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Warszawa, 08.11.2012r.

Dotyezy:
Konkurs ofert na $wiadczenia zdrowotne z zakresu: badan diagnostycznych, badan
mammograficznych, badan sekcyjnych, hemodializy, znak IHiT/éwz/konkurs/6/2012.

W odpowiedzi na pytania Oferenta Instytut Hematologii i Transfuzjologii wyjasnia:

Zmiany w projektach umoéow:
§ 5 ust. 1 otrzymuje nowe brzmienie:
..Przewoz pacjentow na badanie/zabieg bedzie odbywat si¢ transportem Udzielajacego
zamoOwienia 1 na jego koszt.”
2. § 5 ust. 3 otrzymuje nowe brzmienie: ,Udzielajacy zaméwienia otrzyma od
Przyjmujacego zamowienie wyniki przeprowadzonych badan pacjentow o ktorych
mowa w § | niniejszej umowy, w oryginale, za po$wiadczeniem odbioru, w ciagu 2
dni od wykonania badan.”
3. § 5 ust. 2 otrzymuje nowe brzmienie:
~Swiadczenia bedace  przedmiotem niniejszej umowy udzielane beda
w pomieszczeniach Przyjmujacego zamoéwienie, na podstawie skierowania z imienng
pieczatkg lekarza kierujacego oraz podpisami Dyrektora oraz Glownego Ksiegowego
lub ich zastgpcow.”
4. § 7 ust. 1 otrzymuje nowe brzmienie:
..Calkowita wartos¢ umowy nie przekroczy sumy netto ................... zt (ustugi za
swiadczenia zdrowotne sa zwolnione od podatku towar6w i ustug, zgodnie z art. 43
ust. 1. pkt. 18 Ustawy z dn. 05.04.2004 o podatku od towaréw i ustug /VAT/ Dz. U.
nr 54 poz. 535 z p6zn. zm.). Calkowita warto$¢ przedmiotu umowy obliczono przy
zastosowaniu ceny jednostkowej, okreslonej w zataczniku nr 1 do niniejszej umowy.”
§ 7 ust. 7 — zapis pozostaje bez zmian.
6. § 11 ust. 2 (poprawa numeracji) otrzymuje nowe brzmienie:
.Strony postanawiajg, ze Udzielajacy zamoéwienia jak i Przyjmujacy zamowienie
mogg rozwigza¢ umowe za |-miesigcznym okresem wypowiedzenia.”

th

7. W przypadku nieobecnosci o0s6b wykonujacych $wiadezenie (zwolnienie
lekarskie, urlop, itp.), czy Swiadczenie zlecone przez Panstwa Placowke mozna
bedzie wykonaé w mn)m uzgodnionym (np. telefonicznie) terminie? Czy bedsg
z tego tytulu konsekwencje prawne?

Do § 4 dodaje si¢ ust. 3 o0 brzmieniu:

. W przypadku braku mozliwosci wykonania zleconych badan, z powodu awarii sprzetu
i/lub aparatury medycznej u Przyjmujacego zamowienie, Udzielajacy zamoéwienia
zastrzega sobie prawo wykonania zleconych badan u innego Wykonawcy, w ilosci i
rodzaju badan pacjentom skierowanym przez Udzielajacego zamdwienie, do czasu
usunig¢cia awarii.
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Do § 4 dodaje si¢ ust. 3 o0 brzmieniu:

W przypadku wykonania badan przez innego Wykonawce, pacjentom skierowanym
przez Udzielajacego zamowienie, po cenach wyzszych od cen zawartych w niniejszej
umowie, Przyjmujacy zamowienie zobowiazany jest do zwrotu réznicy pomiedzy
wartoscig za wykonane badania. a wartoscia tego badania wynikajacg z niniejszej
Umowy.

8. Zgodnie z Szczegélowymi Warunkami Konkursu Ofert pkt. IV ppkt. 1 od
Udzielajaycego zaméwienie wymagana jest mozliwos¢ wykonania przedmiotowych
Swiadczen zdrowotnych calodobowo, co w przypadku gdy S$wiadczenia np.
Zadanie 2. Badanie mammograficzne wykonywane s3 tylko w okreslonych
godzinach?

§ 5 ust. 2. (Zadanie 2) zapis otrzymuj¢ nowe brzmienie:

-Swiadczenia bedace przedmiotem niniejszej umowy udzielane beda w pomieszczeniach
Przyjmujacego zamowienie, na podstawie skierowania z imienna pieczatka lekarza
kierujacego oraz podpisami Dyrektora oraz Glownego Ksiggowego lub ich zastepcow.
Badanie bedzie wykonywane w godzinach pracy Pracowni Mammograficznej”.
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