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Rybnik, 12.05.2026 r

ZAPYTANIE OFERTOWE

Dyrekcja Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
nr 3 w Rybniku zaprasza do udzielenia odpowiedzi na zapytanie ofertowe dot. badan PET-CT dla pacjentéw
w ramach pakietu onkologicznego oraz pacjentéw Oddzialéw Szpitalnych i Poradni Przyszpitalnych nie
objetych pakietem onkologicznym.

1. Opis przedmiotu zamdwienia:

Zgodnie z zaméwieniem Oferent zobowiazuje si¢ do udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie badan
PET-CT dla pacjentéw w ramach pakietu onkologicznego oraz pacjentow Oddzialéw Szpitalnych i Poradni
Przyszpitalnych nie objetych pakietem onkologicznym.

Przedmiot umowy wykonywany bedzie w miejscu prowadzenia dziatalnosci przez Oferenta. Zamawiajgcy
zobowigzany jest do wystawienia skierowania na badanie oraz ustalenia terminu badania. Czas oczekiwania na
wynik nie powinien wynosi¢ dtuzej niz 5 dni. Wynik badania Oferent przesyla poczta oraz na numer faxu lub
maila Oddziatu kierujgcego lub w innej formie zaakceptowanej przez obie strony z uwzglednieniem ochrony
danych osobowych.

2. Kryterium oceny oferty: w 100% cena

3. Termin realizacji zamowienia:

Przedmiot zamdéwienia begdzie realizowany w okresie od dnia 01.06.2026 do 31.05.2028.

4. Ofertg nalezy ztozy¢ na formularzu ofertowym podpisanym przez osobg upowazniong do reprezentowania.
W/w formularz ofertowy stanowi zatgcznik do zapytania ofertowego.

5. Termin i miejsce ztozenia oferty:
Ofertg nalezy ztozy¢ do dnia L0.05.203 G ~

- w formie elektronicznej na adres: sgroborz@szpital.rybnik.pl lub

- na adres Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewédzki Szpital Specjalistyczny nr 3 w
Rybniku ul. Energetykow 46, 44-200 Rybnik w  Kancelarii Szpitala - Budynek Przychodni
Wielospecjalistycznej - I pigtro ,,Dyrekcja” pok. 116; w dni robocze w godzinach od 7.30 do 15.00

Telefony:

Kancelaria: 32 429-12-90 Glowny Ksiggowy: 32 429-12-99 Dziat Zaméwiert Publicznych i Zaopatrzenia: 32 429-12-88
Sekretariat: 32 429-12-54 Dziat Organizacyjny: 32 429-26-19

Fax: 32 422-82-72

BGZ BNP Paribas SA 38 1600 1055 1833 4024 4000 0001




Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 3 w Rybniku
44-200 Rybnik, ul. Energetykéw 46

www.szpital.rybnik.pl  e-mail: sekretariat@szpital.rybnik.pl
Regon 272780323 NIP 642-25-85-351 KRS 0000067701

SN
5

i8¢ 27001

6. W razie jakichkolwiek watpliwosci na etapie przygotowania oferty, mozna zwréci¢ sie o wyjasnienia ( jednak nie
pozniej niz 2 dni przed uplywem terminu skladania ofert) w formie pisemnej na adres poczty:
sgroborz@szpital.rybnik.pl lub dzwonigc pod nr tel. 32 429 2619.

7. Komisja ( lub jej cztonek) powotana do oceny skladanych ofert moze zazada¢ wyjasnien dotyczacych tresci
ztozonych ofert lub ich uzupehienia.

8. SP ZOZ WSS nr 3 w Rybniku zastrzega sobie mozliwo$é uniewaznienia procedury na kazdym etapie bez podania
przyczyny w catodci lub czgsci, niezwlocznie podajac tg informacje do publicznej wiadomogci.

9. SP ZOZ WSS nr 3 w Rybniku udostegpni informacje o wyniku postgpowania na stronie internetowej Szpitala w
zaktadce ,,Ogloszenia™.
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