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Zalacznik Nr 1 do
Zarzadzenia Wewngtrznego
Dyrektora SPZOZ w Lukowie
Nr 64/2019

z dnia 20 listopada 2019 .

WARUNKI KONKURSU OFERT (WKO)
na udzielanie §wiadczen zdrowotnych z zakresu §wiadczen lekarskich

I. UDZIELAJACY ZAMOWIENIA

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Lukowie, zwany dalej SPZOZ,
adres: 21-400 Lukdéw, ul. Doktora Andrzeja Rogalinskiego 3,

tel. 25 798 29 80, fax 25 798 26 03,

strona internetowa: www.spzoz.lukow.pl,

e-mail: kadry@spzoz.lukow.pl.

II. PRZEDMIOT KONKURSU

Przyjecie obowigzkéw wykonywania §wiadczen zdrowotnych w zakresie §wiadczen lekarskich w rodzaju:
podstawowej opieki zdrowotnej, ambulatoryjnej specjalistycznej opieki zdrowotnej, ratownictwa medycznego,
leczenia szpitalnego, w pakietach — w poszczegdlnych komorkach organizacyjnych okreslonych w Zataczniku
Nr 1, na zasadach okreslonych w Umowie - Kontrakcie, zgodnie z zalagczonym wzorem (Zatacznik Nr 4),
pacjentom w imieniu SPZOZ.

Swiadczenia udzielane beda w zaleznoéci od potrzeb SPZOZ w czasie i terminach wg ustalen: w rodzaju
leczenia szpitalnego i nocnej opieki zdrowotnej — harmonogramie miesigcznego zabezpieczenia $wiadczen
lekarskich, w pozostatych rodzajach — harmonogramu uzgodnionego i ujetego w Umowie — Kontrakcie.

IIL. PRZYJMUJACY ZAMOWIENIE (Oferent)

Do konkursu moga przystapi¢ podmioty wykonujace dzialalno$¢ lecznicza, wykonujace zawéd w ramach
dzialalnoS$ci leczniczej, wykonywanej w formie jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej jako indywidualna
praktyka lekarska, indywidualna praktyka lekarska wylacznie w miejscu wezwania, indywidualna
specjalistyczna praktyka lekarska, indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska wylacznie w miejscu
wezwania, indywidualna praktyka lekarska wylacznie w SPZOZ lub indywidualna specjalistyczna praktyka
lekarska wytacznie w SPZOZ, spoiki cywilnej, spotki jawnej albo spoiki partnerskiej, zwanymi dalej praktykami
zawodowymi, zgodnie z art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (t.j. Dz. U.
2018.2190 ze zm.), lub osobie legitymujacej si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w zakresie, o ktorym mowa w Zalaczniku nr 1 do WKO, zwane dalej Oferentem.

Oferent powinien zobowigza¢ si¢ do: poddania si¢ kontroli przeprowadzonej przez SPZOZ oraz Narodowy
Fundusz Zdrowia w zakresie $wiadczonych ustug, w ramach zawartej umowy oraz spetnienia innych wymagan
NFZ, ktorych konieczno$ci wprowadzenia nie mozna przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy. Powinien ponadto
posiada¢ aktualne ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywilnej lub zobowigzanie w formie o$wiadczenia do
zawarcia umowy ubezpieczenia OC bezposrednio przed podjeciem realizacji umowy.

W przypadku praktyk zawodowych wykonywanych przez osoby pozostajace w stosunku pracy z SPZOZ
w Lukowie w zakresie tozsamym ze zlozona oferta, zawarcie umowy — kontraktu dopuszczalne jest
jedynie pod warunkiem zlozZenia pisemnego o§wiadczenia oferenta (zalaczonego do oferty konkursowej) o
propozycji rozwiazania umowy o prace za porozumieniem stron, z dniem poprzedzajacym obowiazywanie
umowy - kontraktu.

IV. KRYTERIA OCENY OFERT:

Stawka - 100% Cena.
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V. CZAS TRWANIA UMOWY: 1 styczen 2020 r. — 30 czerwiec 2020 r.

W _przypadku lekarzy, ktorych dotychczasowe Kontrakty nie Kkoncza sie przed terminem zakonczenia
konkursu, poczatkowa data obowiazywania kontraktu zawartego na podstawie niniejszego konkursu
ulegnie przesunieciu na dzien nastepny po dniu zakonczenia dotychczas realizowanego kontraktu.

VI. POSTANOWIENIA OGOLNE
1. Oferent powinien zapozna¢ si¢ dokladnie z Warunkami konkursu ofert (Zatacznik Nr 1), formularzem oferty
konkursowej (Zatacznik Nr 2 i 3) oraz projektem Umowy — Kontraktu (Zatacznik Nr 4).
2. Oferte nalezy sporzadzi¢ na zataczonym formularzu. Oferta powinna by¢ napisana czytelnie w jezyku
polskim, z wyjatkiem nazewnictwa medycznego lub nazw wlasnych oraz podpisana przez Oferenta. Miejsca, w
ktorych Oferent nanidst poprawki powinny by¢ przez Oferenta parafowane podpisem. Oferent nie moze
domagac¢ si¢ od SPZOZ zwrotu kosztow zwigzanych z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
3. Oferta powinna zawieraé:

1) formularz oferty konkursowej,

2) kserokopie poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem nastepujacych dokumentow:

a) zaswiadczenie o wpisie indywidualnej/ indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej do
rejestru podmiotéw wykonujacej dziatalnos¢ lecznicza,

b) zaswiadczenie o wpisie indywidualnej/ indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej do
Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci Gospodarczej (wydruk z systemu CEIDG),

¢) dokumentéw potwierdzajacych kwalifikacje i uprawnienia do wykonywania zawodu lekarza
(dyplom, prawo wykonywania zawodu lekarza, dyplomy specjalizacji, stopnie i tytuly naukowe,
potwierdzenie rozpoczgcia specjalizacji, itd.),

d) aktualng polisg¢ OC lub pisemne zobowigzanie do jej posiadania przez caty okres trwania umowy.
Kopig¢ polisy na warunkach okreslonych w zobowiagzaniu oferent przedktada najpdzniej przed
podpisaniem umowy na realizacj¢ §wiadczen zdrowotnych stanowigcych przedmiot umowy,

e) aktualne orzeczenie lekarza medycyny pracy/zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan
do wykonywania pracy i zdolnosci do wykonywania §wiadczen zdrowotnych w SPZOZ w Lukowie
lub pisemne zobowigzanie do posiadania go przez caly okres trwania umowy,

f) aktualne szczepienie przeciw WZW typu B,

g) aktualne zaswiadczenie ukonczenia szkolenia w dziedzinie BHP, badz pisemne zobowigzanie
do posiadania go przez caty okres trwania umowy.

W przypadku przedtozenia kopii SPZOZ zastrzega sobie prawo zadania przedstawienia oryginatu dokumentow.
4. Oferent moze wprowadzi¢ zmiany lub wycofa¢ zlozong przez siebie ofert¢ jezeli dorgczy pisemne
powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty przed uptywem terminu sktadania ofert.

5. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty musi zawiera¢ dopisek: zmiana oferty lub
wycofanie oferty.

6. W przypadku Oferentow, ktorzy w okresie ostatnich 2 lat brali udzial w postepowaniach konkursowych w
tozsamym zakresie dopuszcza si¢ mozliwo§¢ ztozenia jedynie formularza oferty konkursowej wraz z
oswiadczeniem (klauzula znajduje si¢ na druku oferty), ze dane i dokumenty z poprzednio zawartego kontraktu
lub zlecenia nie ulegly zmianie i sg aktualne w stosunku do przedstawionej oferty w niniejszym konkursie.

VII. MIEJSCE I TERMIN SKEADANIA OFERT

Oferty w =zaklejonych kopertach opatrzone opisem: ,,Konkurs na udzielanie $wiadczen zdrowotnych
(lekarskich)”, nalezy sktada¢ w Dziale Stuzb Pracowniczych SPZOZ w Lukowie (budynek administracji, I
pigtro, pok. nr 19), w terminic do dnia 17 grudnia 2019 r. do godz. 12.00. Oferty ztozone po uplywie podanego
terminu nie beda rozpatrywane. Oferty przestane poczta podlegaja rozpatrzeniu o ile wpltyng do Dziatu Stuzb
Pracowniczych w ww terminie.
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VIII. OTWARCIE OFERT

Otwarcie ofert nastapi w_dniu 17 grudnia 2019 r. o godz. 12.30 w Dziale Stuzb Pracowniczych SPZOZ
w Lukowie (budynek administracji, I pietro, pok. nr 19) przy ul. Doktora Andrzeja Rogalinskiego 3.

IX. OCENA OFERT
1. Ztozone oferty beda oceniane przez Komisj¢ Konkursowa powotang przez SPZOZ.
2. Udzielajacy Zamowienia odrzuci oferte:
1) zlozona przez Oferenta po terminie;
2) zawierajacg nieprawdziwe informacje;
3) jezeli Oferent nie okreslit przedmiotu oferty lub nie podal proponowanej liczby lub ceny §wiadczen
opieki zdrowotnej (pomimo wezwania do usunigcia brakow formalnych);
4) jezeli zawiera razaco niskg ceng w stosunku do przedmiotu zamowienia;
5) jezeli jest niewazna na podstawie odrgbnych przepisow;
6) jezeli oferent ztozyt oferte alternatywna;
7) jezeli oferent lub oferta nie spelniaja wymaganych warunkdéw okreslonych w przepisach prawa oraz
warunkéw wymaganych w niniejszych Warunkach Konkursu Ofert;
8) Udzielajacy zamowienia ma prawo odrzuci¢ oferte bez podania przyczyny.
W przypadku, gdy braki, o ktérych mowa w ust. 9 pkt. 2 - 6, dotycza tylko czesci oferty, Udzielajacy
Zamoéwienia moze odrzuci¢ oferte w czgsci dotknigtej brakiem. W przypadku gdy Oferent nie przedstawit
wszystkich wymaganych dokumentoéw lub gdy oferta zawiera braki formalne, komisja wezwie oferenta
do usunigcia tych brakow w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.
3. Udzielajacy zamowienia uniewazni postgpowanie w calo$ci badz w czgsci, gdy:
1) nie wptyneta Zadna oferta w danym rodzaju zlecenia;
2) wplyneta jedna oferta niepodlegajaca odrzuceniu, z zastrzezeniem ust. 4;
3) odrzucono wszystkie oferty;
4) kwota najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktora Udzielajacy zaméwienia przeznaczyt na
finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej w danym postgpowaniu;
5) nastapita istotna zmiana okolicznosci powodujaca, ze prowadzenie postgpowania lub zawarcie umowy
nie lezy w interesie Udzielajagcego zamowienia, czego nie mozna bylo wezesniej przewidzied.
4.Jezeli w toku konkursu ofert w danym rodzaju zlecenia wplyneta tylko jedna oferta niepodlegajaca
odrzuceniu, Komisja moze przyjac t¢ oferte, gdy z okolicznosci wynika, Zze na ogloszony ponownie na tych
samych warunkach konkurs ofert nie wplynie wigcej ofert.
5. Jezeli nie nastgpito uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen
zdrowotnych, Komisja oglasza o rozstrzygnigciu postgpowania z podzialem na rodzaje zlecen w terminie 14 dni
od dnia otwarcia ofert poprzez umieszczenie ogloszenia na stronie internetowej  www.spzoz.lukow.pl.
Ogloszenie zawiera¢ bedzie nazwe (firme) albo imi¢ i nazwisko oraz siedzibg albo miejsce zamieszkania i adres
$wiadczeniodawcy, ktory zostat wybrany. Oferenci zostang zawiadomieni o terminie zawarcia umowy na pi$mie
lub telefonicznie.
6. Przedstawiciele uprawnieni do bezposredniego kontaktowania si¢ z Oferentami w sprawach merytorycznych
i formalnych:

e Agnieszka Sztabinska — Dzial Stuzb Pracowniczych tel. 25798 20 01 wew. 213

X. WYLONIENIE WYKONAWCY:

1. W celu przeprowadzenia Konkursu ofert Dyrektor SPZOZ powota komisje konkursows.
2. Konkurs sktada si¢ z czesci jawnej i niejawne;.

3. Szczegbdtowy tryb pracy komisji konkursowej okresla regulamin komisji konkursowe;.
4. Regulamin komisji konkursowej dostgpny jest do wgladu w miejscu sktadania ofert.
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5. Komisja konkursowa ma prawo przeprowadzenia dodatkowych negocjacji wynagrodzen oferentow
(w przypadku ztozenia ofert konkurencyjnych — negocjacji z oferentami, ktorzy ztozyli najkorzystniejsze oferty)
i spraw organizacyjnych, w szczeg6lnosci terminarza udzielania §wiadczen zaproponowanych w ofercie przez
oferenta. O terminie negocjacji Oferent zostanie powiadomiony na pismie lub telefonicznie. Wynik negocjacji —
podjecie decyzji o wyborze w ogloszeniu o wyniku postgpowania.

6. Termin zwigzania oferta wynosi 30 dni liczone od dnia otwarcia ofert.

XI. SZCZEGOLOWE ZASADY WYKONYWANIA SWIADCZEN zostaty okreslone w projekcie Umowy
(Zatacznik Nr 3). Postanowienia umowy nie podlegaja negocjacjom. Udzielajacy zamowienia zastrzega sobie
prawo do modyfikacji postanowien umownych w zakresie dotyczacym spraw organizacyjnych, oraz sposobu
rozliczen finansowych i zakresu sprawozdawczo$ci oraz w trakcie realizacji zmian tresci umowy, jezeli
koniecznos¢ ich wprowadzenia wynika¢ bedzie z okolicznosci, ktorych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili
zawarcia umowy. Ww. uregulowania moga stanowié¢ przedmiot negocjacji w trakcie realizacji umowy.

XII. WARUNKI UDZIELANIA SWIADCZEN
Odpowiedzialno$¢ za szkode wyrzadzong przy udzielaniu $wiadczen w zakresie udzielonego zamowienia
ponosza solidarnie Udzielajacy zamowienia i Oferent /Przyjmujacy zamowienie/.

XIII.ZAWARCIE UMOWY

Udzielajacy zamowienia zawrze umowe w terminie do 14 dni od dnia uplywu terminu do ztozenia odwotania
konkursu ofert, pod warunkiem dostarczenia przez oferenta umowy ubezpieczenia OC. Umowa zawarta zostanie
w siedzibie SPZOZ w terminie uzgodnionym z oferentem lub przestana zostanie listem poleconym na adres
wskazany w ofercie.

XIV. INFORMACJE O MOZLIWOSCI SKEADANIA SRODKOW ODWOLAWCZYCH

1. Oferentom, ktorych interes prawny doznat uszczerbku w wyniku naruszenia przez Udzielajacego zamowienia
zasad przeprowadzania postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen zdrowotnych,
przystuguja srodki odwotawcze. Srodki odwotawcze nie przystuguja na niedokonanie wyboru oferenta oraz na
uniewaznienie postgpowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczen zdrowotnych.

2. W toku postepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie §wiadczen zdrowotnych, do czasu zakonczenia
postepowania, Oferent moze ztozy¢ do komisji umotywowany protest w terminie 7 dni roboczych od dnia
dokonania zaskarzonej czynnosci. Do czasu rozpatrzenia protestu postepowanie w sprawie zawarcia umowy o
udzielanie $wiadczen zdrowotnych ulega zawieszeniu, chyba ze z tresci protestu wynika, ze jest on oczywiscie
bezzasadny. Komisja rozpatruje i rozstrzyga protest w ciagu 7 dni od dnia jego otrzymania i udziela pisemne;j
odpowiedzi sktadajacemu protest. Nieuwzglednienie protestu wymaga uzasadnienia. Protest ztozony po terminie
nie podlega rozpatrzeniu. Informacj¢ o wniesieniu protestu i jego rozstrzygnieciu niezwlocznie zamieszcza
si¢ na tablicy ogloszen oraz na stronie internetowej. W przypadku uwzglgdnienia protestu komisja powtarza
zaskarzong czynnosc.

3. Oferent bioracy udzialt w postepowaniu moze wnie$¢ do Dyrektora Udzielajacego zamowienia, w terminie 7
dni od dnia ogloszenia o rozstrzygnigciu postgpowania, odwolanie dotyczace rozstrzygnigcia postgpowania.
Odwotanie wniesione po terminie nie podlega rozpatrzeniu. Odwolanie rozpatrywane jest w terminie 7 dni od
dnia jego otrzymania. Wniesienie odwotania wstrzymuje zawarcie umowy o udzielanie §wiadczen zdrowotnych
do czasu jego rozpatrzenia.

Zalaczniki:
Kwalifikacje wymagane — zatacznik nr 1
Oferta Konkursowa— zatacznik nr2 i3
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Projekt umowy — zalacznik nr 4
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Zatacznik Nr 1 do Warunkéw konkursu ofert

—18.00, w zadeklarowanym
wymiarze i liczbie dni

lekarz, ktory byt zatrudniony w pelnym
wymiarze czasu pracy przez okres co
najmniej 6 lat jako:

rejonowy lekarz przemystowy,

lekarz poradni medycyny pracy lub
poradni dla mtodocianych, dziatajacych
w przemystowych publicznych zaktadach
opieki zdrowotnej, rejonowy lub
zaktadowy lekarz kolejowej stuzby
zdrowia,

lekarz rejonowy w zaktadach opieki
zdrowotnej dla szk6t wyzszych lub

Lp Zakres Rodzaj zlecenia Liczba Kwalifikacje Sposéb rozliczania
(nazwa komérki stanowisk
organizacyjnej) (lekarzy)
1 2 3 4 5 6
Leczenie szpitalne
1. Oddzial Polozniczo- 1. lekarz w_oddziale: zlecenia 2 specjalista w dziedzinie potoznictwa stawka godzinowa
Ginekologiczny i w godzinach ~ podstawowej i ginekologii lub specjalista w dziedzinie | /jednakowa zardwno w
Patologii Ciazy pracy oddzialu (miesigczny endokrynologii ginekologicznej dni powszednie, w tym
harmonogram zlecen) ) i rozrodczosci, lub specjalista sobota i ustawowo
2. zlecenia w dni powszednie w dziedzinie perinatologii, albo lekarzz | wolne od pracy/
w godzmach od 14.35 do 7.00 I stopniem specjalizacii
dnia nastgpnego, w sobote w 7 doswiadczeniem
godzinach od 7.00 do 7.00 dnia ’
nast¢pnego,
wdni ustawowo wolne od
pracy w godzinach od 7.00 do
7.00 dnia nast¢gpnego
Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna
1. | Poradnia Ginekologiczno | zlecenia w dni powszednie, 2 lekarz specjalista w dziedzinie stawka za punkt/
- Poloznicza oprocz sobot, w godzinach 8.00 potoznictwa i ginekologii lub ginekologii | godzinowa
—18.00, w zadeklarowanym onkologicznej albo
wymiarze i liczbie dni lekarz specjalista w dziedzinie
endokrynologii ginekologicznej i
rozrodczosci, albo
lekarz specjalista w dziedzinie
perinatologii, albo
lekarz ze specjalizacja I stopnia w
dziedzinie potoznictwa i ginekologii, albo
lekarz w trakcie specjalizacji w
dziedzinie potoznictwa i ginekologii lub
ginekologii onkologicznej albo
lekarz w trakcie specjalizacji w
dziedzinie endokrynologii
ginekologicznej i rozrodczosci, albo
lekarz w trakcie specjalizacji w
dziedzinie perinatologii.
2. | Poradnia Medycyny zlecenia w dni powszednie, 1 lekarz posiadaja specjalizacje w stawka za punkt/
Pracy oprocz sobot, w godzinach 8.00 dziedzinie medycyny pracy, godzinowa
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jednostek badawczo-rozwojowych, jezeli
sprawowat profilaktyczna opieke
zdrowotng nad pracownikami
wykonujacymi prace na stanowiskach
pracy, na ktorych stwierdzono
wystepowanie czynnikow szkodliwych
dla zdrowia lub warunkow uciazliwych,
lekarz zaktadowy w publicznych
zaktadach opieki zdrowotnej - wyltacznie
w odniesieniu do pracownikow tych
zakladow,
lekarz w poradniach rehabilitacyjnych dla
inwalidow - wylacznie w stosunku do
pracownikéw zatrudnionych w
spotdzielczosci inwalidzkiej,
petit stuzbe lub byt zatrudniony w
pelnym wymiarze czasu pracy przez
okres co najmniej 3 lat jako lekarz w
jednostkach wojskowych lub zaktadach
opieki zdrowotnej tworzonych i
utrzymywanych przez Ministra Obrony
Narodowej lub Ministra Spraw
Wewnetrznych - wylacznie w stosunku
do pracownikéw objetych ich opieka w
tych resortach.

Stacja Ratownictwa Medycznego

Stacja Ratownictwa zlecenia w dni powszednie 4 lekarz posiadajacy tytul specjalisty stawka godzinowa
Medycznego i dni ustawowo wolne od w dziedzinie medycyny ratunkowej albo | /jednakowa zardwno w
pracy, w godzinach od 7.00 do lekarz, ktéry ukonczyt co najmniej drugi | dni powszednie, w tymr
7.00 dnia nastgpnego rok specjalizacji w dziedzinie medycyny | sobota i ustawowo
ratunkowe;j; wolne od pracy/

lekarz posiadajacy specjalizacj¢ Iub tytut
specjalisty albo ktory ukonczyt co
najmniej drugi rok specjalizacji w
dziedzinie: anestezjologii i intensywnej
terapii, chorob wewngtrznych, chirurgii
ogo6lnej, chirurgii dziecigcej, ortopedii

i traumatologii narzadu ruchu, ortopedii
i traumatologii lub pediatrii albo

lekarz posiadajacy 3000 godzin

w wykonywaniu zawodu lekarza

w szpitalnym oddziale ratunkowym,
zespole ratownictwa medycznego,
lotniczym zespole ratownictwa
medycznego lub izbie przyjeé szpitala, ,
ktory do dnia 1 stycznia 2018 r.
rozpocznie szkolenie specjalizacyjne

w dziedzinie medycyny ratunkowe;j.
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Gabinet/Poradnia lekarza POZ — nocna i Swiateczna opieka zdrowotna
Gabinet/Poradnia zlecenia w dni powszednie w 5 1.aktualne prawo wykonywania zawodu stawka godzinowa

lekarza POZ- nocna i
Swiateczna opieka
zdrowotna w Lukowie

godzinach od 18.00 do 8.00
rano oraz dyzury w soboty i
dni wolne od pracy w
godzinach od 8.00 do 8.00 dnia
nastepnego

2.specjalizacja/tytut specjalisty

Zaklad Diagnostyki Obrazowej

Zaklad Diagnostyki dyzury lekarskie 1 specjalista w dziedzinie radiologii lub stawka godzinowa
Obrazowej radiodiagnostyki, lub rentgenodiagnostyki,
lub radiologii i diagnostyki obrazowej,
Pracownia opisy zdje¢ rtg 1 specjalista w dziedzinie radiologii lub stawka za opis
Rentgenodiagnostyki radiodiagnostyki, lub badania rtg pacjenta
Ogolnej rentgenodiagnostyki, lub radiologii i niezaleznie od ilo$ci
diagnostyki obrazowej, lub ekspozycji
Pracownia Tomografii opis badania tk jednofazowe, 1 specjalista w dziedzinie radiologii lub stawka za opis

Komputerowej

opis badania tk wielofazowe,
opis badania tk politrauma

radiodiagnostyki, lub radiologii

i diagnostyki obrazowej oraz

lekarz w trakcie specjalizacji w dziedzinie
radiologii i diagnostyki

obrazowej lub

lekarz ze specjalizacja I stopnia w
dziedzinie radiologii lub

radiodiagnostyki lub rentgenodiagnostyki;

badania tk — z
rozréznieniem rodzajt

Pracownia USG

badania usg:

jamy brzusznej,

piersi,

stawow kolanowych,
dotéw podkolanowych,
pozostate

specjalista w dziedzinie radiologii lub
radiodiagnostyki, lub
rentgenodiagnostyki, lub radiologii i
diagnostyki obrazowej, lub

specjalista w dziedzinie radiologii lub
radiodiagnostyki, lub radiologii

i diagnostyki obrazowej oraz

lekarz w trakcie specjalizacji w dziedzinie
radiologii i diagnostyki

obrazowej lub

lekarz ze specjalizacja I stopnia w
dziedzinie radiologii lub

radiodiagnostyki lub rentgenodiagnostyki;

stawka za badanie usg
Z opisem

usg Doppler Duplex

badanie usg doppler: tgtnic
szyjnych, kregowych, zyt
konczyn goérnych i dolnych,
przezczaszkowe, inne naczynia

certyfikat o ukonczeniu kursu
potwierdzajacego umiejetnosc
wykonywania badan usg dopplerowskich;
lekarz specjalista w dziedzinie radiologii
lub radiodiagnostyki lub radiologii i
diagnostyki obrazowej, certyfikat o
ukonczeniu kursu potwierdzajacego
umiejetnos¢ wykonywania badan usg
dopplerowskich.

stawka za badanie usg
doppler z opisem

usg tarczyc

lekarz specjalista, ktory ukonczyt
specjalizacj¢ obejmujacg swoim

stawka za badanie z
opisem
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programem nabycie umiejetnosci
wykonywania badan
ultrasonograficznych w okreslonym
zakresie, lub

lekarz posiadajacy udokumentowane
potwierdzenie umiejetnosci
wykonywania okreslonych badan

ultrasonograficznych.
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