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Zielona Gora 08.09.2023 r.

Dotyczy: postepowania prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie z art. 132 ustawy
z dnia 11 wrze$nia 2019 r. Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 1710 z pézn. zm.), ktérego
przedmiotem zamdwienia sg : Sukcesywne dostawy zestawow preparatow i sprzetu do domowego
zywienia dojelitowego zgodnie z zapotrzebowaniem wraz z transportem pod wskazany adres
domowy chorego, LA.261.29.2023.

ZAWIADOMIENIE O UDZIELENIU WYJASNIEN TRESCI SWZ ORAZ ZMIANIE TRESCI SWZ

Zamawiajgcy  Szpital Uniwersytecki im. Karola Marcinkowskiego w  Zielonej Goérze
sp. z 0. 0. niniejszym informuje, iz na podstawie art. 284 ust. 1 ustawy Prawo zamodwien publicznych
w postepowaniu o udzielenie zamodwienia wptynety pytania. Zgodnie z art. 284 ust. 6 ustawy Zamawiajacy
udostepnia tres¢ zapytan wraz z wyjasnieniami.

Pytanie 1

Dotyczy § 7 ustep 1 punkt 1 umowy:

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na wskazanie jako podstawy do ustalenia wysokosci kary umownej wartosc
niezrealizowanej czesci umowy? W przypadku zrealizowania zgodnie z umowag znacznej czesci zamdwienia,
kara naliczana od catosci umowy jest wyraznie zawyzona

Odpowiedz: Zamawiajacy pozostawia zapisy SWZ bez zmian.

Pytanie 2

Dotyczy § 4 ustep 10 umowy

W zwigzku z tym, iz dostepne na rynku polskim produkty do zywienia dojelitowego majg Srednio
12-miesieczny okres przydatnosci od momentu wyprodukowania w fabryce, prosimy Panstwa
o uwzglednienie specyfiki produktéw dojelitowych pod katem terminu waznosci oraz modyfikacje zapisu -
akceptujgc dostawy produktéw do zywienia dojelitowego z terminem waznosci nie krotszym niz pofowa
terminu waznosci dla danego produktu?

Odpowiedi: Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 3

Dotyczy § 7 ustep 1 punkt 2 umowy

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na obnizenie kar umownych z tytutu opdznienia terminu dostawy? Kara
umowna w wysokosci 10 % wartosci opdzinionej dostawy, za kazdy rozpoczety dzien zwioki jest
nieproporcjonalnie wysoka. Zwracamy sie z prosba, aby kary naliczane byty w wysokosci 2 % wartosci
niezrealizowanej czesci dostawy towaru za kazdy rozpoczety dzien opdznienia.

Odpowiedz: Zamawiajacy pozostawia zapisy SWZ bez zmian.

Pytanie 4

Pyt. do zad. nr 1 poz. nr 72:

W zwigzku z aktualizacjg sktadu produktu Fresubin Intensive 500ml , zwracamy sie z prosbg do
Zamawiajgcego o wyrazenie zgody na zaoferowanie produktu Fresubin Intensive 500ml o osmolarnosci
555mosm/|, pozostate parametry bez zmian, zgodne z zapisem SWZ.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode.
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Pytanie 5

Pyt. do zad nr 1 poz. nr 74:

Czy w poz. nr 74 zad nr 1 Czy Zamawiajgcy miat na mysli diete o parametrach: normokaloryczna (1kcal/1ml);
kompletna pod wzgledem odzywczym; zawarto$¢ biatka 4,65g/100ml ; zawartos$¢ ttuszczy 4,6 g/100ml ;
zawiera jednonienasycone kwasy ttuszczowe (MUFA) i olej rybny; zmodyfikowana pod wzgledem zawartosci
weglowodanéw 9,25g/100ml, zawiera skrobie i fruktoze, z niskim indeksem glikemicznym; bogata
w btonnik1,5g/100ml; dieta bezglutenowa, klinicznie wolna od laktozy; osmolarnos¢ : 345mosm/I; do
podazy przez zgtebnik; w worku z samozasklepiajgcy sie membrang o pojemnosci 500ml

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy potwierdza.

Pytanie 6

Pyt. do zad nr 1 poz. nr 75:

Czy w poz. nr 75, zad nr 1 Zamawiajgcy miat na mysli diete o parametrach: normokaloryczna (1kcal/1ml);
kompletna pod wzgledem odzywczym; zawarto$¢ biatka 4,65g/100ml ; zawarto$¢ ttuszczy 4,6 g/100ml ;
zawiera jednonienasycone kwasy ttuszczowe (MUFA) i olej rybny; zmodyfikowana pod wzgledem zawartosci
weglowodandw 9,25g/100ml, zawiera skrobie i fruktoze, z niskim indeksem glikemicznym; bogata w btonnik
1,5g/100ml; dieta bezglutenowa, klinicznie wolna od laktozy;

osmolarno$¢ : 345mosm/l; do podazy przez zgtebnik; w worku z samozasklepiajagcg sie membrang
0 pojemnosci 1000ml

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy potwierdza.

Pytanie 7

Pyt. do zad. nr 1 poz. Nr 77:

W zwigzku z aktualizacjg sktadu produktu Diben 1,5kcal HP 1000ml , zwracamy sie z prosbg do
Zamawiajgcego o wyrazenie zgody na zaoferowanie produktu Diben 1,5kcal HP 1000ml o osmolarnosci
440mosmol/l, pozostate parametry bez zmian, zgodne z zapisem SWZ.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 8

Pyt. do zad. nr 1 poz. Nr 79 :

W zwigzku z aktualizacjg sktadu produktu Survimed OPD 1000ml, zwracamy sie z prosbg do Zamawiajacego
0 wyrazenie zgody na zaoferowanie produktu Survimed OPD 1000ml o kalorycznosci nie wiekszej niz
1,1,kcal/100ml, pozostate parametry bez zmian, zgodne z zapisem SWZ.

OdpowiedZ: Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyisze, dopuszcza zaoferowanie produktu
o kalorycznosci nie wiekszej niz 1,1 kcal/ml.

Pytanie 9

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wzér umowy w sprawie zamdwienia”:

Majac na wzgledzie, ze w roku kalendarzowym 2023 wystepujg sytuacje, gdy ponad potowa z pieciu kolejno
po sobie nastepujgcych dni kalendarzowych to dni wolne od pracy (np. czas realizacji zamdéwien ztozonych
22.12.2023 obejmie az 4 dni wolne od pracy i tylko 1 dzien roboczy), prosimy o dostosowanie zapisow
umowy do realnych mozliwosci logistycznych — wnosimy o zmiane zapisdw tresci paragrafu 4 ustep 1
umowy z:

,Wykonawca zobowigzuje sie dostarcza¢ przedmiot umowy na adres domowy chorego w terminie do 5 dni
(w dni robocze poniedziatek — pigtek 7:30-14:00) liczac od dnia otrzymania zamdéwienia na koszt wtasny,
wtasne ryzyko i wtasnym transportem, bezposrednio na adres pacjenta.”

na:

,Wykonawca zobowigzuje sie dostarcza¢ przedmiot umowy na adres domowy chorego w terminie do 5 dni
roboczych (w dni robocze poniedziatek — pigtek 7:30-14:00) liczac od dnia otrzymania zamédwienia na koszt
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wtasny, wiasne ryzyko i wtasnym transportem, bezposrednio na adres pacjenta. Wyjgtek stanowig
zamoOwienia zawierajgce produkty lecznicze, ktérych dostawa odbywac sie bedzie zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa.”

Pragniemy zauwazyé, e pozostawienie zapisbw w takiej formie jak zaproponowat Zamawiajacy
uniemozliwia ztozenie oferty przez Wykonawcdw z zagwarantowaniem realizacji umowy zgodnie
z przepisami obowigzujgcego prawa.

Odpowiedz: Zamawiajgcy wymaga dostawy w terminie do 5 dni roboczych (w dni robocze poniedziatek —
piatek 7:30-14:00).

Pytanie 10

Dotyczy zapisdw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wzér umowy w sprawie zamodwienia”:

Prosimy o zwrdcenie przez Zamawiajgcego uwagi na sprzecznos$¢ zapisow paragrafu 4 ustep 7 oraz paragrafu
9 ustep 1. Wnosimy o usuniecie zapiséw paragrafu 4 ustep 7 z jednoczesnym uzupetnieniem zapiséw
paragrafu 9 ustep 1 w nastepujacy sposéb — proponuje zmiane z tresci:

,Faktura VAT musi by¢ wystawiona w jezyku polskim. Faktura VAT (zawierajgca wszystkie informacje
wskazane w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18.04.2013 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji
gromadzonych przez $wiadczeniodawcdw posiadajgcych umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia
o udzielanie catodobowych lub catodziennych Swiadczern zdrowotnych zwigzanych z nabywaniem lekdw,
srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobdw medycznych), zostanie
dostarczona jako faktura zbiorcza ze wszystkich dostaw w danym miesigcu do sekretariatu Zamawiajgcego
lub elektronicznie w formacie pdf na adres sekretariat2@szpital.zgora.pl lub za posrednictwem Platformy
Elektronicznego Fakturowania (PEF) i kazdorazowo do wiadomosci Apteki na adres mailowy
la@szpital.zgora.pl . W przypadku faktury papierowej nie moze by¢ ona wypisana recznie ani drukowana na
drukarce igtowej.”

na:

,Faktura VAT musi by¢ wystawiona w jezyku polskim. Faktura VAT (zawierajgca wszystkie informacje
wskazane w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18.04.2013 r. w sprawie zakresu niezbednych informacji
gromadzonych przez s$wiadczeniodawcdéw posiadajgcych umowe z Narodowym Funduszem Zdrowia
o udzielanie catodobowych lub catodziennych swiadczen zdrowotnych zwigzanych z nabywaniem lekdw,
Srodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych), zostanie
dostarczona jako faktura zbiorcza ze wszystkich dostaw w danym miesigcu do sekretariatu Zamawiajacego
lub elektronicznie w formacie pdf na adres sekretariat2 @szpital.zgora.pl lub za posrednictwem Platformy
Elektronicznego Fakturowania (PEF) i kazdorazowo do wiadomosci Apteki na adres mailowy
la@szpital.zgora.pl . W przypadku faktury papierowej nie moze by¢ ona wypisana recznie ani drukowana na
drukarce igtowej. ,Karty Dostaw” z dostaw zrealizowanych w danym miesigcu, ktérych dotyczy wystawiona
faktura, zostang dostarczone do Apteki Szpitalnej do 5 dni roboczych po zakoriczeniu danego miesigca.”
OdpowiedZ: Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyisze zmiany. Jednoczesnie Zamawiajacy zwraca
uwage, ze dokonat modyfikacji umowy i powyisze zostato uwzglednione w § 4 ust. 7.

Pytanie 11

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wzér umowy w sprawie zamdwienia”:

W zwigzku z faktem, ze zywno$¢ specjalnego przeznaczenia medycznego niejednokrotnie juz w momencie
opuszczenia fabryki nie spetnia wymogu zawartego przez zamawiajgcego w zapisach paragrafu 4 ustep 10
prosimy o dostosowanie tych zapisow do realnych termindw okresu waznosci produktéw dostepnych
u dystrybutoréw na terenie RP. Prosimy o zmiane zapisu z:
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,Wykonawca zapewnia termin waznosci na dostarczany przedmiot umowy przez okres minimum 12
miesiecy, liczagc od dnia dostawy do pacjenta. Wykonawca zobowigzuje sie do zaopatrywania
Zamawiajgcego zgodnie z biezgcymi potrzebami .”

na:

,Wykonawca zapewnia termin waznosci na dostarczany przedmiot umowy przez okres minimum 6 miesiecy;,
liczac od dnia dostawy do pacjenta. W wyjatkowych sytuacjach (braki u producenta, niedostepnosé innych
dat waznosci itp.) Wykonawca poinformuje Zamawiajgcego o takiej sytuacji i strony mogg wyjatkowo
uzgodni¢ dostawe produktu z krétszg datg waznosci niz wskazano w zdaniu pierwszym, nie krétszg jednak
niz 2 miesigce liczac od dnia dostawy do pacjenta Wykonawca zobowigzuje sie do zaopatrywania
Zamawiajgcego zgodnie z biezgcymi potrzebami .”

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyisze zmiany. Jednocze$nie Zamawiajacy zwraca
uwage, ze zgodnie z odpowiedzig na pytanie 2 dokonat modyfikacji umowy w ww. zakresie.

Pytanie 12

Dotyczy zapisow SIWZ — zatacznik nr 3.1 ,Wzér umowy w sprawie zamdwienia”:

Poniewaz Zamawiajacy nie okredlit ilosci odbiordw o ktérych mowa w paragrafie 4 ustep 11, wnosimy
0 zmiane jego tresci z:

,Wykonawca zobowigzuje sie do odbioru zestawdw niewykorzystanych przez pacjentdw oraz dostarczenie
ich do Poradni Zywienia na koszt wtasny.”

na:

,Wykonawca zobowigzuje sie do odbioru zestawdw niewykorzystanych przez pacjentdw oraz dostarczenie
ich do Poradni Zywienia. Koszt kazdego takiego transportu zostanie zafakturowany zgodnie ze ztozong ofertg
cenowag w poz.110.”

Jezeli zamawiajgcy pozostawi zapisy paragrafu 4 ustep 11, wnosimy o wyznaczenie przez Zamawiajgcego
maksymalnej ilosci takich odbioréw w miesigcu, gdyz bez takiej wiedzy wykonawcy nie s3 w stanie
prawidtowo skalkulowac oferty bez narazania sie na strate finansowa.

Odpowiedz: Zamawiajacy wykres$la ww. ustep z umowy.

Pytanie 13

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wz6r umowy w sprawie zamowienia”:

Czy Zamawiajgcy moze wyjasnié¢ co rozumie poprzez tresé¢ zapisu paragrafu 4 ustep 12 w ostatnim zdaniu:
,»(...) Odmowa odbioru przesytki przez Pacjenta wymaga formy pisemnej.”?

Z naszego wieloletniego doswiadczenia zwigzanego z dostawami zywienia do pacjentéw domowych wynika,
ze pacjenci lub opiekunowie odmawiajg przyjecia dostawy wytgcznie w formie ustnej odpowiedzi
(najczesciej jednoczesnie zamykajgc drzwi przed kierowca) i wykonawca nie ma mozliwosci ani zobowigzaé,
ani wymusi¢ na odbiorcy podpisania jakichkolwiek dokumentéw zwigzanych z tak udzielong odmowg
przyjecia. Prosimy zatem o wykreslenie ostatniego zdania z zapiséw tego paragrafu:

,Odmowa odbioru przesytki przez Pacjenta wymaga formy pisemnej.”

Odpowiedz: Dostawca w przypadku odmowy odbioru i braku mozliwosci uzyskania pisemnej odmowy
pacjenta lub opiekuna zobowigzany jest sporzadzi¢ pisemng notatke o odmowie odbioru przesytki.

Pytanie 14

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wzér umowy w sprawie zamdwienia”:

Whnosimy o dostosowanie zapisow paragrafu 5 ustep 9 do rzeczywistych mozliwosci i potrzeb zwigzanych
z realizacjg dostaw zywienia do pacjentéw domowych — wnosimy o zmiane z tresci:
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»,Zamawiajgcy wymaga kazdorazowo potwierdzenia informacji o dostarczeniu przedmiotu zamdwienia do
domu chorego na adres: la@szpital.zgora.pl oraz i.kolakowska-kocz@szpital.zgora.pl”

na:

,Wykonawca na kazdorazowe zapytanie (telefoniczne lub mailowe) udzieli bezzwtocznie potwierdzenia
informacji o statusie dostarczenia przedmiotu zaméwienia do domu chorego na adres: la@szpital.zgora.pl
oraz i.kolakowska-kocz@szpital.zgora.pl”

Odpowiedz: Zamawiajacy pozostawia zapisy SWZ bez zmian.

Pytanie 15

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wzér umowy w sprawie zamdwienia”:

Wnosimy o dostosowanie zapisdw paragrafu 8 ustep 2 do rzeczywistych mozliwosci zwigzanych z realizacja
dostaw zywienia do pacjentéw domowych — wnosimy o zmiane z tresci:

LW razie stwierdzenia przez Pacjenta/Opiekuna wady, niezgodnosci czy braku towaru Wykonawca
zobowiazuje sie do jego uzupetnienia i wymiany na wolny od wad w ciggu 48 godzin od chwili pisemnego
zgtoszenia reklamacji przez Zamawiajgcego. Wykonawca potwierdzi zgtoszenie reklamacji w formie
pisemnej”

na:

LW razie stwierdzenia przez Pacjenta/Opiekuna wady, niezgodnosci czy braku towaru Wykonawca
zobowigzuje sie do jego uzupetnienia i wymiany na wolny od wad w ciggu 2 dni roboczych od chwili
pisemnego zgtoszenia reklamacji przez Zamawiajgcego. Wykonawca potwierdzi zgtoszenie reklamacji
w formie pisemnej”

Odpowiedz: Zamawiajacy pozostawia zapisy SWZ bez zmian

Pytanie 16

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 3.1 ,Wz6r umowy w sprawie zamowienia”:

Wnosimy o dostosowanie zapiséw paragrafu 10 ustep 10 do rzeczywistych mozliwosci zwigzanych
z realizacjg dostaw zywienia do pacjentéw domowych —wnosimy o zmiane z tresci:

»Zwrot urzadzenia nastgpi na koszt Wykonawcy w terminie do 3 miesiecy od daty ostatniej dostawy
i wymaga protokotu zdawczo-odbiorczego sporzadzonego przez Wykonawce”

na:

»Zwrot urzadzenia nastgpi na koszt Wykonawcy w terminie do 14 dni od daty informacji przestanej przez
Zamawiajgcego. Zamawiajgcy w przestanej informacji wskaze dane kontaktowe osoby (pacjenta/opiekuna)
ktore utatwig odbidr urzadzenia i sporzgdzenie protokotu zdawczo-odbiorczego. W przypadku braku
mozliwosci wyznaczenia takiej osoby, Zamawiajgcy zobliguje najblizszg rodzine pacjenta (opiekundw,
spadkobiercow) do zwrotu urzadzenia do siedziby Zamawiajgcego w terminie do 3 miesiecy od zgonu
pacjenta. Wowczas wykonawca na swoj koszt zorganizuje odbiér takiego urzadzenia z siedziby
Zamawiajgcego”

Odpowiedz: Zamawiajacy zmienia brzmienie paragrafu 10 ustep 10 na: ,Zwrot urzadzenia nastapi na
koszt Wykonawcy w terminie do 14 dni od daty informacji przestanej przez Zamawiajgcego i wymaga
protokotu zdawczo-odbiorczego sporzadzonego przez Wykonawce. Zamawiajacy w przestanej informacji
wskaze dane kontaktowe osoby (pacjenta/opiekuna) ktére utatwia odbiér urzadzenia i sporzadzenie
protokotu zdawczo-odbiorczego. W przypadku braku mozliwosci wyznaczenia takiej osoby, Zamawiajacy
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zobliguje najblizszg rodzine pacjenta (opiekundéw, spadkobiercéw) do zwrotu urzadzenia do siedziby
Zamawiajgcego w terminie do 3 miesiecy od zgonu pacjenta. Wowczas wykonawca na swdj koszt
zorganizuje odbior takiego urzadzenia z siedziby Zamawiajacego”.

Pytanie 17

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy zamawiajacy dopusci zaoferowanie w poz.31 strzykawki spetniajgcej wszystkie wymogi opisane
w specyfikacji produkty, ale z centrycznym wylotem strzykawki? Wg naszej wiedzy na rynku polskim
dostepne sg strzykawki ENFIT spetniajgce wymogi zamawiajgcego jedynie z centralnie umieszczonym
wylotem, co nie ma zasadniczo wptywu na wykorzystanie tej strzykawki.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza strzykawki z centrycznym wylotem.

Pytanie 18

Dotyczy zapisow SIWZ — zatacznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy Zamawiajacy dopusci zaoferowanie w poz.33 strzykawki spetniajgcej wszystkie wymogi opisane
w specyfikacji produktu przez Zamawiajgcego, ale z centrycznym wylotem strzykawki?

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza strzykawki z centrycznym wylotem.

Pytanie 19

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie w poz.85 strzykawki spetniajgcej wszystkie wymogi opisane
w specyfikacji produktu przez Zamawiajgcego, ale ze skalg co 1ml? Wg naszej wiedzy nie ma na rynku
polskim strzykawek z tak doktadng skalg (do 1/10ml) jakag wymaga w opisie Zamawiajgcy, wiec
przypuszczamy, ze zaszta tu omytka pisarska.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajgcy dopuszcza strzykawki ze skalg co 1 mi.

Pytanie 20

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy, majac na wzgledzie jednakowg jakos¢ dostarczanych pacjentom produktow zaoferowanych w danym
pakiecie, zamawiajgcy wymaga, aby strzykawki do zywienia enteralnego z koncowka ENFIT (pozycje 31, 32,
33 i 85) charakteryzowaty sie jednakowg jakoscig, tzn. aby zaoferowane produkty w ramach danego pakietu
byty produktami tego samego producenta, co zapewni zamawiajgcemu brak ewentualnych przysztych skarg
pacjentéw na jakos¢ produktow uzalezniong od pojemnosci dostarczonej strzykawki?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wymaga, aby ww. produkty byty produktami jednego producenta.

Pytanie 21

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 2.1 ,,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy Zamawiajacy dopusci zaoferowanie w poz.82 strzykawki spetniajgcej wszystkie wymogi opisane
w specyfikacji produktu przez Zamawiajgcego, ale z cewnikowym wylotem strzykawki i dotgczonymi
w opakowaniu 2 koncowkami typu LUER? Wg naszej wiedzy na rynku polskim nie sg dostepne strzykawki
o tak duzej pojemnosci produkowane wytgcznie z wylotem typu LUER (na co wskazuje opis tej pozycji).
Odpowiedz: Zamawiajacy nie dopuszcza. Zamawiajgcy wymaga strzykawek z koncéwka LUER.

Pytanie 22

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy Zamawiajacy dopusci zaoferowanie w poz.83 strzykawki spetniajgcej wszystkie wymogi opisane
w specyfikacji produktu przez Zamawiajgcego, o pojemnosci 50ml (skala co 1ml), ale z dodatkowg skalg na
strzykawce (55ml i 60ml) pozwalajagcg na napetnienie jej pojemnosci wymaganej przez zmawiajgcego,
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tj.60ml? Pragniemy zauwazy¢, ze takie rozwigzanie stosujg praktycznie wszyscy producenci strzykawek
cewnikowych dla pojemnosci 50-60ml, co nie ma zasadniczo wptywu na wykorzystanie tej strzykawki.
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza strzykawki z dodatkowg skalg 55 ml i 60 ml.

Pytanie 23

Dotyczy zapiséw SIWZ — zatgcznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy zmawiajgcy moze dookredli¢ z jakiego materiatu (gaza czy wtdknina) majg by¢ wykonane kompresy
w poz.96? Majac na wzgledzie , ze ceny kompreséw (zardwno wykonanych z wiékniny jak i z gazy) znaczaco
réznig sie w zaleznosci od rozmiaru (rozmiar 10x10 jest duzo drozszy w produkcji), dlatego wnosimy rowniez
o wydzielenie nowej pozycji 111 dla kompresu w rozmiarze 7,5x7,5 i okreslenie osobno dla kazdego z tych
rozmiaréw wtasciwej ilosci.

Odpowiedz: Zamawiajacy precyzuje, ze kompresy z poz. 96 majg by¢ wykonane z wiékniny. Zamawiajacy
dodatkowo dokonuje wydzielenia kompresu w rozmiarze 10x10 do pozycji 111.

Pytanie 24

Dotyczy zapisow SIWZ — zatacznik nr 2.1 ,Formularz cenowy — zadanie 1”:

Czy Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie w poz.100 wchtanialnej gabki hemostatycznej w rozmiarze
7CMx5CMx1CM? Pragniemy zauwazy¢, ze Zamawiajgcy nie dookredlit grubosci tego produktu, wiec
zaktadamy, ze chodzi o najbardziej popularng grubos¢ 1 cm.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza zaoferowanie gabki hemostatycznej w rozmiarze
7cmx5cmxlcm.

Pytanie 25

Zadanie 1 poz.106 Kompresy wtéknikowe jatowe 10cmx 10cm - prosze o doprecyzowanie czy nalezy wycenic
20 sztuk czy 20 opakowan x 3szt?.

Odpowiedz: Zamawiajacy precyzuje, ze nalezy wyceni¢ 20 opakowan po 3 szt.

Pytanie 26

Zadanie 1 poz.107 Kompresy wtdknikowe niejatowe 10cm x 10cm — prosze o doprecyzowanie czy nalezy
wycenic 250 sztuk czy 2500pakowan x 100szt?.

Odpowiedz: Zamawiajacy precyzuje, ze nalezy wyceni¢ 250 opakowan po 100 szt.

Pytanie 27

Zadanie 1 poz.101 Rekawice sterylne chirurgiczne bezpudrowe — czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na
zaoferowanie rekawic ProFeel DHD Platinum w rozmiarze 6,0; 6,5; 7,0; 7,5; 8,0?.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajgcy wyraza zgode.

Pytanie 28

Zadanie 1 poz.102 Rekawice diagnostyczne bezpudrowe nitrylowe — czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na
zaoferowanie rekawic easyCARE?.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 29

Pakiet 1 poz. 37

Czy Zamawiajacy w pakiecie 1 w poz. 37 oczekuje by wyspecyfikowany zestaw do zywienia dojelitowego do
potgczenia butelki z dietg ze zgtebnikiem posiadat na koncu ztgcze EnFit z nakretkg antykurzowg oraz
plastikowy koszyczek do zawieszenia diety na stojaku, ktdry w sposdb wtasciwy, bezpieczny i stabilny
umozliwi zawieszenie butelki na stojaku?

Szpital Uniwersytecki imienia Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze Spoétka z ograniczong odpowiedzialnoscig z siedziba
w Zielonej Gorze, 65-046 Zielona Goéra ul. Zyty 26, Sad Rejonowy w Zielonej Gérze VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sqdowego
Rejestr przedsiebiorcéw nr KRS 0000 596211, REGON: 970773231, NIP: 973 102 53 15, Kapitat zaktadowy: 15 790 000,00 ztotych. Numer
rejestrowy BDO: 000027243, Szpital Uniwersytecki w Zielonej Gérze Sp. z 0.0. oswiadcza, ze posiada status duzego przedsiebiorcy.



-l- SZPITAL UNIWERSY TECK|

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga zigcza typu EnFit oraz systemu zabezpieczajacego ztgcze po odtgczeniu
diety. System zabezpieczajacy w postaci nakretki antykurzowej spetnia wymagania Zamawiajacego.
Plastikowy koszyczek jest wymagany, o ile zaoferowane diety nie posiadaja uchwytu do zawieszenia diety
na haczyku stojaka.

Pytanie 30

Pakiet 1 poz. 38

Czy Zamawiajacy w pakiecie 1 w poz. 38 oczekuje by wyspecyfikowany zestaw do zywienia dojelitowego do
potgczenia butelki lub worka z dietg ze zgtebnikiem posiadat na koricu ztgcze EnFit z nakretkg antykurzowa
oraz plastikowy koszyczek w zestawie do zawieszenia diety na stojaku, ktéry w sposéb witasciwy, bezpieczny
i stabilny umozliwi zawieszenie butelki na stojaku ?

Odpowiedz: Zamawiajgcy wymaga ztacza typu EnFit oraz systemu zabezpieczajgcego zigcze po odigczeniu
diety. System zabezpieczajagcy w postaci nakretki antykurzowej spetnia wymagania Zamawiajgcego.
Plastikowy koszyczek jest wymagany, o ile zaoferowane diety nie posiadajg uchwytu do zawieszenia diety
na haczyku stojaka.

Pytanie 31

Pakiet 1 poz. 36

Czy Zamawiajgcy w pakiecie 1 w poz. 36 oczekuje by wyspecyfikowany zestaw do zywienia dojelitowego do
potgczenia worka z dietg ze zgtebnikiem byt zakoriczony ztgczem EnFit z nakretkg antykurzowg?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga zigcza typu EnFit oraz systemu zabezpieczajacego ztgcze po odtgczeniu
diety. System zabezpieczajgcy w postaci nakretki antykurzowej spetnia wymagania Zamawiajacego.

ZMIANA TRESCI SPECYFIKACJI WARUNKOW ZAMOWIENIA

Zamawiajgcy na podstawie art. 137 ust. 1 ustawy Pzp dokonuje zmiany Specyfikacji Warunkéw Zamdwienia
W nastepujacy sposoéb:

w miejsce dotychczasowych zatacznikdow:

- Zatacznik nr 2 do SWZ - Formularz cenowy

- Zatacznik nr 3.1 do SWZ — wzdér umowy w sprawie zamowienia

Wprowadza zataczniki :

- Zatacznik nr 2 do SWZ po zmianach - Formularz cenowy

- Zatacznik nr 3.1 do SWZ po zmianach — wzér umowy w sprawie zamowienia

UWAGA
Udzielone odpowiedzi i dokonane zmiany majq zastosowanie we wszystkich miejscach SWZ, nawet tam,
gdzie w niniejszym pi$mie nie zostaly wymienione.

W zafaczeniu:
- Zatacznik nr 2 do SWZ po zmianach - Formularz cenowy
- Zatgcznik nr 3.1 do SWZ po zmianach — wzér umowy w sprawie zamodwienia

Z up.

DYREKTOR DS. LECZNICTWA
lek. med. Antoni Ciach
(podpis na oryginale)
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