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WOJEWODZKI SZPITAL ZESPOLONY ,Salus aegroti suprema lex

im. Ludwika Perzyny w Kaliszu

Dziat Zaméwien Publicznych f
tel: +48 62765 14 51, Kierownik Dziatu +48 62 765 13 97

Kalisz, dnia 20.05.2020 roku

Wykonawcy bioracy udziat
W postepowaniu

INFORMACIJA

dot. postgpowania na sukcesywne dostawy jednorazowego sprzetu medycznego — znak sprawy 25/20

W odpowiedzi na pytania Wykonawcéw, informujemy, co nastepuje:

dotyczy zadania nr 1

1. Zwracam sig z prosba o odstapienie od wymogu nr katalogowego na zbiorczym opakowaniu typu karton
.Nie kazdy bowiem producent sprzetu medycznego stosuje numeracje katalogowa. Niektdrzy producenci
sprzetu stosujg nazwy wiasne umieszczone na opakowaniu jednostkowym i zbiorczym, co w petni
wystarcza do jednoznacznej identyfikacji wyrobu medycznego, zgodnie z Zat. Nr 1 do Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 19 lutego 2016r. (Dz. U. nr 16, poz. 74), cze$¢ Il, pkt. 13.3. Wymoég nr
katalogowych znacznie ogranicza wolng konkurencje i przeciwdziata zasadzie wolnego rynku.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

2. Zwracam sig z pro$bg o dopuszczenie nr katalogowego na opakowaniu zbiorczym typu karton 100 szt. i
80 szt. i opakowaniu jednostkowym.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza.

dotyczy zadania nr 1 poz. 2

3. Zwracam sig z prosbg o dopuszczenie strzykawki z wtopiong igta w rozmiarze 0,33 x 12 mm lub 0,33 x
12,7mm. Pozostate parametry zgodne z SIWZ.

Odpowiedz: Zamawiajgcy dopuszcza.

4. Zwracam sig z pro$bg o dopuszczenie strzykawki z wtopiong igta w rozmiarze 0,3 x 12 mm lub 0,3 x
12,7mm. Pozostate parametry zgodne z SIWZ.

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza.

dotyczy zadania nr 1 poz. 1, 2, 3

5. Zwracam sig z prosba o dopuszczenie strzykawki 1 ml ze skalg doktadniejsza 0,01 ml.
Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza.

dotyczy zadania nr 1 poz. 6

6. Zwracam sie z prosba o dopuszczenie strzykawki 10 ml ze skalg 0,5 ml
Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza.

dotyczy zadania nr 1 poz. 4 -7

7. Czy Zamawiajacy wymaga strzykawki 2 — cz. z kontrastujacym ttokiem innym niz biaty/mleczny
Odpowiedi: Zamawiajacy nie wymaga, ale dopuszcza.
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dotyczy zadania nr 1 poz. 8,9

8. Bardzo prosze o dopuszczenie strzykawek wpisanych w menu pompy o dtugosci ttoka min. 14 cm.
Pozostate parametry zgodne z SIWZ.

Cdpowiedz: Zamawiajacy nie dopuszcza
9. Prosze o dopuszczenie strzykawek z pojedynczg skala pomiarowa.
Odpowiedz: Zamawiajacy nie dopuszcza

10. Prosze o dopuszczenie strzykawek z podwdjng skala pomiarowa jak na rysunki. Dodatkowo
wygrawerowana skala na ttoku strzykawki.

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, pod warunkiem spetnienia pozostatych warunkéw zawartych w SIWZ.
dotyczy zadania nr 1 poz. 7

11. Czy Zamawiajacy dopusci strzykawki pakowanie a 80 szt. z odpowiednim przeliczeniem ilosci w
formularzu asortymentowo-cenowym?

(Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza.

dotyczy zadania nr 1 poz. 10, 11

12. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby strzykawki miaty dwustronng (w pionie i w poziomie) skale pomiarowa dla
tatwiejszego i sprawniejszego odczytu pojemnosci ptynu w strzykawce.

Cdpowiedi: Zamawiajgcy nie wymaga, ale dopuszcza.

doatyczy zadania nr 1 poz. 11

13. Czy Zamawiajacy wymaga, aby strzykawki 100 ml Janetta z dwoma reduktorami Luer.
(Cdpowiedi: Zamawiajgcy nie wymaga, ale dopuszcza.

dotvczv zadania nr 2

4 4 Zwracam sig z prosbhg o odstgpienie od wymogu, aby na pojedynczym i zbiorczym opakowaniu znajdowat

 sig numer katalogowy produktu. Nie kazdy bowiem producent sprzetu medycznego stosuje numeracje
katalogowa. Niektérzy producenci sprzetu stosujg nazwy wiasne umieszczone na opakowaniu
jednostkowym i zbiorczym, co w petni wystarcza do jednoznacznej identyfikacji wyrobu medycznego,
zgodnie z Zat. Nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 lutego 2016r. (Dz. U. nr 16, poz. 74),
czg$¢ Il, pkt. 13.3. Wymédg nr katalogowych znacznie ogranicza wolng konkurencje i przeciwdziata
zasadzie wolnego rynku.

Udpowiedi: Zamawiajacy podtrzymuje wymogi zawarte w SIWZ.
dotyczy zadania nr 2 poz. 1

15. Zwracam sig z prosba o dopuszczenie strzykawek kompatybilnych z pompg Kwapisz, gdyz wedtug naszej
* wiedzy jedyng strzykawkg o poj. 20 ml wpisang w menu pompy jest strzykawka firmy Becton Dickinson.
Ogranicza to zatem wolny rynek.

Cdpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza, wymaga sprzetu zgodnego z zapisami SIWZ.
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.i, d 5
otyczy zadania nr 2 poz. 2,3

16. Zwracam sig z prosba o dopuszczenie strzykawek kompatybilnych z pompa Kwapisz.
Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza, wymaga sprzetu zgodnego z zapisami SIWZ.

dotyczy zadania nr 2 poz. 1

17. Czy Zamawiajacy dopusci strzykawki pakowanie a 50 szt. z odpowiednim przeliczeniem iloéci w
formularzu asortymentowo-cenowym?

Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza.

dotyczy zadania nr 3 poz. 5-8

18. Czy Zamawiajacy dopusci kaniule z zastawka antyzwrotng, petniong role filtra hydrofobowego. Koreczek
luer lock z trzpieniem powyzej brzegu koreczka, opakowanie papier klasy medycznej. Wszystkie pozostate
parametry zgodne z SIWZ.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza.
?. Prosze o dopuszczenie kaniul z filtrem hydrofobowym, czy Zamawiajacy piszac zastawka hydrofobowa ma
na mysli wiasnie filtr hydrofobowy?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza, Zamawiajacy ma na mysli zatyczke z filtrem hydrofobowy,
hamujaca wyptyw krwi, i takiej kaniuli bedzie wymagat.

20. Proszg o dopuszczenie kaniuli w opakowaniu folia-papier (od géry sztywne op. od spodu papier klasy
medycznej).

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza, wymaga sprzetu zgodnego z zapisami SIWZ.
21. Czy Zamawiajgcy dopuszcza opakowanie typu tyvec (nierozrywalne)?
Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza, wymaga sprzetu zgodnego z zapisami SIWZ.

dotvczv zadania nr 3 poz. 9

22. Zwracam sie z prosbg o dopuszczenie kaniuli bezpiecznej wykonanej z teflonu, wyposazonej w
polimerowy (plastikowy) zatrzask zabezpieczajacy koniec kaniuli, koreczek z trzpieniem powyzej krawedzi
korka. Kaniula z dwoma paskami widocznymi w promieniach RTG (o powierzchni odpowiadajgcej czterem
paskom widocznym w RTG). Wszystkie pozostate parametry zgodne z SIWZ.

Qdpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza, wymaga sprzgtu zgodnego z zapisami SIWZ.
Y

Jotvczv zadania nr 3

23. Bardzo prosze o odstgpienie od wymogu, aby kaniule, mandryny, korki pochodzity od jednego
producenta. Taki zapis ogranicza konkrecyjnos¢ ofert i nie daje mozliwoéci ztozenia konkurencyjnej oferty
jakosciowej i cenowej innym producentom. Proponujemy bowiem sprzet uniwersalny, stosowany w
wielu placéwkach stuzby zdrowia, kompatybilny z réinym sprzetem medycznym stosowanym w
szpitalach.

Odpowiedi: Zamawiajacy podtrzymuje wymogi zawarte w SIWZ.

dotyczy zadania nr 4

24. Zwracam sig z prosbg o dopuszczenie kaniul wykonanych z teflonu FEP, zaréwno FEP jak i PTFE to teflon.
;- Pozostate parametry zgodne z SIWZ.

Cdpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza
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25. Zwracam sie z prosba o dopuszczenie kaniul wykonanych z poliuretanu. Pozostate parametry zgodne z
SIWZ.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza
26. Prosze o dopuszczenie kaniul w opakowaniu typu papier klasy medyczne;j.
Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza

dotyczy zadania nr 5

27. Zwracam sie z prosbg o dopuszczenie: Standardowego przyrzadu do przetaczania ptynow infuzyjnych —
aparat do infuzji grawitacyjnych z odpowietrznikiem. Odpowietrznik zaopatrzony w filtr powietrza o
skutecznosci filtra 96,8-99.3%%. Przyrzad posiada:

e uniwersalny ostry kolec pozwalajacy na tatwe wprowadzanie takze do matych butelek i catkowite
oproznienie butelki oraz szczelne potgczenie z workiem

e |gta biorcza dwukanatowa posiada odpowietrzniki z filtrem

e Wyposazony w skrzydetka utatwiajgce whbicie

¢ Komora kroplowa o dtugosci 62 mm pozwala na lepsze ustalenie poziomu ptynu

e Kroplomierz (20 kropli =1,0 ml £ 01 ml)

e 15 um filtr ptynu

* Precyzyjny zacisk rolkowy z miejscem na dren oraz igte po uzyciu,

* tgcznik luer lock umozliwiajgcy szczelne i trwate potaczenie z kaniulg dozylng

e Dren dtugosci 180 cm

e Sterylny, apirogenny, nietoksyczny, jednokrotnego uzytku

e Opakowanie typu folia papier

e Wolny od ftalanow.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza

"1

28. Czy Zamawiajacy dopusci przyrzad posiadajgcy odpowietrznik z filtrem okoto 96% skutecznosci filtra?

Odpowiedz: Zamawiajgcy nie dopuszcza

29. Prosze o doprecyzowanie, czy Zamawiajagcy ma na mysli przyrzad z filtrem hydrofobowym na koricu
drenu zabezpieczajgcym przed wyciekaniem ptynu z drenu podczas jego wypetniania?

Odpowiedi: Zamawiajacy ma na mysli filtr w komorze kroplowej zabezpieczajacy przed dostaniem sie
powietrza do drenu oraz filtr hydrofobowy na koricu drenu zabezpieczajacy przed wyciekiem ptynu.

dotyczy zadania nr 7 poz. 1, 2

30. Zwracam sig z proshg o dopuszczenie kranikéw z optycznym indykatorem pozycji o/z. Pozostate
parametry zgodne z SIWZ.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza

31. Czy Zamawiajacy dopuszcza kraniki o wytrzymatosci 4,5 do 5 Baréw sterylizowany tlenkiem etylenu.

Proponowany przez Paristwa opis procesu sterylizacji wskazuje tylko jednego producenta, ktéry spetnia
oczekiwanie Zamawiajgcego.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza

dotyczy zadania nr 9 poz. 2, 6, 12

%2 Zwracamy sig do Zamawiajacego z prosbha o wyrazenie zgody na zaoferowanie w w/w pozycjach rekawic
0 lepszym poziomie AQL 1.0, gwarantujgcym wyizsza jako$é produktu. Nizszy poziom AQL - oznacza
mniejszg ilos¢ wadliwych wyrobéw w przebadanej serii. Jednocze$nie zapewniamy, iz wszystkie pozostate
parametry pozostajg zgodnie z SIWZ
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(Odpowiedi: Zamawiajgcy wyraza zgode.

dotyczy zadania nr 9 poz. 8

33. Zwracamy sie do Zamawiajgcego z prosba o wyrazenie zgody na zaoferowanie w w/w pozycji rekawic o
lepszym poziomie AQL 0.65, gwarantujgcym wyzsza jakos¢ produktu. Nizszy poziom AQL - oznacza
mniejszg ilos¢ wadliwych wyrobéw w przebadanej serii. Jednoczes$nie zapewniamy, iz wszystkie pozostate
parametry pozostajg zgodnie z SIWZ

Odpowiedi: Zamawiajacy wyraza zgode.
dotyczy zadania nr 9 poz. 4

34. Zwracamy sie z prosbg o dopuszczenie rekawic dostepnych w rozmiarach 6.0 - 9.0. Pragniemy nadmienic,
iz numeracje standardowe: 6.0; 6.5; 7.0; 7.5, 8.0; 8.5; 9.0 umozliwiaja w petni precyzyjne dobranie
rozmiaru do ksztattu i wielkosci reki.

(‘dpowiedi: Zamawiajgcy dopuszcza’

~‘5 Zwracamy sie z pro$bg o doprecyzowanie czy Zamawiajacy opisujac grubo$é pojedynczej écianki 0,33 mm
- miat na mysli grubosé na palcu?

Cdpowiedz: TAK.
dotyczy zadania nr 9 poz. 9

36. Zwracamy sie do Zamawiajacego z prosba o wyrazenie zgody na zaoferowanie rekawic o grubosu
pojedynczej $cianki na palcu 0,20-0,21 mm. Pozostate parametry zgodnie z SIWZ.

Odpowiedi: Zamawiajgcy wyraza zgode.

dotyczy zadania nr 9 poz. 12

37. Zwracamy sie z prosbg o doprecyzowanie czy Zamawiajgcy opisujac wymaog sity zrywu min. 13 N, miat na
mysli site zrywu przed starzeniem.

f)dpowiedi: Zamawiajacy miat na mysli site zrywu przed starzeniem.
dotyczy zadania nr 9 poz. 2,6, 8,11,12,15,16

38. W zwiazku ze zmiang stanu prawnego dotyczacego SOI, wejsciem w zycie rozporzadzenia unijnego PPER

' 2016/425/UE prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie rekawic
spetniajgcych normy EN 374 1 ( z wyt. pkt 5.3.2.), 2, 3 lub normy EN I1SO 374-1, 2, 4, 5 i EN 16523-1, z
adekwatnym oznakowaniem na opakowaniu.

0dpownedz Zamawiajacy wyraza zgode.

dotyczy zadania nr 9 poz. 3,10, 14

39. Zwracamy sig z pro$bg o wydzielenie w/w pozycji z zadania nr 9 i utworzenie z nich osobnej czesci.
Modyfikacja ta Modyfikacja ta pozwoli wigkszej liczbie wykonawcéw na ztozenie ofert, co przyczyni sie do
wzrostu konkurencyjnosci postepowania

édpowiedi: Zamawiajacy podtrzymuje podziat zaméwienia na poszczegélne zadania i nie wyraza zgody na
wytaczanie z nich poszczegélnych pozycji.
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dotyczy zadania nr 10

40. W zwiazku ze zmiang stanu prawnego dotyczacego SOI, wejéciem w zycie rozporzadzenia unijnego PPER
2016/425/UE prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie rekawic
spetniajacych normy EN 374 1 ( z wyt. pkt 5.3.2.), 2, 3 lub normy EN ISO 374-1, 2, 4, 5 i EN 16523-1, z
adekwatnym oznakowaniem na opakowaniu.

Odpowiedz: Zamawiajgcy wyraza zgode.

dotyczy zadania nr 14 poz. 3, 4

41. Zwracam sie z prosbg o wydzielenie ww. pozycji z pakietu. Pozwoli to parnstwu uzyska¢ wiekszg liczbe
bardziej konkurencyjnych ofert.

Odpowiedi: Zamawiajgcy podtrzymuje podziat zaméwienia na poszczegélne zadania i nie wyraza zgody na

wytaczanie z nich poszczegélnych pozyc;ji.

dotyczy zadania nr 42 poz. 16 - 18

42. Zwracam sie z prosbg o wydzielenie ww. pozycji z pakietu. Pozwoli to panstwu uzyska¢ wiekszg liczbe
bardziej konkurencyjnych ofert.

Odpowiedi: Zamawiajgcy podtrzymuje podziat zaméwienia na poszczegélne zadania i nie wyraza zgody na
wytgczanie z nich poszczegélnych pozycji.

43. Zwracam sie z prosbg o dopuszczenie woreczka w kolorze zéttym. Pozostate zapisy zgodnie z SIWZ.
Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza.

dotyczy zadania nr 43 poz. 3

44. Zwracam sie z prosba o dopuszczenie strzykawek skalowanych co 0,2 ml. Pozostate parametry zgodne z
©SIwz.

Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza.
dotyczy zadania nr 43

45. Zwracam sie z prosba o dopuszczenie strzykawek, ktérych ttok wykonany jest z polietylenu, cylinder za$ z
polipropylenu. Pragniemy podkresli¢, ze z lekiem ma stycznos¢ tylko polipropylenowy cylinder, gdyz
polietylenowy ttok oddzielony jest od leku bezlateksowg gumka.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza.

465. Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie strzykawek z rozszerzeniem 5-6 ml, 10-12 ml, 20-22 ml,
30-33 ml. 50-60 ml?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza.

47. Czy zamawiajacy dopusci strzykawki przystosowane do podawania lekéw cytostatycznych na podstawie
oswiadczenie Wykonawcy?

Ctdpowiedi: NIE, Zamawiajacy wymaga o$wiadczenia producenta.

dotyczy zadania nr 46

48. Zwracam sie z prosba o dopuszczenie przyrzadu jak na zdjeciu ponizej:
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o nastepujacych parametrach:

e Zawor do pobierania lekéw z fiolek
e Pozwala na wielokrotne bezigtowe pobieranie lub dodawanie ptynéw do fiolek
o Sktada sie z dwukanatowego kolca z ABS i zaworu wykonanego z biokompatybilnego kopoliestru z

silikonowg membrang

¢ Posiada filtr powietrza 0,2 p i odpowietrznik

e Pomaga zachowac sterylnosc¢ leku w fiolce

e (Czas uzytkowania to 7 dni lub 600 aktywacji

e Wolny od ftalanéw, lateksu i czesci metalowych
e Korpus jest przezierny i przezroczysty co pomaga zmniejszy¢ ilos¢ infekcji uktadu krwiono$nego
e Powierzchnia zaworu jest catkowicie ptaska co utatwia dezynfekcje
e Droga przeptywu jest prosta, przebiega bez zaktdcen i jest tatwa do przeptukania.

e Zaprojektowany zgodnie z normga ISO 594-1 i ISO 594-2, wiec moze by¢ bezpiecznie uzywany z innymi

koncowkami Luer.

e Przystosowany do uzycia z krwig, alkoholem, lipidami, chemioterapeutykami, chloroheksydyng

Objetosc Objetos¢

wypetnienia wypetnienia Przeptyw Dtugosé produktu
zaworu zaworu i kolca
0,085ml 0,162ml 111,55ml/min 5,5cm

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza.

Tres¢ powyiszych odpowiedzi stanowi zgodnie z art. 38 ust. 4 ustawy ,Prawo zamdwien publicznych”

(Dz. U. z 2019 r. poz. 1843 t.j. z pézn. zm.) zmiane tresci SIWZ i jest wigzgca dla wszystkich Wykonawcéw
biorgcych udziat w przedmiotowym postepowaniu.

Z powazaniemy’

WOJEWODZKI SZPITAL ZESPOLONY

tel. centr. +48 62 765 12 51
tel. sekr. +48 62 765 13 56
fax. +48 62 767 72 45

Im. Ludwika Perzyny w Kaliszu
ul. Poznanska 79, 62-800 Kalisz
www. szpital.kalisz.pl

NIP 618 20 25893
REGON 300224440
KRS 0000251663



