca samodzielnie spełnia je w stopniu nie mniejszym niż podwykonawca, na którego zasoby wykonawca powoływał się w trakcie postępowania o udzielenie zamówienia.
§ 5

Wynagrodzenie

1. Strony ustalają, że Zamawiający za wykonanie przedmiotu umowy określonego w § 1  zapłaci Wykonawcy wynagrodzenie ryczałtowe w wysokości:

           ……………………..zł brutto (słownie: ………………………złotych  i 00/100)
2. Wynagrodzenie nie może ulec zwiększeniu w trakcie realizacji umowy.

3. Wynagrodzenie, o której mowa w ust. 1, obejmuje wszystkie koszty związane z wykonaniem całości Przedmiotu Umowy.

§ 6

Warunki płatności

1. Strony ustalają, że Zamawiający za wykonanie całości przedmiotu umowy określonego w § 1 i przeniesienie majątkowych praw autorskich do Projektu, zapłaci Wykonawcy wynagrodzenie określone w § 5 ust. 1  płatne po wystawieniu faktury i złożeniu protokołu odbioru. 
2. Podstawą wystawienia faktury jest protokół odbioru, potwierdzający odbiór dokumentacji projektowo-kosztorysowej, podpisany bez zastrzeżeń ze strony Zamawiającego.
3. Płatność uregulowana zostanie przelewem w terminie 30 dni od dnia dostarczenia Zamawiającemu poprawnie sporządzonej faktury
4. Na fakturze Wykonawca zobowiązany jest wpisać  numer umowy,  na podstawie  której została wystawiona faktura. W przypadku braku powyższego numeru faktura zostanie odesłana do Wykonawcy jako wystawiona nieprawidłowo.
5. Fakturę z naniesionym numerem umowy należy złożyć do Kancelarii Wojewódzkiego Szpitala    Zespolonego w Koninie przy ul. Szpitalnej 45, budynek D, II piętro, pokój 3/13.
6. Zapłata zostanie dokonana przelewem bankowym na konto Wykonawcy na podstawie oryginału faktury. 
7. Za termin dokonania zapłaty uważa się dzień obciążenia rachunku bankowego Zamawiającego.
8. Zamawiający oświadcza, że jest płatnikiem podatku VAT i posiada nr identyfikacyjny NIP 665-104-26-75
9. Wykonawca oświadcza, że jest płatnikiem podatku VAT i posiada nr identyfikacyjny NIP  ………………………… .
§ 7
Prawa autorskie do przedmiotu umowy.

1. Wykonawca ponosi odpowiedzialność za naruszenie praw autorskich i dóbr osobistych osób trzecich w związku z wykonywanym przedmiotem umowy i oświadcza, że wykonany przedmiot umowy będzie wolny od wad prawnych i roszczeń osób trzecich.

   2. Z chwilą podpisania protokołu odbioru, Wykonawca przenosi na Zamawiającego – w ramach wynagrodzenia określonego w § 5 – majątkowe prawa autorskie do przedmiotu niniejszej umowy oraz własność nośników, na jakich następuje jego przekazanie, na wszystkich polach eksploatacji, w szczególności w zakresie umożliwiającym Zamawiającemu:

1) urzeczywistnienie w pełni przedmiotu umowy poprzez jego wykorzystanie w toku postępowania przetargowego,

2) wielokrotne wykorzystywanie, utrwalanie, powielanie dowolną techniką, zmiana i rozpowszechnianie

3) Zwielokrotnianie dowolną techniką i utrwalanie utworu, w tym technika drukarska, reprograficzna, zapisu magnetycznego oraz technika cyfrowa w tym m.in. poprzez dyskietki, CD-romy, DVD, taśmy magnetyczne, nośniki magnetooptyczne, poprzez druk oraz urządzenia elektroniczne (w tym tzw. papier elektroniczny),

      wraz z prawem wykonywania praw zależnych .
§ 8

Kary umowne
1.
Wykonawca zobowiązuje się zapłacić Zamawiającemu kary umowne:

a) w wysokości 20 % Wynagrodzenia, za odstąpienie od umowy lub rozwiązanie umowy przez którąkolwiek ze stron z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy 

b) w wysokości 0,5% Wynagrodzenia za każdy rozpoczęty dzień opóźnienia w usunięciu przez Wykonawcę wad Przedmiotu Umowy bądź udzielenia odpowiedzi zgodnie z § 3 ust. 2 lit. f), 
c)  w wysokości 0,5% Wynagrodzenia w sytuacji nie stawienia się  na wezwanie Zamawiającego,  celem rozwiązania konkretnego problemu,
d) w wysokości 2 % Wynagrodzenia za każdy rozpoczęty dzień opóźnienia Wykonawcy w stosunku do terminu wykonania przedmiotu umowy.
2. Wykonawca wyraża zgodę na potrącenie kwoty naliczonych kar umownych bezpośrednio przy zapłacie faktury  wystawionej za wykonanie przedmiotu umowy.

3. Zamawiający zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przekraczającego wysokość kar umownych na zasadach ogólnych określonych w Kodeksie cywilnym do wysokości poniesionej szkody. 

§ 10

Postanowienia końcowe

1. Wszelkie zmiany i uzupełnienia treści niniejszej Umowy wymagają formy pisemnej (aneks) pod rygorem nieważności. 

2. Do spraw nieuregulowanych w umowie mają zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego, ustawy o Prawie autorskim i prawach pokrewnych oraz inne przepisy właściwe ze względu na przedmiot umowy.
3. Wszelkie spory wynikające z umowy lub powstające w związku z nią, podlegają rozstrzygnięciu przez sąd właściwy miejscowo dla siedziby Zamawiającego.
4. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, jednym – dla Wykonawcy i jednym – dla Zamawiającego.
§ 11

Załączniki

Integralną część Umowy stanowią:


Zał. nr 2.1   Opis przedmiotu zamówienia.

  WYKONAWCA: 
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