GMINA SWIERZAWA
PL Wolnosci 60, 59-540 Swierzawa

urzad@swierzawa.pl,
e-puap /89mdegtock/skrytka

Swierzawa, dnia 30.10.2024 r.

INGK.1z.271.44.1.2024/9

Dotyczy: postgpowania pn.: ,,POSTEPOWANIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA NA
UBEZPIECZENIE GMINY SWIERZAWA”

Zamawiajacy dziatajgc na podstawie art. 284 ust. 2 1 6 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r.
Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. z 2023 r. poz. 1605 z p6zn. zm.), w odpowiedzi na
pytania Wykonawcow informuje:

,Dotyczy Czesci IV Zamodwienia
UBEZPIECZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNEJ PODMIOTU LECZNICZEGO”
Pytanie 1:

., Zwracamy si¢ z uprzejmgq prosbq o podanie informacji czy w Podmiocie sq wykonywane
zabiegi. Jesli tak prosze o informacje jakie i ile takich zabiegow wykonywanych jest w ciggu
roku/miesigca”.

Odpowiedz:

Zamawiajacy informuje, ze SP ZOZ Przychodnia Rejonowa w Swierzawie nie wykonujemy
zadnych zabiegow.

Pytanie 2:

., Zwracamy sig¢ z uprzejmq prosbq o informacje czy Podmiot ma zawarte umowy/kontrakty ze
szpitalami/szpitalami chirurgii 1 dnia oraz czy deleguje swoich pracownikow do pracy
w szpitalach”.

Odpowiedz:

Zamawiajacy informuje, ze SP ZOZ Przychodnia Rejonowa w Swierzawie nie posiadamy
umoéw/kontraktéw ze szpitalami chirurgii 1 dniowej oraz nie delegujemy naszych pracownikow
do pracy w szpitalach.

Pytanie 3:

. Zwracamy si¢ z uprzejmq prosbq o podanie informacji czy Podmiot przyjmuje pacjentow
prywatnych i/lub na NFZ.”



Odpowiedz:

Zamawiajacy informuje, ze SP ZOZ Przychodnia Rejonowa w Swierzawie, przyjmujemy
pacjentow zaréwno na NFZ jaki i prywatnych.

Pytanie 4:

., Zwracamy sig z uprzejmg prosbq o podanie informacji czy Podmiot swiadczy ustugi w ramach
transportu sanitarnego”.

Odpowiedz:

Zamawiajacy informuje, ze SP ZOZ Przychodnia Rejonowa w Swierzawie, nie $wiadczymy
uslug w ramach transportu medycznego.

Pytanie 5:

., Zwracamy sie z uprzejmq prosbg o informacje czy Podmiot Swiadczy ustugi w ramach opieki
nocnej i/lub catodobowej”.

Odpowiedz:

Zamawiajacy informuje, ze SP ZOZ Przychodnia Rejonowa w Swierzawie, nie $wiadczymy
ushlug w ramach opieki nocnej 1 catlodobowe;.

Zatwierdzam:
Burmistrz Miasta i Gminy Swierzawa

dr Pawet Kisowski

Podpis cyfrowy: Pawet Przemystaw Kisowski
DN: CN=Pawet Przemystaw Kisowski, C=PL, G=

Pawet P taw, SN=Ki ki, SERIALNUMBER=
Pawet Przemystawszpremsay si-wsousk

Powdd: Jestem autorem tego dokumentu

KiSOWS kl Lokalizacja:

Data: 2024.10.30 09:47:43+01'00'
Foxit PDF Reader Wersja: 2024.3.0



		2024-10-30T09:47:43+0100
	Paweł Przemysław Kisowski
	Jestem autorem tego dokumentu




