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Komisja Konkursowa
Wojewodzkie Wielospecjalistyczne
Centrum Onkologii i Traumatologii
im. M. Kopernika w Lodzi

NO.070.239.2.2025.AK

Dotyczy: udzielenia odpowiedzi na zapytania z dnia 12.12.2025 r. w konkursie ofert
poprzedzajacym zawarcie umow na swiadczenie ustug z zakresu specjalistycznej
diagnostyki hematopatologicznej i nefropatologicznej oraz konsultacji Wojewddzkiego
Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i Traumatologii im. M. Kopernika w todzi.

Nr sprawy: 2025/68/NO

Zapytanie 1.
§2 pkt 2. b). - wnioskujemy o zmiane okresu wypowiedzenia z 3 miesiecy do 2 miesiecy

Odpowiedz:
Udzielajgcy Zamdwienia wyraza zgode na zmiane okresu wypowiedzenia z 3 miesiecy
do 2 miesiecy.

Zapytanie 2.
§2 pkt 3 — prosimy o wykreslenie ppkt: d), e), h)

Odpowiedz:
Udzielajgcy Zamdwienia wyraza zgode na wykreSlenie ppkt: e) i h), pozostawia ppkt: d)
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Zapytanie 3.

§3 pkt 9 —zapis jest nieprecyzyjny - zmiana na -"Przyjmujgcy Zaméwienie bedzie wykonywat
Swiadczenia niezwtocznie od momentu dostarczenia materiatdbw oraz preparatow”. Czy za
poczatek procesu wykonania mamy rozumie¢ date przyjecia materiatu do Zakfadu, co bedzie
potwierdzone podpisem o0s6b upowaznionych przez strony na protokole przekazania
materiatu?

Odpowiedz:

Udzielajagcy Zamdwienia potwierdza, ze za poczgtek procesu wykonania nalezy rozumie¢
date przyjecia materiatu do Zaktadu, co bedzie potwierdzone podpisem 0s6éb upowaznionych
przez strony na protokole przekazania materiatu.

Zapytanie 4.

§3 pkt 12 mowa jest o organizacji i kosztach transportu materiatu, ktére bedg po stronie
Udzielajgcego zamoéwienie w przypadku materiatu biopunktatéw nerki.

Co z transportem pozostatego materiatu, wymienionego w Umowie?

Odpowiedz:
Udzielajgcy Zamoéwienia informuje, Ze organizacja transportu pozostatych materiatow réwniez
lezy po stronie Udzielajgcego zaméwienie.

Zapytanie 5.

§3 pkt 14 — prosimy o dopisanie: ,Udzielajgcy Zamdwienie udostepni Przyjmujgcemu
Zamodwienie zasoby informatyczne umozliwiajgce transfer danych’.

Whioskujemy réwniez, aby koszt listu poleconego z wynikami badan byt po stronie
Udzielajgcego zamdwienie.

Odpowiedz:

Udzielajgcy zamdwienia zmienia zapis na:

,Przyjmujgcy zamowienie jest zobowigzany wysfa¢ wyniki badan drogg elektroniczng
Z wykorzystaniem sieci internetowej po uprzednim ustaleniu zasad bezpiecznej transmisji
danych (z wykorzystaniem bezpiecznych folderéw wspétdzielonych) lub dostarczy¢ je na
wilasny koszt listem poleconym za posrednictwem operatora pocztowego zapewniajgc
bezpieczenstwo danych osobowych zgodnie ze sposobem opisanym w Zatgczniku nr 5 do
Umowy.”

Zapytanie 6.

§3 pkt 15 — wnosimy o usuniecie zapisu

Odpowiedz:

Z uwagi na wysokospecjalistyczny charakter przedmiotu zamowienia Udzielajgcy zamdéwienia
nie moze narazac Pacjentéw na utrate dostepu do ustug objetych konkursem. Udzielajgcy
zamowienia nie wyraza zgody na usuniecie zapisu.
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Zapytanie 7.

§5: pkt 3 — propozycja zmiany na 200 zt
pkt 4 propozycja zmiany na 200 zt

pkt 5 propozycja zmiany: ,...... Udzielajgcy zaméwienie ma prawo obcigzy¢
Przyjmujacego zamdéwienie karg umowng za kazde jednostkowe badanie w wysokosci 0,2%
ceny jednostkowej danego badania za kazdy dzien zwtoki, maksymalnie 10% wartosci
badania”.

Odpowiedz:

Udzielajgcy zamdwienia wyraza zgode na powyZzsze zmiany.

Zapytanie 8.

§5 pkt. 4 — zapis brzmi ,W przypadku odmowy poddania sie kontroli NFZ lub Udzielajgcego
zamowienie, a takze w przypadku stwierdzenia, ze Przyjmujgcy zamdwienie naruszyt zasady
przechowywania wynikéw badar/materiatu biologicznego lub naruszyt zasady przetwarzania
danych osobowych — Udzielajgcy zamoéwienie ma prawo obcigzyé Przyjmujgcego
Zaméwienie karg umowng w wysokosci 10.000 ztotych za kazdy taki przypadek”.

wnioskujemy o zmiane zapisu na:

.W przypadku odmowy poddania sie kontroli NFZ Udzielajgcy zaméwienie ma prawo
obcigzy¢ Przyjmujgcego Zamdwienie karg umowng w wysokosci 200 ztotych za kazdy taki
przypadek”. Kazda ze stron ponosi w tym zakresie wtasng odpowiedzialno$¢ jako
administrator danych.

Odpowiedz:
Udzielajgcy zamdwienia dokona zamiany zapisu na:

W przypadku odmowy poddania sie kontroli NFZ lub Udzielajgcego zamdwienie, a takze
w przypadku stwierdzenia, ze Przyjmujgcy zamowienie naruszyt zasady przechowywania
wynikéw badarn/materiatu biologicznego — Udzielajgcy zamdwienie ma prawo obcigzyc
Przyjmujgcego Zamdwienie karg umowng w wysoko$ci 200,00 zfotych za kazdy taki
przypadek’.

Zapytanie 9.

w Zatgczniku nr 1 do umowy - Cennik badan i maksymalny czas ich wykonania —
wnioskujemy o zmiane zapisébw maksymalnego czasu dostarczenia wyniku (dni robocze)
oraz czasu wykonania badania CITO (dni robocze).
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Odpowiedz:

Udzielajgcy zamdéwienia dokonuje zmiany w Zatgczniku nr 1 do Umowy oraz Zatgczniku
nr 2 B do SWKO.

Z-ca Przewodniczacego

Komisji Konkursowej
Matgorzata Pabin
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