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SAMODZIELNY PUBLICZNY
SZPITAL KLINICZNY NR 1

IM. PROF. STANISLAWA SZYSZKO
Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach

Zabrze, 2 lipca 2025r.
Znak: DOP/12/2025/KONKURS

Wszyscy Uczestnicy Postgpowania Konkursowego

Dotyczy: Konkursu Ofert o udzielenie zaméwienia na $wiadczenia
zdrowotne w zakresie badan i konsultacji specjalistycznych — 3 zadania:

*  Zadanie nr 1 — Badania i konsultacje ortodontyczne u noworodkéw
z rozszczepem wargi i podniebienia

*  Zadanie nr 2 - Konsultacje oraz leczenie stomatologiczne

*  Zadanie nr 3 - Konsultacje ginekologiczne w siedzibie Przyjmujacego
Zamowienie z uzyciem aparatu USG

Informuj¢, ze do Udzielajgcego Zamowienia wplynety nastepujace
zapytania:

Pytanie 1: Prosz¢ o zmniejszenie kar umownych w § 11 odpowiednio
dla literek: 1 a) .. nie mniejszej niz 20 zi... 1b) w wysokosci 5 % taczne;j....
le) w wysokosci 500 zt...... 1d) .... 50 zl (brutto) za kazdy przypadek.

Odpowiedz: Udzielajacy Zamowienia wyraza zgode, w zwiazku z tym § 11
zatacznika nr 4 do SWKO otrzymuje brzmienie:

1. Przyjmujagcy Zamowienie zaplaci Udzielajacemu Zamodwienia kare
umowna:

a)  w wysokosci 5% ceny swiadczenia brutto, nie mniejszej niz 20 zt, z tytutu
kazdego niezrealizowanego badz niezrealizowanego w terminie $wiadczenia,

b) w wysokosci 5% lacznej, rocznej wartosci niniejszej umowy brutto
okreslonej w Zataczniku nr 1 — Formularz ofertowy, z tytulu rozwigzania

umowy przez Udzielajacego Zamoéwienia z przyczyn lezacych po stronie
Przyjmujacego Zamodwienie,

¢) w wysokosci 500,00 zt w przypadku uniemozliwiania lub utrudniania
przeprowadzenia kontroli przez Udzielajacego Zaméwienia, Narodowy
Fundusz Zdrowia oraz inne uprawnione organy i podmioty albo niewykonania
W wyznaczonym terminie zalecen pokontrolnych, za kazdy taki przypadek,
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d) nieterminowego przekazania dokumentacji niezbednej do rozliczenia
z Narodowym Funduszem Zdrowia — kara umowna wynosi 50 zlt (brutto)
za kazdy przypadek,

e) w wysokosci 500,00 zt w przypadku niewpisania Udzielajacego
Zamoéwienia do Portalu Swiadczeniodawcéw w terminie 14 dni od daty
otrzymania Umowy.

2. Udzielajacy Zamowienia ma prawo dochodzi¢ odszkodowania
uzupelniajgcego w przypadku, gdy wyrzadzona szkoda przewyzsza naliczone
kary umowne.




