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Dotyczy: postępowania w trybie podstawowym ogłoszonego w BZP Nr 2024/BZP 00503565/01 z dnia 

17.09.2024 r. na zakup drobnych materiałów i produktów medycznych [Nr postępowania: 

RM/ZP/15/2024] 

 

WYJAŚNIENIA TREŚCI SWZ 

 
Zgodnie z art. 284 ust. 2 ustawy – Prawo zamówień publicznych, SP ZOZ Powiatowa Stacja Ratownictwa 

Medycznego Powiatu Warszawskiego Zachodniego w Błoniu udziela wyjaśnień treści Specyfikacji Warunków 

Zamówienia: 

 

Dotyczy Zadania nr  1 „ Akcesoria do pomp strzykawkowych” 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 1  poz.1 kranika trójdrożnego , bez DEHP, bez  

PVC, bez lateksu , nietoksyczny, niepirogenny, odporny na lipidy, wykonany z poliwęglanu, z wyczuwalnym i 

optycznym identyfikatorem przepływów w pozycji otwarty/zamknięty, wejścia zabezpieczone koreczkiem , 

końcówka luer lock z nakrętką, pakowany pojedynczo, wytrzymałość 5,5 bara, objętość wypełnienia ~0,26 ml ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 3: Czy Zamawiający dopuści strzykawkę o pojemności 50ml z rozszerzeniem do 60ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 3: Czy Zamawiający dopuści wycenę za op.a’25szt. z odpowiednim przeliczeniem zamawianej 

ilości? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na wycenę za op.a’25szt. z odpowiednim przeliczeniem zamawianej 

ilości. 

 

Dotyczy Zadania 5 „ Kleszczyki Magilla” 

Pytanie pozycja 1: Prosimy o wyjaśnienie wątpliwości interpretacyjnych sformułowania: „Kleszczyki 

intubacyjne Magilla; wielorazowe, niejałowe; o długości 17 cm albo 20 cm”. Czy Zamawiający wymaga 

złożenia na: - Kleszczyki intubacyjne Magilla; wielorazowe, niejałowe; o długości 17 cm albo 20 cm – do 

wyboru przez Wykonawcę (w tym przypadku dostarczana będzie tylko jedna długość).  

Czy - Kleszczyki intubacyjne Magilla; wielorazowe, niejałowe; o długości 17 cm oraz 20 cm – do wyboru przez 

Zamawiającego w momencie składania zamówienia  (w tym przypadku prosimy o wskazanie zakładanej 

proporcji ilości danej długości kleszczy ponieważ ma to wpływ na uśrednioną cenę ). 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ.  

 

Dotyczy Zadania 9 „ Maski twarzowe anestetyczne” 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści maski anestetyczne z PCV nie zawierające ftalanów, z miękkim mankietem 

i pierścieniem mocującym kodowanym kolorystycznie dla łatwej identyfikacji rozmiaru? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski z kopułą przeźroczystą wykonaną z polipropylenu? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 
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Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski z mankietem wykonanym z tworzywa TPE? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski w rozmiarze od 1 do 6? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski twarzowe z kopułą wykonaną z PCV bez zawartości 

ftalanów, kolory pierścieni mocujących ułatwiają identyfikację rozmiaru maski, spełniające pozostałe 

wymagania SWZ? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ.  

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski z kopułą przeźroczystą wykonaną z PVC? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ.  

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski z pompowanym mankietem wykonanym z ABS? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści maski z oznaczeniem kolorystycznym na pierścieniu 

mocującym? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Dotyczy Zadania 10 „ Materiały do tlenoterapii biernej” 

Pytanie pozycja 1-13: Czy Zamawiający dopuści produkty sterylne? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 6-9: Czy Zamawiający dopuści nebulizator o pojemności 6ml, skalowany co 1ml, 

wytwarzający cząsteczki o średnicy 2,0-2,2µm? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1-13: Czy Zamawiający oczekuje wyrobu sterylnego (jałowego) pozbawionego zdolnych do 

życia drobnoustrojów w ich formach wegetatywnych jak i przetrwalnikowych, którego jałowość osiągana jest 

poprzez proces sterylizacji (np. tlenkiem etylenu), tym samym bezpiecznego dla pacjenta, minimalizującego 

ryzyko wprowadzenia zakażenia w drogi oddechowe? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach.. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści sterylny cewnik donosowy spełniający pozostałe wymagania 

SWZ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 2-13: Czy Zamawiający dopuści sterylne maski tlenowe spełniające pozostałe wymagania 

SWZ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach.. 

 

Dotyczy Zadania 11 „ Nakłuwacze” 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści w pakiecie nr. 11 w poz 1 wycenę nakłuwaczy w przeliczeniu na 

opakowanie a 200 szt  tj. 75 opak.? 
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Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na wycenę nakłuwaczy w przeliczeniu na popakowanie a 200 szt tj. 75 

opakowań. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie nakłuwaczy pakowany a’200 sztuk oraz wycenę za 

takie opakowanie, z odpowiednim przeliczeniem zamawianych ilości? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie nakłuwaczy pakowanych a’200 sztuk oraz wycenę za 

takie opakowanie, z odpowiednim przeliczeniem zamawianych ilości. 

 

Dotyczy Zadania 12 „ Prowadnice”  

Pytanie pozycja 1-2: Czy Zamawiający dopuści prowadnice typu Bougi jednorazowe, pakowane 1 

sztuka/papier-folia? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Dotyczy Zadania 13 „ Przyrządy do infuzji”  

Pytanie pozycja 1:  Czy Zamawiający dopuści komorę kroplową bez skrzydełek dociskowych? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający oczekuje wskaźnika sterylizacji na opakowaniu?  

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści przyrząd do infuzji w opakowaniu zbiorczym 200 szt.? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na opakowanie zbiorcze 200 szt.  

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 13  poz.1 przyrząd do infuzji bez ftalanów , z igłą 

biorczą dwukanałową, z odpowietrznikiem w aparacie z filtrem przeciwbakteryjnym oraz zamykaną klapka , 

komora kroplowa o długości min 6 cm ,bez skrzydełek,   wolna od PVC,  kroplomierz komory 20 kropli = 1 ml 

± 0,1ml, dren o dł. 150 cm zakończony złączem luer-lock, zacisk rolkowy z pochewką na igłę biorczą i zaczep 

na dren do powieszenia , wyposażony w opaskę stabilizującą dren wewnątrz opakowania , opakowanie 

jednostkowe folia – papier ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 13  poz.1 przyrząd do infuzji, komora kroplowa o 

długości 50 mm ,  zawierająca PVC,  kroplomierz komory 20 kropli = 1 ml ± 0,1ml, dren o dł. 150 cm 

zakończony złączem luer-lock, zacisk rolkowy bez  pochewki na igłę biorczą i bez  zaczepu na dren, bez 

skrzydełek  , opakowanie jednostkowe folia – folia? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach.. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści przyrząd do infuzji z komorą kroplową o dł. 54mm? 

Odpowiedź:     Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach.. 

 

Pytanie pozycja 1: Proszę o dopuszczenie przyrządu do przetaczania pakowanego w opakowanie zbiorcze 200 

szt.? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na opakowanie zbiorcze 200 szt.  

 

Pytanie pozycja 1: Proszę o dopuszczenie przyrządu do przetoczeń w opakowaniu zbiorczym 250 szt.? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na opakowanie zbiorcze 250 szt.  
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Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający oczekuje przyrządu wyposażonego w komorę kroplową, która jest na 

całej długości przezroczysta, dzięki czemu widoczność poziomu płynu oraz szybkości infuzji, jest 

zdecydowanie lepsza niż w przyrządach ze zmrożoną powierzchnią? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający oczekuje przyrządu posiadającego na zacisku rolkowym wytłoczoną 

nazwą producenta, w celu pełnej identyfikacji wyrobu? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający oczekuje, aby oferowany przyrząd do przetoczeń był sterylny, a tym 

samym zapakowany w opakowanie typu papier-folia gwarantujące barierę jałowości przy sterylizacji tlenkiem 

etylenu oraz umożliwiające jego aseptyczne wyjęcie? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający oczekuje przyrządu wyposażonego na końcu drenu w koreczek typu 

PrimeStop / Air Pass z hydrofobową membraną, który umożliwia wypełnienie drenu bez przypadkowego 

zanieczyszczenia oraz zabezpiecza przed wyciekaniem płynu? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Dotyczy Zadania 14 „ Rękawiczki chirurgiczne” 

Pytanie pozycja 1, 2, 3: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic (rozmiar 7, 8, 9) o 

lepszym, niższym poziomie AQL 0,65; delikatnie teksturowanych na całej powierzchni chwytnej; o grubości 

ścianki: na palcu 0,20 mm, na dłoni 0,19 mm mm, na mankiecie 0,15 mm, o średniej sile zrywu przed 

starzeniem minimum 13 N, o zawartości protein lateksowych ≤10 µg/g. pakowane parami; opakowanie 

zbiorcze 50 par. Pozostałe parametry zgodne z SWZ. 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie: Jednocześnie prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający wymaga dla każdej pozycji w pakiecie po 2 

opakowania a’50 par (a nie sztuk) rękawic. 

Odpowiedź:  Zamawiający oczekuje opakowania a`50 par ( pakowane parami).  

 

Pytanie pozycja 1-3 – Prosimy Zamawiającego o doprecyzowanie, czy Zamawiający oczekuje rękawic 

pakowanych parami, opakowanie zbiorcze 50 par?  

Odpowiedź: Zamawiający oczekuje rękawic pakowanych parami w opakowaniu zbiorczym 50 par.  

 

Pytanie pozycja 1-3 – Prosimy Zamawiającego o doprecyzowanie, czy wskazana przez Zamawiającego ilość 

dotyczy opakowań zbiorczych po 50 par?  

Odpowiedź: Zamawiający oczekuje rękawic pakowanych parami w opakowaniu zbiorczym 50 par. 

 

Dotyczy Zadania 15 „ Rękawiczki medyczne diagnostyczne”  

Pytanie: Zwracamy się do Zamawiającego o dopuszczenie rękawic pakowanych w opakowaniach a`100szt z 

odpowiednim przeliczeniem ilości opakowań o pozostałych parametrach zgodnych z SWZ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza rękawice pakowane w opakowaniach a`100szt z odpowiednim 

przeliczeniem ilości opakowań o pozostałych parametrach zgodnych z SWZ. 

 

Pytanie pozycja 1, 2, 3, 4: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic (rozmiar S, M, 

L, XL) posiadających grubość na dłoni 0,08 mm, pozbawionych dodatków chemicznych takich jak: MBT, 
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ZMBT, BHT, BHA, TMTD, ZDBC, ZDEC, ZDMC,ZMBI, ZPMC, DPTU – potwierdzone badaniem metodą 

HPLC. Pozostałe parametry zgodne z SWZ. 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ.  

 

Pytanie pozycja 1-4:  Czy Zamawiający dopuści rękawice o grubości na palcu 0,11mm+/-0,01, na dłoni 

0,07mm+/-0,01? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 1-4: Czy Zamawiający dopuści rękawice pozbawione dodatków chemicznych: MBT, ZMBT, 

BHT, BHA, TMTD, DPT – potwierdzone badaniem metodą HPLC?  

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ.  

 

Dotyczy Zadania 16 „ Rękawiczki medyczne do procedur wysokiego ryzyka”  

Pytanie pozycja 1, 2, 3: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic diagnostycznych 

do procedur wysokiego ryzyka (rozmiar M, L, XL) o poniższym opisie: 

Rękawice diagnostyczne do procedur wysokiego ryzyka, jednorazowe, niejałowe; lateksowe, bezpudrowe; 

AQL 1,0; wewnętrznie chlorowane; posiadające przedłużony, rolowany mankiet; powierzchnia zewnętrzna 

teksturowana; minimalna grubość ścianki: na palcu 0,36 mm, na dłoni 0,33 mm, na mankiecie 0,25 mm; 

spełniające normy: wyrobu medycznego klasy I i środka ochrony indywidualnej kat. III typu B (EN455 i 

ASTM F1671 lub normy równoważne), średniej siły zrywu przed starzeniem minimum 28 N (EN455 lub 

normy równoważne), zawartości protein lateksowych < 50 µg/g (EN455 lub normy równoważne), przebadane 

na przenikanie min 16 substancji chemicznych, w tym min. 10 substancji chemicznych na minimum 

2 poziomie (EN ISO374-1 lub normy równoważne) oraz 1 alkohol stosowany w dezynfekcji o stężeniu 

minimum 70% - 1 poziom i 37% formaldehyd – 6 poziom (EN374 lub normy równoważne) – wszystkie 

spełnienia norm potwierdzone badaniami, przebadane na przenikanie mikroorganizmów (EN 374-2 lub normy 

równoważne) oraz przebadane na minimum 5 cytostatyków na minimum 3 poziomie według ASTM D 6978 

oraz; pozbawione dodatków chemicznych: MBT, ZMBT, BHT, BHA, TMTD, DPT – potwierdzone badaniem 

metodą HPLC; DPG  nie było stosowane w procesie produkcji, opakowanie 50 sztuk; data przydatności w 

czasie dostawy ≥ 48 miesięcy. 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 1-3:  Czy Zamawiający dopuści rękawice diagnostyczne lateksowe bezpudrowe, z 

przedłużonym mankietem, przeznaczone do procedur o podwyższonym ryzyku zakażenia, niebieskie, 

powierzchnia wewnętrzna i zewnętrzna: chlorowana , tekstura na całej powierzchni rękawicy z dodatkową 

teksturą na końcach palców, mankiet rolowany. AQL 1,0 – potwierdzone raportem producenta wg EN 455. 

Grubość pojedynczej ścianki: na palcu 0,36mm ±0,04mm , na dłoni 0,31mm±0,03mm, na mankiecie 

0,23mm±0,03mm, długość min.300mm, siła zrywu przed starzeniem min. 20N - potwierdzone raportem 

producenta wg EN 455. Zawartość protein lateksowych poniżej 20μg/g - potwierdzone raportem producenta wg 

EN 455. Wyrób medyczny klasy I i środek ochrony indywidualnej kat. III Typ A. Zgodne z normami EN ISO 

374-1, EN 374-2, EN 16523-1, EN 374-4 oraz odporne na przenikanie bakterii, grzybów i wirusów zgodnie z 

EN ISO 374-5 oraz przebadane na min. 14 cytostatyków wg. ASTM D6978 potwierdzone badaniami z jednostki 

niezależnej. Zgodne z EN 455, ASTM F1671. Odporne na przenikanie: min 18 substancji chemicznych, w tym 

10 na min. 6 poziomie. Rozmiary S-XL, kodowane kolorystycznie na opakowaniu, pakowane po 50 szt.? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 
adanie 15, ≥ 48 miesi 

Dotyczy Zadania 17 „ Strzykawki” 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści pojemność rozszerzoną do 3 ml?  
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Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający oczekuje wskaźnika sterylizacji na opakowaniu?  

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 2:  Czy Zamawiający dopuści pojemność rozszerzoną do 6 ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający oczekuje wskaźnika sterylizacji na opakowaniu? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 3:  Czy Zamawiający dopuści pojemność rozszerzoną do 12 ml?  

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający oczekuje wskaźnika sterylizacji na opakowaniu? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 4:  Czy Zamawiający dopuści pojemność rozszerzoną do 24 ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający oczekuje wskaźnika sterylizacji na opakowaniu?  

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 5:  Czy Zamawiający dopuści pojemność rozszerzoną do 60 ml?  

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści 1 łącznik luer?  

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści podwójne gumowe uszczelnienie tłoka zamiast podwójnego pierścienia na 

korku na szczycie tłoka?  

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści strzykawki w opakowaniu zbiorczym 85 sztuk? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na opakowanie zbiorcze 85 szt. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 17  poz.1 strzykawki luer 2 ml z rozszerzoną skalą 

2,5 ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 17  poz.2 strzykawki luer 5 ml z rozszerzoną skalą 

6 ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 17  poz.4 strzykawki luer 20 ml z rozszerzona 

skalą 24 ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 
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Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 17  poz.4 strzykawek pakowanych po 100 sztuk z 

odpowiednim przeliczeniem ilości ? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na opakowanie zbiorcze 100 sztuk z odpowiednim przeliczeniem. 

 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie w zadaniu 17  poz.5 strzykawki 50 ml ze skalą rozszerzoną 

60 ml z jednym łącznikiem luer ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1-4: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dopuszczenie strzykawki  j.u. z rozszerzoną skalą: 2-3 

ml; 5-6 ml; 10-12 ml; lub 20-24 ml? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach.. 

 

Pytanie pozycja 4: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dopuszczenie strzykawki dwuczęściowej  poj. 20 ml w 

opakowaniu po 80 szt. z odpowiednim przeliczeniem a formularzu cenowym? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach., w opakowaniu po 80 szt 

z odpowiednim przeliczeniem. 

 

Pytanie pozycja 5: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dopuszczenie strzykawki cewnikowej 50 ml z 

rozszerzeniem do 60 ml?  

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 2-4: Czy Zamawiający dopuści strzykawkę ze stożkiem umieszczonym mimośrodkowo, 

spełniającą pozostałe wymagania SWZ? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach.. 

 

Pytanie pozycja 5: Czy Zamawiający dopuści wycenę za op.a’25szt. z odpowiednim przeliczeniem zamawianej 

ilości? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza wycenę za op.a’25szt. z odpowiednim przeliczeniem zamawianej ilości. 

 

Dotyczy Zadania 21 „ Worek na wymiociny” 

Pytanie: Czy Zamawiający dopuści worek na wymiociny o parametrach: • Szeroki, wygodny otwór wlotowy 

zapobiegający rozlaniu treści; • Wykonany przejrzystego materiału PE pozwalającego na wizualne zbadanie 

treści wewnątrz torby, w tym krwi; • Plastikowa obręcz umożliwia łatwy chwyt i obsługę, co zmniejsza ryzyko 

zanieczyszczenia; • Wytrzymały worek o pojemności 1,5L • Skalowany co 100 ml; • Funkcja "Twist & lock" 

(zakręć i zamknij) na obręczy umożliwia bezpieczne zamknięcie worka po użyciu; • Praktyczny, dyskretny, 

łatwy w użyciu • Opakowanie 50sztuk. 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści worek wykonany z wytrzymałej, przeźroczystej folii LDPE z 

dokładną skalą pomiarową (od 10 ml do 100 ml co 10 ml (liczbowo co 20 ml) i od 100 do 2000 ml co 100 ml), 

bez zastawki lecz z nacięciem umożliwiającym zamknięcie worka i higieniczną utylizację treści wymiotnej - 

„skręć i zaczep”? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści wycenę za op.a’20szt. z odpowiednim przeliczeniem zamawianej 

ilości? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza wycenę za op.a’20szt. z odpowiednim przeliczeniem zamawianej ilości. 
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Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści worek o parametrach: wykonany z wytrzymałej, przeźroczystej 

folii LDPE w kolorze niebieskim lub czerwonym, umożliwiającej obserwację wydzieliny  ▪ szeroki wlot worka 

zabezpieczony polipropylenowym kołnierzem  ▪ obręcz kołnierza w kształcie koła zapewnia pewny chwyt, 

ułatwia manewrowanie workiem zmniejszając ryzyko zanieczyszczenia treścią  ▪ kołnierz wyposażony w 

specjalne nacięcie umożliwiające zamknięcie worka i higieniczną utylizację treści wymiotnej - „skręć i zaczep”  

▪ pojemność całkowita worka: 2000 ml ▪ dokładna skala pomiarowa (od 10 ml do 100 ml co 10 ml (liczbowo co 

20 ml) i od 100 do 2000 ml co 100 ml) umieszczona na worku, pozwala na dokładne oszacowanie objętości 

płynu  ▪ kierunek odczytu skali dla małych objętości oznaczony grotem  ▪ nazwa wyrobu, nazwa producenta 

oraz obrazkowa instrukcja użycia nadrukowane bezpośrednio na worku  ▪ nie zawiera lateksu  ▪ nie zawiera 

ftalanów ▪ jednorazowego użytku  ▪ niesterylny  ▪ okres trwałości: 5 lat?  

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Dotyczy Zadania 24 „ Zgłębniki żołądkowe”  

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści zgłębniki wykonane z medycznego pcv zawierającego śladowe 

ilości ftalanów? 

Odpowiedź: Zgodnie z OPZ. 

 

Pytanie pozycja 1: Czy Zamawiający dopuści zgłębniki o długości 105cm? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza do zaoferowania produkt o takich parametrach. 

 

Pytanie: Czy wykonawca dobrze rozumie, że jeśli producent nie przewidział konieczności transportowania 

wyrobów medycznych w warunkach kontrolowanych, to informacja o tym powinna być umieszczona w 

dokumencie przewozu lub dokumentacji zakupu tych produktów? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza ale nie wymaga powyższego. 

 

Wyjaśnienia i wprowadzone zmiany treści Specyfikacji Warunków Zamówienia są wiążące dla wszystkich 

Wykonawców i należy je uwzględnić przy sporządzaniu oferty. 

 
W przypadku zaoferowania przez Wykonawcę produktu, dla którego zostały dopuszczone przez Zamawiającego 

inne parametry wskazane w niniejszym piśmie, Wykonawca jest zobowiązany do naniesienia w kol. 2 

załącznika nr 2 do SWZ odpowiednich uwag co do zmienionych parametrów. Zamawiający proponuje, aby 

nanoszone uwagi były wpisane innym kolorem. W ww. przypadku Wykonawca potwierdza spełnianie przez 

oferowany produkt wszystkich wymagań Zamawiającego określonych w opisie przedmiotu 

zamówienia/formularzu cenowym z uwzględnieniem uwag. 
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