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Uczestnicy 

postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie 

przetargu nieograniczonego  

pn. Dostawa do magazynu Apteki Szpitalnej wyrobów medycznych, produktów 

leczniczych oraz produktów leczniczych do programów lekowych. 

Oznaczenie sprawy: 25/ZP/2023 

 

W związku z wniesieniem pytań przez Wykonawców, Zamawiający przedstawia treść pytań  

i udziela pisemnych wyjaśnień, zgodnie z art. 135 ust. 6 ustawy z dnia 11 września 2019 roku 

Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 1710 z późniejszymi zmianami). 

 

Pytanie 1 

„Czy w celu miarkowania kar umownych Zleceniodawca dokona modyfikacji postanowień 

projektu przyszłej umowy w zakresie zapisów § 5 ust. 1:  

1. Strony ustalają, że w razie niewykonania lub nienależytego wykonania obowiązków umownych, 

niezależnie od faktu powstania szkody, mogą być zastosowane kary umowne z następujących 

tytułów: 

a) w razie zwłoki w dostawie zamówienia lub w razie zwłoki w dostawie wyrobów medycznych  

wolnych od wad Dostawca zapłaci na żądanie Odbiorcy karę umowną w wysokości 0,5% wartości 

brutto niezrealizowanej dostawy, za każdy dzień zwłoki, jednak nie więcej niż 10% wartości 

brutto niezrealizowanej dostawy. 

b) w razie odstąpienia przez Odbiorcę od niniejszej umowy z przyczyn leżących po stronie 

Dostawcy, Dostawca zapłaci na żądanie Odbiorcy karę umowną w wysokości 10 % 

niezrealizowanej wartości brutto przedmiotu umowy, o której mowa w paragrafie 1 ust. 2  

Umowy.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody. 

 

Pytanie 2 

„Dotyczy Pakietu 5 

W związku z niespójnością informacji w Załączniku nr 2 i SWZ pkt V.1 co do ilości próbek (poz. 

1, 2, 3, 4), prosimy o potwierdzenie, że informacja podana w Załączniku nr 2 określa poprawną, 

wymaganą przez Zamawiającego ilość próbek.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wymaga ilości próbek określonych w SWZ pkt V.1. 

Poz. 1, 2, 3 – rozmiar 7,00  -  2 pary 

Poz. 4 -  2 pary w rozmiarze 7,5 (M) 

Poz. 5 – 1 op. w rozmiarze M 

Poz. 7 – 1 op. w rozmiarze L 

Poz. 8 – 1 op. w rozmiarze M 

Poz. 9 – 2 pary w rozmiarze 8 

 

Załącznik Nr 2 po zmianach w załączeniu. 
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Pytanie 3 

„Pakiet nr 10, poz. 14 

Zwracamy się z uprzejmą prośbą do Zamawiającego o dopuszczenie łat chłonnych  trzy  

warstwowych składających się z polietylenu i 2 warstw wiskozy. Pozostałe wymogi zgodne  

z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie 4 

„Pakiet nr 10, poz. 20 i 21 

Zwracamy się z uprzejmą prośbą do Zamawiającego o dopuszczenie serwety w rozmiarze 

150 cm  x 240 cm. Pozostałe wymogi zgodne z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie 5 

„Przedmiot zamówienia : 

Pakiet nr 5: 

Poz. 1 – Czy można zaoferować rękawice chirurgiczne . lateksowe, których wewnętrzna 

powierzchnia rękawic to polimer powlekany powłoką, która pozwala na szybkie i łatwe zakładanie 

rękawic na wilgotne i suche dłonie. Powłoka ta ma hydrofobową powierzchnię minimalizującą 

tarcie powierzchniowe przy zakładaniu na suche dłonie, a w kontakcie z wilgotną dłonią 

aktywowana jest hydrofilowa substancja, co ułatwia zakładanie i zdejmowanie. Zewnętrzna 

powierzchnia rękawic gładka z wykończeniem z mikroteksturą. Mankiet prosty z niechlorowaną 

opaską na końcu. „Lepkość” tej niechlorowanej opaski eliminuje prawdopodobieństwo zwijania 

się mankietu, ponieważ rękawica „chwyta” fartuch chirurgiczny lub nadgarstek przy naciągu. 

Długość (typowa) 290 mm, poziom protein 30 μg/g lub mniej łącznych protein podlegających 

ekstrakcji. AQL (ostateczna kontrola produkcyjna) 0,65. 

Przetestowane do użytku z lekami do chemioterapii zgodnie z normą ASTM D6978. Rękawice 

spełniają normy EN 455 części 1-4, EN ISO 374-1:2016, EN ISO 374-5:2016, EN 16523-1, EN 

420. Oznaczenie CE zgodne z MDR 2017/745 (klasa IIa) oraz z rozporządzeniem UE 2016/425  

w sprawie ŚOI (zagrożenia kat. III). Sterylizacja promieniowaniem GAMMA (25 kGy). Rozmiary 

od 5,5 do 9,5.” 

Odpowiedź:  

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 6 

„Przedmiot zamówienia : 

Pakiet nr 5: 

Poz. 2 - Rękawice chirurgiczne, bezpudrowe, sterylne, wykonane z neoprenu . Wewnętrzna 

powierzchnia rękawic to polimer powlekany powłoką, która pozwala na szybkie i łatwe zakładanie 

rękawic na wilgotne i suche dłonie. Zewnętrzna powierzchnia rękawic teksturowana. Mankiet 

prosty z niechlorowaną opaską na końcu, która eliminuje prawdopodobieństwo zwijania się 

mankietu, ponieważ rękawica „chwyta” fartuch chirurgiczny lub nadgarstek przy naciągu. 

Długość (typowa) 305 mm. Przetestowane do użytku z lekami do chemioterapii zgodnie z normą 

ASTM D6978. Rękawice spełniają normy EN 455 części 1-4, EN ISO 374-1, EN 374-2-4, EN 

16523-1, EN ISO 374-5, EN 420, EN 421. Oznaczenie CE zgodne z CE zgodne z MDR 2017/745 
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(klasa IIa) oraz zgodnie z rozporządzeniem UE 2016/425 w sprawie ŚOI (zagrożenia kat. III). 

Sterylizacja promieniowaniem GAMMA (25 kGy). Rozmiary od 5,5 do 9,0.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 7 

„Pakiet 7, poz. 2 

Czy Zamawiający oczekuje w tej pozycji zaoferowania produktu w opakowaniu a30sztuk  

i podania ceny za jedną sztukę wyrobu zgodnie z jednostką miary w tej pozycji ?”  

Odpowiedź: 

Zamawiający wyraża zgodę. 

 

Pytanie 8 

„Pakiet 7, poz. 3 

Czy Zamawiający oczekuje w tej pozycji zaoferowania produktu w opakowaniu a30sztuk  

i podania ceny za jedną sztukę wyrobu zgodnie z jednostką miary w tej pozycji ?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wyraża zgodę. 

 

Pytanie 9 

„Pakiet 7 poz. 5,6,8,9,11,12,13 

Czy Zamawiający dopuści do zaoferowania siatki pakowane a3sztuki (oczywiście w środku każda 

siatka posiada osobne opakowanie) ? Cena zostanie podana za jedną sztukę wyrobu zgodnie  

z jednostką miary w tej pozycji.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie 10 

„Pakiet 7, poz. 11 

Czy Zamawiający może określić, jakie ilości asortymentu oczekuje ? Aktualnie ilość w tej pozycji 

wynosi 0.” 

Odpowiedź: 

Poz. 11 – ilość 3 sztuki. 

Załącznik Nr 2 po zmianach w załączeniu. 

 

Pytanie 11 

„Pakiet 7, poz. 24, 25 

Czy Zamawiający oczekuje w tej pozycji zaoferowania produktu w opakowaniu a25sztuk w formie 

wygodnego dyspensera i podania ceny za jedną sztukę wyrobu zgodnie z jednostką miary w tej 

pozycji?” 

Odpowiedź: 

Tak.  

 

Pytanie 12 

„Czy Zamawiający w pakiecie nr 16 oprócz asortymentu pierwotnie określonego w specyfikacji 

warunków zamówienia dopuści również równorzędne staplery liniowe wraz z odpowiadającymi 
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im ładunkami, z nożem zintegrowanym ze staplerem, zszywki o wysokości 3,85mm lub 4,50mm 

przed zamknięciem?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie 13 

„Czy Zamawiający w pakiecie nr 16 w pozycji 2 będzie wymagał również dostępnego staplera  

i w pozycji 4 odpowiadającego mu ładunku do tkanki pośredniej/średnio grubej o wysokości 

otwartej zszwyki 4,2mm i wysokości zamkniętej zszywki 1,8mm?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wymaga. 

 

Pytanie 14 

„Czy Zamawiający w Pakiecie 15 w pozycji 2 będzie wymagał również dostępnego staplera  

i w pozycji 4 odpowiadającego mu ładunku do tkanki cienkiej/naczyniowej (wysokość otwartej 

zszywki 2,5 mm, wysokość zamkniętej zszywki 1,0mm)?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wymaga. 

 

Pytanie 15 

„Pakiet  1, poz. 1 

Czy zamawiający dopuści kaniulę z plastikowym automatycznym zatrzaskiem w pełni chroniącym 

przed zakłuciem? 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 16 

„Pakiet  1, poz. 2 

Czy zamawiający dopuści kaniulę w rozmiarach i tym samym przepływach: 

- 14G przepływ 305ml/min, 

- 16G przepływ 200ml/min, 

- 17G przepływ 142ml/min, 

- 18G przepływ 100ml/min, 

- 20G przepływ 61ml/min, 

- 24G przepływ 23ml/min?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 17 

„Pakiet  1, poz. 3 

Czy zamawiający dopuści  kaniulę w rozmiarach G24 (0,7 x 19mm) oraz G26 (0,6 x 19mm)?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 18 

„Pakiet  1, poz. 6  
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Czy zamawiający dopuści przyrząd do przetoczeń płynów infuzyjnych z zakresem przepływów  

5-250ml/godzinę oraz z drenem o długości 145 cm?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 19 

„Pakiet  1, poz. 6 

Czy zamawiający dopuści przyrząd do przetaczania krwi bez opaski foliowej, spakowany  

w sposób uniemożliwiający przedmieszczanie się wewnątrz opakowania?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 20 

„Pakiet  1, poz. 8 

Czy zamawiający dopuści aparat do przygotowywania i pobierania leków z filtrem bakteryjnym 

0,1 µm?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 21 

„Pakiet  1, poz. 10 

Czy zamawiający dopuści skalę do pomiaru ocż wykonana z odpornego na złamania plastiku bez 

miejsca do umieszczenia drenu?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 22 

„Pakiet  1, poz. 10 

Czy zamawiający wymaga zestawu ze skalą czy samej skali?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wymaga samej skali. 

 

Pytanie 23 

„Pakiet  1, poz. 11 

Czy zamawiający dopuści  bezigłowy system infuzyjny Y z transparentną membraną?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 24 

„Pakiet  1, poz. 10 

Czy zamawiający dopuści opatrunek o współczynniku paroprzepuszczalności wynoszącym 

700g/m²/24h?” 

Odpowiedź: 

Pytanie do pozycji 12. Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 25 

„Pakiet  1, poz. 10 
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Czy zamawiający dopuści opatrunek w rozmiarze 10cm x 12cm lub 6cm x 7cm?” 

Odpowiedź: 

Pytanie do pozycji 12. Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 26 

„Pakiet  1, poz. 10 

Czy zamawiający dopuści opatrunek z klejem akrylowym naniesionym metodą ciągłą?” 

Odpowiedź: 

Pytanie do pozycji 12. Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 27 

„Pakiet 12, poz. 2 

Czy zamawiający dopuści szynę w rozmiarze 250 x 18 mm?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie 28 

„Pakiet 10, poz. 1a-b 

• Czy zamawiający dopuści maskę chirurgiczną spełniającą normę PN-EN 14683 – TYP II  

w zakresie filtracji BFE 99,5% aerozoli biologicznych?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 29 

„Pakiet 10, poz. 2-5 

Czy zamawiający dopuści kolor tylko niebieski?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 30 

„Pakiet 10, poz. 2-5 

Czy zamawiający dopuści czepki wykonane w całości z włókniny polipropylenowej?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 31 

„Pakiet 10, poz. 2 

Czy zamawiający dopuści minimum 15 g/m2?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 32 

„Pakiet 10, poz. 3 

Czy zamawiający dopuści czepek typu furażerka, z lamówką około 8 mm, przechodzącą z tyłu  

w troki, wiązany na troki, niesterylny, wykonany z włókniny polipropylenowej, o gramaturze  

25 g/m2,z warstwą pochłaniającą pot (45 g/m2) przedniej części o długości ok. 32 cm  
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i wysokości 5 cm, troki o dł. ponad 20  cm każdy, głębokość czepka ok. 13 cm, denko  

o wymiarach ok. 20 cm x  12,5 cm, w kolorze niebieskim, rozmiar uniwersalny?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 33 

„Pakiet 10, poz. 4 

Czy zamawiający dopuści czepek typu furażerka, z lamówką około 8 mm, przechodzącą z tyłu  

w troki, wiązany na troki, niesterylny, wykonany z włókniny polipropylenowej, o gramaturze  

25 g/m2,bez możliwości wywinięcia, z warstwą pochłaniającą pot (45 g/m2) przedniej części  

o długości ok. 32 cm i wysokości 5 cm, troki o dł. ponad 20  cm każdy, głębokość czepka ok.  

13 cm, denko o wymiarach ok. 20 cm x  12,5 cm, w kolorze niebieskim, rozmiar uniwersalny?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 34 

„Pakiet 10, poz. 5 

Czy zamawiający dopuści czepek wiązany na troki?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 35 

„Pakiet 10, poz. 5 

Czy zamawiający dopuści czepek typu furażerka, z lamówką około 8 mm, przechodzącą 

z tyłu w troki, wiązany na troki, niesterylny, wykonany z włókniny polipropylenowej,  

o gramaturze 25 g/m2, wiązany na troki, głębokość czepka ok. 13 cm, denko o wymiarach ok. 

20 cm x  12,5 cm, w kolorze niebieskim, rozmiar uniwersalny?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 36 

„Pakiet 10, poz. 7 

Czy Zamawiający oczekuje produktu zarejestrowanego jako wyrób medyczny, gdyż fartuchy 

będą używane przez personel medyczny w celu udzielania świadczeń zdrowotnych?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 37 

„Pakiet 10, poz. 7 

Czy zamawiający dopuści kolor niebieski?” 

Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 38 

„Pakiet 10, poz. 7 

Czy zamawiający dopuści wycenę za najmniejsze opakowanie handlowe 10 szt. z przeliczeniem 

ilości i zaokrągleniem w górę do pełnych opakowań?” 
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Odpowiedź: 

Tak. 

 

Pytanie 39 

„Pakiet 10, poz. 7 

Czy zamawiający dopuści rozmiar uniwersalny, o wymiarach: 

o Mankiet 5 cm 

o Długość całkowita 110 cm (+/- 2 cm) 

o Szerokość w pasie ok. 70 cm x 2 mierzone na płasko 

o Długość troków – w pasie 2 x po ok. 100 cm, przy szyi 2 x po ok. 35-38 cm” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 40 

„Pakiet 10, poz. 1-5,7 

Czy zamawiający wydzieli poz.1-5,7 do osobnego pakietu, takie rozwiązanie pozwoli na złożenie 

konkurencyjnej oferty. Racjonalne wydatkowanie publicznych pieniędzy jest dla Zamawiającego 

priorytetem, a podział pakietu to umożliwia. Złożenie ofert przez różne firmy pozwoli 

Zamawiającemu na dokonanie wyboru oferty zgodnej z zapisami SIWZ oraz zasadami uczciwej 

konkurencji w myśl ustawy PZP, gdyż większa liczba oferentów stwarza większe możliwości 

wyboru.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 41 

„Pakiet 11, poz. 5 

Czy zamawiający wydzieli poz.5 do osobnego pakietu, takie rozwiązanie pozwoli na złożenie 

konkurencyjnej oferty. Racjonalne wydatkowanie publicznych pieniędzy jest dla Zamawiającego 

priorytetem, a podział pakietu to umożliwia.  Złożenie ofert przez różne firmy pozwoli 

Zamawiającemu na dokonanie wyboru oferty zgodnej z zapisami SIWZ oraz zasadami uczciwej 

konkurencji w myśl ustawy PZP, gdyż większa liczba oferentów stwarza większe możliwości 

wyboru.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 42 

„Pakiet 11, poz. 5 

Czy zamawiający dopuści dekolt z wycięciem pod szyją w kształcie półokrągłym?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 43 

„Pakiet 11, poz. 5 

Czy zamawiający dopuści gramaturę min/. 35 g/m2?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 
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Pytanie 44 

„Pakiet 11, poz. 5 

Czy zamawiający dopuści rozmiary S-XXL?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 45 

„Pakiet 11, poz. 5 

Czy zamawiający dopuści kolor niebieski?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 46 

„Pakiet nr 1 poz. 1 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie kaniuli w rozmiarze   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 47 

„Pakiet nr 1 poz. 1 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie kaniuli z zastawką antyzwrotną pełniąca rolę filtra 

hydrofobowego w rozmiarze.” 

Gauge Kolor 
Przepływ 

ml/min 

Rozmiar 

 mm 

Długość  

mm 

14G Orange 270 2.10 45 

16G Grey 180 1.70 45 

17G White 126 1.40 45 

18G Green 85 1.30 32 

18G Green 85 1.30 45 

20G Pink 55 1.10 32 

22G Blue 33 0.90 25 

24G Yellow 18 0.70 19 

Kolor Rozmiar 

kaniuli 

(GAUGE) 

Rozmiar 

cewnika w 

mm 

Przepływ 

ml/min 

Pomarańczowy 14 G 2,20 x 45 310 

Szary 16 G 1,70 x 45 200 

Biały 17 G 1,50 x 45 140 

Zielony 18 G 1,20 x 45 

1,20 x 38 

100 

105 

Różowy 20 G 1,00 x 32 64 

Niebieski 22 G 0,80 x 25 38 
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Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 48 

„Pakiet nr 1 poz. 4a 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie aparatu zgodnego z opisem: 

Aparat do szybkiego przygotowania kroplówki i bezpiecznej infuzji; przeźroczysty mocny kolec 

zintegrowany z sztywną górną częścią komory kroplowej (zgodny z normą ISO) ze 

zintegrowanym filtrem przeciwbakteryjnym/filtrem powietrza o skuteczności filtracji bakterii 

(BFE) min 96; elastyczna dolna część komory kroplowej w celu łatwego ustawienia płynu; 15 um 

filtr zabezpieczający przed większymi cząsteczkami; precyzyjny zacisk rolkowy z miejscem na 

kolec komory kroplowej po użyciu oraz miejsce do podwieszania drenu; filtr hydrofobowy na 

końcu drenu, zabezpieczający przed wyciekaniem płynu z drenu podczas jego wypełniania; filtr 

hydrofilny w komorze kroplowej, zabezpieczający przed dostaniem się powietrza do drenu po 

opróżnieniu butelki; sterylny x 1 szt.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 49 

„Pakiet nr 1 poz.5 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie aparatu z regulacją przepływu od 0 do 300 ml,  

z regulatorem w kształcie koła” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 50 

„Pakiet nr 1 poz.6 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie przyrządu do przetaczania krwi bez opaski foliowej 

stabilizującej dren.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 51 

„Pakiet nr 1 poz.6 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie mini – spike bez zastawki.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Żółty 24 G 0,70 x 19 22 
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Pytanie 52 

„Pakiet nr 1 poz.6 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie bezigłowego systemu z dwoma zastawkami bezigłowymi 

z przezroczystą membraną o parametrach  

Specjalna konstrukcja zaworu gwarantuje objętość wypełnienia 0,35 ml 

Dren wykonany z PUR (poliuretanu),  

długość drenów 3,0 cm, o średnicy Ø  wew. 1,1 mm, zew.2,35 mm 

Długość całego zestawu około 9,5 cm 

Szybkość przepływu 143 ml/min 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 53 

 

„Pakiet   nr 1 poz. 12 

Prosimy o dopuszczenie Sterylny, poliuretanowy, wodoodporny, półprzepuszczalny opatrunek do 

mocowania kaniul centralnych z wycięciem wzmocnionym włókniną, o wysokiej przylepności 

przepuszczalności dla pary wodnej – współczynnik MVTR paroprzepuszczalności 11 000 

g/m2/24h/37 st.C, hipoalergiczny klej akrylowy. Opatrunek z wcięciem na port pionowy 

przezroczysty, ze wzmocnieniem włókniną w miejscu wycięcia. Odporny na działanie środków 

dezynfekcyjnych zawierających alkohol. Nie pylące, nie rwące się w kierunku otwarcia 

opakowanie zapewniające sterylną powierzchnię dla odłożenia opatrunku po otwarciu 

opakowania w rozmiarze 9 x 11 cm.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 54 

 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5b): 

Do §1 ust. 7 wzoru umowy. Wnosimy o obniżenie do 5% minimalnego progu uprawniającego do 

ubiegania się o zmianę wynagrodzenia. Wskazujemy przy tym, że proponowany przez 

Zamawiającego próg 20% spowodować może konieczność ponoszenia rażących strat po stronie 

wykonawcy zamówienia i sprzedaż poniżej kosztów zakupu (maksymalne marże, w których 

zawierają się koszty i zysk wykonawcy najczęściej nie przekraczają 5%), a co za tym idzie 

konieczność odstąpienia od umowy.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §1 ust.7 projektu umowy. W ocenie 

zamawiającego 20% próg zmiany ceny jest uzasadniony i jako jedyny zapobiegnie częstym 

zmianom wysokości wynagrodzenia, a umowy zawierane w ramach zamówień publicznych 

cechować się winny względną stabilizacją uzgodnień. 

 

Pytanie 55 

 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5b): 

Do §1 ust. 9 wzoru umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na podniesienie maksymalnego 

poziomu wartości zmiany wynagrodzenia, jaką dopuszcza do łącznie 20% w stosunku do wartości 
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całkowitego wynagrodzenia brutto określonego w §1 ust. 2 wzoru umowy? Możliwość taka 

została przewidziana w art. 455 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień 

publicznych (tj. Dz. U. 2022 poz. 1710 ze zm.), według którego wzrost ceny spowodowany każdą 

kolejną zmianą nie przekracza 50% wartości pierwotnej umowy. 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §1 ust. 9 projektu umowy. Stanowisko to jest 

uzasadnione specyfiką działalności Zamawiającego związaną z ochroną zdrowia  i życia ludzkiego 

oraz koniecznością zapewnienia możliwości leczenia, co przy znacznych podwyższeniach 

wynagrodzenia nie będzie możliwe. 

 

Pytanie 56 

 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5b): 

Do §1 ust 7-9 wzoru umowy. Prosimy o dodanie zastrzeżenia, aby w przypadku, gdy strony nie 

dojdą do porozumienia w zakresie zmiany wynagrodzenia Wykonawcy w oparciu o postanowienia 

§1 ust. 7-9 wzoru umowy, zarówno Wykonawca jak i Zamawiający nabędą uprawnienie do 

rozwiązania w tej części umowy za porozumieniem stron, z zachowaniem jednomiesięcznego 

okresu wypowiedzenia, bez obowiązku ponoszenia z tego tytułu kar umownych.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody na dodanie do §1 ust.7-9 zapisu umożliwiającego stronom 

rozwiązanie umowy za porozumieniem stron, ze względu na specyfiką działalności 

Zamawiającego związaną z ochroną zdrowia i życia ludzkiego. 

 

Pytanie 57 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5b): 

 Do §5 ust. 1 lit. a) wzoru umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na naliczanie ewentualnej 

kary umownej za opóźnienie dostawy zamówienia lub dostawy towarów wolnych od wad w 

wysokości 0,5% wartości towarów niedostarczonych w terminie za każdy dzień zwłoki?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §5 ust.1 lit. a, projektu umowy ze względu na 

to, że kara umowna nie może być symboliczna i powinna spełniać rolę dyscyplinująca wykonawcę 

do wywiązywania się z postanowień umownych. 

Pytanie 58 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5b): 

Do §5 ust. 1 lit. b) wzoru umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na naliczanie ewentualnej kary 

umownej za odstąpienie od umowy w wysokości 10% wartości niezrealizowanej części umowy?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §5 ust.1 lit. b, projektu umowy ze względu na 

to, że kara umowna nie może być symboliczna i powinna spełniać rolę dyscyplinująca wykonawcę 

do wywiązywania się z postanowień umownych. 

Pytanie 59 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5b): 
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Do §6 ust.2 lit.d) wzoru umowy prosimy o dopisanie:”…na okres nie dłuższy niż 3 kolejne 

miesiące”.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wyraża zgodę na zmianę zapisu §6 ust. 2 lit. d, projektu umowy poprzez dopisanie 

:”…na okres nie dłuższy niż 3 kolejne miesiące” 

 

Pytanie 60 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §1 ust. 6 lit. f) wzoru umowy. Wnosimy o obniżenie do 5% minimalnego progu 

uprawniającego do ubiegania się o zmianę wynagrodzenia. Wskazujemy przy tym, że 

proponowany przez Zamawiającego próg 10% spowodować może konieczność ponoszenia 

rażących strat po stronie wykonawcy zamówienia i sprzedaż poniżej kosztów zakupu 

(maksymalne marże, w których zawierają się koszty i zysk wykonawcy najczęściej nie 

przekraczają 5%), a co za tym idzie konieczność odstąpienia od umowy.” 

Odpowiedź: 

Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §1 

ust. 6 lit. f, projektu umowy. W ocenie zamawiającego 10% próg zmiany ceny jest uzasadniony 

i jako jedyny zapobiegnie częstym zmianom wysokości wynagrodzenia, a umowy zawierane  

w ramach zamówień publicznych cechować się winny względną stabilizacją uzgodnień. 

 

Pytanie 61 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §1 ust. 7 wzoru umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na podniesienie maksymalnego 

poziomu wartości zmiany wynagrodzenia, jaką dopuszcza do łącznie 20% w stosunku do wartości 

całkowitego wynagrodzenia brutto określonego w §1 ust. 2 wzoru umowy? Możliwość taka 

została przewidziana w art. 455 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień 

publicznych (tj. Dz. U. 2022 poz. 1710 ze zm.), według którego wzrost ceny spowodowany każdą 

kolejną zmianą nie przekracza 50% wartości pierwotnej umowy. 

Odpowiedź: 

Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §1 

ust. 7 projektu umowy. Stanowisko to jest uzasadnione specyfiką działalności Zamawiającego 

związaną z ochroną zdrowia i życia ludzkiego oraz koniecznością zapewnienia możliwości 

leczenia, co przy znacznych podwyższeniach wynagrodzenia nie będzie możliwe. 

 

Pytanie 62 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §1 ust. 12 wzoru umowy. Prosimy o wykreślenie §1 ust. 12 jako niezgodnego z normami 

współżycia społecznego i będącego nadużyciem prawa ze strony Zamawiającego, a co za tym 
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idzie nie zasługującego na ochronę prawną. Wyjaśniamy, że rolą kar w zamówieniach 

publicznych jest ochrona interesów Zamawiającego w zakresie prawidłowych i terminowych 

dostaw przedmiotu zamówienia. Zamawiający nie może zastrzegać kar umownych za realizację 

uprawnień podmiotowych wykonawcy jak również nie związanych z realizacją przedmiotu 

zamówienia. Za takim rozumieniem przepisów przemawiają orzeczenia Krajowej Izby 

Odwoławczej o sygnaturach: KIO 2397/13 i KIO 487/14.” 

Odpowiedź: 

Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający wyraża zgodę na zmianę zapisu §1 ust. 

12 projekt umowy poprzez jego  wykreślenie. 

 

Pytanie 63 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §1 ust 6-12 wzoru umowy. Prosimy o dodanie zastrzeżenia, aby w przypadku, gdy strony nie 

dojdą do porozumienia w zakresie zmiany wynagrodzenia Wykonawcy w oparciu o postanowienia 

§1 ust. 6-12 wzoru umowy, zarówno Wykonawca jak i Zamawiający nabędą uprawnienie do 

rozwiązania w tej części umowy za porozumieniem stron, z zachowaniem jednomiesięcznego 

okresu wypowiedzenia, bez obowiązku ponoszenia z tego tytułu kar umownych.” 

Odpowiedź: 

Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający nie wyraża zgody na dodanie do §1 

ust.6-12 zapisu umożliwiającego stronom rozwiązanie umowy za porozumieniem stron, ze 

względu na specyfiką działalności Zamawiającego związaną z ochroną zdrowia i życia ludzkiego. 

Pytanie 64 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §5 ust. 1 lit. a) wzoru umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na naliczanie ewentualnej kary 

umownej za opóźnienie dostawy zamówienia lub dostawy towarów wolnych od wad w wysokości 

0,5% wartości towarów niedostarczonych w terminie za każdy dzień zwłoki? 

Odpowiedź: 

Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §5 

ust.1 lit. a, projektu umowy ze względu na to, że kara umowna nie może być symboliczna i 

powinna spełniać rolę dyscyplinująca wykonawcę do wywiązywania się z postanowień 

umownych. 

Pytanie 65 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §5 ust. 1 lit. b) wzoru umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na naliczanie ewentualnej kary 

umownej za odstąpienie od umowy w wysokości 10% wartości niezrealizowanej części umowy?” 

Odpowiedź: 
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Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający nie wyraża zgody na zmianę zapisu §5 

ust.1 lit. b, projektu umowy ze względu na to, że kara umowna nie może być symboliczna i 

powinna spełniać rolę dyscyplinująca wykonawcę do wywiązywania się z postanowień 

umownych. 

 

Pytanie 66 

„Pytania do wzoru umowy (załącznik nr 5): 

Do §6 ust.2 lit.d) wzoru umowy prosimy o dopisanie:”…na okres nie dłuższy niż 3 kolejne 

miesiące”.” 

Odpowiedź: 

Pytanie dotyczy Załącznika Nr 5c do SWZ. Zamawiający wyraża zgodę na zmianę zapisu §6 

ust. 2 lit. d, projektu umowy poprzez dopisanie :”…na okres nie dłuższy niż 3 kolejne 

miesiące.” 

 

Pytanie 67 

„Pakietu 2 pozycji 88 

Czy Zamawiający zgodzi się na zaoferowanie produktu w opakowaniu 6 blistrów po 5 sztuk 

złączy w każdym blistrze, pozostałe parametry zgodnie z treścią SIWZ?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający wyraża zgodę. 

Pytanie 68 

„PAKIET 11 

Poz. nr 1 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania fartucha chirurgicznego, jałowego, 

w kolorze niebieskim, wykonanego z włókniny SMS 40 g/m2, barierowe wzmocnienie o 

gramaturze 42 g/m2, zamocowane na jego przodzie i przy rękawach do łokci. Rękawy o kroju 

prostym zakończone nie pylącym i bezszwowym mankietem. Szwy w fartuchu wykonane 

ultradźwiękowo, tył "sterylne plecy", troki do wiązania na czysto zabezpieczone kartonikiem 

ułatwiającym aseptyczne wiązanie. Zapięcie w obrębie szyi w formie taśmy wielokrotnego użytku 

przytwierdzonej do jednej poły fartucha, umożliwiającej zapięcie w dowolnym miejscu w górnej 

części fartucha  

i jego dopasowanie. Pakowany z dwoma ręcznikami we włókninę i torebkę papierowo - foliową. 

Dostępnego w rozmiarach:  M-115cm, L-125cm, XL-140cm, XXL-155cm x 1 szt.?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 69 

„PAKIET 11 

Poz. nr 1 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania fartucha chirurgicznego, jałowego, 

w kolorze zielonym, wykonanego z włókniny SMS 35 g/m2, barierowe wzmocnienie o gramaturze 

min. 38 g/m2, zamocowane na jego przodzie i przy rękawach do łokci. Rękawy typy reglan 

zakończone nie pylącym i bezszwowym mankietem. Szwy w fartuchu wykonane ultradźwiękowo, 
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tył "sterylne plecy", troki do wiązania na czysto zabezpieczone kartonikiem ułatwiającym 

aseptyczne wiązanie. Zapięcie w obrębie szyi w formie taśmy wielokrotnego użytku 

przytwierdzonej do jednej poły fartucha, umożliwiającej zapięcie w dowolnym miejscu w górnej 

części fartucha i jego dopasowanie. Pakowany z dwoma ręcznikami we włókninę i torebkę 

papierowo - foliową. Dostępnego w rozmiarach:  M-122cm, L-127cm, XL-147cm, XXL-155cm x 

1 szt.?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 70 

„PAKIET 11 

Poz. nr 2 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania fartucha chirurgicznego, jałowego, 

w kolorze niebieskim, wykonanego z włókniny SMS 40 g/m2. Rękawy o kroju prostym 

zakończone nie pylącym i bezszwowym mankietem. Szwy w fartuchu wykonane ultradźwiękowo, 

tył "sterylne plecy", troki do wiązania na czysto zabezpieczone kartonikiem ułatwiającym 

aseptyczne wiązanie. Zapięcie w obrębie szyi w formie taśmy wielokrotnego użytku 

przytwierdzonej do jednej poły fartucha, umożliwiającej zapięcie w dowolnym miejscu w górnej 

części fartucha i jego dopasowanie.  Pakowany z dwoma ręcznikami we włókninę i torebkę 

papierowo - foliową. Dostępnego w rozmiarach:  M-115cm, L-125cm, XL-140cm, XXL-155cm x 

1 szt.?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 71 

„PAKIET 11 

Poz. nr 2 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania fartucha chirurgicznego, jałowego, 

w kolorze zielonym, wykonanego z włókniny SMS 35 g/m2. Rękawy typu reglan zakończone nie 

pylącym i bezszwowym mankietem. Szwy w fartuchu wykonane ultradźwiękowo, tył "sterylne 

plecy", troki do wiązania na czysto zabezpieczone kartonikiem ułatwiającym aseptyczne 

wiązanie. Zapięcie w obrębie szyi w formie taśmy wielokrotnego użytku przytwierdzonej do 

jednej poły fartucha, umożliwiającej zapięcie w dowolnym miejscu w górnej części fartucha i 

jego dopasowanie.  Pakowany z dwoma ręcznikami we włókninę i torebkę papierowo - foliową. 

Dostępnego w rozmiarach:  M-122cm, L-127cm, XL-147cm, XXL-155cm x 1 szt.? 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 
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Pytanie 72 

„PAKIET 11 

Poz. nr 3 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania fartucha zabiegowego, jałowego, 

w kolorze niebieskim, wykonanego z włókniny SMS o gramaturze 40 g/m2 przeznaczonego do 

zabiegów diagnostycznych, wiązanego tylko na troki, rękawy zakończone elastycznym 

mankietem. Pakowany z dwoma ręcznikami we włókninę i torebkę papierowo - foliową. 

Dostępnego w rozmiarach:  L-125cm, XL-140cm x 1 szt.?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 73 

„PAKIET 11 

Poz. nr 1-3 – czy Zamawiający wymaga aby zaoferowane fartuchy oznakowane były dodatkowo 

kolorową lamówką pod szyją (według ilustracji poniżej), dzięki której bardzo szybko można 

zidentyfikować poziom zabezpieczenia danego fartucha oraz dla ułatwienia przygotowania Sali 

Operacyjnej zwiększając ogólną efektywność? 

” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza nie wymaga. 

Pytanie 74 

„PAKIET 11 

Poz. nr 4 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania igły kulkowej typu Luer-Lock 1,2 

x 81 mm, wykonanej ze stali nierdzewnej (część robocza igły) oraz przeźroczystego poliwęglanu 

(końcówka/nasadka Luer-Lock, umożliwiającej obserwację podawanego płynu), pakowaną w 

opakowanie typu twardy blister (zabezpieczające przed jej uszkodzeniem) oraz oznakowane 

symbolem jednorazowości, znakiem CE, nazwą, numerem REF, numerem serii, datą produkcji, 

datą ważności, nazwą producenta x 1 szt.?” 
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Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

Pytanie 75 

„PAKIET 11 

Poz. nr 5 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania kompletu odzieży operacyjnej 

jednorazowego użytku, niejałowego, z włókniny SMMS min. 45 g/m2, pełnobarierowy, 

składający się z bluzy z krótkim rękawem z dwoma kieszeniami i spodni, dostępny w 2 kolorach, 

rozmiar od S do XXL x 1 szt.?” 

Odpowiedź: 

 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 76 

„PAKIET 11 

Poz. nr 5 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania kompletu odzieży operacyjnej 

jednorazowego użytku, niejałowego, z włókniny SMS 38 g/m2, pełnobarierowy, składający się  

z bluzy z krótkim rękawem z trzema kieszeniami i spodni, dostępny w 2 kolorach, rozmiar od S 

do XXL x 1 szt.?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 77 

„PAKIET 11 

Poz. nr 6 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu w którego składzie 

znajdują się: 

- 1 szt. - serweta w rozm. 240cm x 150cm z przylepcem (obszar wzmocniony min. 50x75cm)+ 

osobno 2-otworowy uchwyt do stabilizacji drenów przylepny; 

-1 szt. - serweta w rozm. 170cm x 200cm z przylepcem (obszar wzmocniony min. 50x75cm)+ 

osobno 2-otworowy uchwyt do stabilizacji drenów przylepny? 

Pozostały skład zgodny z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 
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Pytanie 78 

„PAKIET 11 

Poz. nr 6, 7, 10, 19 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawów posiadających 

w swoim składzie: 

-fartuch chirurgiczny z włókniny SMS 40 g/m2, rozmiar M-115cm -1szt; 

-fartuch chirurgiczny wzmocniony z włókniny SMS 40 g/m2, wzmocnienie 42 g/m2, rozmiar L-

125cm -1szt; 

-fartuch chirurgiczny wzmocniony z włókniny SMS 40 g/m2, wzmocnienie 42 g/m2, rozmiar XL-

140cm -1szt ? 

Pozostałe składy zestawów zgodnie z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 79 

„PAKIET 11 

Poz. nr 8 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu posiadającego w swoim 

składzie: 

-fartuch chirurgiczny z włókniny SMS 40 g/m2, rozmiar M-115cm -1szt; 

-fartuch chirurgiczny wzmocniony z włókniny SMS 35 g/m2, wzmocnienie 38 g/m2, rozmiar 

XXLL-177cm -2szt; ? 

Pozostały skład zgodny z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 80 

„PAKIET 11 

Poz. nr 9 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu posiadającego w swoim 

składzie: 

-serweta ze zintegrowanymi nogawicami 230x250/280cm, w górnej części otwór na brzuch 

19x29cm, w części dolnej otwór 9x12cm (obszary wzmocnione min.: brzuch 60x120cm, krocze 

50x85cm) -1szt; 

-serweta na stół instrumentalny, wzmocniona 190x150cm -1szt; 

-serweta na stolik Mayo, składana teleskopowo, wzmocniona 145x80 cm -1szt; 

-serwetki do osuszania rąk -4szt. 
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-serweta przylepna 90x75 cm -1szt. 

-taśma przylepna 10x50 cm -1szt. ?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

Pytanie 81 

„PAKIET 11 

Poz. nr 10 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu w którego składzie 

znajdują się: 

- 1szt. - serweta 280 x 245 cm z przylepcem przylepny i wycięciem "U" 10x95cm (obszar 

wzmocniony min. 150x160cm) + osobno 2-otworowy uchwyt do stabilizacji drenów  przylepny; 

- 1 szt. - serweta 170 x 300 cm z padem chłonnym (obszar wzmocniony min. 50x75cm) + 

osobno 2-otworowy uchwyt do stabilizacji drenów przylepny ? 

Pozostały skład zgodny z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 82 

„PAKIET 11 

Poz. nr 12 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania imadła chirurgicznego typu Mayo-

Hegar o długości 16 cm?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 83 

„PAKIET 11 

Poz. nr 13 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania pęsety chirurgicznej 

standardowej prostej o długości 14 cm?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 84 

„PAKIET 11 

Poz. nr 14 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania kleszczyków chirurgicznych 

prostych typu Kocher o długości 14 cm?” 
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Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 85 

„PAKIET 11 

Poz. nr 15 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania kleszczyków anatomicznych 

prostych typu Pean o długości 14 cm?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 86 

„PAKIET 11 

Poz. nr 12-15 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania narzędzi chirurgicznych, 

jednorazowych, sterylnych, wykonanych z matowej stali nierdzewnej, jednostronne 

oznakowanych symbolem jednorazowości i dwustronnie kolorystyczne, klasa IIa, opakowanie 

zawiera znak CE oraz 2 odklejane etykiety do dokumentacji medycznej pacjenta: jedna z nazwą, 

numerem REF, numerem serii, datą produkcji, datą ważności, nazwą producenta oraz drugą z 

kodem kreskowym?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

Pytanie 87 

„PAKIET 11 

Poz. nr 16 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu posiadającego w swoim 

składzie: 

- 1 x serweta na stolik narzędziowy wzmocniona 150 x 190 cm; 

- 1 x serweta urologiczna z torbą na płyny z sitem, otwory 7 i 7x10 cm, wbudowana osłona na 

palec bezlateksowa do badania per rectum 185 x 200/280 cm; 

- 1 x  taśma samoprzylepna 10 x 50 cm; 

- 4 x ręczniki do osuszania rąk ?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

Pytanie 88 

„PAKIET 11 

Poz. nr 17 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu posiadającego w swoim 

składzie: 
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- 1 x serweta na stolik narzędziowy wzmocniona 150 x 160 cm; 

- 1 x serweta operacyjna z otworem lepnym (ø10 cm) 170 x 250 cm; 

- 1 x ręcznik do osuszania rąk  ?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie 89 

„PAKIET 11 

Poz. nr 18 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu posiadającego w swoim 

składzie: 

- 1 x serweta na stół narzędziowy wzmocniona 300 x 150 cm (opakowanie zestawu); 

- 1 x serweta na stolik Mayo, składana teleskopowo, wzmocniona 80 x 145 cm; 

- 1 x serweta do artroskopii stawu barkowego 400 x 225 cm, otwór Ø 12 cm, wbudowany worek 

na płyny 

- 2 x serweta przylepna 90 x 75 cm; 

- 1 x fartuch chirurgiczny z włókniny SMS 35 g/m2, wzmocnienie 38 g/m2, rozmiar XL- min. 

122cm; 

- 2 x fartuch chirurgiczny wzmocniony z włókniny Spunlaced min. 70 g/m2, wzmocnienie min. 

20 g/m2, rozmiar XL 

- 2 x ostrze do skalpela Nr 11; 

- 1 x osłona na kable video 12,5 x 230 cm; 

- 20 x kompres z gazy RTG 10 x 10 cm 16W 17N; 

- 1 x pojemnik na igły i ostrza 15/15 miejsc magnetyczny; 

- 1 x pojemnik plastikowy 500 ml przeźroczysty; 

- 1 x uchwyt typu rzep 2 x 23 cm; 

- 3 x taśma przylepna 10 x 50 cm; 

- 4 x ręcznik do osuszania rąk x 1 szt. 

- 2 x dren do ssaka 300 cm, 25/8,33 CH/mm 

- 1 x opaska elastyczna 15 cm x 3 m ?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 
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Pytanie 90 

„PAKIET 11 

Poz. nr 19 – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania zestawu w którego składzie 

znajduje się: 

- 1 szt. - serweta do operacji dłoni/stopy 245x320cm z elastycznym otworem 3cm, + osobno 2-

otworowy uchwyt do stabilizacji drenów przylepny ? 

Pozostały skład zgodny z SWZ.” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

Pytanie 91 

„PAKIET 11 

Poz. nr 6, 7, 8, 10, 19 – czy Zamawiający wymaga aby zaoferowane zestawy posiadały w swoim 

składzie fartuchy oznakowane dodatkowo kolorową lamówką pod szyją (według ilustracji 

poniżej), dzięki której bardzo szybko można zidentyfikować poziom zabezpieczenia danego 

fartucha oraz dla ułatwienia przygotowania Sali Operacyjnej zwiększając ogólną efektywność? 

” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza, nie wymaga. 

Pytanie 92 

 „PAKIET 11 

Poz. 6, 7, 8, 10, 11, 18, 19 – Ze względu na bezpieczeństwo pacjenta oraz personelu 

medycznego, czy Zamawiający wymaga aby komponenty wykorzystywane do zabiegów z 

różnymi otworami w ciele pacjenta, dłuższych niż 60 min. wchodzące w skład zestawów tj. 

kompresy gazowe z RTG, sklasyfikowane były jako wyroby medyczne w min. klasie II a, co 

powinno być potwierdzone przez dołączenie do oferty deklaracji zgodności wyrobu medycznego 

razem z certyfikatem CE wydany przez zewnętrzną jednostkę notyfikowaną?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający oczekuje wyrobów sterylnych. 
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Pytanie 93 

„PAKIET 11 

WYMAGANIA (poniżej pakietu) – Ze względu na bezpieczeństwo pacjenta oraz personelu 

medycznego, czy Zamawiający wymaga zaoferowania wyrobów jałowych z włókniny 

posiadających klasę palności I zgodnie z normą CFR1610, co powinno być potwierdzone przez 

dołączenie do oferty wyników badań wydanych przez zewnętrzną jednostkę badawczą?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza, nie wymaga. 

 

Pytanie 94 

„PAKIET 11 

WYMAGANIA (poniżej pakietu) – czy Zamawiający dopuści możliwość zaoferowania wyrobów 

jałowych z włókniny zgodnych z normą EN 13795-1:2019. Serwety z dwuwarstwowego 

pełnobarierowego laminatu (włóknina polipropylenowa + folia polietylenowa) o gramaturze 

55g/m2, bez zawartości wiskozy, celulozy i lateksu. Serwety dwuwarstwowe o odporności na 

penetrację płynów (zgodnie z EN 20811) min. 150cm H2O, odporność na rozerwanie na sucho i 

mokro min. 132 kPa. Chłonność włókniny badana wg EN ISO 9073-6: min. 156 ml/m2. Pady 

chłonne (wzmocnienia) wykonane z włókniny polipropylenowej o gramaturze 55 g/m2 bez 

zawartości wiskozy, lateksu i celulozy (łącznie w strefie wzmocnionej 110g/m2). Pady chłonne o 

odporności na penetrację płynów (zgodnie z EN 20811) min. 204cm H2O oraz odporności na 

rozerwanie na sucho min. 339 kPa i na mokro min. 353 kPa. Chłonność włókniny w obszarze 

wzmocnionym badana wg EN ISO 9073-6: min. 386 ml/m2. Klasa palności I CFR1610. Każde 

opakowanie jednostkowe zestawów (oprócz poz. 9, 16 i 17) posiada kartę informacyjną ze 

spisem komponentów w j. polskim oraz 4 odklejane etykiety z numerem REF, numerem serii, 

datą produkcji, datą ważności produktu, nazwą producenta oraz 1 odklejaną etykietę z kodem 

kreskowym. Wszystkie zestawy (oprócz poz. 9, 16 i 17) zapakowane są w torbę z wytrzymałej, 

grubej i przezroczystej folii polietylenowej z oznakowanym, intuicyjnym mankietem do 

otwierania zestawu?” 

Odpowiedź: 

Zgodnie z SWZ. 

 

Pytanie 95 

„PAKIET 11 

WYMAGANIA (poniżej pakietu) oraz Poz. 9, 16 i 17 – czy Zamawiający dopuści możliwość 

zaoferowania wyrobów jałowych z włókniny zgodnych z normą EN 13795-1:2019, których 

opakowania jednostkowe zestawów z poz. 9, 16 i 17 posiadają główną etykietę informacyjną ze 

schematami komponentów wchodzących w skład zestawów z podaniem ich rozmiarów oraz 2 

odklejane etykiety z numerem REF, numerem serii, datą produkcji, datą ważności produktu, 

nazwą producenta oraz kodem kreskowym. Zestawy w poz. 9, 16 i 17 zapakowane są w 
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wytrzymałe opakowania papierowo-foliowe z oznakowanym, intuicyjnym mankietem do 

otwierania zestawu?” 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza. 

 

Niniejsze wyjaśnienia Zamawiający zamieszcza na stronie internetowej prowadzonego 

postępowania w dniu 17.11.2023 r. 
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