Zalacznik nr 3 do SWZ

Szczegélowy opis przedmiotu zamoéwienia

Przedmiotem zamoéwienia jest wykonywanie przez Wykonawce ustug transportu sanitarnego
(medycznego) realizowanych w okresie 12 miesiecy od dnia podpisania umowy na zlecenie
Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0.0. w Otwocku ambulansami:

typu T - czesc¢ 1,

typu P - cze$¢ 2

typu S - cze$¢ 3 z lub do placéwek medycznych:

Szpital i Zaktad Pielegnacyjno-Opiekunczy przy ul. Stefana Batorego 44 w Otwocku;
2. Przychodnia przy ul. Armii Krajowej 3 w Otwocku;
3. Przychodnia przy ul. Adama Mickiewicza 8 w Otwocku;

Wykonawca bedzie swiadczyt ustugi na rzecz Zamawiajgcego zgodnie z biezacymi potrzebami
Zamawiajgcego.

1.1.

Ogodlne warunki wykonania zaméwienia dla czesci 1-3:
Zgloszenia i ich realizacja odbywa sie w ciagu catej doby we wszystkie dni tygodnia w

zwigzku z czym Wykonawca zobowiazany jest do dostepnosci 24/7.

Przew6z wykonywany musi by¢ pod adres wskazany przez pracownika Zamawiajacego.
Ustuga transportu bedzie realizowana na podstawie zgloszenia telefonicznego
(Wykonawca musi dysponowaé przynajmniej dwoma numerami) lub/i mailowego, przy
czym o wyborze sposobu zgtoszenia decyduje Zamawiajacy.

Wykonawca zobowiagzany jest do wykonania przewozu najkrétszg trasg w mozliwie
najkrotszym czasie z poszanowaniem przepiséw Prawa ruchu drogowego.

Wykonawca w czasie realizacji zlecenia pochodzacego z Powiatowego Centrum Zdrowia
sp. z 0.0. w Otwocku, nie moze réwnoczes$nie realizowac zlecenn pochodzacego od innych
podmiotow.

Maksymalny czas oczekiwania wynosi:

6.1. Do 30 minut w trybie pilnym,

6.2. Do 60 minut w trybie zwyktym,

6.3. Transport umoéwiony z wyprzedzeniem (zwane dalej ,zlecenie z wyprzedzeniem”)
na wskazany dzien, godzine, miejsce (adres) - Wykonawca ma obowigzek wykonaé
bez opo6zZnien.

Wykonawca musi dysponowac¢ odpowiednig do witasciwej realizacji zamo6wienia liczbg
ambulanséw spelniajacych wymagania techniczne okreslone przepisami prawa o ruchu
drogowym, ktérymi bedzie §wiadczyt ustugi przewozu (transportu).

Zamoéwienie moze by¢ realizowane przy wykorzystaniu ambulansu (karetki), speiniajacej
cechy techniczne i jakosciowe okreslone w Polskich Normach przenoszacych europejskie
normy zharmonizowane zgodnie z przepisami ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku
o Paiistwowym Ratownictwie Medycznym oraz wymagania dotyczace wyposazenia
medycznego zgodnie z innymi aktualnie obowigzujgcg przepisami prawa w tym zakresie.
Wykonawca musi dysponowa¢ odpowiedniag do realizacji niniejszego zamo6wienia liczba
kierowcow, ktérzy posiadajg aktualne prawo jazdy odpowiedniej kategorii, wazne
ksigzeczki zdrowia wymagane przez Stacje Sanitarno-Epidemiologiczng oraz ktérzy
ptynnie postugujg sie jezykiem polskim.

1. CZESC 1 - Transport typu T:

Ambulans A1 lub A2 - personel: kierowca oraz sanitariusz lub osoba_posiadajaca
kwalifikacje w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy (KPP) - Wykonawca
zobowiazuje sie do realizacji zamdowienia za pomoca obsady - zespotu, w skilad
ktorego wchodza kierowca oraz sanitariusz lub osoba posiadajaca kwalifikacje w
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zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy (KPP), spelniajacy wymagania

dotyczace personelu karetKi, tj.:

— kwalifikacje sanitariusza zgodne z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
10 lipca 2023 roku w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na
poszczegélnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych
niebedacych przedsiebiorcami lub osoba posiadajaca kwalifikacje w
zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy (KPP) zgodnie z art. 13 ust. 1
ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panistwowym Ratownictwie Medycznym
oraz Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 19 marca 2007 r. w sprawie
kursu w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy.

kierowca musi spelnia¢ wymagania w stosunku do Kkierujacych pojazdami

uprzywilejowanymi, o ktérych mowa w rozdz. 16 ustawy z dnia 5 stycznia 2011

roku o kierujacych pojazdami.

1.2.  Sposoéb realizacji ushugi:

— Odebranie pacjenta z oddzialu/miejsca zamieszkania, doprowadzenie do
pojazdu, dowiezienie pod wskazany adres na zleceniu przewozu, doprowadzenie
pacjenta: na badanie, konsultacje (w sytuacji przeniesienia do innego szpitala -
doprowadzeniu pacjenta do Izby Przyjec/Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego),
do mieszkania;

— Transport materialéw biologicznych i materialéw wykorzystywanych do
udzielania $wiadczen zdrowotnych (krwi i s$rodkéw Kkrwiopochodnych,
materialéw biologicznych do badan, specjalistycznego sprzetu medycznego i
lekéw) polega¢ bedzie na odebraniu materialdow w odpowiednim czasie i
dowiezieniu ich pod wskazany adres zgodny ze zleceniem przewozu.

— Pojazd do w/w transportu musi by¢ wyposazony w specjalistyczne urzadzenie
dedykowane do transportu materialéw biologicznych, w tym krwi i preparatow
krwiopochodnych, z mozliwoscia ciagtego monitorowania warunkéw transportu
(temperatura). Urzadzenie musi posiadaé¢ certyfikaty dopuszczajace do
uzytkowania na terenie RP oraz aktualne swiadectwo homologacji.

1.3.  Forma korzystania z ambulansu:
—  Przewdz pacjentow;
—  Przewozy materiatu pobranego do badan do innych placowek medycznych;
—  Przewdz krwi, lekdw i innego asortymentu medycznego;
— Przewozy inne zlecone przez Zamawiajacego,

2. CZESC 2 - Transport typu P:

2.1. Ambulans Al lub A2 - personel: kierowca z uprawnieniami noszowego i ratownik
medyczny/pielegniarka systemu ratownictwa - Wykonawca zobowiazuje sie do realizacji
zamOwienia za pomocg obsady - zespotu, w sktad ktérego wchodzg - zgodnie z art. 36 ust.
1 pkt 2 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o Paiistwowym Ratownictwie Medycznym co
najmniej dwie osoby uprawnione do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych
bedace pielegniarka systemu ratownictwa lub ratownikiem medycznym. W sktad zespotuy,
o ktéorym mowa wyzej, wchodzi kierowca, w przypadku gdy Zaden z cztonkéw zespotow
ratownictwa medycznego nie spelnia warunkéw, o ktérych mowa w art. 106 ust. 1 ustawy
z dnia 5 stycznia 2011 roku o kierujacych pojazdami,

2.2. Sposob realizacji ustugi: odebranie pacjenta z miejsca zamieszkania, Izby Przyje¢, oddziatu
(w pozycji lezacej badz siedzacej) doprowadzenie do pojazdu, dowiezienie pod wskazany
adres na zleceniu przewozu, doprowadzeniu pacjenta do mieszkania, na badanie,
konsultacje (w sytuacji przeniesienia do innego szpitala - doprowadzenie pacjenta do Izby
Przyjec¢/Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego), przekazanie niezbednej dokumentacji
pacjenta wraz z rzeczami osobistymi.

2.3. Forma korzystania z ambulansu:

—  Przewdz pacjentow;

Strona2z7



Zalacznik nr 3 do SWZ

—  Przewozy inne zlecone przez Zamawiajacego.

Wymagania szczegélne wobec ambulanséw dla CzeSci 1 2:

1.Nadwozie:

iy

2)

Furgon zamkniety, czeSciowo przeszklony, klimatyzowany w kabinie przewozu pacjenta
i personelu Zamawiajacego;
Mozliwos$¢ przewozu 3 0séb w pozycji siedzacej lub/i na noszach.

2.Przedziat medyczny:

iy
2)
3)
4)
5)
6)
7)

8)
9)

Kabina kierowcy oddzielona od przedzialu medycznego z oknem przesuwnym

umozliwiajacym komunikacje glosowa z kierowca;

Instalacja tlenowa dziatajgca i dopuszczona do uzytku oraz wyposazenie w duze i mate

butle tlenowe;

Fotel kardiologiczny dla osoby niepetnosprawnej z mozliwos$cia regulacji kata oparcia, tj.
pozycjonowania z systemem mocujacym do podtogi ambulansu, skierowany przodem
do kierunku jazdy, wyposazony w bezwtadnosciowe pasy bezpieczenstwa;

Pasy bezpieczenstwa dla dzieci;

Fotelik do bezpiecznego przewozenia noworodka, niemowlaka lub dziecka zgodnie

z obowiagzujgcymi przepisami prawa;

Zestaw do resuscytacji noworodka (tlen, ssak, worek Ambu itd.);

Sprawne nosze samojezdne, traktowane jako gléwne nosze wielozadaniowe;

Deska ortopedyczna z osprzetem;

Krzesto kardiologiczne mobilne (przenosne);

10)Nosze brezentowe;
11) Torba medyczna z pelnym wyposazeniem, w tym w leki;
12)t3cznos¢ radiowa z karetkami oraz dyspozytorem.
3.Transport materiatu biologicznego wymaga specjalnych warunkéw przewozu:

iy

2)
3)

4)

5)
6)

Materiat do badan musi by¢ transportowany w odpowiednim szczelnie zamknietym,
opisanym co do zawartosci, pojemniku;

Pojemniki muszg by¢ wyposazone w dwa termometry;

Osoba transportujgca materiat zobowigzana jest monitorowa¢ temperature w tych
pojemnikach;

Do transportowania koncentratu krwinek czerwonych (KKCZ), peinej krwi (KPK) oraz
osocza $wiezo mrozonego (FFP) Wykonawca musi wykorzystywac pojemniki izotermiczne
wyposazone w wychtodzone wktady chtodnicze, ktére winny by¢ oddzielone od materiatu
biologicznego odpowiednig wktadka izolacyjna;

Do transportu koncentratu krwinek ptytkowych (KKP) stuza pojemniki bez wktadow;
Wymagana temperatura: KPK, KKCZ - od 2 do 10 °C, FFP - 18°C ponizej zera, KKP - od 20
do 24 °C. Wykonawca zobowigzuje sie przediozy¢ na zadanie Zamawiajacego dowody
monitoringu temperatury w pojemnikach.

3. CZESC 3 - Transport typu S:

3.1. Ambulans typu B - dostepnos$¢ pojazdu ze specjalistycznym zespoltem ratownictwa

1)
2)

medycznego/specjalistycznego $rodka transportu sanitarnego, odpowiedniego do
wykonania zlecenia Zamawiajgcego, spetniajacego nastepujace wymagania:

wyposazenie umozliwiajagce podstawowe leczenie i monitorowanie stanu pacjenta;
personel: obsada - zespét, w sktad ktorego wchodzg, zgodnie z art. 36 ust. 1 pkt 1 ustawy
z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym co najmniej trzy osoby
uprawnione do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, w tym lekarz systemu
oraz pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. W sktad zespotu, o ktérym mowa wyzej,
wchodzi kierowca, w przypadku gdy Zaden z cztonkéw zespotdéw ratownictwa medycznego
nie spetnia warunkéw, o ktérych mowa w art. 106 ust. 1 ustawy z dnia 5 stycznia 2011 r. o
kierujacych pojazdami.

3.2. Sposob realizacji ustugi.
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3.2.1. Odebranie pacjenta z Izby Przyje¢, oddziatu, (w pozycji lezacej badz siedzacej)
doprowadzenie do pojazdu, dowiezienie pod wskazany adres na zleceniu przewozu,
doprowadzenie pacjenta: na badanie, konsultacje, (w sytuacji przeniesienia do
innego szpitala - doprowadzeniu pacjenta do Izby Przyjeé¢/Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego), przekazanie niezbednej dokumentacji pacjenta wraz z rzeczami
osobistymi.

3.2.2. W przypadku zgtoszenia sie do Izby Przyje¢ pacjenta w stanie zagrozenia zycia, przy
braku odpowiedniego zabezpieczenia medycznego, po badaniu przekazanie
pacjenta ww. transportem do najblizszego Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego,
zgodnie z wytycznymi dyspozytora Pogotowia Ratunkowego.

3.3. Forma korzystania z ambulansu.
3.3.1. Przewdz pacjentow.
3.3.2. Przewozy inne zlecone przez Zamawiajgcego.

Wymagania wspdlne wobec ambulanséw:

iy

2)

3)
4)

5)

6)
7)
8)

9)

Pojazdy posiadajg i spelniaja cechy techniczne i jakoSciowe odnosnie
konstrukcji i wyposazenia pojazdéw zgodne norma PN-EN 1789:2008
sPojazdy mechaniczne i ich wyposazenie - ambulanse drogowe" i
zarzadzeniem nr 179/2020/DSM Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z
dnia 12 listopada 2020 r. w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i
realizacji umoéw w rodzaju ratownictwo medyczne (ze zmianami).
Homologacja wydana przez odpowiednie organy panstwa lub dokument
poswiadczajacy zarejestrowanie pojazdu na terenie Polski jako samochéd
specjalny spelniajacy norme PN-EN 1789:2008 ,Pojazdy mechaniczne i ich
wyposazenie - ambulanse drogowe".

Zezwolenie odpowiedniego Ministra na uprzywilejowanie w ruchu drogowym.
Wyposazenie w bezprzewodowe S$rodki tgcznosci i komunikacji, w tym
tacznos¢ radiowg GSM i w system GPS umozliwiajacy kontrole ruchu pojazdu
przez dyspozytora Zamawiajgcego.

Dziatajace urzadzenia wydajace sygnaty Swietlne i dZzwiekowe umozliwiajgce
uzyskanie uprzywilejowania w ruchu drogowym, zgodnie z obowigzujacymi
przepisami.

Aktualne ubezpieczenie OC i NW pojazddw i pasazerdw.

Aktualne badania techniczne pojazdow.

Wszystkie wymagane prawem atesty higieniczne wydane przez Narodowy
Instytut Zdrowia Publicznego PZH - Panistwowy Instytut Badawczy i Sanepid,
przy czym odpowiedzialno$¢ za posiadanie wymaganych atestow spoczywa
na Wykonawcy niezaleznie, czy Zamawiajacy zazadat ich przedstawienia.
Wszystkie wymagane prawem deklaracje zgodnosci elementéw wyposazenia
pojazdow, w szczeg6lnosci noszy wraz z oprzyrzagdowaniem i innych urzadzen
do transportu pacjenta w ambulansach dopuszczajace do wykorzystania w
pojazdach medycznych i do ruchu drogowego.

10) Dezynfekcja pojazdu wykonywana jest przez Wykonawce zgodnie z wymogami

sanitarnymi odno$nie czestotliwosci i jako$ci.

Wymagania wobec Wykonawcy:
4.1. Wykonawca o$wiadcza, ze kierowcy prowadzacy ambulanse posiadaja:

4.1.1. odpowiednie doswiadczenie i przeszkolenie, a wszystkie straty wynikte z powodu
nieodpowiedniego dos$wiadczenia i/lub przeszkolenia kierowcow zostang pokryte
przez Wykonawce;

4.1.2. aktualne badania medycyny pracy, w tym badania psychologiczne i psychotechniczne
uprawniajgce do prowadzenia pojazdéw uprzywilejowanych w ruchu drogowym;

4.1.3. certyfikat/dyplom ukoniczenia kursu pierwszej pomocy medycznej/przedmedycznej;
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4.1.4. spetniajg wszystkie wymogi dotyczace okreslonego typu stanowiska, na ktérym
pracujg, a personel wchodzacy w sklad specjalistycznego zespotu ratownictwa
medycznego posiada kwalifikacje zgodne z ustawa o Panistwowym Ratownictwie
Medycznym.

4.2. Wykonawca zabezpieczy kierowcow w jednolite ubranie pracownicze w oznakowaniem
jakie obowigzuje w systemie ratownictwa medycznego.

4.3. Wykonawca umozliwi Zamawiajgcemu obserwacje ruchu pojazddéw realizujacych zlecenie
Zamawiajacego, poprzez udostepnienie obserwacji on-line lub dostarczenie i instalacje na
swoj koszt odpowiedniego wyposazenia technicznego.

4.4. Wykonawca o$wiadcza, Ze posiada tabor zapasowy wskazanych w przedmiocie zamoéwienia
pojazdéw, ktéry zostanie wykorzystany w przypadku awarii pojazdéw wykonujacych
zlecenia Zamawiajgcego.

4.5. Wykonawca o$wiadcza, ze w przypadku awarii pojazdu podczas wykonywania zlecenia
Zamawiajacego, uniemozliwiajgcej prawidtowe wykonanie tego zlecenia, czas podstawienia
innego pojazdu nie bedzie dtuzszy niz 30 minut i w tym czasie odpowiedzialnos¢ za osoby
przewozone na zlecenie Zamawiajacego i za mienie Zamawiajacego ponosi personel
pojazdu.

4.6. Wykonawca oswiadcza, ze posiada w dyspozycji personel niezbedny do prawidtowego
wykonania dla Zamawiajgcego ustugi bedacej przedmiotem zamoéwienia.

4.7. W przypadkach, w ktérych Wykonawca nie jest w stanie wykonaé zlecenia Zamawiajgcego,
Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$¢ zlecenia ustugi innemu podmiotowi, ale wylacznie za
zgoda Zamawiajacego, poprzedzong przekazaniem Zamawiajagcemu pisemnej informacji
wraz z uzasadnieniem, zawierajacym co najmniej przyczyne/powod, sposdb rozwigzania
zaistniatej sytuacji oraz wskazanie podmiotu, ktéry zlecenie zrealizuje. Informacje, o ktérej
mowa nalezy przesta¢ droga elektroniczng na podany przez Zamawiajgcego pracowniczy
adres e-mail lub adres e-mail sekretariat@pcz-otwock.pl, przy czym samo przekazanie
informacji nie uwaza sie za zgode. W takim przypadku Zamawiajacy dokona zaptaty
Wykonawcy, a Wykonawca rozliczy sie z podmiotem, ktéremu dokonat przekazania zlecenia.
Odpowiedzialno$¢ za speinianie wymogéw wobec realizatora przekazanego zlecenia
spoczywa na Wykonawcy.

4.8. Po uzgodnieniu z Zamawiajgcym, Wykonawca dokona odpowiedniego wpisu pojazdéw w
Systemie Zarzadzania Obiegiem Informacji (SZOI) Narodowego Funduszu Zdrowia i
przedstawi Zamawiajacemu potwierdzenie dokonania/zmiany takiego wpisu w formie
wybranej przez Wykonawce, lecz musi z niej wynika¢ dokonanie wpisu.

4.9. Wykonawca zobowigzany jest do posiadania ubezpieczenia OC dotyczacego dziatalnosci
medycznej. Kopia polisa zostanie dostarczona do Zamawiajgcego najpdZniej w dniu
podpisania umowy. W przypadku wygasniecia polisy w trakcie trwania umowy, Wykonawca
dostarczy kopie nowej polisy, najp6zniej w pierwszym dniu jej obowigzywania, przy czym
Wykonawca zobowigzany jest do zapewnienia ciggto$ci ochrony ubezpieczeniowej w
omawianym zakresie.

4.10. Wykonawca zobowigzany jest do poddania sie kontroli Narodowego Funduszu Zdrowia
na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki
medycznej finansowanej ze srodkéw publicznych w zakresie wykonywania postanowien
umowy oraz udostepniania wszelkich danych i informacji zgodnie z wymogami
Narodowego Funduszu Zdrowia.

4.11. Wykonawca zobowigzany jest do spetniania wskazanych wymogoéw podczas catego okresu
trwania umowy i wykonywania dla Zamawiajgcego ustugi bedacej przedmiotem
zamdwienia.

Komunikacja/zgloszenia:

1. Zamoéwienie przewozu bedzie dokonywane telefonicznie lub/i droga elektroniczng (e-mail)
na wskazany przez Wykonawce numer telefonu/adres e-mail. O wyborze sposobu zgtoszenia
decyduje Zamawiajacy.
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Zamawiajacy wystawi dokument zlecajacy transport. Dokument podpisuje pracownik
medyczny zlecajacy transport.

Wykonawca zobowigzany jest zapewnic¢ telefoniczny system kolejkowy lub inny system
realizujacy takie cele, tak aby zadne zgtoszenie nie pozostato nieodebrane.

. Wykonawca nada kazdemu zgltoszeniu unikalny identyfikator, ktéry pézZniej zostanie

wskazany w zatgczniku do faktury.

Wykonawca przekaze na zagdanie Zamawiajgcego kopie otrzymanego zlecenia.

Wykonawca zobowigzany jest do przechowywania zlecen przez okres co najmniej 6 miesiecy
po zakoniczeniu umowy.

Specyfikacja w zakresie liczby przejazdéw w okresie 12 miesiecy znajduje sie w Formularzu
asortymentowo-cenowym ( (bedacym zatgcznikiem nr 2 do SWZ).

Rozliczenia
1. Zamawiajgcy dokona ptatnosci w terminie 30 dni od otrzymania prawidtowo wystawionej

2.

3.

faktury, z uwzglednieniem ponizszych zapiséw dotyczacych zatacznika do faktury.

Podstawg ptatnosci bedzie liczba przejazdéw (w tym powrotéw)/przejechanych kilometrow

z pacjentem lub materiatem biologicznym.

Wysokos¢ comiesiecznego  wynagrodzenia Wykonawcy stanowi iloczyn liczby

przejazdow/przejechanych kilometréw/minut oczekiwania i ceny za: przejazd/1 km/minuty

oczekiwania wskazanych w Formularzu asortymentowo-cenowym (bedacym zatacznikiem nr

2 do SWZ).

Wykonawca wystawi fakture po zaakceptowaniu przez Zamawiajacego zalacznika

zawierajacego wykaz wykonanych przewozdéw, sporzadzonego wedtug kryteriow

wskazanych w kolejnym punkcie. Zamawiajacy dokona akceptacji w czasie do 10 dni

roboczych, od ztozenia przez Wykonawce prawidlowo wypeklionego zalacznika.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do weryfikacji zatacznika w terminie p6Zniejszym niz 10

dni roboczych - nawet po wystawieniu faktury.

Wykonawca zobowigzany jest dotaczy¢ do faktury zabezpieczony/zaszyfrowany zatgcznik

zawierajgcy wykaz wykonanych przewozoéw zawierajgcy co najmniej nastepujgce dane

identyfikacyjne:

5.1.liczba porzadkowa;

5.2.unikalny identyfikator zgtoszenia, zgodnie z systemem Wykonawcy - dopuszcza sie, aby
identyfikator zgtoszenia byt tym samym, co identyfikator przewozu, o ile system
organizacji przewozéw Wykonawcy pozwala na jednoznaczng identyfikacje zaréwno
zgloszenia jak i przewozu;

5.3.termin otrzymania zgtoszenia: data i godzina;

5.4.data wykonania transportu;

5.5.unikalny identyfikator przewozu, zgodnie z systemem Wykonawcy - dopuszcza sie, aby
identyfikator zgtoszenia byl tym samym, co identyfikator przewozu, o ile system
organizacji przewozéw Wykonawcy pozwala na jednoznaczng identyfikacje zaréwno
zgloszenia jak i przewozu;

5.6.nazwisko i Imie pacjenta;

5.7.PESEL pacjenta;

5.8.nazwisko i imie osoby zlecajacej transport;

5.9.0kre$lenie jednostki zlecajacej transport: oddzial, poradnia, izba przyje¢, pracownia
serologiczna itp.;

5.10. miejsce rozpoczecia transportu — miejscowos¢, ulica, numer posesji;

5.11.miejsce docelowe - miejscowos¢, ulica, numer poses;ji;

5.12.rodzaj ustugi zgodnie z Formularzem asortymentowo-cenowym ( (bedacym
zatacznikiem nr 1 do Formularza ofertowego);

5.13.liczba przejechanych kilometréw niezaleznie od sposobu rozliczania za przewéz lub za 1
km;

5.14. czas postoju ponad 60 minut;
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Zalacznik nr 3 do SWZ

5.15. powr6t tak/nie;
5.16.cena za przewo6z;

5.17.cena za powrot;

5.18. cena za postoj;

5.19.wartos$¢ przewozu;

5.20.warto$¢ powrotu;

5.21.wartos$¢ postoju;

5.22.1aczna wartosé danego transportu.

6. Wykonawca zobowigzany jest do sporzadzenia zestawienia, ktére umozliwi dla kazdej pozycji
sprawdzenie zgloszenia i wykonanej trasy.

7. Trasa przewozu oznacza odlegto$é od miejsca zabrania pacjenta lub materiatu biologicznego
do miejsca docelowego.

8. Przew6z odbywa sie najkrétsza trasg, chyba, Ze niemozliwe jest wybranie takiej trasy, co
powinno by¢ potwierdzone przez Wykonawce Zamawiajagcemu kazdorazowo przy
wystapieniu takiej sytuacji. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo do kontroli warunkéw
drogowych zgtoszonych przez Wykonawce jako uniemozliwiajacych przewo6z najkrétsza trasa.

9. Wykonawca zobowigzany jest kazdorazowo na zadanie Zamawiajacego do przekazania kopii
zlecen z danego miesiaca, ktoérego dotyczy faktura.
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