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Uczestnicy postepowania
prowadzonego w trybie podstawowym
na dostawe aparatu do znieczulania wraz z kardiomonitorem oraz montazem i szkoleniem

WYJASNIENIE TRESCI SPECYFIKACJI WARUNKOW ZAMOWIENIA

W zwigzku z otrzymanymi zapytaniami dotyczacymi tresci Specyfikacji Warunkéw Zaméwienia, Zamawiajacy na podstawie art. 284 ust.2
ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019r - Prawo zamowien publicznych ponizej zamieszcza tres¢ zapytan wraz z odpowiedziami:

Pytanie:

Punkt nr 14

Czy Zamawiajacy dopusci aparat z jedng pojemng szufladg z funkcjg autodomykania i zamknieciem na zamek?
Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie:

Punkt nr 18

Czy Zamawiajacy dopusci zbiornik o pojemnosci 0,71, pozostate zapisy zgodnie z SWZ?
Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie:

Punkt 30

Czy Zamawiajacy dopusci uktad oddechowy o catkowitej pojemnosci 3,751, pozostate zapisy zgodnie z SWZ?
Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie:

Punkt 35

Czy Zamawiajgcy zgodzi sie na stosownie pochtfaniaczy jednorazowych podczas znieczulenia bez rozszczelnienia uktadu i bez stosowania narzedzi
oraz zamiennie stosowanie pochtaniaczy wielorazowych bez stosowania narzedzi?

Odpowiedz:

Zgodnie z SWZ.

Pytanie:

Punkt 38

Czy Zamawiajacy zgodzi sie na zmiane wentylacji z recznej na mechaniczng poprzez wybér trybu wentylacji na ekranie dotykowym?
Odpowiedz:

Zgodnie z SWZ.

Pytanie:

Punkt 51

Czy Zamawiajgcy zgodzi sie na regulacje cisnienia wdechu oraz ci$nienia wspomagania w zakresie min. od 7 do 40 cmH20?
Odpowiedz:

Zgodnie z SWZ.

Pytanie:

Punkt 53

Czy Zamawiajacy zgodzi sie na rezygnacje z alarmu czestosci oddechowej z regulowanymi progami, pozostate zapisy zgodnie z SWZ?
Odpowiedz:

Zgodnie z SWZ.
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Pytanie:

Punkt 70

Czy Zamawiajgcy zgodzi sie na ekran kolorowy dotykowy z 4 roznymi krzywymi dynamicznymi z ekranem umieszczonym w przodu aparatu, pozostate
zapisy zgodnie z SWZ?

Odpowiedz:

Zgodnie z SWZ.

Pytanie:

Punkt 102

Czy Zamawiajacy zgodzi sie na rezygnacje ustawien granic alarmowych automatycznie, pozostate zapisy zgodnie z SWZ?
Odpowiedz:

Zgodnie z SWZ.

Pytanie:

Wzdr umowy —zat. nr 4 § 8 ust. 3
Prosimy o udzielenie wyjasnien, czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zmniejszenie facznej wysokosci kar umownych do 10 %?
Odpowiedz:
Nie.

Elektronicznie podpisany przez:

Stawomir Spychafa
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