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Zatgcznik nr 1 do Zapytania

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiotem zamdwienia jest Swiadczenie ustug wsparcia oraz ustug rozwaj Systemu Zarzadzania
Ryzykiem (zwanym dalej Systemem) na zasadach opisanych ponizej i w umowie.

I
1.

Ustuga wsparcia Serwisu

Ustuga wsparcia Serwisu bedzie polegaé na:

1.1.
1.2.
1.3.
1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

1.10.

1.11.
1.12.

diagnozowaniu Systemu,
usuwaniu Btedow,
przegladzie poprawek dla eksploatowanych srodowisk wykorzystujgcych System.

ocenie koniecznosci zastosowania poprawek rekomendowanych przez producenta
oprogramowania w eksploatowanych srodowiskach oraz ich wdrozenie.

doradztwie architektonicznym w zakresie zgodnosci sposobu wykorzystywania Oprogramowania
z najlepszymi praktykami rekomendowanymi przez dostawce oraz zgodnosci z warunkami
Umowy,

doradztwie technicznym i implementacyjnym w zakresie adaptacji nowych lub istotnie
zmodyfikowanych wersji Oprogramowania (tj. wersje gtéwne Oprogramowania oraz zestawy
poprawek - tzw. Patches) lub migracji sSrodowisk,

informowaniu Zamawiajgcego o przyczynach i sposobach rozwigzywania problemoéw zwigzanych
z nieprawidtowym dziataniem Systemu,

zatozeniu zgtoszenia serwisowego w serwisie pomocy technicznej producenta, w przypadku wad
i btedéw Oprogramowania sktadajgcego sie na System, przekazanie zgtoszenia serwisowego do
producenta oprogramowania oraz prowadzenie zgtoszenia w imieniu Zamawiajgcego,

instruktazu uwzgledniajgcym nowe funkcjonalnosci po aktualizacji Systemu, aktualizacja
dokumentacji technicznej Systemu,

doradztwie technicznym, przekazywaniu na biezgco informacji o nowych funkcjonalnosciach
mozliwych do zaimplementowania w Systemie,

wsparciu w konfiguracji i optymalizacji Systemu,

aktualizacji/modyfikacji Systemu w przypadku zmian w aktach prawa powszechnie
obowigzujgcego, lub wewnetrznych regulacji po wczesniejszym uzgodnieniu ich z Wykonawcg w
celu weryfikacji mozliwosci technicznych dostosowania sytemu do planowanej zmiany.

2. Ustuga wsparcia:

2.1
2.2

musi by¢ prowadzona w jezyku polskim,
bedzie realizowana na zgdanie Zamawiajgcego zgtoszone w formie elektronicznej Ilub

telefonicznej.

3. Przyjecie Zgtoszenia przez Wykonawce musi by¢ potwierdzone w formie pisemnej lub elektronicznej
(pocztg elektroniczng).
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10.

Zgtoszenia beda dokonywane w dni robocze w godzinach roboczych 8:00-17:00.

Wykonawca jest zobowigzany do prowadzenia petnej i szczegdtowej ewidencji Bteddw.

Naprawy i prace konfiguracyjne Systemu bedg $wiadczone w siedzibie Zamawiajgcego w terminach
wskazanych w Tabeli w pkt 7 Umowy lub zdalnie po wczesniejszym zatwierdzeniu przez
Zamawiajacego.

Wykonawca jest zobowigzany do swiadczenia poziomu ustug oznaczajgcego zobowigzanie Wykonawcy
do dotrzymania ponizej przedstawionych parametrow czasowych w przypadku probleméw

dotyczacych funkcjonowania Systemu:

Czas reakcji na zgtoszenie Czas rozwigzania zgtoszenia
Kategoria -
L.p. . (od momentu otrzymania | (0d momentu reakcji na
zgtoszenia _
zgtoszenia) zgtoszenie)
Btad
1. 4 godziny 2 dni robocze
Krytyczny
2. Btad zwykty 24 godziny 14 dni robocze

Wykonaweca po naprawie Btedu sprawdzi skutecznos¢ i uzyska potwierdzenie od Zamawiajgcego.

Za moment rozwigzania zgtoszenia (naprawy Btedu) uznaje sie date przywrdcenia petnej wydajnosci i
funkcjonalnosci Systemu.

W przypadku, o ktérym mowa w pkt 1.12 Wykonawca, na pisemne zlecenie Zamawiajgcego
(przekazane za pomocga poczty elektronicznej), w terminie do 21 dni roboczych od daty przekazania

zlecenia, wykona aktualizacje/modyfikacje Systemu.

Ustuga Rozwoju Serwisu

W okresie obowigzywania Umowy Zamawiajgcy moze zaméwié¢ u Wykonawcy wykonanie zlecen wg

biezgcych potrzeb Zamawiajgcego, w ramach ogdlnej dostepnej puli godzin, ktérych taczna liczba nie

przekroczy 50 Roboczogodzin. Wykonawcy przystuguje wynagrodzenie jedynie za faktycznie zlecong i

zrealizowang liczbe Roboczogodzin w ramach wykonanych i odebranych przez Zamawiajgcego Zlecen.

1. Wsparcie bedzie polega¢ na:
1.1. wsparciu w rozwoju Systemu i jego dokumentowanie,
1.2. konsultacje w ramach rozwijania komunikacji Systemu z innymi systemami w Srodowisku
Zamawiajgcego,
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1.3. konsultacje i implementacja nowych metod optymalizacji systeméw Zamawiajgcego w
zakresie funkcjonalnosci oferowanych przez System,

1.4. inne prace wg. potrzeb Zamawiajacego (w uzgodnieniu z Wykonawcg) dotyczgcych
rozwoju Systemu,

1.5. dokonywanie zmian i ich wdrazanie w konfiguracji i funkcjonalnosciach Systemu,

1.6. przygotowanie instrukcji i innych zleconych dokumentdéw utatwiajgcych wykonywanie
czynnosci dla uzytkownikéw Systemu, innych niz wskazane w OPZ,

1.7. przygotowanie skryptéw automatyzujgcych dziatania uzytkownikéw i administratoréow,
oraz procedur postepowania i instrukcji, dostarczenia skryptéw, plikéw wykonywalnych, bibliotek

itp. wymaganych do wprowadzania zmian w ramach rozwoju Systemu.

2. Wykonawca jest zobowigzany do wykonania Ustug z nalezytg starannoscig zgodnie ze standardami
obowigzujgcymi w branzy informatycznej.

3. Ustugi, o ktérych mowa w pkt 1., realizowane bedg przez Wykonawce na podstawie pisemnych lub
elektronicznych zlecen sktadanych przez Zamawiajgcego poprzez np. system wsparcia udostepniony
przez Wykonawce.

4. Rozliczenie wsparcia i rozwoju realizowane bedzie poprzez rozliczanie godzinowe z doktadnoscig do
kazdych petnych 15 minut i zgodnie ze stawka za roboczogodzine zawartg w ofercie Wykonawcy.

5. Przyjecie zgtoszenia przez Wykonawce musi byé potwierdzone w formie pisemnej lub elektronicznej w
systemie wsparcia.

6. Zgtoszenia beda dokonywane w dni robocze w godzinach roboczych 8:00-17:00.

7. Wykonawca jest zobowigzany do prowadzenia petnej i szczegétowej ewidencji Zgtoszen oraz
udostepnienia ich ewidencji na kazde zgdanie Zamawiajgcego.

8. Zamawiajacy po przeprowadzeniu uzgodnien, zgodnie ze Zleceniem:
8.1.potwierdzi Wykonawcy udzielenie Zlecenia i Strony podpiszg Zlecenie lub
8.2.poinformuje Wykonawce o odstgpieniu od udzielenia Zlecenia wraz z podaniem przyczyny.

9. Zamawiajacy zastrzega, iz rozliczeniu bedy podlegaty jedynie Zlecenia zrealizowane na warunkach
wynikajgcych z ich tresci. Wszelkie dziatania podjete przez Wykonawce wykraczajgce poza warunki
Zlecen nie bedga podlegaty rozliczeniu.

10. Prawidtowe zrealizowanie Zlecenia, w tym rzeczywista liczba wykorzystanych Roboczogodzin
potwierdzona bedzie przez Zamawiajgcego w Protokole Odbioru Zlecenia zgodnie z zapisami Umowy.

11. Jezeli po podpisaniu Zlecenia wystapia okolicznosci, ktére powodujg, ze konieczna jest zmiana
wymagan wskazanych w Zleceniu, woéwczas Strony zaakceptujg uzgodniony Aneks do Zlecenia na
warunkach zgodnie z zapisami Umowy.
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