SZDITOI Samodzielny Publiczny
Czerniakowski | Zakiad Opieki Zdrowotnej

 Warszawa, dnia  29-05-2014 r.
Biuro Zamoéwien Publicznych
ZP- 13/28/2014

Informacja dla wszystkich Wykonawcdw uczestniczacych w przetargn nicograniczonym na ,,
Pierwsze wyposazenie Oddzialu Internistycznege w budynku C: dostawa sprietu medyczinego oraz
mebli medycznych” (nr sprawy 28/2014).

Pakiet nr 10

L Dzialajac w oparciu o art. 38 ust. 1 pkt 1 ustawy Prawo zaméwien publicznych zamawiajacy
udziela odpowiedzi na pytania wniesione w postgpowaniu.

1. pkt 16 Czy Zamawiajacy zaakceptuje system ze zbiornikiem o pojemnosci 7,6 L, do ktérego
producent zaleca uzywanie wody destylowanej ?

Odpowiedz: Zamawiajgcy dopuszcza proponowane rozwigzanie,

2. pkt 17 Czy Zamawiajacy zaakceptuje aparat do nieinwazyjnej regulacji temperatury pacjenta
bez mozliwosci przeniesienia danych do PC, oraz bez mozliwosci wspétpracy ze szpitalnym
systemem informatycznym ?

Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie.

3. pkt 19 Czy Zamawiajacy zaakceptuje okrycia Pacjenta, z wewnetrzng warstwa wykonang z
materiatéw przyjaznych dla skory, zlozone z kamizelki i okryé udowych ?

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwiazanie.

4. Zwracamy si¢ z uprzejmg prosba o wydtuzenie terminu dostawy do co najmniej do 28 dni od

- dnia zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego. Oferowany sprzgt bedzie fabrycznie
nowy, sprowadzony od zagranicznego producenta. Wymagany termin 21 dni jest zbyt krétki,
zeby zamoéwienie zlozone zgodnie z oczekiwaniami Zamawiajacego zostalo poprawnie
zrealizowane,

Odpowiedé: Patrz modyfikacja SIWZ z dnia 16.05.2014 pismo ZP-02/28/2014 r.

5. Prosimy o dopuszezenie w pozycji nr 8 urzadzenia do prowadzenia terapii hipotermii
zewngtrznej z panelem wyswietlajacym co najmniej: wartoéé temperatury docelowej, aktuainej
temperatury pacjenta, catkowity czas pracy urzadzenia, informacji o aktywnym trybie pracy.

OdpowiedZ: Zamawiajacy dopuszeza proponowane rozwiazanie.

6. Prosimy o dopuszczenie w pozycji nr 9 urzadzenia z pomiarem temperatury wewnetrznej lub
temperatury powierzchniowej w zaleznosci od potrzeb uzytkownika. '

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie.
7. Prosimy o dopuszczenie w pozycji nr 10 urzadzenia posiadajacego minimum 4 automatyczne

tryby pracy pozwalajace na utrzymanie stanu normotermii, hipotermii oraz kontrolowanego
ogrzewania po hipotermii.
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~ Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszeza proponowane rozwiazanie.

10.

I1.

12.

13.

14.

Prosimy o dopuszczeniec w pozycji nr 15 urzadzenia posiadajacego mozliwo$é ustawienia
temperatury wody w obiegu w zakresie max: 4 - 42°C.

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie.

Prosimy o dopuszczenie w pozycji nr 16 urzadzenia posiadajacego zbiornik wody max. 81 z
zaleceniem stosowania wody destylowanej. Dzigki stosowaniu wody destylowanej nie ma
potrzeby dodawania jakichkolwiek srodkéw przeciw osadzaniu kamienia w systemie oraz co
zmnigjsza ryzyko uszkodzenia urzadzenia jak i jego akcesoriow w przysziosci.

Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie,

Czy Zamawiajacy dopusci w pozycji 18 zaoferowanie zestawu alternatywnych okry¢
wiclorazowego uzytku w ilosci 3 sztuk na cale cialo pacjenta oraz 4 okry¢
Jednorazowego uzytku dla pacjentéw dorostych ?

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie.

Prosimy o dopuszezenie w pozycji nr 19 kompletu okryé na cale cialo pacjenta sktadajacego
si¢ z czepka na glowe, kamizelki w uniwersalnym rozmiarze oraz okrycia na dolne partie ciala
z mozliwoscig dostgpu do poszezegolnych czgsci ciata. Stopien pokrycia ciala pacjenta min.
80%.

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie.

Prosimy o dopuszczenie w pozycji nr 19  alternatywnych okryé wielokrotnego uzytku dla
pacjenta dorostego na cale cialo jak opisano w zapytaniu nr 6.

Odpowiedi: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie.

Prosimy o dopuszczenie w pozycji nr 20 urzadzenia z innym systemem oprozniania wody ze
zbiomika niz opisany w SIWZ.

Odpowiedz: Zamawiajqcy dopuszcza proporowane rozwigzanie.

Czy Zamawiajacy wymaga, aby okrycia termoregulacyjne Jjednorazowego uzytku posiadaly
nielimitowany czas stosowania u  jednego pacjenta potwierdzony  odpowiednim
zaswiadczeniem producenta ?

Odpowiedz: Patrz modyfikacja z rozdziatu 11 pkt 1 niniejszego pisma.

Dzialajac na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy Prawo zaméwien publicznych w zalaczniku nr
8.10 do SIWZ dokonuje sig nastepujacych modyfikacji:

1) Dodaje si¢ pozycje 23. Rubryka ,,Parametr/Warunek” w pozycji 23 otrzymuje brzmienie;
~Czas stosowania pojedynczego okrycia termoregulacyjnego min. 5 dni u jednego
pacjenta ze wskazaniem zaswiadczenia producenta potwierdzajgcego ww. parametr
(zaswiadczenie producenta wymagane bedzie przy dostawie)”. Rubryka ,Parametr
wymagany” w pozycji 23 otrzymuje brzmienie: ,, Tak .
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www.szpitalczerniakowski.waw.pl w zakladce wladciwej dla przedmiotowego postgpowania.

W przypadku skladania oferty z parametrami/warunkami innoymi niz wymagane w
zatacznikach 8.1a-8.1b oraz 8.2-8.15 do SIWZ, a dopuszczonymi przez Zamawiajacego w trakcie
postgpowania, Wykonawca zobowiazany jest wyraZnie wskazaé te réznice w skladanej ofercie.
W przeciwnym wypadku za wigzaca wykonawcg zamawiajacy uzna tresé oferty faktycznie opisana w
zataczonych w ofercie dokumentach, z zastrzezeniem art. 87 ust. 1 i 2 ustawy Prawo zamowien
publicznych.

Sz2pitala z,.‘rnia owskiego

mgr ing. Rotfan Nojszewski
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