Zatgcznik nr 2

do Zarzadzenia Nr 393/2019
Prezydenta Miasta Leszna

z dnia 14 sierpnia 2019 r.

Szczegdbétowe warunki konkursu ofert

na wyboér realizatora programu polityki zdrowotnej pn. ,, Zabki moje musze o was
dbaé, by wszystkim piekny usmiech daé¢” w 2019 roku.

§1

1. Szczegoétowe warunki konkursu na wybor realizatora programu polityki zdrowotnej pn.
,Z3bki moje musze o was dbac, by wszystkim piekny usmiech da¢” w 2019 w zakresie
profilaktyki stomatologicznej dzieci szescioletnich ( rocznik 2013 ) w liczbie ok. 624 ,
zamieszkatych na terenie Miasta Leszna - zwane dalej ,Szczegotowymi warunkami
konkursu ofert”, lub warunkami konkursu stosuje sie do postepowania
prowadzonego w trybie konkursu ofert. Okreslajg one zatozenia konkursu ofert, tryb
sktadania ofert, sposdb przeprowadzania konkursu oraz wymagania stawiane
oferentom.

2. W celu prawidtowego przygotowania i ztozenia oferty, oferent winien zapoznac sie
ze wszystkimi informacjami zawartymi w ,Szczegétowych warunkach konkursu ofert”.

3. Oferty na realizacje zadania mogg sktada¢ podmioty wykonujgce dziatalnosé
leczniczg, w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoSci
leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2190 ze zm.):

1) zatrudniajgce osoby posiadajgce  kwalifikacje zawodowe niezbedne do
realizacji programu: lekarz dentysta (specjalista stomatologii ogdélnej) lub lekarz
specjalista w dziedzinie dzieciecej lub stomatologii zachowawczej, bgadz bedacy
lekarzami dentystami (specjalista stomatologii o0gdlnej) Iub Ilekarzami
specjalistami w dziedzinie dzieciecej Ilub stomatologii zachowawczej
wykonujgcymi dziatalnoS¢ leczniczg w formie jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej zatrudniajgcymi co najmniej jedng pielegniarke,

2) posiadajgce aktualng i optacong polise ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia
2019 r. w sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. z 2019 r. poz. 866).
Zamawiajgcy wymaga, aby przedtozona polisa i optacone sktadki obejmowata
okres ubezpieczenia co najmniej do 15 grudnia 2019 r., z zastrzezeniem, ze
oferent, ktérego oferta zostanie wybrana:

- w dniu zawarcia umowy o realizacje projektu przedtozy Zamawiajgcemu
nowg lub uzupetniajgcg polise z okresem ubezpieczenia i dowodami
uiszczenia skladek do zakonczenia realizacji Programu - gdy w dniu
ztozenia oferty nie posiadat w ogodle polisy, bgdz polisa nie obejmowata
catego okresu realizacji Programu,

- jest zobowigzany w okresie realizacji Programu sktada¢ Zamawiajgcemu
dowody uiszczenia sktadki ratalnej najpdzniej dzien przed terminem
zaptaty raty wynikajgcym z polisy w przypadku - gdy oferent optaca
sktadki w ratach.

Zamawiajgcy wymaga, aby minimalna suma gwarancyjna polisy ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej (w tym takze z tytutu zakazenia wirusem HIV i innych



choréb zakaznych) wynosita 75.000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia oraz
350.000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzen, ktorych skutki sg objete umowg
ubezpieczenia OC podmiotu leczniczego nieposiadajgce,

3) nieposiadajgce zalegtosci z tytutu sktadek na ubezpieczenie wobec ZUS,

4) nieposiadajgce zalegtosci z tytutu podatkow,

5) dysponujgce sprzetem medycznym, ktéry zostanie uzyty do realizacji programu,
spetniajgcym wymogi i standardy okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z
dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdétowych wymagan, jakim powinny
odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢
leczniczg (Dz. U. z 2019 r. poz. 595).

. Konkurs jest przeprowadzany na podstawie art. 48 ust. 1 i art. 48b ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373 ze zm.), zwanej dalej ,ustawg”, Uchwaty Nr
XLI/545/2017 Rady Miejskiej Leszna z dnia 26 pazdziernika 2017 roku w sprawie
uchwalenia programu polityki zdrowotnej pn. , Zgbki moje musze o was dbac, by
wszystkim piekny usmiech dac” oraz niniejszych ,Szczegdétowych warunkéw konkursu
ofert”.

. Miasto Leszno w niniejszych warunkach konkursu zwane jest dalej Zamawiajgcym lub
zamiennie Zleceniodawca.

. Oferent, ktéry zostanie realizatorem programu w dalszej czesci niniejszych warunkow
konkursu zwany jest Zleceniobiorca.

§2

Zasady przygotowania oferty

. Oferent sktada tylko jedng oferte w zamknietej kopercie z napisem: , Il Konkurs ofert
na wybér realizatora programu polityki zdrowotnej pn. ,, Zgbki moje musze o was dbac,
by wszystkim piekny usmiech dac¢” obejmujgcego profilaktyke stomatologiczng dzieci
szescioletnich (rocznik 2013) zamieszkatych na terenie miasta Leszna. Nie otwierac
dodnia ...... sierpnia 2019 r. do godz.10:15”.

. Oferte na realizacje Programu nalezy ztozy¢ zgodnie ze wzorem formularza oferty
stanowigcym Zatgcznik nr 3, do Zarzgdzenia Prezydenta Miasta Leszna, w sprawie
ogtoszenia konkursu ofert na wybor realizatora programu polityki zdrowotnej pn. ,
Zabki moje musze o was dbaé, by wszystkim piekny usmiech dac¢” w zakresie
profilaktyki stomatologicznej dzieci szescioletnich (rocznik 2013) zamieszkatych na
terenie miasta Leszna, zwanego dalej Zarzgdzeniem Prezydenta.

. Oferta winna by¢ sporzgdzona pod rygorem niewaznos$ci w jezyku polskim w
sposob przejrzysty i czytelny.

. Oferte podpisuje osoba (osoby) uprawniona(e) do reprezentowania oferenta lub
osoba(y) posiadajgca(e) petnomocnictwo(a), ktére nalezy dotgczy¢ do oferty.

. Zaleca sie, aby strony oferty wraz z zatgcznikami byly ponumerowane, a takze
zeby kazda strona oferty wraz z zatgcznikami byta parafowana przez oferenta lub
osobe(y) posiadajgcg(e) petnomocnictwo(a), ktére nalezy dotgczy¢ do oferty.



6. Wszystkie zmiany naniesione przez oferenta winny by¢ parafowane przez osobe
podpisujgcg oferte.

7. Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofa¢ ztozong oferte, jezeli w formie
pisemnej powiadomi zamawiajgcego o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty,
nie pozniej jednak niz przed uptywem terminu sktadania ofert. Powiadomienie o
wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty oznacza sie dopiskiem ,,Zmiana oferty” lub
~Wycofanie oferty”.

§3

Informacja o wymaganych dokumentach

1. W celu uznania waznosci oferty oferent zobowigzany jest przedtozy¢ nastepujgce
dokumenty:

1) oferte — zgodng ze wzorem okreslonym w Zatgczniku nr 3 do Zarzadzenia
Prezydenta,

2) opis zasad przeprowadzenia spotkan z rodzicami/opiekunami prawnymi z lekarzem
stomatologiem badz higienistka.

3) aktualny odpis z Krajowego Rejestru Sadowego Iub innego dokumentu
potwierdzajgcego zarejestrowana dziatalnos¢, wystawionego nie wczesniej niz 6
miesiecy przed uptywem terminu skfadania ofert,

4) dokument potwierdzajgcy wpis do wtasciwego rejestru, o ktérym mowa art. 100
ustawy o dziatalno$ci leczniczej,

5) statut zaktadu (jezeli posiada),

6) kopie dokumentdéw poswiadczajgcych kwalifikacje zawodowe o0s6b, ktore bedg
braty udziat w realizacji programu w zakresie objetym przedmiotem konkursu
(miedzy innymi kopie dyplomu oraz dokumentu potwierdzajgcego prawo
wykonywania zawodu),

7) aktualng i optacong polise ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej zgodnie z
Rozporzgdzeniem Ministra Finanséw z dnia 29 kwietnia 2019 r. w sprawie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg (Dz. U. z 2019 r. poz. 866). Zamawiajgcy wymaga, aby
przedtozona polisa i optacone sktadki obejmowata okres ubezpieczenia co najmniej
do 15 grudnia 2019 r., z zastrzezeniem, ze oferent, ktérego oferta zostanie
wybrana:

- w dniu zawarcia umowy o realizacje projektu przedtozy Zamawiajgcemu
nowg lub uzupetniajgcg polise z okresem ubezpieczenia i dowodami
uiszczenia sktadek do zakonczenia realizacji Programu - gdy w dniu
ztozenia oferty nie posiadat w ogole polisy, badz polisa nie obejmowata
catego okresu realizacji Programu,

- jest zobowigzany w okresie realizacji Programu sktada¢ Zamawiajgcemu
dowody uiszczenia sktadki ratalnej najpozniej dzieh przed terminem zaptaty
raty wynikajgcym z polisy w przypadku - gdy oferent optaca sktadki w ratach.

8) oswiadczenie ubezpieczonego lub ubezpieczyciela, ze ubezpieczenie obejmuje
ryzyko zwigzane z zakazeniem wirusem HIV i innymi chorobami zakaznymi,

9) oswiadczenie o niezaleganiu z tytutu sktadek na ubezpieczenie wobec ZUS,

10)oswiadczenie o niezaleganiu z tytutu podatkow,

11)oswiadczenie, ze sprzet medyczny, ktéry zostanie uzyty do realizacji programu,
spetnia wymogi i standardy okreslone w Rozporzgadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26
marca 2019 r. w sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadacé
pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé¢ leczniczg (Dz. U. z
2019 r. poz. 595).



12) Informacja o zasobach kadrowych zaktadu zapewniajgcego wykonanie zadania
bedacego przedmiotem konkursu,

13)inne dokumenty i oSwiadczenia oraz informacje moggce mie¢ zdaniem oferenta
wplyw na merytoryczng wartos¢ sktadanej oferty.

2. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3-7i12 i 13 oferent przedktada w oryginale
lub kserokopii poswiadczonej przez oferenta za zgodnosc¢ z oryginatem (dotyczy
kazdej strony dokumentu), natomiast dokumenty i oswiadczenia, o ktérych mowa w
ust. 1 pkt 1 - 2 oraz 8 -11 oferent sktada w oryginale.

3. Zamawiajgcy moze zazgdaC przedstawienia oryginatu lub notarialnie potwierdzonej
kopii dokumentu, gdy kserokopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosg,
co do jej prawdziwosci.

4. Zamawiajgcy ma prawo przeprowadzenia kontroli w celu potwierdzenia
wiarygodnosci i prawidtowosci danych zawartych w ofercie.

5. W przypadku, gdy Oferent nie przedtozy ktéregokolwiek z dokumentow wymienionych
w ust. 1, Zamawiajgcy wezwie Oferenta do ich przedtozenia w terminie nie dtuzszym
niz 7 dni. Jezeli Oferent nie uzupetni w terminie brakéw to oferta zostanie odrzucona.
Wezwanie do uzupetnienia dokumentéw moze by¢ wystane faksem.

§4

Informacje o przedmiocie konkursu

Konkurs ofert dotyczy wyboru realizatora programu polityki zdrowotnej pn. , Zgbki moje
musze o was dbac, by wszystkim piekny usmiech daé¢” w 2019 roku w zakresie profilaktyki
stomatologicznej dzieci szescioletnich (rocznik 2013) w liczbie ok. 624 (liczba ta moze ulec
zmianie ze wzgledu na cene zaproponowang przez oferenta lub ze wzgledu na ilosé
srodkow finansowych przeznaczonych przez Zamawiajgcego, lub liczbe dzieci, ktére
przystgpig do programu), zamieszkatych na terenie miasta Leszna. Przedmiot konkursu
bedzie realizowany w okresie od dnia podpisania umowy do dnia 15.12.2019 roku.

§5
Opis programu realizowanego w 2019 roku

1. | Etap edukacyjny:

1) Spotkania rodzicéw/opiekunéw prawnych z lekarzem stomatologiem badz

higienistkg stomatologiczng.
Zakres szkolenia : profilaktyka prochnicy zebdw, rozumiana jako przekazywanie
wiedzy na temat prawidtowej higieny jamy ustnej oraz wptywu diety na stan zdrowia
jamy ustnej. Spotkania rodzicéw/opiekunow odbywaé sie bedg w placéwkach
oSwiatowych prowadzonych przez Miasto Leszno wedtug harmonogramu
zatwierdzonego przez zleceniodawce.

2) Zleceniobiorca jest zobowigzany przedtozy¢ Zleceniodawcy harmonogram
spotkan z rodzicami/opiekunami prawnymi w terminie 10 dni od dnia podpisania
umowy o realizacje Programu. Harmonogram podlega zatwierdzeniu przez
Zleceniodawce.



2. |l Etap wizyta dzieci szesScioletnich w gabinecie stomatologicznym:
Zakres swiadczen:
1) Profilaktyczne badanie stomatologiczne:
a) ocena stanu jamy ustnej oraz zgryzu (profilaktyka wad zgryzu),
b) oznaczenie wskaznika PUW,
) udzielanie porad odnosnie higieny jamy ustnej — instruktaz mycia,

2) Profilaktyczne zabiegi stomatologiczne:
a) usuniecie osadow na ptytce nazebnej,
b) lakierowanie,

c) lakowanie (uszczelnianie bruzd).

3. Swiadczenia wymienione w § 5 ust. 2 podejmowane bedg po wczesniejszym ustaleniu
przez rodzica/opiekuna prawnego terminu w gabinecie stomatologicznym. Po wizycie
rodzice/opiekunowie prawni otrzymajg informacje na temat stanu zdrowia jamy ustne;j
dziecka wraz z wytycznymi do podjecia odpowiednich dziatan, wykraczajgcych poza
zakres swiadczen przewidzianych programem.

4. Realizacja s$wiadczen wymienionych w § 5 ust. 2 bedzie dostosowana indywidualnie
do potrzeb kazdego dziecka na podstawie oceny lekarza stomatologa oraz po uzyskaniu
pisemnej zgody rodzica lub opiekuna prawnego na wykonanie badan i zabiegow.

5. Podczas wizyty dziecka w gabinecie stomatologicznym rodzice poproszeni zostang o
wypetnienie anonimowej ankiety (zatgcznik nr 4 do zarzadzenia), w ktorej udzielg
informacji na temat dotychczasowej higieny jamy ustnej dziecka, wcze$niejszych wizyt w
gabinecie stomatologicznym oraz wyrazenie opinii na temat swiadczonych ustug i samego
Programu.

6. Realizator programu zobowigzany jest do przedtozenia Zleceniodawcy pisemnej
informacji na temat stanu zdrowia jamy ustnej szeSciolatkéw (odsetek dzieci zarazonych
prochnicg, ilos¢ podjetych czynnosci stomatologicznych z rozbiciem ilosciowym, wskaznik
PUW) — bez danych osobowych).

7. Z programu mogg skorzystaC dzieci szescioletnie zamieszkate na terenie miasta
Leszna. Zleceniobiorca winien zapewni¢ dostepno$¢ do $wiadczen co najmniej dwa
razy w tygodniu, w tym 1 raz w godzinach popotudniowych (co najmniej do godz.
18:00).

8. Zleceniobiorca zobowigzany jest do rozpowszechnienia informacji o programie, w
tym réwniez za pomocg srodkdw masowego przekazu, na stronach internetowych
Zleceniodawcy i Zleceniobiorcy, z umieszczong w widocznym miejscu informacja:
Program polityki zdrowotnej ,Zgbki moje musze o was dbaé¢, by wszystkim piekny
usmiech daé¢” obejmujgcy profilaktyke stomatologiczng dzieci szescioletnich
zamieszkatych na terenie miasta Leszna w 2019 roku. Program finansowany z budzetu
Miasta Leszna.

§6

Osoby uprawnione do porozumiewania sie z Oferentami

Osobg upowazniong przez Zleceniodawce do kontaktowania sie z Zleceniobiorcami jest
Pan Maciej Kuchel — z-ca Naczelnika Wydziatu Spraw Obywatelskich Urzedu Miasta w
Lesznie, telefon: 65 529 82 30.



1.

2.

§7

Termin i miejsce sktadania i otwarcia ofert

Oferty wraz z wymaganymi zatgcznikami nalezy ztozy¢ w terminie do dnia 29
sierpnia 2019 r. do godz. 10:00 w formie pisemnej, w zamknietej kopercie opatrzonej
adresem oferenta (pieczecig oferenta) z dopiskiem: Program polityki zdrowotnej pn.
,Z3bki moje musze o was dbac, by wszystkim piekny usmiech dac¢” w 2019 r. Nie
otwiera¢ do dnia 29 sierpnia 2019 r. do godz. 10:15” w Wydziale Spraw Obywatelskich
Urzedu Miasta w Lesznie, ul. Watowa 5, pok. nr 14.

Otwarcie ofert nastgpi w dniu 29 sierpnia 2019 r. 0 godz. 10:15 w siedzibie Urzedu
Miasta w Lesznie, przy ul. Watowej 5, pok. nr 14.

§8

Termin zwigzania ofertg

Oferent zwigzany jest ofertg 30 dni od uptywu terminu skfadania ofert. Komisja
Konkursowa moze zwréci¢ sie do oferentdw o wyrazenie zgody na przesuniecie terminu
zwigzania oferta.

§9

Komisja Konkursowa

Konkurs ofert prowadzi Komisja Konkursowa powotana Zarzgdzeniem Prezydenta
Miasta Leszna.

=

§10
Opis sposobu obliczenia ceny

Oferent podaje cene ofertowg brutto za wykonanie kompletu badan u jednego dziecka.
W ofercie, oprocz ceny ofertowej brutto (komplet badan u jednego dziecka), oferent
podaje ceny jednostkowe brutto za poszczegdlne badania.

Cena ofertowa brutto oraz ceny jednostkowe brutto, o ktérych mowa w ust. 1 i ust. 2
obejmujg wszelkie koszty, jakie poniesie Zleceniobiorca z tytutu nalezytej oraz zgodne;j
z obowigzujgcymi przepisami realizacji przedmiotu konkursu, w przeliczeniu na jedno
dziecko uczestniczace w programie, w tym koszt etapu edukacyjnego.

Podana w ofercie cena ofertowa brutto musi by¢ wyrazona w ztotych polskich cyfrowo
i stownie brutto (w tym ewentualny podatek VAT). Cena ta musi uwzglednia¢ wszystkie
wymagania niniejszych ,Szczegétowych warunkéw konkursu ofert” .

Oferent obliczajgc cene ofertowg brutto, o ktérej mowa w ust. 1 uwzglednia zasade, ze
Zleceniobiorca za wykonanie Programu otrzyma wynagrodzenie, ktore stanowic
bedzie iloczyn cen jednostkowych brutto za poszczegdline swiadczenia tj. faktycznie
wykonane badania i zabiegi i ilosci szesciolatkdw, ktérym te sSwiadczenia faktycznie
wykonano.

Cene ofertowg brutto oraz ceny jednostkowe w ofercie nalezy podaé¢ z doktadnoscig
do dwoch miejsc po przecinku.

. Cena ofertowa brutto okreslona przez oferenta nie podlega zmianom.



§11

Kryterium oceny ofert

1. Zleceniodawca oceni i poréwna jedynie te oferty, ktére zostang ztozone w terminie i
odpowiadac bedg wszystkim wymaganiom okreslonym w ,Szczegdtowych
warunkach konkursu ofert".

2. Kryterium oceny ofert stanowi:

1) cena ofertowa brutto - waga 90%
2) merytoryczna wartosc etapu edukacyjnego - waga 10%
3. Ocena ofert:
1) cena ofertowa brutto - maksymalnie 90 punktéw
2) merytoryczna warto$¢ etapu edukacyjnego maksymalnie 10 punktow

W zakresie kryterium cena: oferta z najnizszg ceng otrzyma maksymalng ilos¢ punktow
czyli 90. Kolejne oferty zostang ocenione wedtug wzoru:
cena ofertowa z oferty z najnizszg ceng

Punkty przyznane ocenianej ofercie = x 90
cena z badanej oferty

W zakresie kryterium — merytoryczna wartos¢ etapu edukacyjnego Komisja konkursowa
oceni wartos¢ etapu edukacyjnego na podstawie Opisu (o ktorym mowa w § 5 ust. 1 pkt 1
niniejszych warunkéw konkursu) biorgc pod uwage réznorodnos¢ materiatdw
edukacyjnych, forme przeprowadzenia szkolen oraz dostepnos¢ programu i przyzna
punkty od 1 do 10.

Wybrana zostanie oferta, ktéra uzyska najwyzszg ilos¢ punktéow tgcznie za oba
kryteria.

4. Jezeli Zleceniodawca nie moze dokona¢ wyboru oferty najkorzystniejszej ze
wzgledu na to, ze najkorzystniejsze oferty otrzymaty takg samg ilos¢ punktow,
za najkorzystniejszg uznaje sie oferte, ktora uzyskata wiekszg liczbe punktéw w
kategorii: cena. Jezeli w obu kategoriach oferty uzyskaty te samg ilos¢ punktéw
Zleceniodawca wezwie Oferentéw, ktorzy ztozyli te oferty, do ztozenia w terminie
okreslonym przez Zleceniodawce ofert dodatkowych dotyczacych ceny.

5. Oferenci, sktadajgc oferty dodatkowe, nie mogg zaoferowa¢ cen wyzszych niz
zaoferowane w ztozonych ofertach.

6. Jezeli oferta dodatkowa wptynie do Zamawiajgcego po terminie, zostanie zwrdécona
bez otwierania.

7. Jezeli oferent, ktérego oferta zostata wybrana uchyla sie od zawarcia umowy
zamawiajgcy moze zawrze¢ umowe z nastepnym oferentem, ktérego oferta otrzymata
kolejng najwyzszg liczbe punktow.



§12
Rozstrzygniecie konkursu

Rozstrzygniecia konkursu dokona Prezydent Miasta Leszna na podstawie wniosku
Komisji Konkursowej powotanej do wyboru realizatora programu. Komisja Konkursowa
niezwtocznie zawiadamia na piSmie oferentéw o zakonczeniu konkursu i jego wynikach
oraz zamieszcza informacje na stronie internetowej Biuletynu Informacji Publicznej
Urzedu Miasta Leszna. Informacja o rozstrzygnieciu konkursu moze by¢ przestana do
oferentéw faksem. Z podmiotem leczniczym, wybranym w wyniku konkursu, zostanie
zawarta umowa w terminie zwigzania ofertg. Jezeli wybrany oferent nie przystgpi do
zawarcia umowy w wyznaczonym terminie (w tym nie przedtozy dowoddéw uiszczenia
sktadek =z tytutu ubezpieczenia za okres do zakonczenia realizacji projektu)
Zamawiajgcy moze uniewazni¢ postepowanie albo zawrze¢ umowe z oferentem,
ktérego oferta byta najkorzystniejsza sposréd pozostatych ofert.

§13
Zmiana warunkow konkursu lub odwotanie konkursu

Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do:
1. Zmiany warunkéw konkursu lub odwotania konkursu bez podania przyczyny.
2. Zamkniecia konkursu bez wyboru ofert.



