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Do uczestnikéw postepowania:
Dotyczy: postepowania prowadzonego w trybie procedury udzielania
Zamowienia Publicznego ponizej kwoty 130 000 zt netto na dostawe etykiet

samoprzylepnych.

Pytanie 1

Prosze o informacje jakie sg rozmiary etykiety, szerokos¢ x wysokos¢.
Odpowiedz: Zamawiajacy przedstawia w zatgczeniu wymiary poszczegdlnych
etykiet zgodnie z tabelg - Pakiet nr |. Dopuszczamy rozmiary w tolerancji

do 0,5 cm powyzej od podanych w zatgczeniu.

Pytanie 2
Jaka jest ilo$¢ etykiet na roli dla wszystkich pozycji?

Odpowiedz: Zamawiajacy informuje, ze 1 rolka liczy 500 sztuk.

Pytanie 3
Surowiec na jaki ma by¢ przygotowana etykieta papier, folia?
Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje, ze papier termiczny, pétmat, dobrej jakosci

tak aby nadruk nie wyptowiat, nie wyblakt oraz aby sie nie rozmazywat.

Pytanie 4

Czy jest mozliwos¢ podestania pogladowych zdje¢ stosowanych etykiet?
Odpowiedz: Zamawiajgcy przedstawia poszczegdlne etykiety w zatgczeniu.
Zamawiajgcy zastrzega mozliwos¢ zmiany tresci przedmiotowych etykiet

w trakcie trwania umowy.
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SLASKIE CENTRUM CHOROB SERCA W ZABRZU

sccs Health
IBRIE SZPITAL PROMUJACY ZDROWIE Q.
Misja szpitala: ,JesteSmy, aby ratowad, leczy¢, dawaé nadzieje...”

ul. M . Curie-Sklodowskiej 9, 41-800 Zabrze

www.sccs.pl Centrala tel. 32 37 33 600, 32 271 52 61

Dyrektor Naczelny .
prof. dr hab. n. med. Marian Zembala Pytanle 5
tel. 32 373 36 89 fax 32 278 43 34

el sekretariat dyrektora@sces.pf Czy jest mozliwosé do czeéciowego sktadania ofert?
Dyrektor ds. Medycznych

£ dr hab. n. med. Piotr Przybylowski e - . .
{6l 32373 96 89 fax 32278 4334 Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

e-mail: sekretariat. medyczny@sccs.pl

Dyrektor ds. Ekonomiczno-Administracyjnych
mgr Bozena Duda

tel./fax 32 271 76 54 Pytanie 6

e-mail: sekretariat.ekonomiczny@sccs.pl

Dyrektor ds. Techniczno-Eksploatacyjnych Na co poszczegdlne etykiety beda naklejane?

mgr inz. Jacek Kaszewski

tel./fax 32 271 76 54 . . . . .

e-mail: sekretariat.ekonomiczny@sccs.pl (kwestia dobrania odpowiedniego kleju)

N l P' l i k . s . . . . . . . .
m;‘f,f,f’or']‘iﬁa P‘aerjsg“‘” a Odpowiedz: Zamawiajacy informuje, ze etykiety przyklejane sg na:
tel. 32 3733643

e-mail: m.parys@sccs.pl ° POZija 1’ 2’ 3’ 4 — fOIia

Gléwny Ksiegowy

mgr Janina Krzemifiska e Pozycja 5 — dokumentacja medyczna

tel. 32 37337 47

e-mail: j.krzeminska@sccs.pl

e Pozycja 6 — probowki

Kierownik Katedry Kardiologii, Wrodzonych Wad Serca e P

i Elektroterapii, Oddzial Kliniczny Kardiologii SUM

prof. dr hab. n. med. Zbigniew Kalarus

tel. 32 271 34 14 fax 32 373 37 92

e-mail: Sek.KD1@sccs.pl 7 e . o o . .
Jednocze$nie informujemy. ze przesuwamy termin skfadania ofert

Kierownik 111 Katedry )

i Oddzialu Klinicznego Kardiologii SUM H H

Dot i b . et Marar Gosor na 01.02.2022 godzina bez zmian.

tel. 32 273 26 81 fax 32 373 38 19

e-mail: Sek.KD3@sccs.pl

Kierownik Oddzialu Klinicznego Wrodzonych . X
Wad Serca i Kardiologii Dzieciecej SUM Z powazaniem,
prof. dr hab. n. med. Jacek Biatkowski
tel.32 373 36 69

e-mail: sek.kdz@sccs.pl

Koordynator Oddzialu Kardiochirurgii, Transplantacji -~

Serca i Pluc oraz Mechanicznego Wspomagania Krazenia r r
prof. dr hab. n. med. Michat Zembala
tel. 32 479 34 66

e-mail: sek.med.kch@sccs.pl

Koordynator Oddzialu Kardiochirurgii, Transplantacji
Serca i Mechanicznego Wspomagania Krazenia u Dzieci —1 \

dr n. med. Szymon Pawlak w |
tel. 324793473 ’
e-mail: dzieci@sccs.pl

Koordynator Oddzialu Transplantacji Pluc z Pododdzialem
Mukowiscydozy, Pododdzialem Chirurgii Klatki Piersiowej .
i Pododdzialem Chorob Pluc Zafacznik:
dr hab. n. med. Marek Ochman

tel. 32479 34 83 . . .
e-mail: Sek.OT@sccs.pl Wzory etykiet wraz z rozmiarami

Koordynator Oddzialu Chirurgii Naczyniowej
i Endowaskularnej

dr n. med. Ryszard Walas

tel. 32 479 38 09

e-mail: Sek.ChN@sccs.pl

Kierownik Katedry Kardiochirurgii, Transplantologii,
Chirurgii Naczyniowej i Endowaskularnej SUM

dr hab. n. med. Tomasz Hrapkowicz

tel. 32 373 38 64 fax 32 278 43 34

e-mail: kardiochirurgia.zabrze@sum.edu.pl

Kierownik Oddzialu Klinicznego
Kardioanestezji i Intensywnej Terapii SUM
prof. dr hab. n. med. Piotr Knapik

tel. 32 479 3470

e-mail: Sek.Kan@sccs.pl

Kierownik Oddzialu Klinicznego Choréb Wewnetrznych,
Diabetologii i Schorzen Kardiometabolicznych

prof. dr hab. n. med. Krzysztof Strojek

tel. 32 373 38 64

e-mail: kstrojek@sum.edu.pl

Kierownik Zakladu Rehabilitacji Leczniczej
dr n med. Jacek Sikora

tel. 32 37 33 681

e-mail: rehabilitacja@sccs.pl
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-PROBLEM.
Zaburzenia w funkcjonowaniu ukl. mocz B
LZalsitzora wymiaing gaowe

1 Zaburzone wydalane mzozu
2 Dusenos

2 Zaburzona réwnowega wodne-e elcralitowa :
3 D-"MC"""CO.‘B LSuchy, meproduktywny kaszal
& Odwodnienie o 4. Tiudnosci w odksitusean i
[ rev‘;‘.lqofku:‘.e,,.!. v Lalegame wydzielny w dr. oddecd
EEL O v lagrosenie rycia 2 powodu NO
A CEL
1 Wezesne rozooznana zaburzed uk moc N . cawidk i
Liapewnienwe A W | w Ual lowe
2 Zapcbieganie zaburs winino.sle droltow,m III'* ‘_ “ nd bragald Xy
2 Wezesno wykryoie NN . Foprawa wentylacy
1 Lektywne odsitusianie

4 Utrzyman e drozrod:: dra; macz

tizymanwe dromosar drog oddech

REALIZACJA: 5. Zapobiaganie powikianiom riedotlen ionia
1 Kortrola zammmetréw 2ycioiyen REALIZACIA

2 Ccena bi ansu plyndw 1 Napwygodn iessza puzycjal wysoka, polvysoka
3 Kontrole sbrzekdw oxwodowy:h ) Maonite sanie pardmetiow Fyoowydh
4 Kontrola vegl cherego 1 0dx sdn i mikioklimat
SCZM 4 Tlencterapia bwina
& Wiasdcwa dieta S Fdukach wialesie kaszlu | odksetuszania
7 Toaleta ok krocza 6 Hehabilitacja oddec howa
8 Farmakoterapis | kortrola kacan 7 Inhalacje
NG Zlecen ek 8 Zatoienie de NACTY IWER
€ Zotozenie cownika o2 pechana 9 Farmakotecapia na decenie lak
10 Asystownne przy zalozen . 10 Udromienie diog oddec howych
V! 0O terapll rerkozasts x02e. 11 Ocena stunu swiadomosc)
11 Edukacja chorego 12, Zastosowanie wentylac)i mechaniczne)
12 Cokumentacia postesowena 11 Dokumentacia dzialan
QCENA_ Cel oslaainiely; 3
| Caikowicia OCENA
1 Cresciown Celosiggnigty
3 Wiymaga kontynuac) L Calkowicle

1 2 Lgscowo Z

3. Wymags kontynuadji



PROBLEM
1.Ryzyko rozwoju odletyn
2.0dlezyna

CEL

1. Zmniejszenie ryzyka rozwoju

odlezyn

2 Zapoblagania rarwo|ow |
zmniejszenie odlezyny
REALIZACJA

1.Ocena ryzyka odle2yr wg. skali

2 Zastosowanie materaca
plodlezynowego

3. Zastosowanie irnyen udogodnies

4. Zmiana pozycj ciatz

5. Odpowiednia pielegracja skéry

6. Wiasciwe od2ywlane

7. QOcena odlezyny wa obowiazujace|

skall

8. Zastosowanie ocpoiviedniego
opatrunku

9. Prowadzenie dokurrentacji

{1 RIS
OCENA

Cel osiagniety.
1 Calkowlcie
2 Czescowo

3 Wymaga kontynuacji 3

PROBLEM

Zakatenle zwlazane 2

1 Rana

2 Zstozonym wxluciem

3 2Zstozonym cewnlidem w pecnerzy
Moczowym

4 Odlezyna

5 Dodatnim posiewem

1. Zmniejszenie ryZyke zakazenia
2. Zapobieganie rozwojow! zakazenia
3. Zapobieganie powlklaniom zakazenia

1. Przestrzeganie zasad aseplyk|
| antyseptyki

2. Ulrzymanie droznoscl wkiuc

3. Ocena miejsca zakazenia

4 Monilorowanie parametrow 2yciowych

5. Instrukta2 pacjentéw | odwiedzajacych
do!. zapobleganiu 2akazeniom

€. Zaslosowanie cdpowlednie] zolac)

7 Postepowanie 2g. 2 procedura
dotyczaca Izolac)

8 Farmakoterapia | konirola badan
wg. Ziecen lek.

S Prowadzenle cokumentac)l

10

OCENA

Cel oslagnisty

1 Catkowicle

2 Czesciowo

3 Wymaga kontynuac)l 5

PROBLEM

1.Hipergikemia

2 Hipoglikemia

CEL

1.Utrzymanie poziomu glikemii
w granicach normy

2 .Zapobieganie powlktaniom
REALIZACIA

1.Kontrola glikemii

2 Stosowanle odpowiedniej diety
3.Farmakoterapia wg. zlecer lak,
4.0Obserwacja chorego
5.Kontrola swiadomeosc:
6.Kontrola parametrow zyciowych
7.Edukacja chorego
8.Prowadzenie dokumentac)i

OCENA

Cel osiggnigty
1.Catkowicie

2 Czesciowo

3. Wymaga kontynuacg)|

PROBLEM

1. Goraczka

2 Ovnizonatemp. cigla

CEL

1 Obnizenie temp ciala

2. Utrzymanle normolermil

3. Identyfikacja czynnikow ryzyka
(zakazenle temp otoczenia )

1. Zastosowanie melod Nzycznych

2 Zmlana bislizny osobiste| | poscielowe)

4 Toalels clale

5 Uzupeinianie pfynow

€ Kontrola bilansu wodnego

7 Kontrolatemp ciala | parametrow

Zyclowych

8. Ocena stanu swiadomosci

9 Farmakolerapla | konlrola badan
wg Zecen lek

10. Prowadzenie dokumentacy

"

OCENA

Cel osiagniety
1.Catkowicie
2.Czesclowo

3 Wymaga kontynuac)l



PROBLEM:
Lek | niepok6j spowodowany:
1 Hospitakza
2. Stu?em w%
4 ‘Oczekiwaniem na wyniki

5 Planowanym zabiegiem (badaniem)
g E;uulgf“m wle na temat choroby
SO rodora

1 Zminimal2zowanie napiecia
gmacjonainego
2 Likwidacja niepokoju

3 Zapewnienie poc2ucia bezpieczenstwa

REALIZACJA:
1 gd';omnle 2 topografia i zwyczaami

2 Pomoc w adaptacii do warunkéw szptal.
3 Zapewnienie potrzeby bezpieczenstwa
‘I oczucia o " I

omoc w ac soqa no-bytowe
5 Zapewnienie '
8 Ulatwienie komktu 2 nableszymu
7 .Edukacja chorego

8 Opieka

9.Organizacja czasu wolnego

10.Zastosowanie farmakoterapil
na dec lek.
OCENA__ Cel osiagniety:

; . Calkowicie

Czesciowo
3. Wymaga kontynuacji

1 %u mle!nu Sercowego

2 Niestabine) choroby wercowe]
3 Obrzeku phuc,
4 \Vstrzasu : hipswelemicanege
= dseptyczrego = kirdiogennege
§ Tamponacy mrdu
8 Cigzkich zaburzeh ocdacrowych
T Cietkie; r3ekompensowane| NS
8 Proby ICOBIV, kardiowe |
§ Zaburzed rytmu se‘ca
0. Zabiegu kardiochirurgicz 1ego
“1 inwazyjnegc leczen a hesmodynamicznego
*2 Niewtascivwie dzalaacych (Lo ekspamowsnysh)
urzagzen stymulujacyc” / oelibrylujacysr
*3 Zator ptucny
*4 Udar méaguy
*5. Odrzucanie przeszczepicnego nazady
‘8

“ \Wezesne ‘CZpOZNAN B Sta Ty Zagrolenia Iyca
2 \Whasciwa | szybka interwicia
3 Zapob Ve powiktanion

1 Monitorowatie parametrtry yciowych

2 Zabezpieczenie dOSIOPU NECZYN'CWEDO

3 Kontrola biansu plyniwezo

& Utrzymanie droznodcl drédg cddechawych

5 Ocena stanu $wiadomos:

& Zapewnienia bazpeczeds wa) nocasch gedwic
7. Edukacia cherego

& Przygotowatie do zableg.

© Farmakoterap/a | kontrole badan wg zlecen
lakarskich

10. Podjgcie czynnosci resuscytacyinych

11. Dokumentowanie wykonanych czynnosel

QCENA _Ce osiganiety.
1 Catkowicie 2 Caedciow:
3 Wymaga kontynuacjl 9

11 Farmakaterama | »antrola bagan
askein

NG Decen

2 Lok Srtswanis wyhinanst

_<OBLEM :
* Powkiaria 2atorows-rakrzecone
2 Niedokrwign'e kohczyny
3 Przykurcze riesni
4 Zanic migsriowe
5 Znieksztakena stawow
8 Cpadanie stopy

CEL

1 Zapobieganie powikianicer
Zatorowo-2acrzepowym

2 Zapobieganie niedoknwien U kakczyny

3 Zapobiegatie powikianior ureruchomiena

_REALIZACJA:

1 Kontrola parametrdw Zycicwysh

2 Drena2 uozeniowy

3 Rehabitacia blerna | czyna

4 Stosowanie udogodn ed

5 Stor L ] mtlw P powWYySh

i Panczochy pi2ylakows

T 2mana pozvej ciala

B Masaz

2 Prawidiows uklacanie cha' nieprzytornege

10 Edukac;a chorego pzytomnego

11 Farmakote'apia | ko~tro @ badard
wg tlecen ek

QCENA__ Cel oslaaniely:
1 Catkowicie

2 Czedcion
3 Wymaga <wntynuac) 1 O




o8 ...
1.Zminimalizowanie jut « i e o
2 Poprawa samapoczucz Au.
3.Zapewnienie komfort.:

REALIZACIA

1 Ocena lokalizac)l | charaxteru bolu

2 Ocena nasllenia bolu

3 Ocena pozewerbalnych oznak bélu

4 Optymaina pozycja

5. Zastosowanie udogodnien

6. Edukacja chorego

7. Kontrola paramelrdw 2ycicwych

8 Terapla zastepcza

9 Pomoc w 2aspakajani potrzeb

10 Cwiczenia relaksacyjne

11 Farmakoterapla | kontrola badan
wy. Ziecan lekarskich

12 Dokumentcwanie wykonanych czynnescl

OCENA

Cel osiagniefy
1 Celkowicie
2 Caesciowo

3 Wymaga kontynuac)l

PROBLEM :

1 Objawy dyspeptyczne(= nudnosci = wymioty
= zgage o ulewania ckolka)

2 Biegunka

3 Zaparcia

42many w| Jstne] | trudnodei w polykaniu

5 Brak apatyil

8 Krwawiania z przewodu pokamowego

CEL

1 Przywricenie prawidiowego funkejonowania
Ukiagu pokarmowego

2 Zapobiegan @ powikianion

REALIZACJA:

1 Ustalsnie przyczyny wystaplenia dolegliwose:

2 Obserwacja pacjenta | cbecrnose przy chotyrm

3 Kontrola parametrow

4 Prowadzenie bilansy plynowego

5 Zglebnikowan|e 20madka

8 Dobér disty  drogl podazy

7 Doanie o regulame wypréenianie

& Toaleta pacjens z zachowamem zasag
Intymnodei

8 Realzacia zlecen lekarskch

10 Prowadzenis dokumentac)

OCENA__ Cel osiagniety:
1 Calkowicie

2 Credciowo

3 Wymage sortynuacyl

13

11

ZROBLEN .
1 Koniecznodt prowadianin wentylac)
mechamczna)
2 Ryzyko pow kiah w zwiazk. z
= rurka intut lub  C trackectomijng
3 Trudnos¢ odtaczenia =d raspiratora

CEL
1 Poprawa wentylac)| pluc
2 Efextywna wymiana gazowe
3 Profialayka powikian
4 Utrzymanie dronodc drdg cddecnoy sy
REALIZACJA;
1 Ocena skutecznosci wenhylac) machanicine)
2 Ocera reake) chorego
= spokd) = kaszel - kat.szene
3 Toaleta jamy ustne| | NosSa wo-gardicwe;
1 Oosysane wyazieliny 2 droswa oskrzelowago
3 Hontesia wyseinienia man dety
uszczelniajacega rush| =
ra whascwym misscu
3 Obserwac)a poc katermn rcewoju powkiad
7 Prowadzenis okresowe;) Looterap:
3 Kontrola parametréw zyc cwych
9 Kontrola patametidw na respiratorze
10 Zapewnerie kontakty 2 chorym
11 Farmakoterapia | xontrof: badan
wg Ziecen lex
12 Prowadzenie dokumantasj
OCENA__Cel oslanniey:
1 Calkowicie
2 Cresciows
3 ‘Nymaga kantynuac)i 12

PROBLEM
Zaburzenia w funkcjonowaniu ukl.
nerwowego

1 Pobudzen e psychoruchcv/e pacients

2 Brak kontaktu logicznagt * pacientem
3 Apatia chorege

4 Zaburzena snu

5 Drgawk/

CEL:

! Zapawmienie bezoweczerstwa chorermiy
2 Poprawa samopaczucia

3 lUspokajenie pacjents

4 Zapcbiegarnie powkianicin

REALIZACJA

| Zabezpeczenie wiilt | Irr 890 sprzetly medyes

2 Usytuowar i chorege w povy widzenis

3 Wiaczenie moziny o opiad nag choym

4 Nawazanie kontaktu 2 pacjentem

5 Eezpeczne Dioczenie

“vtanie ¢ potrzeby fiz nlogiczre chorega

‘ormowa e 0 obecne; sytuacn)

8 Obserwacia pacienta | obacnadc urzy chorym

& Kontrola parametrdw

10 Ograriczerie doplywa nagzatyanych
bodzcéw 2 zewnatrz

11 Kontakt 2 psychoiogiam. tsychatra

12 Realizacjs zlecen lecars<izn

13 Zastosowanie przymusy ezpotrednego
wg ustalone; procedury

14 Prowadzenie dokumenta:||

OCENA Cel osiagniety
; Calkowic o
Cresconc
3 Wymaga kontynuac | 14



. i

ACJA:

NSO s WN A

9

OCENA _Cel osiagniety:
1, Calkowicie

2. Czesciowo
3. Wy’m“aga kontyruac| 15



