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Samodzielny Zespét Publicznych
Zaktadow Opieki Zdrowotne;j
im. Dzieci Warszawy

z siedzibg w DZIEKANOWIE LESNYM
05-092 tomianki ul. Marii Konopnickiej 65
fax. (0-22) 751 27 07, tel. (0-22) 765 71 00

NIP: 118-134-98-98
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Dotyczy:

Dziekandéw Lesny dn. 20.02.2015r.

Wszyscy zainteresowani

zapytania ofertowego Z0/06/2015 na ,udzielanie

$wiadczen zdrowotnych z zakresu

wykonywania badafi histopatologicznych i cytologicznych na rzecz pacjentow SZPZOZ im. Dzieci
Warszawy w Dziekanowie Lesnym”

Na wniosek jednego z Oferentdow Dyrektor Samodzielnego Zespotu Publicznych Zaktadow

Opieki Zdrowotnej im. Dzieci Warszawy w Dziekanowie Le$nym z siedziba przy ul. M. Konopnickiej
65, 05-0920 ELomianki, informuje, iz dokonuje nast¢pujacych zmian w warunkach okreslonych
w przedmiotowym zapytaniu:

1. Wydhuza si¢ terminy wykonania badan okreslone w zataczniku nr 1 Opis przedmiotu zamowienia
na nastgpujace:

Lp.

Nazwa badania

Maksymalny czas
oczekiwania na
wynik badania

Przewidywana
liczba badan w
ciagu 24 miesigcy

Badanic histopatologiczne (materiat pooperacyjny

maty (2-4 bloczki) i e
2. | Badanie histopatologiczne (materiat pooperacyjny .
- . h 14 dni 20
bez nowotworu zlosliwego) powyzej 4 bloczkow
3. |Badanie histopatologiczne (material pooperacyjny ;
e 14 dni 20
z nowotworem ztosliwym)
4. | Badania immunohistochemiczne - metoda 16 dni 20
manualna
5. | Badania histopatologiczne §rédoperacyjne 2 godz. 20
| 6. | Badania cytologiczne ptynu z jamy ciala 14 dni 20

2. Zmienia si¢ pkt. 2 zalacznika nr 1 Opis przedmiotu zaméwienia na nastgpujacy: ,,Udzielanie
$wiadezen zdrowotnych, polegaé bedzie na ciaglym, przez 5 dni w tygodniu, wykonywaniu badan
na warunkach okre$lonych w niniejszym zapytaniu oraz projekcie umowy.”

3. Zmienia si¢ zapis w zataczniku nr 4 Projekt umowy w § 3 ust. 5 na nastgpujacy: ,,Termin platnosci
wynosi 30 dni od daty otrzymania przez Udzielajacego Zaméwienia prawidtowo wystawione]
faktury wraz z zatacznikiem.”.

4. Wykre$la si¢ wymaganie potwierdzenia referencjami nalezytej wspétpracy z podmiotami
leczniczymi w zakresie wykonywania badan histopatologicznych. Udzielajacy zamowienia w tym
zakresie wymaga dolgczenia do oferty oswiadczenia Oferenta.

5. W zakresie dokumentéw wymienionych w pkt. 6a) i b) zapytania Udzielajacy zamdwienia
wymaga ztozenia z ofertg oswiadczenia zawierajacego numery rejestrowe. '

Pozostate zapisy oraz termin sktadania ofert pozostaja bez zmian.
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