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Wrocław, 27.12.2023r. 
     
 
Uczestnicy postępowania 

 
 
Dotyczy: TP 102/23-dostawa środków do dezynfekcji II 
 
 
Na podstawie art. 284 ust. 2 ustawy Prawo zamo wien  publicznych Zamawiający udziela 
odpowiedzi na następujące pytania: 
 
Pytanie nr 1: 
Dot. termin składania ofert 
Z uwagi na kro tki czas na przygotowanie oferty oraz na okres s wiąteczny zwracamy się z 
pros bą o przesunięcie terminu składania ofert w celu skompletowania ofert od 
producento w/dystrybutoro w.  
Odpowiedź: 
Zamawiający zmienił termin składania i otwarcia ofert na 03.01.2024. Godziny pozostają 
bez zmian. 
 
Pytanie nr 2: 
Dot. SWZ pkt. 14.1 Przedmiotowe środki dowodowe: 
Zwracamy się z pros bą o odstąpienie od wymogu złoz enia dokumento w wymienionych 
w pkt. 14.1 i wyraz anie zgody na złoz enie ich na kaz de wezwanie Zamawiającego. 
Odpowiedź: 
Zamawiający nie wyraz a zgody. 
 
Pytanie nr 3: 
Zadanie 1, poz. 6 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie do wyceny gaziko w o wymiarach 42 x 32 mm – 
złoz one ; 162 x 150 mm – rozłoz one, wykonane z wło kniny 100% polipropylenowa. 
Wykazujące spektrum działania na B, F ( Candida albicans ) – 15s.  Pozostałe zapisy 
zgodnie z SWZ. 
Odpowiedź: 
Tak 
 
Pytanie nr 4: 
Zadanie 1, poz. 7 
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Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie do wyceny gaziko w o wymiarach 32,5 x 30 mm 
- złoz one.  Pozostałe zapisy zgodnie z SWZ. 
Odpowiedź: 
Tak 
 
Pytanie nr 5: 
Zadanie 2, poz. 1 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie do zaoferowania w w/w pozycji preparatu typu 
Aniosyme Prime - preparat w pianie do wstępnej dezynfekcji narzędzi medycznych i 
chirurgicznych. Wstępna dezynfekcja narzędzi medycznych i chirurgicznych za pomocą 
piany: podczas transportu (tzw. “na sucho”) lub podczas przechowywania 
zanieczyszczonych narzędzi przed ich dalszą obro bką  
manualną lub maszynową. Produkt zapewnia odpowiednie zwilz enie narzędzi i 
zapobiega zasychaniu zanieczyszczen  organicznych. Skład: Czwartorzędowy węglan 
amonowy, niejonowe s rodki powierzchniowo czynne, kompleks enzymo w (proteaza, 
lipaza, amylaza), związki kompleksujące, substancje pomocnicze.   Nie powoduje 
korozji materiało w. Spektrum działania: B wg normy EN 14561 , F ( C. albicans ) wg EN 
14562 do 15 min; V ( HIV, HBV, HCV ) wg EN 14476 – 5 min. Preparat gotowy do uz ycia z 
wygodną kon co wką spieniającą 750 ml.  
Odpowiedź: 
Nie, Zamawiający podtrzymuje wymagania opisane w SWZ. 
 
Pytanie nr 6: 
Zadanie 3, poz. 11 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie do zaoferowania w w/w pozycji chusteczek  o 
spektrum działania B – zgodnie z EN 16615, F w czasie 5 min ; Tbc w czasie 60 min;  V 
(w tym HBV, HCV, HIV, Adeno, Polyoma SV 40) – do 1 minuty, V (Noro ) – zgodnie z EN 
14476. Chusteczki zarejestrowane jedynie jako wyro b medyczny. Pozostałe zapisy 
zgodnie z SWZ.  
Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę 

 
 
Pytanie nr 7: 
Zadanie 3, poz. 12 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie do zaoferowania w w/w pozycji chusteczek do 
mycia i dezynfekcji powierzchni i sprzętu o spektrum działania B (w tym Tbc), F,V ( w 
tym HBV, HCV, HIV, Adeno) – 5min S ( Cl.difficile) – 15 min. Pozostałe zapisy zgodnie z 
SWZ.  
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Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę 

 
 
Pytanie nr 8: 
Zadanie 3, poz. 14 
Prosimy Zamawiającego o odstąpienie od wymogu posiadania pozytywnej opinii 
producenta endoskopo w na rzecz os wiadczenia producenta s rodka dezynfekcyjnego, z e 
s rodek moz na uz ywac  do  mycia i dezynfekcji endoskopo w.  Pozostałe zapisy zgodnie z 
SWZ. 
Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę 

 
 

Pytanie nr 9: 
Zadanie 3, poz. 15 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie w w/w pozycji preparatu typu Skinman Soft 
Protect wykazującego działanie bo jcze na F (C. albicans) w czasie 15 sek. Pozostałe 
zapisy zgodnie z SWZ 
Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę 

 
 
Pytanie nr 10: 
Zadanie 5, poz. 1 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie w w/w pozycji chusteczek typu Incidin Alcohol 
Wipe gotowe do uz ycia chusteczki do dezynfekcji wyrobo w medycznych odpornych na 
działanie alkoholu. W składzie zawiera zawiera : 35 g propan-2-ol, 25 g propan-1-ol. 
Spektrum biobo jcze: B ( w tym Tbc), F ( C. albicans), V ( w tym HBV, HCV, HIV) – do 1 
min. Rozmiar : 20 x 20 cm, op.  100 szt. flow-pack.  
Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę 
 
Pytanie nr 11: 
Dot. IWU załącznik 5 do SWZ §4 ust. 1a)  
Zwracamy się z prośbą o modyfikacje punktu 1a) w sposo b następujący: 
1) Karę umowną, za odstąpienie od umowy przez Zamawiającego z przyczyn, za kto re 
ponosi odpowiedzialnos c  Wykonawca lub w przypadku odstąpienia od umowy przez 
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Wykonawcę, z przyczyn po stronie Wykonawcy w wysokos ci 10% wynagrodzenia 
umownego brutto. 
Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę,zmiany do SWZ 
 
 
Pytanie nr 12: 
Dot. umowy 
Zwracamy się z pros bą o dodanie do wzoru umowy zapisu o następującej tres ci: 
 

SIŁA WYŻSZA 
1. Strony zgodnie postanawiają, że nie będą odpowiedzialne za niewykonanie lub 

nienależyte wykonanie zobowiązań wynikających z Umowy spowodowane przez 
okoliczności niewynikające z winy danej Strony, w szczególności za okoliczności 
traktowane jako Siła Wyższa. 

2. Do celów Umowy Siła Wyższa: oznacza zdarzenie zewnętrzne, pozostające poza 
kontrolą Stron oraz niewiążące się z zawinionym działaniem Stron, którego Strony nie 
mogły przewidzieć i które uniemożliwia proces realizacji Umowy. Takie zdarzenia 
obejmują w szczególności: wojnę, rewolucję, pożary, powodzie, epidemie, akty 
administracji państwowej. 

3. W przypadku zaistnienia Siły Wyższej, Strona, której taka okoliczność uniemożliwia lub 
utrudnia prawidłowe wywiązanie się z jej zobowiązań, niezwłocznie powiadomi drugą 
Stronę o takich okolicznościach i ich przyczynie. Wówczas strony ustalą zakres, 
alternatywne rozwiązanie i sposób realizacji Umowy. 

4. Strona, która dokonała zawiadomienia o zaistnieniu działania Siły Wyższej, jest 
zobowiązana do kontynuowania wykonywania swoich zobowiązań wynikających z 
Umowy, w takim zakresie, w jakim to możliwe, jak również jest zobowiązana do podjęcia 
wszelkich działań zmierzających do wykonania przedmiotu zamówienia, a których nie 
wstrzymuje działanie siły wyższej. 

5. W razie zaistnienia utrudnień w wykonaniu umowy na skutek działania Siły Wyższej w 
szczególności nie nalicza się przewidzianych kar umownych ani nie obciąża się drugiej 
strony umowy kosztami zakupów zastępczych. 

Odpowiedź: 
Zamawiający wyraz a zgodę, zmiany do SWZ 
 
 

II. Na podstawie art. 286 ust.12 ustawy Prawo zamówień publicznych Zamawiający 

informuje, że dokonuje zmian do SWZ: 
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-zmianie ulega załącznik nr 5 do SWZ-wzo r umowy w § 4 ust 1 a) oraz poprzez dodanie 
§ SIŁA WYZ SZA 
 

W załączeniu: 

SWZ po zmianach I-dotyczy załącznika nr 5 do SWZ. 

 
 
Sporządziła: Elwira Stołba 
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