Formularz cenowy - zalagcznik nr 2

Pakiet nr 1 - Druki medyczne

Wartos¢ netto Wartosé
Oznaczenie llos¢ Cena stanowiaca Kwota brutto
L.P. . Nazwa druku . Format jednostkowa . 2 VAT % stanowigca Uwagi
dokumentacji blokow iloczyn VAT
netto AxB = C sume
C+E=F
1 2 3 5 6 7 8 9 10 1
A B C D E F
1 Ankieta dla kobiet objetych populacyjnym programem wczesnego
F 0038 CPMiPZ |wykrywania raka piersi 50|A4 JEDNOSTR.
2 Ankieta dla kobiet objetych populacyjnym programem wczesnego
F 0100 CPMIPZ |wykrywania raka szyjki macicy 30|/A4 JEDNOSTR.
3 |PL-02 Badanie przedmiotowe / badanie podmiotowe ogdine 220|A3 dwust
4 . . . .
S-14-LC Badanie w kierunku wirusowego zapalenia watroby / dwustronny 40]1/2 A5 dwustr.
5 Dz.Fin-Ksiegowy A6 kopia dwa
017 BANKOWY DOWOD WPLATY WP 40|kolory bl
6 |F0114 AOS Dieta pacjenta-POR.DIABET. 20|A4 JEDNOSTR.
7 Dz.Fin-Ksiegowy
018 DOWOD WPLATY KP 20|A6 bl kopia
g |F 0140 Druk- po odbioér wyniku mammografii / format 1/6 A4 30(1/6 A4
9 Druk potwierdzajacy dostarczenie nalezytych ilosci posilkow do
F 0027b kuchenek oddzialowych 6|A4 dwustr.
10 [F 0041 Elektrokardiogram 235|A5 dwustr.
1 F 0044 z- Formularz zgtoszenia zachorowania(podejrzenia zachorowania) na
01,02,03,04,05 |chorobe zakazng , ZALACZNIKI 2,3,4,5 4|A4 JEDNOSTR.
12 1pL-03 Ginekologiczne badanie przedmiotowe 50|A4
13 [PL-01 Historia choroby (szpital) 220|A3 dwust
14 |pL-29 Historia choroby AMBULATORIUM 147(1/2 A3
15 [pL-30 Historia choroby AMBULATORIUM - wktadka 85|A5 dwust




16

PL-21 Historia choroby SOR (karta informacyjna leczenia) / samokopia 230|A4
17 [PP-01 Historia opieki pielegniarskiej 107|A3 dwust
18 |PL45 Historia rehabilitacji 11|A3 dwustr/ 2x
19 Indywidualna karta pielegnacji pacjenta z ryzykiem odlezyn i/lub z
S/01/03B odlezynami WG NORTON 24|A4 dwustr
20 [Fo122 zLU Indywidualna karta zabiegéw rehabilitacyjnych 40|A4 dwust
21 |F 0123 ZLU Indywidualna karta zabiegéw rehabilitacyjnych dla dzieci 25|A4 dwust
22 PL-05 Indywidualna karta zlecen diagnostycznych oddziatu wewnetrznego 170|A4 dwustr
23 |PL-04 Indywidualna karta zlecen lekarskich 40|A4 dwustr
24 pL-04A Indywidualna karta zlecen lekarskiech / rehabilitacja 15|A3 dwustr
25 |F0147 Informacja - poradnia kardiologiczna (maly format ! ) 50(1/6 A4
26 [F 0118 AOS Informacja dla lekarza kierujacego / samokopia 90|Ab5 bl kopia
27 Informacja dla pacjentki oraz formularz $wiadomej zgody na
F 0131 POL-GIN |operacyjne rozwigzanie cigzy metodg ciecia cesarskiego 2|A3 dwustr
28 |pL-31 Karta noworodka 10|A4
29 |Instr.32 Z-01 Karta badania histopatologicznego 37|A5 dwust
30 |F 0091 CPMiPZ |Karta badania mammograficznego- Program prof..raka piersi 30|A4 JEDNOSTR.
31 |pL-10 Karta badan laboratoryjnych. ODDZ. IOM 20|A3 dwustr
32 |F 0099 Karta bilansu ptynow 16|A4 dwust
33 |F 0048 Karta chordb narzadu rodnego- karta ginekologiczna 8|A4 JEDNOSTR.
34 |F 0049 Karta cigzy 6[A3 dwust
35 |F 0115 AOS Karta dawkowania lekow-POR.DIABET. 6[A5
36 Karta depozytowa - przedmiotéw wartosciowych / samokopiujacy,
Pr 25. Z-01 format A5 5|A5 kopia
37 |AD 079 Karta drogowa/ (numerowana) 60|A5
38 |AD 003 KARTA EWIDENCJI CZASU PRACY PRACOWNIKA (sztywna) 8|A4 dwustr.
39 |pL-08 Karta gorgczkowa niemowlecia 30|A4 dwustr
40 [pL-07 Karta goraczkowa ogolna 190|A4 dwustr




41 |PL-09 Karta gorgczkowa potoznicza- ODDZ.GIN-POL 18|A4 dwustr
42 |pr20. Z-01 Karta informacyjna leczenia szpitalnego 370|A4
43 |F 0052 PSPR  |Karta informacyjnanr......... (pogotowie) 10[1/3 A6
44 |F 0055 Karta konsultacji 64|A4 dwust
45 |F 0057 DZIEC. [Karta laboratoryjna badania moczu/ oddz. dziec. 10[A4 dwust
46 Karta medycznych czynnosci ratunkowych zat. nr 4

PL-39 A (SAMOKOPIUJACY) 150[A4 kopia
47 |PL-11 Karta obserwaciji lekarskich 360|A4 dwust
48 [Pr.z/1/05-01 Karta obserwacji pacjenta z centralnym wkiuciem dozylnym 11|A4 dwust
49 |pPL-12 Karta obserwacji porodu (ODDZ.GIN-POL. zat. nr 2) 7|A3
50 |pL-23 Karta obserwagciji skory noworodka 1-4 doby 10({A4
51 1pr 11 zKzS-2.01|Karta obserwacji wkiué obwodowych 11|A4
52 |F 0101 Karta obserwacji wybranych parametréw 53|A4 dwust
53 |PL-13 Karta obserwacyjna IOM 20|A3 dwust
54 |pL-43 Karta oceny przebiegu programu rehabilitacji 10({A4
55 |PP-07 Karta opieki pielegniarskiej - ODDZ. WEW. 108|A3 dwust
56 |PP-08 Karta opieki pielegniarskiej ODDZ.DZIECIECY 20|A4 dwust
57 |PP-09 Karta opieki pielegniarskiej - ODDZ.NOWORODKOWY 10|A4 dwust
58 |PP-19 Karta opieki pielegniarskiej o/rehabilitacyjnego 15|A4 dwustr.
59 |pP-04 Karta opieki pielegniarskiej -ODDZ. CHIR. 35|A3 dwust
60 |PP-11 Karta opieki pielegniarskiej- ODDZ.POL-GIN 25|A4 dwust
61 |PP-05 Karta opieki pielegniarskiej.ODDZ. IOM 10[A4 dwust
62 |pL-14 Karta potoznicza 50|A3 dwust
63 |F 0144 O/REH |Karta pracy psychologicznej z pacjentem 10|A4 dwustr.
64 |77 o

01(wyd2) Karta praw i obowigzkéw pacjenta 16|A4 dwustr
65 |F 0143 O/REH |Karta terapii logopedycznej 8|A4
66 |F 0003 NOWOR.|Karta uodpornienia/ Oddz. Nowor. (sztywna) 10[A4 dwustr.




67 |PL-49 ZOL/ZOP |Karta usprawniania pacjenta / A3 dwustronny 11[A3 dwustr
68 |F 0023 Karta wynikéw badan laboratoryjnych-POR.DIABET. 30|A4 JEDNOSTR.
69 |F 0024 Karta wynikéw dodatkowych badan laboratoryjnych 30|/A4 JEDNOSTR.
70 |F 0120 zLU Karta zabiegéw /ZLU 25|A4
71 |F 0062 Karta zgtoszenia nowotworu ztosliwego 9[A4 dwust
72 |MZ/2001 Karta zgonu (karta statystyczna do karty zgonu) 11|A4 dwustr
73 [PL-17 Karta zlecen dla oddziatu IOM 50|A4 dwust
74 |PL-44 Karta zlecen zabiegdw fizjoterapeutycznych - R.N. 10|A3 dwustr
75 |F 0005 Karta zmian pozycji 11|A4 dwustr.
76 |pL-18 Karta znieczulenia SP ZOZ Krotoszyn / samokopia 37|A4 kopia
77 Kontrola czynnosci serca ptodu i ci$.tetniczego krwi ciezarnej-
F 0096 POL-GIN [ODDZ.GIN-POL 12|A4 dwust
78 |AD 005 LISTA OBECNOSCI W PRACY 14|A4
79 |instr.2 Dz.G.B  [Magazyn przyjmie/samokopia 5|A5
80 [Instr.2 Dz.G.A  |Magazyn wyda/samokopia 60|A5
81 |pp-12 Obserwacje pielegniarskie 18|A4 dwust
82 |F 0127 ZLU Ocena rozwoju ruchowego dziecka ponizej 1 roku zycia 13[A4 dwust
83 Ocena ryzyka zwigzanego ze stanem odzywienia (nutritional risk
F0146 score, nrs) 50|A4
84 |F 0067 Ogolnopolski rejestr ostrych zespotéw wiencowych 20|A4 JEDNOSTR.
85 |F0148 Okolooperacyjna karta kontrolna 30|A4
86 |F 0071 Pisemne zgtoszenie urodzenia dziecka- ODDZ.GIN-POL 14|A4 dwust
87 Plan pielegnowania i karta czynnosci pielegnacyjnych ZOL/ZOP zat
PP-17 nr3 21|A4 3 kartki dwust
88 Dz.Fin-Ksiegowy
027 Polecenie ksiegowania PK / A4 10|A4 bl kopia,
89 Dz.Fin-Ksiegowy
009 Polecenie ksiggowania PK / A5 20| A5 bl kopia
90 |AD 006 POLECENIE WYJAZDU SLUZBOWEGO 5|A5 dwust




91 |PL-44A Program rehabilitacji 10(A4 dwustr.
92 Protokoét pielegniarki operacyjnej- SALA PORODOWA, BLOK

Pr 48. Z-03 OPER. 20|A4
93 |Zarz.Dyr.17/03 |Protokét przekazania pacjenta 221|A5
94 |pL-40 Przedoperacyjna ankieta anestezjologiczna 40|A3 dwustr
% AD 001 ROCZNA KARTA EWIDENCJI OBECNOSCI W PRACY (sztywna) 7|A5 dwustr.
96 |AD 076 Rozktad pracy dla pielegniarek, salowych 6|A4
97 Skala Asia-Standardowa klasyfikacja neurologiczna uszkodzen

PL-46 rdzenia kregowego 10|A4 dwustr.
98 PL-50 Skala Glasgow - format A4 dwustronnie 5|A4 dwustr.
99 |F 0109 AOS Skala Tiss - 28 interwencja terapeutyczna 10|A4 dwust
100 |pL46A Skale oceny pacjenta - o.reh 8|A4 dwustr.
101 |s-07 Skierowanie do poradni specjalistycznej 250|A4
102 S-20-ZPDO Skierowanie do pracowni diagnostyczne;j 140|A5
103 Skierowanie do pracowni rezonansu magnetycznego /tomografii

S-22-ZPDO komputerowe;j 76|A4 dwustr
104 |15-01 Skierowanie do szpitala /informacja dla lekarza kierujacego 96|A4
105 15.02 Skierowanie do szpitala psychiatrycznego 7|A4 dwustr
106 Skierowanie na badania kwalifikujace do podania immunoglobuliny

Pr 37. Z-02 anty D 1|A5
107 [AD 036 SKIEROWANIE NA BADANIA PROFILAKTYCZNE 5|A5
108 |pr 37. Z-03 Skierowanie na badanie grupy krwi 70|A6
109 |pr 37. Z-05 Skierowanie na krew do pilnej transfuz;ji 6|A6
110 [s-03 Skierowanie na leczenie uzdrowiskowe 8|A4 dwustr
111{s-23-zPDO Skierowanie na mammografie diagnostyczng 10|A5
112 |pr 37. 2-04 Skierowanie na wykonanie proby zgodnosci 45|A5
13 S-18-ZLU Skierowanie na zabiegi fizjoterapeutyczne 19]|A5




Spis rzeczy (garderoby) pacjenta (kwit depozytowt)

14 Pr 25. Z-02 /samokopiujacy A5 10|A5 kopia
"5 1E 0010 Subiektywna globalna ocena stanu odzywiania (SGA) 120|A4 JEDNOSTR.
116 |FO14A Upowaznienie - o odbiér dokumentacji 37|A4

117 |F-0004b V. - Wywiad (tylko do przetargu ta strona) 5(A4

118 |F 0112 AOS Waga pacjenta- POR.DIABET. 30|A5
91F0113A0s  |Wktadka do historii choroby (diabetologia) od 01.01.07 50|A4 dwust
120 [AD 014 WNIOSEK O UDZIELENIE OPIEKI NAD DZIECKIEM DO LAT 14 7|A5

121 [AD 071 Whiosek o udzielenie pozyczki PKZP 8|A5 dwust
122 \w-25-LC Wynik badania - krew obwodowa 10|A6

123 |w-02-LC Wynik badania cytologicznego szyjki macicy 20|A5

124 lw-04-LC Wynik badania grupowego krwi 10|A6

125 |w-21-LC Wynik badania katu na krew utajong 5(A6

126 |w-13-LC Wynik badania katu na obecnos$¢ pasozytow 10|A6

127 |w-12-LC Wynik badania katu na resztki pokarmowe 5(A6

128 |w-03-LC Wynik badania laboratoryjnego / pusty 20|1/2 A5
129 |w-11-LC Wynik badania laboratoryjnego- IgE CALKOWITE 5(A6

130 |w-05-LC Wynik badania laboratoryjnego- seromukoid 5|A6

131 |w-24-LC Wynik badania- mocz 400|A5

132 |w-15-LC Wynik badania przeciwciat odpornosciowych 10|A6

133 |w-23-LC Wynik badania-cukier we krwi 400|A5

134 lw-25A -LC Wynik badania-krew obwodowa: OB. 20|1/2 A5
135 |w-22-LC Wynik badanie katu na obecnos¢ cyst Lamblii Intestinalis 5(A6

136 |W-17-LC Wynik préby zgodnosci 10|A5

137 W-19-LC Wyniki badania poziomu hormondw pitciowych 6|A5

138 [F 0097 POL-GIN [Wyniki badar laboratoryjnych-ODDZ.GIN-POL 15|A4 JEDNOSTR.




139 |F 0021 Wyniki laboratoryjne- Oddz. Nowor. 5(A4 JEDNOSTR.
140 |w-20-LC Wywiad do grupy krwi i przeciwciat 20|A6
141 ) . . .
PP-02 Wywiad pielegniarski 7|A3 dwust
142 Wywiad z pacjentem przed badaniem z uzyciem dozylnych srodkéw
F 0098 ZPDO cieniujacych 66|A4
143 - . -
Pr37. 2-01 Zamowienie na krew i jej sktadniki 46|A5
Zapotrzebowanie na lekinr......... samokopiujacy, format A4,nr
144 £ 0025 322a 34|A4 bl kopia
145 F 0025 Zapotrzebowanie na lekinr......... samokopiujacy, format A5, nr
322b 23| A5 bl kopia
146 F 0027 Zapotrzebowanie zywnosciowe + zestawienie dzienne oddziatu 21|A4 JEDNOSTR.
147 - . .
F 0028 Zaswiadczenie lekarskie 160|A5 bl
148 s . .
F 0032 Zaswiadczenie lekarskie do ZOP lub ZOL 7|A4 bl
149 PP-13 Zbiorcza uproszczona ocena stanu chorego i efektywnosci opieki 5|A4 dwust
150 Zarz.Dyr.26/02 |Zgoda pacjenta na zabieg operacyjny / badanie diagnostyczne 161|A4
151 . .
F 0079 Zlecenie na transport sanitarny 66|A5 JEDNOSTR.
152 F 0149 Zlecenie na zaopatrzenie w $rodki pomocnicze przyslugujace
comiesiecznie "czesé a" 6|A4 dwustr
153 Zlecenie na zaopatrzenie w wwyroby medyczne bedace
F 0150 przedmiotami ortopedycznymi i $rodki pomocnicze 14|A4 dwust
154 Zlecenie wykonania badan diagnostycznych w laboratorium
S-16-LC centralnym SP ZOZ Krotoszyn (skierowanie na bad. Lab.) 715]1/2 A5 dwustr.
155 Zlecenie wykonania badan mikrobiologicznych w pracowni
S-17-LC bakteriologicznej SP ZOZ Krotoszyn 204|A5
156 F 0089 Zlecenie wykonania konsultac;ji 22|A5 kopia

Razem




Wymagania dotyczace drukow:

1.Bloczek powinien zawier¢ 100 kartek.

2. Oznakowanie drukow zgodnie z kolumna nr 2
(oznaczenie dokumentacji) w dolnym lewym lub prawym
rogu .

3. Bloczki przektadane przektadka.

4. Druki powinny by¢ wykonane na papierze offsetowym o gramaturze 80g/m2 z wylaczeniem poz. 38, 66, 95, co do ktorych wymogi podane sa
przy wymienionych pozycjach.






Formularz cenowy - zatacznik nr 2

Pakiet nr 2 - ksiazki medyczne

Wartos¢ Wartos¢
L.P. Oznaczenie Nazwa ksiazki llosé Format /ilos¢ jedn(c:::rtilfowa sta:ce;:ci)qca VAT % Kwota sta:':‘:\lti:ca Uwagi
dokumentacji stron / kartek netto floczyn VAT sume
AxB=C C+E=F
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
E

1 K.014 Ksiazka ewidencji dializ / sztywna, nici, A4, 50kartek 4|A4/50kartek
2 K.023 Ksigzka hemodializ / (dziury do segregatora) 100]|A4/80kartek
3 Ksigzka kontroli srodkéw odurzajacych i psychotropowych / (dziury na

K.029 segregator) 26|A4/100kartek
4 K.098 Ksigzka obserwacji miejsca operowanego / ran 10|A4/200kartek
5 K.037 Ksigzka pracowni diagnostycznej - laboratorium centralne 55|A4/200kartek
6 Pr.37.2-07 Ksigzka transfuzyjna 3|A4/100kartek
7 K.93 Ksigzka wyjazdéw - transporty sanitarne 10|A4/100kartek
8 K.055 Ksiazka wymazoéw cytologicznych- Por.K 2|A4/100kartek
9 K.071 Ksiega bloku operacyjnego (samokopia) 55|A4/200kartek
10 k063 Ksigga chorych oddzialu 42|A4/200kartek
" K.92 Ksiega dysponenta zespoléw ratownictwa medycznego 10|A4/100kartek
12 ko073 ksiega ewidencji pacjentéw w pracowni endoskopii 2|A4/100kartek
13 K.062 Ksiega gléwna przyjec i wypisow 55(A3/100kartek




14

K.031 Ksigga noworodkow 2|A4/200kartek
15 k.90 Ksiega odmow przyjeé i porad ambulatoryjnych 24|A4/100kartek
16 (k.91 Ksiega porad ambulatoryjnych POZ 12| A4/200kartek
1 K.079 Ksigga pracowni bakteriologicznej / 200kartek,szyta,sztywna, formatA3 16|2/3 A3 200/kar
18 [k 080 Ksigga pracowni diagnostycznej - ksiega analityczna 20|A4/200kartek
19 k070 Ksigga pracowni diagnostycznej - pracownia endoskopowa 14|A4/100kartek
20 K.081 Ksiega pracowni diagnostycznej np.: usg,rtg,tk 25(A4/100kartek
21 K.061 Ksigga przyje¢ - AOS 100|A4/100kartek
22 1k.020 Ksigga przyje¢ poradnia ginekologiczno-poloznicza 18|A4/200kartek
23 K.050 Ksigga raportow lekarskich 33|A4/100kartek
24 K.064 Ksigga raportéw pieleniarskich 281|A4/100kartek
25 ko7 Ksiega rejestracji - LC-punkt pobran Kozmin. 2| A4/100Kartek
26 K.082 Ksigga Sali porodowej 2|A4/100kartek
27 (k.05 Ksiega zabiegow 190|A4/100kartek
28 |Kk.084 Ksigga zabiegéw leczniczych ZLU 3|A3/100kartek
29 |k.046 Profilaktyka konfliktu RH 1|A4/100kartek
30 |k.088 Rejestr codziennego badania wody - st.dializ 4|A4/100kartek
31 k8o Skorowidz do ksiegi gtéwnej szpitala 2|A4/100kartek
32 Zeszyt - rejestr badan przesiewowych stuchu 1|A5/100kartek

RAZEM




Wymagania dotyczace ksiazek:

1. Ksigzka ponizej 100 kartek - oprawa 250gr/m2.

2. Ksigzka 100 kartkowa - oprawa 400gr/m2, szyte niémi i klejone.

3. Ksigzka powyzej 100 kartek - oprawa 900gr/m2, szyte niémi i klejone.

4. Kazda ksigzka musi posiada¢ numeracje stron.

5. Nazwa ksigzki z kolumny nr 3 oraz symbol z kolumny nr 2 na oktadce.

6. Druki powinny byé wykonane na papierze offsetowym o gramaturze 80g/nt.

7. Dotyczy: Lp. 9 KO71 - Ksiega Bloku operacyjnego - samokopiujaca, 200 kartek: karta kopii ma taka sama numeracje jak oryginat (co daje w sumie 100
stron), kopia koloru jasnozielonego, perforowana.
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