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Konin, dnia 02.06.2022 r.
WSZ-EP-23/653/2022
Wykonawcy zainteresowani postepowaniem/

strona internetowa prowadzonego postepowania

Dotyczy postepowania o udzielenie zamdéwienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym
bez negocjacji pn ,Dostawa odczynnikéw wraz z dzierzawa analizatorow do badan ukfadu
krzepniecia”, nr sprawy WSZ-EP-23/2022.

Zamawiajgcy informuje, iz do ww. postepowania zostaty ztozone pytania. W zwigzku z powyzszym
dziatajgc na podstawie art. 284 ust. 2 i ust.6 ustawy z dnia 11wrzesnia 2019 roku — Prawo zamdwien
publicznych (t.j. Dz. U. z 2021 r.. poz. 1129 ze zm.), zwanej dalej ustawg Pzp, Zamawiajacy przekazuje
tres¢ zapytan wraz z wyjasnieniami.

1. Czy Zamawiajgcy wymaga aby analizatory miaty mozliwos¢é umieszczenia na poktadzie analizatora
probowek zamknietych jak i otwartych w jednym statywie, a nie w oddzielnych statywach?

Odpowiedz: Zamawiajgcy wymaga powyiszego. W zwigzku z tym zmodyfikuje tabele — Parametry
graniczne w zafaczniku nr 3 do SWZ - Zestawienie wymaganych parametréow jakos$ciowo-
technicznych dla Analizatoréw — 2 sztuki oraz warunki gwarancji, serwisu i inne. Zmodyfikowany
zatacznik zostanie opublikowany na stronie prowadzonego postepowania.

2. Czy Zamawiajgcy wymaga tromboplastyny ludzkiej pochodzenia tozyskowego o ISl zblizonym do
1,0 (+/- 0,1), jako odczynnika do oznaczania czasu protrombinowego?

Odpowiedz: Zamawiajgcy wymaga powyiszego. W zwigzku z tym zmodyfikuje tabele — Parametry
graniczne w zataczniku nr 3 do SWZ - Zestawienie wymaganych parametrow jakosciowo-
technicznych dla Analizatoréw — 2 sztuki oraz warunki gwarancji, serwisu i inne. Zmodyfikowany
zatacznik zostanie opublikowany na stronie prowadzonego postepowania.

3. Czy Zamawiajgcy wymaga aby na co najmniej jednym z zaoferowanych analizatorow byta
mozliwo$¢ oznaczania agregacji ptytek?

Odpowiedz: Zamawiajgcy wymaga powyiszego. W zwigzku z tym zmodyfikuje tabele — Parametry
graniczne poprzez dodanie pozycji nr 24 w zataczniku nr 3 do SWZ — Zestawienie wymaganych
parametrow jakosciowo-technicznych dla Analizatoréw — 2 sztuki oraz warunki gwarancji, serwisu
i inne. Zmodyfikowany zatacznik zostanie opublikowany na stronie prowadzonego postepowania.
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4. Czy Zamawiajgcy wymaga aby analizatory wyposazone byly w funkcje przedanalitycznego
skanowania prébki wykorzystujgce minimum 5 dtugosci fal, w celu automatycznego doboru
optymalnej dtugosci fali, w przypadku wykrycia interferencji ze strony lipemii, bilirubiny lub hemolizy
(funkcja zastosowania przy pierwszej analizie prébki, bez udziatu operatora)?

Odpowiedi: Zamawiajagcy nie wymaga powyiszego, poniewaz jest to parametr oceniany
(Kryterium Funkcjonalnos¢).

5. Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na zatgczenie dokumentow przedmiotowych bez zaznaczania
w nich odwotan do poszczegdlnych punktéw swz. Zatagczane dokumenty producenta majg format
pdf, co niejednokrotnie uniemozliwia ich edycje.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode na powyisze. W zwigzku z tym zmodyfikuje zapisy SWZ
w punkcie XIX podpunkt 1 litera a).Informacja o zmianie SWZ zostanie opublikowana na stronie
prowadzonego postepowania.

6. Uprzejmie prosimy o odstgpienie od wymogu zaznaczania pozycji w dokumentach
potwierdzajgcych. Dokumenty producenta sg w postaci plikéw pdf, czesto niemozliwych do edycji.

Odpowiedz: Zamawiajacy odstepuje od wymogu zaznaczenia w opisach produktéw — analizatorow
pozycji, ktérej dokument ten dotyczy. W zwigzku z tym zmodyfikuje zapisy SWZ w punkcie XIX
podpunkt 1 litera a).Informacja o zmianie SWZ zostanie opublikowana na stronie prowadzonego
postepowania.

7. Uprzejmie prosimy o modyfikacje terminu sktadania ofert w niniejszym postepowaniu.

Odpowiedz: Zamawiajacy informuje, ze termin sktadania ofert zostanie zmieniony zgodnie
z pismem - Informacja o zmianie tresci SWZ oraz Ogloszenia zamoéwienia.

8. Uprzejmie prosimy o modyfikacje formularza asortymentowo-cenowego poprzez zmiane
jednostki miarowej na Opakowanie, oraz dostawienie kolumny z iloscig petnych opakowan.

OdpowiedZ: Zamawiajacy wyraza zgode na powyisze. W zwigzku z tym zmodyfikuje zatacznik nr 2
do SWZ - Formularz asortymentowo — cenowy. Zmodyfikowany zatgcznik zostanie opublikowany
na stronie prowadzonego postepowania.

Signed by /
Podpisano przez:

Dorota Joanna
Kotecka

Wojewddzki Szpital
Zespolony w Koninie
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