Załącznik nr 2 do SWKO



WYKAZ
Pomieszczeń przeznaczonych do dzierżawy powiązanej z realizacją zamówienia na świadczenia zdrowotne w zakresie pełnej diagnostyki laboratoryjnej i mikrobiologicznej oraz prowadzenia banku krwi.


	Blok
	Piętro
	Pomieszczenie
	Numer wg rysunku
	Powierzchnia
	Rodzaj pomieszczenia

	A
	0
	15
	A0/15
	3,3
	 Skł. Porządkowy

	A
	0
	16
	A0/16
	88,1
	 Korytarz

	A
	0
	17
	A0/17
	16,6
	 Prac. Serologiczna

	A
	0
	18
	A0/18
	4,9
	 Śluza

	A
	0
	19
	A0/19
	10,7
	 Boks posiewów

	A
	0
	20
	A0/20
	31,5
	 Prac. Bakteriologiczna

	A
	0
	21
	A0/21
	8,9
	 Sterylizatornia

	A
	0
	22
	A0/22
	7,3
	 Zmywalnia

	A
	0
	23
	A0/23
	15,6
	 Zmywalnia ster.

	A
	0
	24
	A0/24
	32
	 Zmywalnia ster.

	A
	0
	25
	A0/25
	33,2
	 Prac. Analityki

	A
	0
	26
	A0/26
	10,8
	 Pom. Aparatury

	A
	0
	27
	A0/27
	11,1
	 Pom. Aparatury

	A
	0
	28
	A0/28
	11,1
	 Pok. Kierownika

	A
	0
	29
	A0/29
	2,9
	 WC

	C
	0
	38
	C0/38
	7,35
	Korytarz(część)

	C
	0
	48
	C0/48
	35,6
	Punkt Pobrań ALAB

	C
	0
	49
	C0/49
	15,25
	Poczekalnia

	
	
	
	RAZEM
	346,2
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