Dot. 16/K0/KD/2023
SZCZEGOLOWE WARUNKI KONKURSU OFERT

w sprawie umowy o udzielanie zamoéwienia na $wiadczenia zdrowotne z
podmiotem wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w Bialymstok

w zakresie udzielania specjalistycznych swiadczen zdrowotnych wykonywania badan tomografii
komputerowej na rzecz Szpitala przy ulicy Zurawiej 14 w Bialymstoku:
badanie glowy bez kontrastu,

badanie innej okolicy anatomicznej bez kontrastu,

badanie dwdch lub wiecej okolic anatomicznych bez kontrastu,

badanie glowy bez i z kontrastem,

badanie innej okolicy anatomicznej bez i z kontrastem,

badanie dwéch lub wigcej okolic anatomicznych bez i z kontrastem,

badanie innej okolicy anatomicznej bez wzmocnienia kontrastowego i co najmniej dwie

fazy ze wzmocnieniem kontrastowym,

8. badanie dwdch lub wigcej okolic anatomicznych bez wzmocnienia kontrastowego i co
najmniej dwie fazy ze wzmocnieniem kontrastowym

9. angiografia.

SN s e N

Podstawa prawna:
e art. 26, 26ai 27, ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r oraz

® W oparciu o ustawg z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych

I. Udzielajacy zamodwienia:
Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Biatymstoku ul. M. Sktodowskiej Curie 24A

II. Przedmiot zamodwienia:

1. Przedmiotem zaméwienia jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych - wykonywania badari tomografii
komputerowej na rzecz pacjentéw Szpitala przy ulicy Zurawiej 14.

2. W zakresie organizacji udzielania $wiadczen zdrowotnych objetych postepowaniem konkursowym beda
obowigzywaty przepisy wewnetrzne Udzielajagcego zaméwienia, w tym w szczeg6lnodci Statut, Regulamin
organizacyjny oraz Zarzadzenia wewnetrzne.

3. Przyjmujacy Zamowienie bedzie wykonywal ustugi diagnostyczne w zakresie tomografii
komputerowej na podstawie skierowania wystawionego przez lekarzy Udzielajacego Zamowienie.

4. Przyjmujacy Zamowienie zobowigzuje si¢ do przekazywania wynikéw badan pacjentow Udzielajacego
Zamowienie do komorek organizacyjnych kierujacych na badanie (poradnia, klinika zaktad ) niezwlocznie
po ich wykonaniu.

5. Wyniki badan bgda opisywane na miejscu lub przestane do opisu droga elektroniczng.

6. O koniecznosci opisu badania decyduje lekarz kierujacy Udzielajacego Zamodwienie.

7. Wyniki badan beda dost¢pne w ramach ordynacji do 1 h od momentu wykonania badania, po godzinach
ordynacji w terminie do 24 h.

8. Badania Tomografii komputerowej beda realizowane w terminach uzgodnionych z Przyjmujgcym
Zamoéwienie.



9. Migjsce badan objetych SWKO nie moze by¢ oddalone o wigcej niz 5 km od USKwB ul. Zurawia 14.

I11. Okres obowiazywania umowy:
Umowa zostanie zawarta na okres

od 01.12.2023 r. do 31.05.2024 r. z mozliwoscig jej przedtuzenia w drodze aneksu.

IV. Konkurs ofert ogloszono:
1) na tablicy ogtoszen Udzielajacego zamdwienia,
2) na stronie internetowej Szpitala: www.uskwb.pl

V. Proponowana kwota naleznosci
Proponowang kwote naleznosci za udzielanie $wiadczen zdrowotnych bedacych przedmiotem konkursu
ofert nalezy uzupetni¢ w zatgczniku nr 2 Formularz ofertowy.

1. Warunki konkur fert
W celu uznania, ze oferta spetnia wymagane warunki, Oferent zobowigzany jest dotaczy¢ do oferty
nastepujgce dokumenty:

1. wypetniony Formularz Ofertowy, stanowigcy Zatgcznik Nr 1i 2.

2. oswiadczenie Oferenta o zapoznaniu sie z treScig ogloszenia oraz szczegélowymi
warunkami konkursu ofert, stanowiace Zatgcznik Nr 3,

3. kopi¢ umowy ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej za szkody wyrzadzone w
zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami lub
pisemne zobowigzanie oferenta do zawarcia takiej umowy i dostarczenia jej kopii przed
rozpocze¢ciem udzielania Swiadczen na rzecz Udzielajgcego zamoéwienia w przypadku
wyboru oferty - Zatgcznik nr 4.

4. W celu sprawdzenia autentycznosci przedtozonych dokumentéw Udzielajgcy zaméwienia
moze zazada¢ od Oferenta przedstawienia oryginatu lub notarialnie potwierdzonej Kopii
dokumentu, gdy kserokopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci, co do jej
prawdziwosci.

5. Komisja Konkursowa wzywa Oferentéw, ktorzy w okreSlonym terminie nie ztozyli
wymaganych oswiadczen lub dokumentéw albo, gdy oferta zawiera braki formalne do
usunigcia tych brakow w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

6. Jezeli oferte podpisuje petnomocnik, do oferty nalezy zalgczy¢ petnomocnictwo.

W przypadku ztozenia oferty przez podmiot (NZOZ , spétke) dodatkowo nalezy ztozy¢:
Whpis do Rejestru Podmiotow Leczniczych.

1.
2. Whpis z Centralnej Ewidencji Gospodarczej.
3. Zalacznik nr 5 - OS$wiadczenie oferenta dotyczace zapewnienia wyszkolonego
i wykwalifikowanego personelu lekarskiego, aparatury medycznej spetniajacej wymogi POW NFZ.
VIL. Opi towania ofe

1. Oferent sporzadza oferte zgodnie z wymogami okreslonymi w pkt. VII niniejszych warunkdow.

2. Oferte nalezy ztozy¢ na drukach zalgczonych do niniejszej specyfikacji: Zalgczniki 1-6

3. Oferte i wszystkie wymagane dokumenty nalezy sporzadzi¢ w jezyku polskim, z wylaczeniem pojec
medycznych.
4. Kazdy dokument nalezy sygnowac¢ oryginalnym podpisem osoby upowaznionej do reprezentowania

oferenta na zewnatrz, natomiast strony nalezy zaparafowac. Parafowane muszg by¢ wszystkie miejsca, w ktérych
oferent nani6st zmiany.

3 Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofa¢ zlozong oferte, jezeli w formie pisemnej powiadomi

Udzielajacego zamoéwienia o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty, nie pdzniej jednak niz przed uptywem
terminu skiadania ofert.



6. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty oznacza sie jak oferte z dopiskiem "Zmiana
oferty" lub "Wycofanie oferty"

7. Oferte wraz z wymaganymi zatacznikami nalezy umiesci¢ w zamknigtej kopercie opatrzonej napisem:
~Konkurs ofert na udzielanie §wiadczen medycznych nr 16 /K0/KD/2023.".

8. Koperta z dokumentacjg ofertowg moze by¢ dostarczona Udzielajgcemu Zamoéwienia: droga pocztowa
listem poleconym przez doreczyciela, przez Oferenta zachowujac pisemng forme potwierdzenia odbioru. Dostawa
dokumentacji nastepuje na koszt i ryzyko Oferenta.

9. Oferty nadane, jako przesytka pocztowa, ktére wplyng po terminie sktadania ofert, jak réwniez oferty
ztozone w Kancelarii Szpitala po terminie sktadania ofert, zostang odrzucone.

10.  Oferte oznaczong jak wyzej nalezy ztozy¢ do dnia:
27.11.2023 r. do godz.10.00 w Kancelarii Szpitala.
VIIL Kryteri ofer

1. Komisja konkursowa dokona wyboru najkorzystniejszej oferty w oparciu o nastepujace kryteria:
Cena: 100 %

IX. Otwarcie ofert

27.11.2023 r. o0 godz. 11.00 w pok. Nr 88 - Administracja Szpitala

XII. Tryb i zakres prac Komisji Konkursowej

1. Konkurs przeprowadza Komisja powotana przez Dyrektora Udzielajagcego zaméwienia.
2. Komisja konkursowa, majac na celu rozstrzygnigcie konkursu ofert, dokonuje nastepujacych czynnosci:
1) Stwierdza prawidtowo$¢ ogtoszenia konkursu
2) Podaje liczbe otrzymanych ofert.
3) Otwiera koperty z ofertami.

4) Podaje nazwe oferentéw oraz proponowang kwote przez Oferenta.
5) Ustala, ktore z ofert spetniaja warunki okreslone w niniejszych Warunkach.
6) Odrzuca oferty nieodpowiadajace warunkom okre$lonym w niniejszych Warunkach lub :

v oferte zgtoszono po wyznaczonym terminie,
v oferta zawiera nieprawdziwe informacje,
v jezeli oferent nie okredlit przedmiotu oferty albo nie podal proponowanej wartoéci ryczattowej za
udzielanie $wiadczen zdrowotnych,
v jezeli oferent lub oferta nie speiniajg wymaganych warunkéw okre§lonych przez Udzielajacego
Zamoéwienia,
v niewazna na podstawie odrebnych przepiséw,
4 jezeli oferent ztozy! oferte alternatywna,
v ztozong przez Oferenta, z ktérym zostata rozwigzana przez Udzielajacego Zaméwieni umowa o udzielanie
Swiadczen zdrowotnych z przyczyn lezacych po stronie Oferenta, w zakresie objetym niniejszym postepowaniem.
1) W przypadku gdy oferta zawiera braki formalne, Komisja moze wezwa¢ oferenta do usuniecia tych
brakow w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.
2) Ogtasza Oferentom, ktére z ofert spetniajg warunki okre$lone w niniejszych Warunkach, a ktére
zostaly odrzucone.
3) Przyjmuje do protokotu wyjasnienia i oSwiadczenia zgtoszone przez Oferentéw.
4) Wybiera najkorzystniejsza oferte albo nie przyjmuje zadnej z ofert.

1. Komisja konkursowa dziata na posiedzeniach zamknietych bez udzialu Oferentéw, z wyjatkiem czynnosci
okreslonych w ust. 2 pkt 1), 2), 3), 4).

2. Zprzebiegu konkursu komisja konkursowa sporzadza protokét, ktéry powinien zawiera¢:

e Oznaczenie miejsca i czasu konkursu.

> Liczbe zgtoszonych ofert.

> Wskazanie ofert odpowiadajgcych warunkom okreslonym w powyzszych Warunkach.



> Wskazanie ofert nieodpowiadajacych warunkom okreslonym w powyzszych Warunkach lub zgtoszonych
po terminie (wraz z uzasadnieniem).

r Wyjasnienia i o§wiadczenia Oferentow.

> Wskazanie najkorzystniejszej dla Udzielajacego zaméwienia oferty albo stwierdzenie, ze zadna z ofert nie
zostata przyjeta (wraz z uzasadnieniem).

> Ewentualne odrgbne stanowisko cztonka komisji konkursowe;j.

> Wzmianke o odczytaniu protokotu.

> Podpisy cztonkéw komisji i przedstawiciela samorzadu zawodu medycznego, jezeli uczestniczy w pracach
komisji.

1. Jezeli nie nastapito uniewaznienie postepowania konkursowego, komisja ogtasza rozstrzygniecie
Konkursu.

2. Ogloszenie o rozstrzygnieciu konkursu zostanie umieszczone na stronie internetowe;j
Udzielajgcego zamoéwienia oraz na tablicy ogtoszen w jego siedzibie.

3. Z chwilg ogtoszenia rozstrzygniecia postgpowania konkursowego nastepuje jego zakonczenie i
Komisja ulega rozwigzaniu.

XIII. Wybér oferenta i ogloszenie wyniku konkursu.

Konkurs zostanie rozstrzygniety w dniu: 28.11.2023 r. do godz. 15.00.
Okres zwigzania oferta wynosi 30 dni od daty uptywu terminu skladania ofert.

XIV. S rodki ochrony prawnej:
SRODKI ODWOEAWCZE

1. W toku postepowania konkursowego Oferent, ktérego interes prawny doznat uszczerbku
w wyniku naruszenia przez Udzielajgcego zamowienia zasad prowadzenia konkursu, moze skorzystac¢
ze S$rodkéw odwotawczych. Srodki odwotawcze nie przystuguja na niedokonanie wyboru
Przyjmujgcego zamowienie oraz na uniewaznienie postepowania konkursowego.

2. W toku postgpowania konkursowego do czasu jego zakoriczenia Oferent moze ztozyé do komisji
umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia dokonania zaskarzonej czynnosci.

3. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciggu 7 dni od daty jego ztozenia i udziela odpowiedzi
na piSmie. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia.

4. W przypadku uwzglednienia protestu Udzielajacy zamdéwienia powtarza zaskarzong czynno$é.

5. Protest ztozony po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

6. Oferent biorgcy udziat w postepowaniu moze wnie$¢ do Dyrektora Zaktadu, w terminie 7 dni od dnia
ogloszenia o rozstrzygnieciu postepowania, odwotanie dotyczace rozstrzygniecia postepowania. Odwotanie
wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu.

7. Odwotanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od dnia jego otrzymania. Wniesienie odwotania
wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej do czasu jego rozpatrzenia.

8. O rozstrzygnieciu odwotania Oferent informowany jest niezwtocznie.

9. W przypadku uwzglednienia odwotania, przeprowadza sie¢ ponownie postepowanie w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j.

UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA KONKURSOWEGO

1. Udzielajagcy zaméwienia uniewaznia postepowanie konkursowe w przypadku gdy:

a) nie wptyneta zadna oferta,

b) odrzucono wszystkie oferty,

¢) wplyneta jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem pkt 2,

d) kwota najkorzystniejszej oferty (ofert) przewyzsza kwote, ktérg Udzielajgcy zamoéwienia
przeznaczyt na sfinansowanie zaméwienia,

e) nastgpita istotna zamiana okoliczno$ci powodujgca, Ze prowadzenie postepowania lub zawarcie
umowy nie lezy w interesie os6b bedacych $wiadczeniobiorcami w rozumieniu ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych, czego nie
mozna byto wczes$niej przewidziec.



2. Jezeli w toku Konkursu wptyneta tylko jedna oferta na dany zakres niepodlegajaca odrzuceniu,
Komisja moze przyjac te oferte, gdy z okoliczno$ci wynika, ze na ogtoszony ponownie na tych samych
warunkach konkurs ofert nie wptynie wiecej ofert.

XV. Zawarcie umowy:

I. Dyrektor Udzielajacego zaméwienia zawiera umowe na udzielanie $wiadczen zdrowotnych zgodnie z
wybrang przez komisje konkursowa najkorzystniejsza oferta w terminie do 21 dni od dnia rozstrzygniecia

konkursu ofert.
2. Projekt umowy na udzielenie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne stanowi Zatacznik do Szczeg6towych

warunkow konkursu.

XVI. Postanowieni icowe

1. Udzielajacy zaméwienia zastrzega sie prawo odwotania konkursu ofert oraz przesuniecia terminu

sktadania ofert bez podania przyczyn.
2. Dokumenty dotyczace postgpowania konkursowego przechowywane s3 w siedzibie Udzielajacego
zamoOwienia.
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Zatqcznik Nr 1

................................

pieczec oferenta

Formularz ofertowy
KONKURS OFERT NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE W ZAKRESIE

L NAZRIELIICTCTIED onnrmomnmenosmeassass oo wsssnmions seineusmscss s e o S S RN
2. Adres Oferenta

A Nrteleforu komOTROWERE! s svsssinssmmssisi s

4. Rodzajprowadzone] d2iatalnosSci leCZRICTE) wiiisminiciriivismmss s smottssssssrsssnsssssassanns

L DRSO N A T AT A PHOTISN wuiuorwosunonssisntasasssseonaasoe o ssinsoinsvs e a4 wan vk ouss s s SRR UN O RS SHHEN S

----------------------------------------------------------------

(podpis i pieczec Oferenta)



Nazwa Swiadcze-
nia

Przewidywana
ilo$é Swiad-
czen w okresie
trwania umo-

wy

Formularz ofertowy
KONKURS OFERT NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE W ZAKRESIE

Cena oferenta
brutto w zt
(za jedno swiad-
czenie z opisem)

TOMOGRAFII KOMPUTEROWE]

Zatqcznik Nr 2

Wartosé

Swiadczen z

opisem

Cena oferenta
brutto w zt
(zajedno
Swiadczenie
bez opisu)

Wartos¢
Swiadczen
bez opisu

TK: badanie glowy
bez kontrastu

48

TK: badanie innej
okolicy  anatomicz-
nej!) bez kontrastu

1120

TK: badanie dwéch
lub wiecej okolic
anatomicznych!) bez
kontrastu

12

TK: badanie gtowy
bez i z kontrastem

198

TK: badanie innej
okolicy anatomicz-
nej!) bez i z kontra-
stem

714

TK: badanie dwdch
lub wiecej okolic
anatomicznych?) bez
i z kontrastem

178

TK: badanie innej
okolicy anatomicznej
bez wzmocnienia
kontrastowego i co
najmniej dwie fazy
Ze wzZmocnieniem
kontrastowym

TK: badanie dwéch
lub wiecej okolic
anatomicznych bez
wzmocnienia kon-
trastowego i co naj-
mniej dwie fazy ze
wzmocnieniem kon-
trastowym

125

TK: angiografia

LA

ps

L

1) Okolice anatomiczne stanowiq: glowa, szyja, klatka piersiowa, jama brzus:

ne (szyjny, piersiowy, ledzwiowy), koriczyna gérna, koriczyna dolna

(podpis i piecze¢ Oferenta)

zna, miednica, kregostup z podziatem na okolice anatomicz-




piecze¢ oferenta Zalacznik nr 3

OSWIADCZENIE
1. Os$wiadczam, Zze zapoznatem(tam) si¢ z trescia ogloszenia, warunkami konkursu ofert oraz projektem
umowy i nie zgtaszam do nich zastrzezen.
2 Jestem gotowy(a) do realizacji Swiadczen podanych w ofercie w okresie wskazanym w ogtoszeniu.
3. Jestem zwigzany(a) niniejsza oferta przez okres 30 dni od daty uptywu terminu sktadania.
4. Oswiadczam, iz wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych dot. imienia i nazwiska, prawa

wykonywania zawodu, specjalizacji, numeru telefonu przez Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Biatymstoku dla
potrzeb realizacji umowy na udzielanie §wiadczen zdrowotnych w Szpitalu

lllllllllllllllllllll BERRENRRR SRR AR RRR RRRRY L L L L L R L LR PR LT

(miejscowosé, data) (podpis i piecze¢ Oferenta)



Zatacznik nr 3a

Bialystok , dnid...uanisisssssassinss
Imig i nazwisko podmiotu uczestniczacego W poStEPOWANIU ........oeceervecnnsesseeesseesseess

KLAUZULA INFORMACYJNA
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 . w sprawie ochrony os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w
sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO)
Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Biatymstoku 40 informuje, ze:

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Uniwersytecki Szpital Kliniczny w
Biatymstoku ul. M. Sktodowskiej Curie 24

2. Kontakt z Inspektorem Ochrony Danych, odpowiedzialnym za przestrzeganie ochrony danych
osobowych w Szpitalu jest mozliwy za posrednictwem poczty e-mail pod adresem: ............

3. Pani/Pana dane osobowe bgda przetwarzane, na podstawie udzielonej przez Panig/Pana zgody, w
celu niezbednym do obecnego procesu realizacji umowy TK.

4. Dane osobowe mogg by¢ ujawnione upowaznionym przez Administratora pracownikom,
podmiotom zewngtrznym $wiadczacym na rzecz Administratora ustugi, w tym ustugi techniczne i
organizacyjne, ustugi w zakresie prowadzenia poczty elektronicznej, a takze innym podmiotom
/osobom/organom w zakresie i na zasadach okre$lonych przepisami prawa.

5. Pani/Pana dane nie beda przekazywane do odbiorcéw zlokalizowanych poza Europejskim
Obszarem Gospodarczym.

6. Pani/Pana dane osobowe nie bedg wykorzystywane do zautomatyzowanego podejmowania
decyzji ani profilowania, o ktérym mowa w art. 22 RODO.

7. Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane zgodnie z uzyskang zgoda na przetwarzanie
danych osobowych w celu przeprowadzenia obecnego procesu realizacji umowy TK przez Szpital
USKwB nie dtuzej niz przez okres pigciu lat, od poczatku roku nastepujacego po roku, w ktérym
zakonczono realizacje umowy.

8. Przystuguje Pani/Panu prawo zadania dostgpu do tresci swoich danych osobowych oraz ich
sprostowania.

9. W przypadkach okreslonych przepisami prawa przystuguje Pani/Panu prawo zadania
ograniczenia przetwarzania danych osobowych, zadania usuniecia danych osobowych, przeniesienia
danych osobowych, wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych.

10. Przystuguje Pani/Panu prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. do Prezesa Urzedu
Ochrony Danych Osobowych z siedzibg przy ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

11. Przystuguje Pani w dowolnym momencie prawo do cofniecia zgody bez wptywu na zgodnosé
prawem przetwarzania danych osobowych, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej
cofnieciem.

12. Podanie przez Panig/Pana swoich danych osobowych jest dobrowolne, lecz niezbedne do
uczestniczenia w realizacji $wiadczen na rzecz USKwB

13. Zapoznatam/tem si¢ z powyzszg instrukcjg i j3 rozumiem.

(data i podpis podmiotu uczestniczacego w postepowaniu)

pieczec¢ oferenta



Zatacznik nr 4

OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz przed rozpoczeciem udzielania $wiadczehn zdrowotnych, dostarcze polise
ubezpieczeniowa i bede jg utrzymywat przez caty okres trwania umowy z Udzielajagcym zaméwienia.

(miejscowos¢, data) (podpis i pieczeé¢ Oferenta)



Zatqgcznik nr 5

..............................................

pieczec oferenta

OSWIADCZENIE

Zakres udzielanych swiadczeri: swiadczenia z zakresy TK

Oswiadczam, iz zapewniam odpowiednia aparature, wyszkolony i wykwalifikowany personelu do

udzielania $wiadczen zdrowotnych, zgodnie ze Szczegétowymi warunkami Konkursu Ofert.

-------------------------------------------------------------------------------------------------------

(miejscowosd, data) (podpis i piecze¢ Oferenta)



Zalacznik nr 6

OSWIADCZENIE

W zwiazku z rozporzadzeniem o ochronie danych osobowych z dnia 27.04.2016 r. ja nizej podpisana/y
Swiadomie wyrazam zgode¢ na przetwarzanie moich danych osobowych przez Uniwersytecki Szpital
Kliniczny w Biatymstoku w celu przeprowadzenia konkursu ofert na udzielanie §wiadczen zdrowotnych

wykonywania badan tomografii komputerowej na rzecz Szpitala przy ulicy Zurawiej 14.

czytelny podpis



