®) Szpital Samodzielny Publiczny Zespoét
. Powiatowy Opieki Zdrowotnej

w Lesku

w Lesku

Nr sprawy: K2/2025

Zamawiajacy:

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki Zdrowotnej w Lesku
38-600 Lesko ul. K. Wielkiego 4

udziela wyjasnien dotyczacych przedmiotu zamowienia pn.:

Konkurs na udzielenie Swiadczen zdrowotnych

Lesko, 05.03.2025 r.

Pyt.1W zwigzku z szerokim wachlarzem badan rezonansu magnetycznego mozliwym do zlecania

na rzecz pacjentow szpitalnych, réznicujacym badania w zalezno$ci od okolicy anatomicznej

ciata, co ma wplyw na czas trwania badania, poziom skomplikowania opisu badania oraz objetos¢

zastosowanego kontrastu, zwracam si¢ z prosba o rozszerzenie katalogu badan dla pozycji

Zadanie 1A oraz modyfikacje formularza ofertowego.

Odpowiedz:

Zamawiajacy wyraza zgode na przedmiotowa zmiang.

Zmienia si¢ tre$¢ formularza ofertowo — cenowego -zal nr 2 w cz¢éci 1A REZONANS MAGNE-

TYCZNY w sprawie zamOwienia w ten sposob, ze:

Zmienia si¢ tres¢ z:

Zadanie Nr 1A DIAGNOSTYKA OBRAZOWA- REZONANS MAGNETYCZNY

Lp.|1- REZONANS MAGNETYCZNY Cena jedn.brutto
1. | Rezonans magnetyczny z 1 odcinek — bez kontrastu
Rezonans magnetyczny z 1 odcinek — z kontrastem
Na:
Zadanie Nr 1 A DIAGNOSTYKA OBRAZOWA- REZONANS MAGNETYCZNY
Lp.|1- REZONANS MAGNETYCZNY Cena jedn. brutto
1 Rezonans magnetyczny 1 odcinek (dotyczy badania glowy oraz kregostupa) —
" | bez kontrastu
2 Rezonans magnetyczny 1 odcinek (dotyczy badania gtowy oraz kregostupa) z
" | kontrastem
3 Rezonans magnetyczny 1 okolica ciata (inna niz gtowa oraz krggostup) - bez
" | kontrastu
4 Rezonans magnetyczny 1 okolica ciata (inna niz glowa oraz kregostup) - z kon-
" | trastem
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