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Dotyczy: konkurs ofert w sprawie zawarcia umowy na catodobowe udzielanie Swiodczer
zdrowotnych przez podmioty wykonujqce dziatalinosé leczniczq:
3. Uslug diagnostycznych z zakresu mikrobiologil,
4. Ustug diagnostycznych z zakresu diagnostyki laboratoryjnej
(kod CPV: 851000000, 85121000-3, 85148000-8, 85145000-7)

W zwiqzku ze zloionym zapytaniem dotyczqcym zapiséw warunkdw konkursu ofert na swiadczenia
zdrowotne dia potrzeb Wojewédzkiego Szpitala Zespolonego im. dr. Romana Ostrzyckiego w Koninie,
Szpital jako Udzielajqcy zaméwienia informuje, Ze:

Pytanie 1.
» W Zwigzku z ogtoszonym postepowaniem konkursowym zwracam sie zapytaniem dotyczacym

zapisu w Zataczniku nr 3 — Formularz nr 3 do warunkéw konkursu ofert oraz w zafaczniku nr 3
do umowy okreflonych pod nazwg , Wykaz personelu, ktéry bedzie wykonywat $wiadczenia
w ramach umowy”

Czy udzielajgcy zaméwienia wyraZa zgode na niepodawanie przez Oferenta w wyzej wymienionych
Zatacznikach, w Kolumnie 3 (trzeciej) tabel, numeréw PESEL lekarzy wykonujgcych Swiadczenia
w ramach umowy lub zastgpienie tych numeréw numerem Prawa wykonywania zawodu?”

Odpowled£:

Zamawiajacy wyraza zgode na nlepodawanie przez Oferenta w Wykazie personelu medycznego,
ktory bedzie wykonywat $wiadczenia w ramach umowy (stanowigcym Formularz Nr 3 do Warunkéw
konkursu ofert oraz Zatgcznik nr 3 do ww. umowy), numeréw PESEL lekarzy wykonujgcych
$wiadczenla w ramach umowy. W takim wypadku Oferent zobowlgzany jest poda¢ numery prawa
wykonywania zawodu ww. lekarzy.

W zwigzku z powyszym zmianie ulega tre$é zapisu nazwy kolumny nr 3 zatycznika nr 3 do umowy
na udzielanie $wiadczed zdrowotnych WYKAZ PERSONELU MEDYCZNEGO, REALIZUJACYCH
SWIADCZENIA W RAMACH UMOWY oraz treé¢ opisu kolumny nr ... Formularza nr 3 do Warunkéw

konkursu ofert:

tre$é przed zmiang : PESEL

treé¢ po zmianie: PESEL/ nr prawa wykonywania zawodu.

Pozostate zapisy zatacznika nr 3 do umowy WYKAZ PERSONELU MEDYCZNEGO, REALIZUJACYCH

SWIADCZENIA W RAMACH UMOWY oraz Formularza nr 3 do Warunkéw konkursu ofert nle ulegaja

zmianie.
W zwigzku z powyiszym zatgcznik nr 3 do ww. umowy oraz Formularz nr 3 do Warunkéw konkursu

ofert przyjmuja tres$é jak w zatgczeniu do niniejszego pisma.

Zalgczniki:
1/ Zatacznlk nr 3 do umowy
2/ Formularz nr 3 do Warunkéw konkursu ofert p ,
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Zatacznik nr 3 do umowy na udzielanie $wiadczen zdrowotnych z dnia ....ccceveeerervrsnrsnsarsenees

rejestr Umaw ......c.cceen e

WYKAZ PERSONELU MEDYCZNEGO, REALIZUJACYCH SWIADCZENIA W RAMACH UMOWY

PESEL
Imie | Nazwisko* / Wyksztalcenle Stopleri i nazwa
Lp- ¢ NR PRAWA i kwalifikacje specjalizacji
WYKONYWANIA
ZAWODU
1.
2.
3
I

* Nalezy dofaczyé oéwiadczenia wszystkich oséb wymienionych w powyisze] tabeli o zgodzie na przetwarzanle danych
osobowych do celdw przeprowadzenia konkursu zgodnie z art. 6 ust. 1 lit a Rozporzgdzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawle ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawle swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
{ogdine rozporzgdzenie o ochronie danych, RODO).

Udzlelajacy zamdwienia Przyjmujacy zaméwienle



Zatgcznik nr 3 do Warunkdw konkursu ofert

Formularz Nr 3

WYKAZ PERSONELU MEDYCZNEGO, KTORY BEDZIE WYKONYWAC SWIADCZENIA W RAMACH

UMOWY
PESEL
L.p. Imig | Nazwlisko* w‘m ::Y:::; . ‘:"zﬁ::tf;r St:::acn;alll ::czl:va
ZAWODU
1 2 3 y 5
1
. —
3
4
5
6
- -
8
5 —
10

* Naleiy dofgczyé oéwiadczenia wszystkich oséb wymlenionych w powyiszej tabeli o zgodzie na przetwarzanle
danych osobowych do celéw przeprowadzenia konkursu zgodnie z art. 6 ust. 1 lit a Rozporzadzenia Parlamentu
Europejsklego i Rady (UE) 2016/679 z dnla 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych | w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenla dyrektywy
95/45/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych, RODO)

data pleczeé | podpis Oferenta




