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Wykonawcy,
ktorzy zlozyli pytania

WYJASNIENIA
ZWIAZANE Z TRESCIA SWZ

dot. postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego: nr 15PFspz0z2022 — Dostawy produktow
farmaceutycznych

W odpowiedzi na skierowane do Zamawiajgcego zapytania dotyczace tresci specyfikacji
warunkéw zamowienia informujemy:

Pytanie 1

Prosimy Zamawiajgcego o okreslenie, czy Zamawiajgcy wyraza zgode na zamiang
poszczegolnych form postaci lekéw:

a) Kapsutek na kapsuitki miekkie

b) Kapsutek na kapsutki twarde

c) Kapsutek na tabletki

d) Kapsutek na tabl powl

e) Tabletek na kapsuiki

f) Tabletek na tabletki powlekane

g) Tabletek na tabletki drazowane

h) Drazetek na tabletki drazowane

i) Tabletek na tabletki dojelitowe

j) Amputki na fiolki

k) Fiolki na amputki

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 2

Czy w wypadku braku dostepnosci na rynku Zamawiajgcy wyrazi zgode na wycene
zamiennika dopuszczonego przez Ministerstwo Zdrowia?

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 3

Czy w przypadku braku produkcji Zamawiajgcy wyrazi zgode na wpisanie ostatniej ceny z
adnotacja pod pakietem o braku?

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.



Pytanie 4

Prosimy o podanie, w jaki sposob prawidlowo przeliczy¢ ilos¢ opakowan handlowych w
przypadku wystepowania na rynku opakowan posiadajgcych inng ilos¢ sztuk (tabletek,
amputek, kilogramow itp.), niz umieszczone w SIWZ; a takze w przypadku, gdy wycena
innych opakowan lekéw spetniajgcych wiasciwosci terapeutyczne jest korzystniejsza pod
wzgledem ekonomicznym (czy podac petne ilosci opakowan zaokraglone w gore, czy ilosé
opakowan przeliczy¢ do dwéch miejsc po przecinku)?

Ad. Petne ilosci opakowan zaokraglone w goére.

Pytanie 5

Dotyczy zapisu umowy

§ 4 pkt. 2,,Wykonawca bedzie wystawiat faktury za zakupiony towar zgodnie z warunkami
zawartymi w § 3, w ostatnim dniu roboczym miesigca kalendarzowego, obejmujgca
wszystkie zaméwienia z danego miesigca.” Bardzo prosimy o wykreslenie powyzszych
zapisow.

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 6

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zmiane postaci proponowanych preparatéw
+ tabletki na tabletki powlekane lub kapsufki lub drazetki i odwrotnie.

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 7

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zmiane wielkosci opakowan (tabletek, amputek,
kilogramoéw itp.)? Jesli tak to prosimy o podanie w jaki sposob przeliczy¢ ilos¢ opakowan
handlowych (czy podaé petne ilosci opakowan zaokrgglone w gére, czy ilo§¢ opakowan
przeliczy¢ do dwoch miejsc po przecinku)?

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode. Petne ilosci opakowan zaokraglone w gére.

Pytanie 8

Prosimy o podanie, w jaki sposéb prawidtowo przeliczy¢ ilos¢ opakowan handlowych w
przypadku wystepowania na rynku opakowan posiadajgcych inng ilo$¢ sztuk (tabletek,
amputek, kilogramow itp.), niz umieszczone w SIWZ; a takze w przypadku, gdy wycena
innych opakowan lekéw spetniajgcych wiasciwosci terapeutyczne jest korzystniejsza pod
wzgledem ekonomicznym (czy podac petne ilosci opakowan zaokrgglone w gore, czy ilos¢
opakowan przeliczy¢ do dwdch miejsc po przecinku)?

Ad. Pelne ilosci opakowan zaokraglone w gore.

Pytanie 9

Pakiet 14 poz 30

Czy Zamawiajgcy dopusci opakowanie typu butelka?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 10

Pakiet 14 poz 32

Czy Zamawiajgcy dopusci opakowanie typu worek?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.
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Pytanie 11

Pakiet 14 poz 48

Czy Zamawiajgcy miat na mysli Kabiven Peripheral o pojemnosci 19207
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 12

Pakiet 14 poz 68

Czy Zamawiajgcy dopusci opakowanie typu fiolka?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 13

Pakiet 14 poz 78

Czy Zamawiajgcy dopusci opakowanie typu fiolka?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 14

Pakiet 14 poz 82

Czy Zamawiajgcy dopusci opakowanie typu worek?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 15

Pakiet 14 poz 83

Czy Zamawiajgcy dopusci opakowanie typu worek?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 16

Czy w Zadaniu nr 1 poz. 12 Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie glukozy 75 g - bedacej
dietetycznym $rodkiem spozywczym specjalnego przeznaczenia medycznego do
postepowania dietetycznego w celu wykonania krzywej cukrowej? Surowiec stosowany do
produkcji jest surowcem farmaceutycznym. Nie zawiera substancji barwigcych ani innych
dodatkéw, ktére wpltywajg na wchtanianie i metabolizm glukozy.

Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 17

Czy w Zadaniu nr 1 poz. 12 Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie glukozy 75 g o smaku
cytrynowym - bedgcej dietetycznym s$rodkiem spozywczym specjalnego przeznaczenia
medycznego do postepowania dietetycznego w celu wykonania krzywej cukrowej? Surowiec
stosowany do produkc;ji jest surowcem farmaceutycznym. Nie zawiera substancji barwigcych
ani innych dodatkow, ktore wptywajg na wchtanianie i metabolizm glukozy. Oferowany
preparat, ze wzgledu na walory smakowe zmniejsza uczucie nudnosci, znacznie utatwiajgc
wykonanie testu.

Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 18

Czy w Zadaniu nr 2 poz. 20 Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie produktu LactoDr,
zawierajgcego 6 mld CFU bakterii Lactobacillus rhamnosus GG ATCC53103 w stezeniu 6
mid CFU/ kaps? Sktad oferowanego produktu zostat potwierdzony w niezaleznym badaniu
wykonanym w Narodowym Instytucie Lekéw. Produkt konfekcjonowany w opakowaniach x
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30 kapsutek (prosimy o mozliwos¢ przeliczenia na odpowiednig liczbe opakowan i
zaokraglenia uzyskanego wyniku w gore).
Ad. NIE, Zamawiajacy nie dopuszcza.

Pytanie 19

Czy w Zadaniu nr 2 poz. 29, 30 i 31 Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie produktu EnteroDr.,
réwniez zawierajgcego 250 mg drozdzakéw Saccharomyces boulardii / kaps.?. Zawartos¢
Saccharomyces boulardii w oferowanym produkcie zostata potwierdzona w niezaleznym
badaniu wykonanym w Narodowym Instytucie Lekéw. Produkt nie zawiera laktozy i moze
by¢ podawany osobom z nietolerancjg laktozy, zespotem zlego wchtaniania glukozy-
galaktozy i niedoborem laktazy. Produkt konfekcjonowany w opakowaniach x 20 kapsutek
(prosimy o mozliwos¢ przeliczenia na odpowiednig liczbe opakowan).

Ad. NIE, Zamawiajacy nie dopuszcza.

Pytanie 20

Zamawiajgcy okresla w Zadaniu nr 4 poz. 22 system do pomiaru stezenia glukozy we krwi
podajgc w nazwe wiasng glukometru bedgcg zastrzezonym znakiem towarowym
konkretnego producenta, co ogranicza konkurencje asortymentowo-cenowg wytgcznie do
paskow testowych konkretnego producenta (ze wzgledu na chronione prawem patentowym
zabezpieczenia konstrukcyjne sprawiajgce, ze z glukometrem danego producenta
kompatybilne sg wytgcznie paski tego samego wytworcy) tym samym narazajgc
Zamawiajgcego na wysokg cene. Jezeli Zamawiajgcy dopusci inne systemy dostepne na
rynku, miatby mozliwo$¢ obnizenia kosztow w budzecie przeznaczonym na zakup systeméw
pomiaru glukozy. W zwigzku z tym pytamy, czy Zamawiajacy, postepujgc zgodnie z
przepisami ustawy Pzp (art. 99, ust. 4-6) dopusci zaoferowanie konkurencyjnych paskow
testowych innego producenta (wraz z przekazaniem nieodptatnych, kompatybilnych z nimi
glukometréw) charakteryzujgce sie parametrami: enzym oksydaza glukozy GOD, zakres
pomiarowy 20-600mg/dl, hematokryt 10-70%, czas pomiaru 5 sekund, wielko$¢ prébki krwi
0,5ul, wyrzutnik zuzytego paska testowego, parametry funkcjonalne zgodne z obowigzujgca
normg EN ISO 15197:20157?

Ad. Zamawiajagcy wymaga, aby paski miaty parametry na enzym dehydrogenazy
glukozy, a nie oksydazy, poniewaz zapewnia ona brak interferencji z wieloma lekami
przyjmowanymi przez pacjenta. Zakres pomiaru 10-600 mg/dl. Wymagamy réwniez,
aby glukometry miaty mozliwos¢ pomiaru glikemii z krwi noworodkéw. Dodatkowo
data waznosci paskéw ma byé niezalezna od momentu otwarcia opakowania, tylko
przez caly okres oznaczonej daty waznosci paskéw przez producenta.

Pytanie 21

Czy Zamawiajacy, postepujac zgodnie z przepisami ustawy Pzp (art. 99, ust. 4-6) dopusci w
Zadaniu nr 4 poz. 22 zaoferowanie konkurencyjnych paskéw testowych innego producenta
(wraz z przekazaniem nieodpfatnych kompatybilnych z nimi glukometréw) charakteryzujgce
sie parametrami: enzym dehydrogenaza glukozy GDH-FAD, mozliwo$¢ pomiaru we Krwi
kapilarnej i zylnej, zakres pomiaru 20-600mg/dl, hematokryt 20-60%, czas pomiaru 5 sekund,
wielkos¢ prébki krwi 0,5ul, wyrzutnik zuzytego paska testowego, parametry funkcjonalne
zgodne z obowigzujgcg normg EN ISO 15197:20157?

Ad. Zamawiajacy wymaga aby glukometry i paski mialy z szerszy zakres pomiaru tj.
10-600 mg/dl, hematokryt 10-65% oraz, ktére majg mozliwo$s¢é pomiaru glikemii z krwi
noworodkéw. Dodatkowo data waznosci paskéw ma by¢ niezalezna od momentu
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otwarcia opakowania, tylko przez caty okres oznaczonej daty waznosci paskéw przez
producenta.

Pytanie 22

Do §4 ust. 2 wzoru umowy: Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zmiane §4 ust. 1 dotyczgcego
sposobu ptatnosci, poprzez wykreslenie zapisu o fakturach zbiorczych wystawianych
miesiecznie i zastgpienie go zapisem umozliwiajgcymi wystawianie i dostarczanie faktur za
kazdg zrealizowang dostawe towaru, z uwagi na uchylenie z dniem 1 stycznia 2014 r.
przepiséw dopuszczajgcych mozliwos¢ wystawiania faktur zbiorczych, a takze z uwagi
niewaznos¢ zapisu w Swietle bezwzglednie obowigzujgcych przepisow prawa tj. art. 8a
ustawy z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu nadmiernym opdznieniom w transakcjach
handlowych (Dz.U. z 2013 r. poz. 403 ze zm.), zakazujgcego zawierania w umowach stron
zapisdw dotyczgcych termindw wystawiania i doreczania faktur? Mozliwo$¢ wystawiania
faktur zbiorczych wynikata z nieobowigzujgcego juz §9 rozporzgdzenia Ministra Finansow z
dnia 11 grudnia 2012 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie zwrotu podatku niektérym
podatnikom, wystawiania faktur, sposobu ich przechowywania oraz listy towardéw i ustug, do
ktérych nie majg zastosowania zwolnienia od podatku od towaréw i ustug (Dz. U. z 2012 r.
poz. 1428), ktére to rozporzadzenie zostato uchylone z dniem 1 stycznia 2014 r. W aktualnie
obowigzujgcym rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 3 grudnia 2013 r. w sprawie
wystawiania faktur (Dz.U. z 2013 r. poz. 1485 ze zm.), brak jest zapiséw dotyczgcych faktur
zbiorczych. Obecnie nie ma wiec zadnej podstawy prawnej, z ktorej wynikataby mozliwosci
postugiwania sie konstrukcjg faktur zbiorczych. Niezaleznie od powyzszego, zgodnie z art.
8a ustawy z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu nadmiernym opdznieniom w
transakcjach handlowych ,strony transakcji handlowej nie mogg ustalac daty doreczenia
faktury lub rachunku, potwierdzajagcych dostawe towaru Iub wykonanie ustugi’.
Konsekwencjg powyzszego uregulowania jest brak mozliwosci zawierania w umowach stron
zapisow dotyczgcych terminu doreczenia (wystawiania) faktury lub rachunku. Stad zapis §4
ust. 2 dotkniety jest niewaznoscia.

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 23

Do §6 wzoru umowy: Prosimy o dopisanie do §6 wzoru umowy nastepujacej tresci:
,Dostawy produktéw z krétszym terminem waznosci mogg by¢ dopuszczone w wyjatkowych
sytuacjach i kazdorazowo zgode na nie musi wyrazi¢ upowazniony przedstawiciel
Zamawiajgcego.".

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 24

Do §8 ust. 3 wzoru umowy. Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na naliczanie ewentualnej kary
umownej za odstgpienie od umowy w wysokosci 10% warto$ci brutto niezrealizowanej czesci
umowy?

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 25

Do §10 ust. 4 lit. j) wzoru umowy: Prosimy o informacje, czy w przypadku wstrzymania
produkcji lub wycofania z obrotu przedmiotu umowy oraz braku mozliwosci dostarczenia
zamiennika w cenie przetargowej (bo np. bedzie to grozito razgca stratg dla Wykonawcy),
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Zamawiajgcy wyrazi zgode na sprzedaz w cenie zblizonej do rynkowej lub wylgczenie tego
produktu z umowy bez koniecznosci ponoszenia kary przez Wykonawce?
Ad. TAK, Zamawiajgcy wyraza zgode.

Pytanie 26

Do §10 ust. 7 lit. a) wzoru umowy. Wnosimy o obnizenie do 5% minimalnego progu
uprawniajgcego do ubiegania sie o0 zmiane wynagrodzenia. Wskazujemy przy tym, ze
proponowany przez Zamawiajgcego préog 8% spowodowac moze konieczno$¢ ponoszenia
razgcych strat po stronie wykonawcy zamowienia i sprzedaz ponizej kosztow zakupu
(maksymalne marze, w ktérych zawierajg sie koszty i zysk wykonawcy najczesciej nie
przekraczajg 5%), a co za tym idzie konieczno$¢ odstgpienia od umowy.

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 27

Do §10 ust. 7 wzoru umowy. Prosimy o dodanie zastrzezenia, ze w przypadku, gdy strony
nie dojdg do porozumienia w zakresie zmiany wynagrodzenia Wykonawcy w oparciu o §10
ust. 7 wzoru umowy, zarowno Wykonawca jaki i Zamawiajgcy nabedg uprawnienie do
rozwigzania w tej czeSci umowy za porozumieniem stron, z zachowaniem
jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia, bez obowigzku ponoszenia z tego tytulu kar
umownych.

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 28

Pakiet 5, Pozycja 30, Cefazolin 1g fiolka. 10: Czy Zamawiajgcy wymaga, aby Cefazolin 1g
zgodnie z ChPL produktu leczniczego posiadat rejestracije do przechowywania takze w
temperaturze powyzej 25 stopni Celsjusza?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 29

Pakiet 12, Pozycja 20, Biofuroksym 750 mg fiolka do 30 ml fiol. 1: Czy Zamawiajgcy
wymaga, aby wyceniony Cefuroksym pochodzit od tego samego producenta, dla
zapewnienia bezpieczenhstwa pacjenta i by w praktyce istniata mozliwo$¢ tgczenia dawek?
Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 30

Pakiet 12, Pozycja 20, Biofuroksym 750 mg fiolka do 30 ml fiol. 1: Czy Zamawiajgcy
wymaga, aby cefuroksym sodowy 750 mg zgodnie z ChPL wykazywat zgodno$¢ z
wymienionymi nizej ptynami infuzyjnymi, z ktérymi dziatanie jest zachowane do 24 godzin w
temperaturze pokojowej: -0,9% w/v roztwér chlorku sodu -5% roztwdér glukozy do
wstrzykiwan -0,18% w/v roztwér chlorku sodu z 4% roztworem glukozy do wstrzykiwan -5%
roztwér glukozy i 0,9% roztwor chlorku sodu do wstrzykiwan -5% roztwor glukozy i 0,45%
roztwor chlorku sodu do wstrzykiwan -5% roztwér glukozy i 0,225% roztwér chlorku sodu do
wstrzykiwan -10% roztwér glukozy do wstrzykiwan -10% roztwor cukru inwertowanego w
wodzie do wstrzykiwan -roztwér Ringera do wstrzykiwah -mleczanowy roztwér Ringera do
wstrzykiwan -mleczan sodu do wstrzykiwan (M/6) -wielosktadnikowy roztwér mleczanu sodu
do wstrzykiwan (roztwér Hartmanna).

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.
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Pytanie 31

Pakiet 12, Pozycja 27, Bupivacainum h/chlor.0,5% 10 ml. amp. 10: Czy Zamawiajgcy
wymaga, aby roztwor Bupivacainum hydrochloricum 0,5% mozna bylo miesza¢ w jednej
strzykawce z opioidami (siarczanem morfiny, fentanylem, sufentanylem)?

Ad. Zamawiajgcy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 32

Pakiet 12, Pozycja 27, Bupivacainum h/chlor.0,5% 10 ml. amp. 10: Czy Zamawiajgcy
wymaga, aby roztwor Bupivacainum hydrochloricum 0,5% mozna byto rozciencza¢ w 0,9%
roztworze NaCl lub 5% roztworze glukozy zgodnie z ChPL?

Ad. Zamawiajgcy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 33

Pakiet 12, Pozycja 33, Cipronex rozt. Do inf.2mg/1ml 100ml. flak. 40: Czy Zamawiajacy ma
na mys$li ciprofloksacyne w postaci monowodzianu, co zapewni lepszg tolerancje terapii
zakazen (mniej reakcji uczuleniowych, wysypek i odczynéw skoérnych)?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 34

Pakiet 12, Pozycja 34, Cipronex rozt.do inf.2mg/1ml 200ml. flak. 20: Czy Zamawiajgcy ma na
mysli ciprofloksacyne w postaci monowodzianu, co zapewni lepszg tolerancje terapii
zakazen (mniej reakcji uczuleniowych, wysypek i odczynéw skérnych)?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 35

Pakiet 12, Pozycja 52, Fentanyl 0,1mg/2ml amp 50: Czy Zamawiajgcy wymaga, aby
zaoferowany Fentanyl mogt byé podawany domiesniowo, dozylnie, podskornie,
zewnagtrzoponowo i podpajeczynowkowo?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 36

Pakiet 12, Pozycja 53, Fentanyl 0,5mg/10ml amp 50: Czy Zamawiajgcy wymaga, aby
zaoferowany Fentanyl moégt by¢ podawany domiesniowo, dozylnie, podskornie,
zewnatrzoponowo i podpajeczynéwkowo?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 37

Pakiet 14, Pozycja 18, Ceftiazidime 1g. fiol 10: Czy Zamawiajgcy wymaga, aby ceftazydym
byt wskazany do stosowania m. in.; przy zakazeniach wewnatrz jamy brzusznej, posocznicy,
zakazeniu drég moczowych, zakazeniu skory i tkanek miekkich

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 38

Pakiet 16, Pozycja 6, Marcaina spinal 0,5% heavy 4 ml amp 5: Czy Zamawiajgcy wymaga,
aby Bupivacaine Spinal HEAVY byta roztworem hiperbarycznym?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.
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Pytanie 39

Dotyczy pakietu nr 2 poz. 5. Czy Zamawiajgcy dopuszcza wycene 38 opakowan preparatu
Makrogol 74 g x 48 saszetek, ktéry jest preparatem stosowanym w rutynowym
przygotowaniu do kolonoskopii , ktérego oferta cenowa jest korzystna dla Zamawiajgcego?
Ad. TAK, Zamawiajgcy dopuszcza.

Pytanie 40

Dotyczy pakietu nr 2 poz. 36. Czy Zamawiajgcy dopusci wycene preparatu Terlipressin
acetate 0,12mg/ml;8,5ml,rozt.d/wst.,5 amp Pozwoli to zlozyc korzystniejszg oferte.Jedna
amputka 8,5 ml roztworu do wstrzykiwan zawiera 1 mg terlipresyny octanu, co odpowiada
0,85 mg terlipresyny.

Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 41

Dotyczy pakietu nr 2 poz. 19. Czy Zamawiajgcy dopuséci wycene preparatu Normalac, 667
mg/ml, syrop, 200 ml po przeliczeniu 150 op.

Ad. NIE, Zamawiajacy nie dopuszcza.

Pytanie 42

Dotyczy pakietu nr 2 poz. 15. Czy zamawiajgcy wymaga preparatu Makrogol 74 g x 48
saszetek (PEG 4 litry - Fortrans) stosowanego w rutynowym przygotowaniu do kolonoskopii.
ktérego oferta cenowa jest korzystna dla Zamawiajgcego?

Ad. TAK, Zamawiajacy wymaga.

Pytanie 43

Dotyczy pakietu nr 8 poz. 1. W zwigzku z zakonczong produkcjg prosimy o wykreslenie lub
wydzielenie pozycji z pakietu.

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody. Prosimy o podanie ostatniej ceny produktu z
adnotacjg o braku dostepnosci. Jesli produkt bedzie niedostepny Zamawiajacy
dopuszcza zaoferowanie zamiennka.

Pytanie 44

Dotyczy pakietu nr 12 poz. 73 i 74. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby zaoferowany produkt
leczniczy zawierajgcy koncentrat noradrenaliny przechowywany byt przed rozcienczeniem w
temperaturze pokojowej?

Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 45

Dotyczy pakietu nr 12 poz. 73 i 74 Czy Zamawiajgcy wymaga, aby produkt noradrenalina
posiadat, na podstawie ChPL, mozliwos¢ podania poza centralnym dostepem dozylnym
rowniez podanie do odpowiednio duzego obwodowego naczynia zylnego w sytuacji, gdy
centralny dostep dozylny jest ograniczony? Czy zamawiajgcy wymaga zaoferowania
preparatow od jednego producenta?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.
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Pytanie 46

Dotyczy pakietu nr 14 poz. 53 Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie leku
Bupivacaine WZF Spinal 0.5% Heavy,4ml,roz.d/wst,5amp?

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 47

Dotyczy pakietu nr 14 poz. 83. Na skutek decyzji Komisji Europejskiej z dnia 17 lipca 2018
dot. ograniczen stosowania roztworéw hydroksyetyloskrobi (HES) do infuzji od 16 kwietnia
2019 r. roztwory HES podlegajg systemowi kontrolowanej dystrybucji. W zwigzku z
zamiarem przystgpienia do postepowania przetargowego na dostawy ww. produktéw
zwracamy sie z zapytaniem czy Zamawiajgcy posiada stosowne akredytacje i czy
akredytacje te zostang przedstawione Wykonawcy?

Ad. Zamawiajgcy nie posiada akredytacji i nie przedstawi jej wykonawcy.
Jednoczesnie Zamawiajacy informuje, ze dopuszcza inny preparat niewymagajacy
tychze akredytaciji.

Pytanie 48

Dotyczy pakietu nr 14 poz. 62. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby zaoferowany produkt
leczniczy zawierajgcy koncentrat noradrenaliny przechowywany byt przed rozcienczeniem w
temperaturze pokojowej?

Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Czy Zamawiajgcy wymaga, aby produkt noradrenalina posiadat, na podstawie ChPL,
mozliwos¢ podania poza centralnym dostepem dozylnym réwniez podanie do odpowiednio
duzego obwodowego naczynia zylnego w sytuacji, gdy centralny dostep dozylny jest
ograniczony? Czy zamawiajgcy wymaga zaoferowania preparatow od jednego producenta?
Ad. Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

Pytanie 49

Dotyczy pakietu nr 15 poz. 11. Na rynku farmaceutycznym preparaty zawierajgce
.Ketokonazol 200 mg” majg rézne wskazania do stosowania. W zwigzku z tym bardzo
prosze o okreSlenie, ktére wskazania wymaga Zamawiajgcy:® wiasciwosci
przeciwgrzybiczne ; dziatanie obejmuje dermatofity, drozdzaki; preparat przeznaczony do
stosowania ogédlnoustrojowego (obecnie nie dostepny w op.x10 lub x 20) czy tez -
wskazania do stosowania w leczeniu endogennego zespotu Cushinga u dorostych oraz
mitodziezy w wieku powyzej 12 lat. ( dostepny w op. * 60 tab.)

Ad. Wiasciwosci przeciwgrzybiczne do stosowania ogélnoustrojowego.

Pytanie 50

Dotyczy pakietu nr 17 poz. 1. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby leki w poz. ........ pochodzity
od jednego producenta?

Ad. NIE, Zamawiajacy nie wymaga.

Pytanie 51

Dot. pakietu nr 8 poz. 14 Czy Zamawiajgcy dopusci w w/w pozycji preparat konfekcjonowany
po 10 szt z odpowiednim przeliczeniem ilosci na 1 op i podanie ceny jednostkowej netto za
opakowanie? Jedyne dostepne opakowanie na rynku.

Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.
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Pytanie 52

Dotyczy pakietu 13 poz. 4 Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie zamiennie leku
Calsiosol, 95,5mg/ml;10ml,roztw.d/wstrz,infuz,5amp ?

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 53

Dotyczy pakietu 16 poz. 4 Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie zamiennie leku
Etomidate-Lipuro, 2mg/ml;10ml,emuls.do wstrz,10amp?

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.

Pytanie 54

Dotyczy pakietu 19 poz. 15,18,20,21 Czy Zmawiajgcy ma na mysli wycene kropli 2*5ml jako
jedno opakowanie czy ilo$¢ nalezy przeliczy¢ ?

Ad. Opakowanie 5ml.

Pytanie 55

Dotyczy pak 15 poz. 3 Czy Zamawiajgcy miat na mysli wycene leku Cetix w dawce 400 mg ,
jedyny dostepny na rynku ?

Ad. TAK.

Pytanie 56

Dotyczy pak 15 poz. 10 Czy Zamawiajgcy miat na mysli wycene leku Fluconazole syrop w
dawce 50mg/10ml, jedyny dostepny na rynku ?

Ad. TAK.

Pytanie 57

Dotyczy pak 20 poz. 10 Czy Zamawiajgcy miat na mysli wycene leku DexaPini 115 ml w
ilosci 3 op , jedyny dostepny na rynku ?

Ad. TAK.

Pytanie 58

Dotyczy pak 20 poz. 32 Czy Zamawiajgcy miat na mysli wycene leku ventolin ww dawce
100mcg ?

Ad. TAK.

Pytanie 59

Dotyczy pak 21 poz. 10 Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na wycene leku w postaci fiolek,
jedyny dostepny na rynku ?

Ad. TAK, Zamawiajacy wyraza zgode.
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Pytanie 60

Dotyczy pak 1 poz. 15 Czy Zamawiajgcy dopusci produkt SkinScabin 120 ml ?
Ad. TAK, Zamawiajacy dopuszcza.

Zatwierdzit:
Z-ca Dyrektora  ds. Organizacyjno
Technicznych

Jarostaw Gtowacki
/podpis na oryginale/

Otrzymuja:
1. wszyscy uczestnicy
2. ala
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