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						Warszawa, dn. 21.03.2024 r.

Wojewódzki Szpital Rehabilitacyjny 
dla Dzieci w Ameryce 
ul. Ameryka 21 
                                                                     11-015 Olsztynek

	
	
Wniosek o Udostępnienie Treści SWKO
	
Dotyczy: konkursu ofert na zawieranie umów dotyczących udzielania świadczeń zdrowotnych w zakresie diagnostyki laboratoryjnej. 
	
W imieniu firmy ALAB laboratoria Sp. z o.o. zwracam się z wnioskiem o udzielenie następujących wyjaśnień: 

1. Prosimy o sprecyzowanie zapisu: „Materiał do badań będzie odbierany z punktu pobrań codziennie”
Prosimy o padnie w jakie dni materiał ma być odbierany:
- w dni robocze?
- poniedziałek – sobota?
- 7 dni w tygodniu?

2. Zwracamy się z uprzejmą prośbą o przesunięcie terminu składania i otwarcia ofert na 28.03.2024. w celu rzetelnego skonstruowania oferty. Dodatkowy czas przyczyni się z całą pewnością do lepszego zapoznania się z przedmiotem zamówienia oraz umożliwi złożenie korzystnej cenowo oferty. Prosimy o pozytywne rozpatrzenie prośby.

3. Prosimy o dołączenie do umowy na Udzielanie świadczeń zdrowotnych następującego zapisu :” Ceny jednostkowe za świadczone badania mogą być waloryzowane, nie częściej niż raz w roku kalendarzowym, nie więcej niż o wskaźnik cen towarów i usług za rok poprzedni. Waloryzacja następuje na zaakceptowany przez Udzielającego zamówienie wniosek złożony przez Przyjmującego zamówienie poprzez aneks do umowy.”



4. Prosimy o sprecyzowanie:

 poz. 22 „Badanie bakteriologiczne posiewu krwi” 
 poz. 23 „Badanie bakteriologiczne posiewu krwi – beztlenowo”
 poz. 24 „Badanie bakteriologiczne posiewu krwi – tlenowo”

- Proszę o doprecyzowanie jakiego badania w tej pozycji wymaga klient? Posiew tlenowy i beztlenowy? Poniżej podobne pozycje.

5. Poz. 32 „Badanie bakteriologiczne wymazu z okolicy PEGA” 
Czy klient wymaga również posiewu w kierunku bakterii beztlenowycH?

6. Poz. 33 „Badanie bakteriologiczne wymazu z okolicy rurki tracheostromijnej” 
Czy klient wymaga również posiewu w kierunku bakterii beztlenowych? 

7. Poz. 34 „Badanie bakteriologiczne wymazu z pochwy” 
Czy klient wymaga również posiewu w kierunku bakterii beztlenowych? 

8. Poz. 36 „Badanie bakteriologiczne ze zmian skórnych okolicy po tracheostomii” 
Czy klient wymaga również posiewu w kierunku bakterii beztlenowycH? 

9.  Poz. 37 „Badanie kału na rotowirusa”
Proponujemy badanie „Wykrywanie antygenów rotawirusów i adenowirusów (F37)” 

10. Poz. 38 „Badanie w kierunku adewirusów” 
Proponujemy badanie „Wykrywanie antygenów rotawirusów i adenowirusów (F37)” 

11.  Poz. 42 „Bilirubina w moczu” 
Proszę o doprecyzowanie czy pomiar jakościowy czy ilościowy? Proponujemy oznaczenie jakościowe na pasku w moczu. 

12. Poz. 85 „Glukoza i aceton w moczu” 
Proponujemy oznaczenie jakościowe na pasku w moczu. 

13. Poz. 97 „HSV – wirus opryszczkityp ½ p/c  Ign”
Proszę o doprecyzowanie czy klient ma na myśli przeciwciała IgG?

14.  Poz. 144 „IgE specyficznych cielęcina” 
Proponujemy badanie „Wołowina (F27) - IgE swoiste (L91)”

15. Poz. 160 „IgE specyficznych pennicilium notatum (M1)” 
Proponujemy oznaczenie „Penicillium chrysogenum (M1) - IgE swoiste (L91)”

16. Poz. 174 „ilościowe oznacz. Manualne oraz aparaturow.chlorków w pocie m. jontofer. Pilokarpin” 

Proszę o doprecyzowanie badania. Proponujemy oznaczenie chlorków w pocie metodą potencjometrii pośredniej. 

17.  Poz. 180 „ Kał - G. lamblia met. ELISA” 
Proponujemy metodą immunochromatografii. 

18.  Poz. 181 „Kał - krew utajona (bez diety)” 
Proponujemy metoda immunochemiczną. 

19.  Poz. 194 „Legionella – antygen w moczu met. ELISA” 
Proponujemy metoda immunochromatograficzną. 

20. Poz. 213 „Odczyn lateksowy” 
Proszę o doprecyzowanie jaki test? Proponujemy komórki LE 

21. Poz. 216 „Oznacz. toxocarozy IgM”
Proponujemy oznaczenie przeciwciał w klasie IGA, czy klient wyraża zgodę? 

22.  Poz. 232 „Panel pokarmowy ( 21 alergenów)” 
Proponujemy: Panel alergenów pokarmowych - 20 alergenów.




                            Karolina Mizielska 
  Specjalista ds. konkursów i przetargów
image1.emf



ALAB laboratoria Sp. z o.o. ul. Stępińska 22/30, 00-739 Warszawa
Tel. +48 22 349 60 60, fax +48 22 349 60 23
e-mail: sekretariat@alab.com.pl, www.alablaboratoria.pl



NIP: 522-000-02-17, REGON: 008105218
Sąd Rejonowy dla m. st. Warszawy
XIII Wydział Gospodarczy, KRS: 0000040890
Kapitał Zakładowy: 1 069 582,00 ZŁ



PN-EN  ISO 9001:2015; PN-EN  ISO 15189:2013
PN-EN  ISO/IEC 27001:2017; PN-EN ISO 14001:2015
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