Samodzielny Zespdt Publicznych Zaktadow
Lecznictwa Otwartego Warszawa-Mokotow

Odpowiedzi na zapytania oferentow

Dotyczace konkursu ofert o udzielanie zamowienia na swiadczenie zdrowotne, w
zakresie wykonania badan histopatologicznych na potrzeby swiadczen zdrowotnych
wykonywanych w ramach lecznictwa otwartego SZPZLO Warszawa - Mokotow

Ogtoszonego w dniu 21. 02. 2020 r.

1. ,Czy odbiér materiatu do badan bedzie sie odbywac ze wszystkich 11 placéwek
wymienionych z zatgczniku nr 2 do umowy? Czy moze probki materiatu do
badan bedy zlokalizowane w jednej placéwce, tak jak ma to miejsce przy
dostarczaniu wynikow badan?”.

Odpowiedz:

Zapisy SWKO ( patrz Dziat Ill, pkt 1 i lit. g) stanowig, iz Oferent w cenie badania
zobowigzany jest uja¢ wszystkie koszty, w tym w szczegdlnosci odbidr materiatu
medycznego do badania oraz dostarczenie wynikow badan w miejsce wskazane przez
Udzielajgcego Zamowienie.

Przedstawiony projekt umowy precyzuje dalsze zasady odbioru materiatu
medycznego do badania oraz dostarczenia wynikéw badan poprzez zapisy: § 3 pkt. 3; § 4
pkt. 1 lit c; § 4 pkt. 3.

Udzielajgcy Zamowienia poinformowat rowniez (patrz przypis dot. § 3 pkt. 3), iz
wskazanie miejsca odbioru i dostarczenia wynikdw nastapi przy zawieraniu umowy z
wybranym Oferentem z uwzglednieniem ztozonej przez niego, wymaganej od oferentéw,
pisemnej informacji o sposobie realizacji przedmiotu zamodwienia w zakresie
diagnostycznych badan histopatologicznych. Udzielajacy zaméwienia dopuszcza odbiér
materiatu medycznego do badania oraz dostarczenia wynikéw z jednej lokalizaciji.

2. , Z jaka czestotliwosciag wymagane jest odbieranie prébek materiatu do badan - 1-
2 razy w tygodniu?”.

Odpowiedz:

Probki do badan winny by¢ odbierane z czestotliwoscia umoiliwiajgcy realizacje
przedmiotu zamowienia w sposdb opisany w § 3. ust. 1 przedstawionego wzoru umowy.
Dotychczasowe doswiadczenia udzielajgcego zamowienia wskazujg, iz powinny one by¢
odbierane minimum dwa razy w tygodniu.
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3. Z jakich poradni pochodzg prébki do badari? Prosimy o procentowe podanie ilosci
badan z poszczegodlnych poradni.

Odpowiedzi:

Procentowa strukture iloéci zlecen badan histopatologicznych w roku 2019 z
poszczegdlnych poradni SZPZLO Warszawa —Mokotéw przedstawia ponizsza tabela.

Przychodnia Poradnia 'udziat %

Soczi Chirurgiczna 13,684

, ., Otolaryngologiczna 13,352

latzwingow Dermatologiczna 2,225

) Ginekologiczna 0,095

hgiGReviSkIEEo Chirurgiczna 8,475

Chetmska Chirurgiczna 5,871

Madalinskiego Gastrologiczna 52,604

Kolegiacka Ginekologiczna 0,095

Przyczotkowa Ginekologiczna 0,663

Kielecka Chirurgiczna 1,799

Dermatologiczna 0,710

Litewska 0,426
Ogotem 100

4. ,..Prosimy Zamawiajacego o wykreslenie z formularza cenowego pozycji od 7 do 9 i
dodanie do wykazu jednej pozycji — badanie immunohistochemiczne (jeden odczyn)
w iloéci 30 badan, jako liczba przewidywana do wykonania w trakcie realizacji
umowy. Obecne zapisy utrudniajg prawidiowg wyceng badania sktadajcego si¢ z
dwéch czesci (badanie podstawowe + ewentualne odczyny
immunohistochemiczne)”.

Odpowiedi:

Udzielajacy zamoéwienia nie zmodyfikuje formularza ofert stanowiacego zatgcznik
Zatacznik nr 3 do zarzadzenia nr 21/2020 do Zarzadzenie Dyrektora Samodzielnego
Zespotu Publicznych Zaktadéw Lecznictwa Otwartego.
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5. Prosimy o sprecyzowanie, czy w Dziale VI. SWKO punkt 14.2.f Udzielajacy
zamowienia oczekuje tylko oswiadczenia o ilosci oséb wykonujacych przedmiot
zamowienia, czy o wykaz imienny z wskazaniem kwalifikacji zawodowych personelu
lekarskiego z potwierdzeniem ich w stosownych dokumentach.

W zakresie kompletnosci oferty Udzielajgcy zamowienia oczekuje tylko oswiadczenia o
liczbie oséb wykonujacych zawoéd medyczny, zatrudnionych przy wykonaniu zamdwienia i
ich kwalifikacjach.

Wykaz imienny z wskazaniem kwalifikacji zawodowych personelu lekarskiego z
potwierdzeniem ich w stosownych dokumentach stanowi¢ bedzie zatgcznik nr 3 do umowy
z wybranym oferentem
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