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OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA
Zadanie nr 2 – Licencje Windows Server 2025 CAL.

Zadanie dotyczy dostawy licencji dostępowych CAL (Client Access License) dla Microsoft Windows Server 2025 użytkowanego przez Zamawiającego zgodnie z poniższym opisem.

1. Licencja dostępowa Microsoft Windows Server 2025 User CAL
Licencja dostępowa dla użytkownika w ilości 100 szt., umożliwiająca korzystanie z wszystkich dostępnych funkcjonalności serwera Microsoft Windows Server 2025 typu User CAL z wdrożoną rolą Active Directory.

· Licencja bez ograniczeń czasowych (wieczysta).

· Dopuszcza się dostarczenie licencji dostępowych w paczkach licencji.
2. Licencja dostępowa Microsoft Windows Server 2025 Device CAL
Licencja dostępowa dla urządzenia w ilości minimum 100 szt., umożliwiająca korzystanie z wszystkich dostępnych funkcjonalności serwera Microsoft Windows Server 2025 typu Device CAL z wdrożoną rolą Active Directory.

· Licencja bez ograniczeń czasowych (wieczysta).

· Dopuszcza się dostarczenie licencji dostępowych w paczkach licencji.
Całość dostarczanego oprogramowania musi pochodzić z oficjalnego autoryzowanego przez producenta kanału sprzedaży, na terenie Unii Europejskiej.
Licencje musza być dostarczone w formie tradycyjnej/certyfikaty papierowe.
Zamawiający wymaga realizacji zadania w czasie maksymalnie 14 dni kalendarzowych od dnia podpisania umowy. 
Kryterium dodatkowo punktowane:

· Dodatkowe punkty za realizację zadania w czasie maksymalnie 7-10 dni kalendarzowych od dnia podpisania umowy.

	Termin dostawy od dnia podpisania umowy:
	Podać:

	- maksymalnie do 14 dni kalendarzowych  – 0 pkt

- do 10 dni kalendarzowych  - 20 pkt

- do 7 dni kalendarzowych – 40 pkt


	………………………………………..


Niniejszym oświadczam/y, że przedstawione powyżej dane są prawdziwe oraz zobowiązuję/emy się, w przypadku wygrania przetargu, do realizacji przedmiotu zamówienia zgodnie z wyspecyfikowanymi wymaganiami.
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Księgowość - +48 (71) 301-13-19

Zamówienia Publiczne - +48 (71) 313-26-38
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Zaopatrzenie - +48 (71) 301-13-17

Pielęgniarka naczelna - +48 (71) 301-13-91
      
Płace - +48 (71) 301-13-16


Rozliczenia i Statystyka - +48 (71) 301-13-28         

Centrala - +48 (71) 301-13-00 
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