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Wszyscy uczestnicy postgpowania konkursowego

Dotyczy: konkursu ofert na $wiadczenia ustug zdrowotnych w zakresie ,,MEDYCZNA DIAGNOSTYKA
LABORATORYJNA”

Dyrekcja SPZOZ Szpitala Specjalistycznego nr 1 w Bytomiu informuje, ze do Udzielajacego zamoOwienia

wplynely nastepujace zapytania:

L. Dotyczy SWKO

1. Prosimy o potwierdzenie, iz Udzielajacy zam6wienia dopuszcza mozliwos¢ przediozenia
zaswiadczenia o wpisie do rejestréw podmiotoéw leczniczych zamiast peilnego wpisu do
rejestrow, na ktorym podany jest numer naszej ksiggi rejestrowej, w zwiazku z faktem, iz
ksiega rejestrowa opiewa na ponad 600 stron, a aktualna tre$é ksiegi rejestrowej zawsze
dostepna jest dla Udzielajacego zamoéwienia na rzadowe; stronie Rejestru Podmiotow
Wykonujacych Dziatalnos¢ Lecznicza ( https://rpwdl.ezdrowie.gov.pl/RPM/Search).

Odpowiedz: Udzielajacy zamdwienia wyraza zgode.

2. Prosimy o potwierdzenie, iz badania mozna realizowa¢ przy pomocy podwykonawcow ?

Odpowiedz: Udzielajacy zaméwienia informuje, ze zgodnie z §3 pkt 1 umowy na udzielanie §wiadczen

zdrowotnych.
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Il. Dotyczy Zatgcznika nr 5 do SWKO — wzdr umowy na udzielanie Swiadczeri zdrowotnych

3. Prosimy o dofgczenie do umowy na Udzielanie $wiadczen zdrowotnych nastepujacego
zapisu :” Ceny jednostkowe za $wiadczone badania mogg byé waloryzowane, nie czesdcie]
niz raz w roku kalendarzowym, nie wiecej niz o wskaznik cen towaréw i ustug za rok
poprzedni. Waloryzacja nastgpuje na zaakceptowany przez Udzielajacego zaméwienie
whniosek ztozony przez Przyjmujacego zaméwienie poprzez aneks do umowy.”

Odpowiedz: Udzielajacy Zaméwienia nie wyraza zgody.

4. Prosimy o wyjasnienie kto organizuje i odpowiada za dostawy krwi w trybie rutynowym i na
ratunek zycia? Prosimy o potwierdzenie, iz Udzielajacy zaméwienie sam pokrywa koszty transportu
i obstugi Banku Krwi.

Odpowiedz: Udzielajacy Zaméwienia informuje, ze zgodnie z zalgcznikiem nr 3 do umowy na udzielanie
$wiadczen zdrowotnych.
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