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Dot.: postepowama prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na ,,Poprawe
dostepnosci, jakosci oraz efektywnosci udzielanych w Szpitalu Specjalistycznym im. Swietej
Rodziny w Warszawie swiadczen zdrowotnych w obszarze onkologii poprzez poprawe stanu
posiadanej infrastruktury i wyposazenia - Zakup sprzetu i aparatury medycznej dla potrzeb

Oddziatlu Onkologii Klinicznej i etap | Bloku Operacyjnego Szpitala Specjalistycznego im. Swietej
Rodziny SPZOZ”- nr postepowania 37/2025/DZP

“I'"ll Platforma zakupowa

Uprzejmie zawiadamiamy, ze do Zamawiajgcego wplynely nastepujgce pytania dotyczgce wyjasnienia
tresci SWZ na ,Poprawe dostepnosci, jakosci oraz efektywnosci udzielanych w Szpitalu Specjalistycznym
im. Swigtej Rodziny w Warszawie $wiadczen zdrowotnych w obszarze onkologii poprzez poprawe stanu
posiadanej infrastruktury i wyposazenia - Zakup sprzetu i aparatury medycznej dla potrzeb Oddziatu
Onkologii Kiinicznej i etap | Bloku Operacyjnego Szpitala Specijalistycznego im. Swietej Rodziny SPZ0OZ"
- nr postepowania 37/2025/DZP

Pyt. 1

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykow — 15 sztuk

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania fotel do podawania cytostatykéw z pilotem sterujgcym z
zabezpieczeniem przed przypadkowym uzyciem poprzez konieczno$¢ przytozenia kluczyka
magnetycznego zamiast wcisniecia przycisku aktywujacego?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela do podawania cytostatykéw o parametrach opisanych w
pytaniu.

Pyt. 2

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykow — 15 sztuk

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania fotel do podawania cytostatykéw z pilotem, ktéry posiada
wytgczanie sterowania za pomocg przytozenia kluczyka magnetycznego zamiast przycisku oznaczonego
STOP?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela do podawania cytostatykow o parametrach opisanych w
pytaniu.

Pyt. 3

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykow — 15 sztuk

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania fotel do podawania cytostatykéw z mozliwoscia blokowania
pilota za pomocg kluczyka magnetycznego zamiast przycisku?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela do podawania cytostatykéw o parametrach opisanych w
pytaniu.

Pyt. 4

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykow — 15 sztuk
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Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania fotel do iniekgji, ktory posiada kota z centralnym systemem
hamowania o $rednicy 100mm, podwdjne tworzywowe w obudowie tworzywowej? Odp. Zamawiajacy nie
dopuszcza fotela opisanego w pytaniu.

Pyt. 5

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykéw — 15 sztuk

Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania fotel do podawania cytostatykdw, ktéry posiada pilot
przewodowy do sterowania funkcjami fotela zamiast panelu centralnego?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela do podawania cytostatykéw, ktory posiada pilot
przewodowy do sterowania funkcjami fotela. Zamawiajacy wymaga panelu centralnego.

Pyt. 6

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykéw — 15 sztuk

Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania fotel do podawania cytostatykéw, ktéry zamiast podnézka
tworzywowego posiada podnozek z ptyty HPL pokryty gumowg ostong lub podnézek tapicerowany?.
Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel do podawania cytostatykoéw z podnézkiem wykonanym z plyty
HPL pokryty gumowa ostona. Zamawiajacy nie dopuszcza podnézka tapicerowanego.

Pyt. 7

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykéw — 15 sztuk

Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania fotel do podawania cytostatykéw, kitéry posiada konstrukcje
kolumnowg, leze oparte na jednej kolumnie o przekroju kwadratowym? Rozwigzanie, ktére chcemy
zaoferowaé nie jest gorsze od wymagan Zamawiajgcego. Fotel jest przebadany pod wzglgdem
bezpieczenstwa i spetnia wszystkie wymagania MDR. Zastosowanie rozwigzania, ktére chcemy
zaoferowa¢ jest duzo bardziej korzystne ekonomicznie, a jednoczes$nie nie wplywa na bezpieczeristwo
zaréwno personelu jak réwniez pacjentow.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela do podawania cytostatykéw, ktéry posiada leze oparte na
jednej kolumnie o przekroju kwadratowym.

Pyt. 8

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykéw — 15 sztuk

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania fotel do iniekcji, ktéry zamiast tworzywowych uchwytow w
listwie odbojowej posiada metalowy uchwyt do prowadzenia fotela zlokalizowany w segmencie oparcia
plecéw?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela opisanego w pytaniu.

Pyt. 9

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykéw — 15 sztuk

Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania fotel do iniekcji, ktBry w segmencie oparcia plecéw nie posiada
listwy odbojowej?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel do podawania cytostatykow, ktory w segmencie oparcia plecéw
nie posiada listwy odbojowe;j.

Pyt. 10

Dotyczy czesci 1 — wielofunkcyjne fotele do podawania cytostatykow — 15 sztuk

Czy Zamawiajacy do pusci do zaoferowania fotel podawania cytostatykéw, ktoéry posiada fatwo
demontowalny blat boczny / stolik z wgtebieniem na kubek zamiast oddzielnego uchwytu?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela do podawania cytostatykéw opisanego w pytaniu.

Pyt. 11 i

Czy w celu miarkowania kar umownych Zamawiajacy dokona modyfikacji postanowien projektu przysziej
umowy w zakresie zapiséw § 7 ust. 1-2:

W Szpital Specjalistyczny im Sw. Rodziny SPZOZ NIP: 5212935318

Q ul A . Madalitskiego 25 B REGON: 012045743
ﬁ podmiat leczniczy 02-544 Warszawa KRS: 0000080373 £ .! !
miasto stotecznego @
Warszawy sekretariat@szpitalmadalinskiego.pt tel 224502 215 -
L4 . fax 22 45 02 264 g =

szpitalmadalinskiego.pl

D



Dot. ust.1

W razie zwloki w przekazaniu Urzadzenia do eksploatacji lub innych czynno$ci Wykonawcy w terminie
okreslonym w § 3 ust. 1 Umowy lub niewykonania naprawy gwarancyjnej w terminie okreslonym w § 5 ust.
6 Umowy, Zamawiajagcemu przystuguje prawo naliczenia kary umownej w wysokosci 0,2 % wartosci
niezrealizowanej czesci dostawy/ naprawianego przedmiotu dostawy brutto, o ktérej mowa w § 2 ust.
1, za kazdy dzieri zwloki. Kara umowna za zwioke w wykonaniu naprawy gwarancyjnej nie bedzie
naliczana, jesli Wykonawca zapewni Urzadzenie zastepcze na czas naprawy (usuniecia wady) lub do
wymiany Urzadzenia na nowe.

Odp. Zamawiajacy wyja$nia, ze kary umowne okreslone w § 7 ust. 1 projektowanych postanowien
umowy, w przypadku niewykonania naprawy gwarancyjnej w terminie okreslonym w § 5 ust. 6
Umowy, w wysokosci 0,2% za kazdy dziei zwloki beda naliczane od wartosci
wadliwego/naprawianego przedmiotu dostawy brutto, a nie od {acznej wartoéci umowy, o ktérej
mowa w § 2 ust. 1. Wysokosci kar umownych okreslonych w § 7 ust. 1 z tytulu nieterminowej
realizacji dostawy przedmiotu umowy oraz limitu kar umownych okreslonych w § 7 ust. 6,
Zamawiajacy zaznacza, ze zgodnie z § 1 ust. 5 umowy $rodki finansowe na realizacje przedmiotu
umowy, zostang przyznane Zamawiajgcemu na podstawie umowy o udzielenie dotacji na realizacje
zadania inwestycyjnego, a Umowa dotacyjna zobowigzuje Zamawiajacego do przediozenia
wszystkich dokumentéw (w tym m.in. prawidlowo wystawionej faktury za terminowa i zgodna z
umowa dostawe) w nieprzekraczalnym terminie do dnia 5.12.2025 r. co stanowi warunek
uruchomienia przyznanych srodkéw finansowych. W konsekwencji jakakolwiek nieterminowa i/llub
nieprawidiowa realizacja dostawy przedmiotu umowy spowoduje brak uruchomienia $rodkéw
finansowych przyznanych Zamawiajacemu na realizacje przedmiotu umowy. Zatem kary umowne
okreslone w § 7 ust. 1 i 2, jak rowniez limit kar umownych, o ktérym mowa w § 7 ust. 6 zostaty
okreslone w sposéb adekwatny i proporcjonalny w stosunku do szkody, ktérag poniesie
Zamawiajacy i w zaden sposob nie prowadza do nieuzasadnionego wzbogacenia Zamawiajacego.
Pyt. 12 dot. ust. 2

W przypadku zwioki Wykonawcy w przekazaniu Urzadzenia do eksploatacji lub innych czynnosci
Wykonawcy  w terminie okreSlonym w § 3 ust. 1 Umowy przekraczajgcej 2 dni kalendarzowe
Zamawiajgcemu przystuguje prawo do odstgpienia od Umowy. Prawo odstgpienia moze by¢ zrealizowane
w terminie do dni liczonych poczawszy od dnia, w ktérym Zamawiajgcy powzigt informacje o przyczynie
odstgpienia. W przypadku skorzystania z prawa odstgpienia okreslonego niniejszym ustepem
Zamawiajgcemu przystuguje prawo do naliczenia Wykonawcy kary umownej w wysokoéci 10% wartosci
brutto niezrealizowanej czesci Umowy, o ktérej mowa w § 2 ust. 1. Kara umowna okreélona w ustepie
niniejszym nie znajduje zastosowania w przypadku okolicznosci, wymienionych w § 9 Umowy.

Odp. Wysokosci kar umownych okreslonych w § 7 ust. 1 z tytulu nieterminowej realizacji dostawy
przedmiotu umowy oraz limitu kar umownych okreslonych w § 7 ust. 6, Zamawiajacy zaznacza, ze
zgodnie z § 1 ust. 5 umowy $rodki finansowe na realizacje przedmiotu umowy, zostang przyznane
Zamawiajacemu na podstawie umowy o udzielenie dotacji na realizacje zadania inwestycyjnego, a
Umowa dotacyjna zobowigzuje Zamawiajacego do przediozenia wszystkich dokumentéw (w tym
m.in. prawidlowo wystawionej faktury za terminowa i zgodna z umowa dostawe) w
nieprzekraczalnym terminie do dnia 5.12.2025 r. co stanowi warunek uruchomienia przyznanych
srodkéw finansowych. W konsekwencji jakakolwiek nieterminowa i/lub nieprawidlowa realizacja
dostawy przedmiotu umowy spowoduje brak uruchomienia $rodkéw finansowych przyznanych
Zamawiajacemu na realizacj¢ przedmiotu umowy. Zatem kary umowne okre$lone w § 7 ust. 1i 2,
jak réwniez limit kar umownych, o ktérym mowa w § 7 ust. 6 zostaly okreslone w sposéb adekwatny
i proporcjonalny w stosunku do szkody, ktéra poniesie Zamawiajacy i w zaden sposéb nie
prowadza do nieuzasadnionego wzbogacenia Zamawiajacego.
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Pyt. 13

Czy w celu miarkowania kar umownych Zamawiajacy dokona modyfikacji postanowien projektu przyszie
umowy w zakresie zapisow § 7 ust. 1-2:

Czy Zamawiajgcy obnizy tgczny maksymalny limit kar umownych do poziomu w granicach pomigdzy 10 a
30%7? Zamawiajgcy, ustalajgc gérny limit kar umownych winien mie¢ na uwadze, ze wysokos¢ kary
umownej nie powinna prowadzi¢ do nieuzasadnionego wzbogacenia Zamawiajgcego czy naruszenia
zasady proporcjonalnosci, okreslonej w art. 16 ustawy Pzp. Limit kar na poziomie 10-30% jest standardem
rynkowym stosowanym w praktyce udzielania zaméwien publicznych, a zasadno$¢ ustalenia limitu kar na
takim poziomie potwierdza stanowisko Krajowej Izby odwotawczej w wyroku KIO 2327/23.

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowany zapis.

Pyt. 14

dot. czesci 1- dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw15 sztuk:

Poz. 6 Czy Zamawiajgcy dopusci elektryczna regulacje wysokosci w zakresie od 540 do 750mm ?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza regulacji o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt.15

dot. czesci 1- dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw15 sztuk:

Poz. 10 Czy Zamawiajgcy dopusci fotel przejezdny z centralng blokada ale umieszczong pomigdzy kotami
od strony bocznej? Oraz czy dopusci kota o $rednicy 100mm?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel przejezdny o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt.16

dot. czesci 1- dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw15 sztuk:

Poz. 11 Czy Zamawiajgcy dopusci fgczenie tapicerki z wykonaniem minimalnej liczby szwow? Czy
Zamawiajacy dopusci blokade bez kolorystycznej, graficznej informac;ji?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza taczenia tapicerki z wykonaniem minimalnej liczby szwéw oraz
blokady bez kolorystycznej graficznej informaciji.

Pyt.17

dot. czesci 1- dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw15 sztuk:

Poz. 13 Czy Zamawiajacy dopusci leze oparte na jednej kolumnie o przekroju kwadratu?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza leza opartego na jednej kolumnie o przekroju kwadratu.

Pyt. 18

Czy zamawiajgcy w Czesci 1 zaméwienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw
dopusci;

W pozycji nr 5 fotel z zabezpieczeniem przed przypadkowym uruchomieniem poprzez kluczyk aktywujgcy
pilota, co zwieksza bezpieczenstwo pacjentéw przez ograniczenie dostepu (jesli zajdzie taka potrzeba) do
regulacji fotela.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela o zabezpieczeniu opisanym w pytaniu.

Pyt. 19

Czy zamawiajgcy w Czesci 1 zamowienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykow
dopusci:

W pozycji nr 6 fotel z elektryczng regulacja wysokosci w zakresie: 550 mm do 700mm?

Odp. Patrz odp. na pytanie nr 14.

Pyt. 20

Czy zamawiajacy w Czesci 1 zaméwienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw
dopusci:

W pozycji nr 10 fotel przejezdny, kofa z centralng blokadg. Podwdjne kota tworzywowe o Srednicy min.
100mm. Dzwignie blokady centralnej umiejscowione centralnie pod siedziskiem z obu stron fotele w celu
tatwego dostepu.
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Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel przejezdny o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt. 21

Czy zamawiajacy w Czesci 1 zamoéwienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykow
dopusci:

W pozycji 11 Leze wykonane w technice bezszwowej, szwy wytgcznie na krawedziach leza, Mozliwosé
wyboru koloru tapicerki z palety 37 kolorow. Segment nozny i siedziska tapicerowane jednocze$ciowym
pokryciem. Segment nozny wyposazony w tworzywowy podnézek, regulowany elektrycznie. Mozliwosé
elektrycznego przyblizenia lub oddalenia od pacjenta. Podnézek z mozliwoscig tatwego demontazu.
Demontaz zabezpieczony poprzez dwie blokady, odbywa sie bez uzycia narzedzi.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza leza posiadajacego szwy na krawedziach leza. Podtrzymujemy
zapisy SWZ.

Pyt. 22

Czy zamawiajgcy w Czeéci 1 zamdwienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw
dopusci:

W pozycji 13 fotel o konstrukcji kolumnowej umozliwiajacy skuteczng dezynfekcje i zapobieganie
zakazeniom szpitalnym. Tyina czgé¢ segmentu nieostonigta tworzywem w celu zapobiegania korozji np.
przez skraplanie na skutek mycia poditég dezynfektantami ktére odparowujg oraz ogranicza gromadzenie
kurzu. LeZe oparte na jednej kolumnie o przekroju prostokata.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela opisanego w pytaniu.

Pyt. 23

Czy zamawiajgcy w Czeéci 1 zamdwienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykéw
dopusci:

W pozyciji 15 dodatkowe wyposazenie:

- Metalowy drazek do prowadzenia fotela, zlokalizowany przy segmencie plecéw przez cata szerokosé
fotela

- pilot posiadajgcy nietamliwy hak z tworzywa do zwieszenia w dowolnym miejscu na fotelu

- ostona PCV czesci noznej lub podnézka

- podiokietniki posiadajgce uchwyty na pilot przewodowy

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza wyposazenia opisanego w pytaniu.

Pyt. 24

dot. Zalacznik nr 2.7 do SWZ: Dostawa lamp operacyjnych led wielozrédiowych, podwojnych
sufitowych- 3 sztuki

Prosimy Zamawiajgcego o dopuszczenie lamp dwuczaszowych o ponizszej charakterystyce technicznej:
Spelnienie
wymaganego
parametru/wa
runku
(zaznaczyé
tak/nie)

1. Lampa operacyjna wyposazona w dwie | TAK

oprawy oswietleniowe (lampa gidwna i
satelita) oraz uchwyt na monitor mocowane
na trzech niezaleznych ramionach, na
wspolnym zawiesiu, przystosowanym do
zamontowania w sali bez lub z sufitem
podwieszonym. Monitor medyczny nie
stanowi wyposazenia lampy.

Lp. | PARAMETR/ Opis parametréow oferowanych

WARUNEK
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Oprawa oS$wietleniowa wykorzystujaca
technologie diod $wiecgcych LED.

TAK

Oprawa oswietleniowa z diodami LED
emitujgcymi swiatto biate.

TAK

Oprawa oswietleniowa wykonana ze stopu
aluminium.

TAK

Matryce LED ostoniete tatwa do czyszczenia
jednorodng ostong wykonang z odpornego
na zarysowania szkia bezpiecznego z
dwoma szybami i folig ochronng pomiedzy
nimi.

TAK

Sterowanie funkcjami lampy przy pomocy
dotykowego ekranu LCD o przekatnej 5"
umieszczonego na przegubie glowicy.

TAK

Funkcje sterowane z panelu LCD: ON/OFF,
regulacja natezenia, funkcja ENDO,
regulacja $rednicy pola $wietinego, regulacja
temperatury barwowej.

TAK

Sterowanie funkcjami lampy przy pomocy
dotykowego panelu Sciennego z ekranem o
przekatnej 5" umozliwiajgcego regulacje
takich samych parametréw jak panel LCD na
przegubie gtowicy.

TAK

Mozliwo$¢ zapisania ustawien lampy, a
nastepnie ich szybkiego aktywowania z
panelu LCD.

TAK

10.

Glowica wyposazona w odigczany uchwyt
sterylny, ktory umozliwia sterowanie min. 3
parametrami: natezenie, S$rednica pola,
temperatura barwowa, a takze pozwala na
aktywowanie trybu endoskopowego.

TAK

11.

Czasza gtébwna: matryca diodowa ziozona z
co najmniej 144 punktéw LED, o natezeniu
oswietlenia Ec = 160kLux/1m.

TAK

12.

Satelita: matryca diodowa zlozona z co
najmniej 144 punktéw LED, o natezeniu
oswietlenia Ec = 160kLux/1m.

13.

Srednica pola obu czasz d10 regulowana w
zakresie: 149-294 mm.

TAK

14.

Wspbtczynnik odwzorowania barw — Ra min.
97.

TAK

15.

Temperatura barwowa regulowana w
zakresie min. 3000-5500K.

TAK

16.

Mozliwos¢ sterowania parametrami obu
czasz jednoczesnie z jednego panelu LCD w
trybie synchronizaciji.

TAK

17.

Niewielki przyrost temperatury w obszarze
glowy chirurga: nie wiekszy niz 0,5 °C.

TAK

18.

Mozliwosé regulacji natezenia $wiatta w
zakresie co najmnigj 25-100%.

TAK

o
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19.

Wspdiczynnik oddawania barwy czerwonej
R9 min. 97.

TAK

20.

Walebnos¢ oswietlenia L1+L2 (60%) min.
790 mm.

TAK

21.

Wagtebnos¢ oswietlenia L1+L2 (20%) min.
1605 mm.

TAK

22.

Glowica lampy operacyjnej wyposazona w
funkcje aktywnego zarzadzania cieniem,
ktéra kompensuje cien rzucany przez glowe
chirurga.

TAK

23.

Funkcja Endo (oswietlenie otoczenia
Swiattem zielonym) Zzapewniajgca
bezpieczenstwo personelu w trakcie
zabiegow endoskopowych.

TAK

24.

Zywotnos¢ ukiadu $wietinego min 60 000 h.

TAK

25.

Zapasowe uchwyty wielorazowe, =z
mozliwoscig sterylizowania ich w autoklawie
- minimum 5 szt. na jedng oprawe.

TAK

26.

Zuzycie energii elekirycznej - nie
przekraczajace 160 VA na czasze.

TAK

27.

Srednica czaszy lampy max. 600 mm.

TAK

28.

Plaska oprawa o otwartej konstrukcji -
zapewniajgcy jak najmniejsze zakiocenie
nawiewu laminarnego.

TAK

29.

Oprawa pozbawiona widocznych elementow
mocujgcych na korpusie oraz osfonie matryc
LED (Srub, nitow, itd.).

TAK

30.

Na bokach czaszy ulokowane min. 3
uchwyty tzw. niesterylne dla tatwego
pozycjonowania.

TAK

31.

Regulacja ramienia sprezynujacego z
gtowicg min. 30 stopni w gore i 50 stopni w
dot.

TAK

32.

Mozliwo$¢ obrotu ramienia z oprawg o 360°
wokot sufitowego punktu mocowania lampy.

TAK

33.

Mozliwoé¢ obrotu ramienia o 360° na
przegubie tgczacym ramiona (dla ramion, na
ktorych zawieszona jest czasza).

TAK

34.

Mozliwos¢ obrotu glowicy o 360° na
przegubie  {gczgcym z ramieniem
sprezystym (dla ramion, na ktorych
zawieszona jest czasza).

TAK

35.

Promien regulacji gtowicy na ramieniu min.
1600 mm.

TAK

36.

Promien regulacji glowicy na ramieniu min.
1800 mm.

TAK

37.

Promien regulacji monitora na ramieniu min.
1900mm.

TAK

38.

Lampa operacyjna  z mozliwoscig
zamocowania w przyszitosci
bezprzewodowej kamery HD, ktora

TAK
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podigczana jest w miejscu uchwytu
sterylnego bez uzycia narzedzi.

39 Kamera posiada nastepujace parametry | TAK
minimalne:

Rozdzielczos¢ w pikselach: 2140000 pikseli
Rozdzielczosé: 1920 x 1080

Zoom: 30x optyczny, 12x cyfrowy

Obrot obrazu: bezstopniowy,
zmotoryzowany

Wyjscia wideo: HDMI 1.4, DVI

Proporcja obrazu: 16:9

Wymiary (9, dtugos¢). 68 mm x 179 mm
Masa kamery: 1 kg

Bezpieczenstwo transmisji danych: Tylko
miedzy  sparowanym  nadajnikiem i
odbiornikiem AES szyfrowanie 128-bitowe
40. Funkcje kamery sterowane z panelu LCD lub | TAK
dotaczanego pilota: przyblizanie/oddalanie,
obrét w prawo/lewo, kontrola jasnosci,
automatyczne /reczne ustawianie ostrosci,
balans bieli.

41. | Sterowanie funkcjami kamery przy pomocy | TAK
dotykowego panelu $ciennego z ekranem o
przekatnej 5" umozliwiajgcego regulacje
takich samych parametrow jak panel LCD na
przegubie gtowicy.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lamp operacyjnych opisanych w pytaniu.

Pyt. 25

dot. Zalacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 4 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci stét, ktory ma zapisane w pamieci dwie funkcje ,funkcje “0” —
poziomowanie blatu wraz z segmentem plecéw oraz klatki piersiowej oraz funkcje flex /reflex?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza stét operacyjny, ktory ma zapisane w pamieci funkcje opisane w
pytaniu.

Pyt. 26

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 9 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét, w ktérym regulacja sekcji glowy i stép
obstugiwana jest manualnie za pomocg sprezyn gazowych? Jest to rozwigzanie lepsze niz wymagane.
Odp. Tak, Zamawiajacy dopuszcza rozwigzania opisanego w pytaniu.

Pyt. 27

dot. Zatgcznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 12 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z pilotem i panelem
centralnym z funkcjg stand-by? Pilot i panel wchodzg w stan us$pienia po 60 sekund od nieuzywania
funkcji? W celu ponownej aktywacji nalezy nacisnagé przycisk ,ON"?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu

Pyt. 28

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 14 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o dugosci 2060mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.
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Pyt. 29

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 15 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o szerokosci blatu 500mm,
natomiast wraz z szynami bocznymi 550mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 30

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 16 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z regulacjg wysokosci w
zakresie 680-1080mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego z regulacja opisana w pytaniu.

Pyt. 31

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 17 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o diugosci piyty czotowej
(podgtdéwka) 186 mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 32

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 19 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o diugosci piyty plecowej 342
mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 33

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 20 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o diugosci piyty 471 mm?
Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 34

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 21 tabeli. Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o diugosci plyty na nogi
499mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 35

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami~ 2 sztuki:

Punkt 22 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o wymiarach siedziska: szyna
czotowa 190mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 36

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 23 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o wymiarach siedziska: szyna
piyty tylnej 544mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 37

dot. Zalacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 24 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o wymiarach siedziska: szyna
ptyty siedziska 450mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 38 dot. Zalgcznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:
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Punkt 25 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny o wymiarach siedziska: szyna
plyty nég 340 mm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 39

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 31 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z regulacjg oparcia plecow w
zakresie -40° /+80°7?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 40

dot. Zalacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 33 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z katem rozchylenia
podnézkéw 180°7

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt.41

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 36 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z funkcja flex 220°?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego z funkcja opisang w pytaniu.

Pyt. 42

dot. Zalacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 37 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z funkcja reflex 100°?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego z funkcja opisana w pytaniu.

Pyt. 43

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 38 tabeli: Prosimy zamawiajgcego o wyjasnienie co ma na mysli pod opisem: ,Centralny system
blokowania podtogi gérny przesuwny do przodu 5”7

Odp. Zamawiajacy ma na mysli system két o $rednicy 5 cala, ktére blokuja przesuw stotu do
przodu.

Pyt. 44

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 39 tabeli: Prosimy zamawiajacego o wyjasnienie co ma na mysli pod opisem:” Centralny system
blokowania podiogi gérny przesuwny do tytu 5"?

Odp. Zamawiajacy ma na mysli system kot o $rednicy 5 cala, ktore blokuja przesuw stotu do tytu.
Pyt. 45

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stolow operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 43 tabeli: Prosimy Zamawiajgcego o doprecyzowanie co ma na mysli pod opisem ,Podzielona
sekcja LED"?

Odp. Zamawiajacy ma na mysli sekcje z diodami led na pilocie, ktore stuza jako wskazniki
informujace o pozyciji stotu.

Pyt. 46

dot. Zalacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 45 tabeli: Czy Zamawiajacy dopuséci do zaoferowania stot operacyjny z odtgczanymi segmentami
podgtéwka i podndzkow?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stolu operacyjnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 47

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 46 tabeli: Prosimy zamawiajacego o wyjasnienie co ma na mysli pod opisem: ,Pieciosekcyjne radio
w moscie nerkowym®?

.
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Odp. Zamawiajacy ma na mysli przeziernos$¢ stotu dla promieni rentgenowskich we wszystkich 5
sekcjach stolu.

Pyt. 48

dot. Zatgcznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 54 tabeli: Czy Zamawiajacy bedzie wymagat przesuwu wzdtuznego 400mm?

Odp. Zamawiajacy nie stawia takiego wymogu, natomiast wymaga przesuwu goérnego.

Pyt. 49

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stotéw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 55 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z kablem zasilajgcym do stotu
3 m? Warto zauwazyg¢, iz zbyt diugi kabel moze spowodowac ryzyko zaplatania sie w nim operatora.
Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza dlugosci kabla zasilajacego o ktérej mowa w pytaniu.

Pyt. 50

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 58 tabeli: Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania stét operacyjny z czasem tadowania baterii
<12h?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza stotu operacyjnego, ktérego czas tadowania baterii wynosi
powyzej 8 godzin.

Pyt. 51

dot. Zalacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami- 2 sztuki:

Punkt 61 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania miske ginekologiczng z odptywem o
wymiarach 65x 265x325 mm i pojemnosci 4 I?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza miski ginekologicznej o parametrach opisanych w pytaniu.
Pyt. 52

dot. Zatacznik nr 2.8 do SWZ: Dostawa stoléw operacyjnych z akcesoriami— 2 sztuki:

Punkt 61 tabeli: Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania 1 wysiegnik na ekran anestezjologiczny ze
stali nierdzewnej, posiadajgcy regulacje wysokosci i obrotu sztyca okragta o $rednicy: 16 mm, szeroko$¢
parawanu: 60 cm, regulacja wysokosci 50-80 cm?

Odp. Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza sprzetu o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt. 53 Dotyczy czesci nr 6:

pkt. 111 - Czy Zamawiajgcy dopusci kardiomonitor bez pomiaru BIS?

Odp. Tak, Zamawiajacy dopuszcza kardiomonitor o ktérym mowa w pytaniu.

Pyt. 54 Dotyczy czesci nr 6:

pkt. 3 - Czy Zamawiajacy zgodzi sie na zaoferowanie 1 wozka funkcyjnego na 4 aparaty?

Aparaty przystosowane bedg do powieszenia na kolumnie i 1 taki wézek w zupetnosci wystarczy 4 sztuki,
a dodatkowo nie bedzie niedogodnosci zwigzanych z magazynowaniem ich wickszej iloci.

Odp. Tak, Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie 1 wozka funkcyjnego na 4 aparaty.

Pyt. 55

Dotyczy projektu umowy

§5 ust. 1 - Czy Zamawiajgcy zgodzi sie na zmniejszenie wysokosci kar umownych za kazdy dziern zwioki
do 0,5%7

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmniejszenie wysokos$ci kar umownych. Zamawiajacy
podtrzymuje zapisy tresci SWZ.

Pyt. 56

§5 ust. 8 — Czy Zamawiajacy zgodzi sie na zmniejszenie tacznej wysokosci kar umownych do 20%7?
Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmniejszenie lacznej wysokosci kar umownych.
Zamawiajgcy podtrzymuje zapisy tresci SWZ.

-
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Pyt. 57

Dot. Czescinr 6

Dot. Rodziat V SWZ — Warunki udziatu w postepowaniu

Whnosimy o zmiane warunku udziatu w postepowaniu dotyczgcego zdolnosci technicznej lub zawodowej
niezbednej do wykonania zamoéwienia dla czesci nr 6, poprzez nadanie mu brzmienia:

O udzielenie zamodwienia moga ubiegac¢ sie wykonawcy, ktorzy speiniaja nastepujace warunki:

1. Posiadajg zdolnoé¢ techniczna lub zawodowa niezbedne do wykonania zaméwienia

Dla potwierdzenia spetnienia tego warunku Wykonawcy wykaza, Zze w okresie ostatnich 3 lat, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krétszy — w tym okresie, zrealizowali dostawy sprzetu lub aparatury
medycznej o wartosci co najmniej 1 000 000,00 zt brutto.

Obecny wymoég wykazania dos$wiadczenia co najmniej jednej dostawy aparatéw do znieczulenia z
kardiomonitorem i modutem pomiaru zwiotczenia stanowi istotne ograniczenie konkurencji, poniewaz
zaweza krag potencjalnych wykonawcow wytgcznie do podmiotow, ktére realizowaty dostawy bardzo
specyficznego i waskiego rodzaju sprzetu. Taki warunek nie jest proporcjonalny do celu, jakiemu ma stuzyé
— Zamawiajgcy powinien bowiem zweryfikowaé, czy Wykonawca posiada doswiadczenie w realizacji
dostaw sprzetu lub aparatury medycznej, a nie wytacznie w dostawach urzadzen o okreSlonych
parametrach.

Tak sformutowany wymég pozostaje w sprzeczno$ci z zasada proporcjonalnosci okreslong w art. 16 pkt 3
PZP i moze prowadzi¢ do ograniczenia liczby ofert, co nie lezy w interesie Zamawiajgcego, gdyz zmniejsza
konkurencyjnos¢ postepowania oraz ryzykuje uzyskaniem mniej korzystnych ofert cenowych.

Odp. Zamawiajacy podtrzymuje zapisy dotyczace warunku udziatu w postgpowaniu, w czeséci 6
zamOwienia rozdziat V SWZ — Warunki udzialu w postepowaniu. Jednocze$nie Zamawiajacy
doprecyzowuje, ze okreslajac warunek udziatu w cze$ci 6 zamoéwienia wymaga dostawy urzadzenia
objetego czescia 6 zamoéwienia (Zatacznik 2.6 do SWZ) jako jednolitego systemu zintegrowanych
ze soba urzadzen tj. aparatu do znieczulenia, respiratora, kardiomonitora.

Wykazanie doswiadczenia w zakresie dostaw tak specjalistycznych urzadzeri jest uzasadnione
potrzebami | specyfika swiadczen zdrowotych udzielanych przez Zamawiajacego.

Pyt. 58 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy sie prosba o dopuszczenie lamp w ksztalcie petnego kota z zachowaniem bezceniowosci
realizowane] za pomocg automatycznego systemu redukcji cieni. Proponowane rozwigzanie jest
rozwigzaniem lepszym od wymaganego.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza lampy opisane w pytaniu pod warunkiem, Ze pozostate parametry, o
ktérych mowa w SWZ pozostana bez zmian.

Pyt. 59 dot. Cze¢$€ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy sie z prosbg do zamawiajgcego o dopuszczenie lampy gtéwnej i satelitarnej z mozliwoscia
regulacji pola operacyjnego w 3 krokach w zakresie 140mm-300mm. Oferowany przez nas produkt spetnia
wymagania funckjonalne i techniczne a réznica 50 mm w gornej granicy zakresu nie wptywa na jakos¢ ani
efektywno$é pracy lampy w warunkach klinicznych.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy operacyjnej opisanej w pytaniu.

Pyt. 60 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy sie do zamawiajgcego z prosbg o dopuszczenie do zaoferowania lampy operacyjnej
posiadajgcg klase szczelnosci IP:42 (ochrona przed ciatami stalymi wiekszymi niz 1mm oraz ochrona
przed woda kapiacg pod katem do 15st.) Nawigzujac do definicji klasy szczelnosci jest to stopien ochrony
ktory idealnie nadaje sie warunkéw panujgcych na salach operacyjnych gwarantujac stabilng
niezaburzong i bezpieczng prace lamp operacyjnych.
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Odp. Zamawiajacy dopuszcza lampy opisane w pytaniu pod warunkiem, ze pozostate parametry
pozostang bez zmian.

Pyt.61 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy si¢ z prosbg do zamawiajgcego o dopuszczenie $wiatla endo w kolorze biatym. Oferowany
przez nas tryb o$wietlenia zapewnia fagodne nieo$lepiajace biate $wiatto o obnizonej intensywnosci (3%)
Ec, ktore doskonale spetnia funkcje oswietlenia pomocniczego podczas zabiegow endoskopowych i
laparoskopowych. Takie rozwigzanie jest powszechnie stosowane i jest rozwigzaniem réwnowaznym.
Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza koloru $wiatta endo, o ktérym mowa w pytaniu.

Pyt.62 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy sig z prosbg do zamawiajacego o dopuszczenie ponizszych diugosci ramion:

..

T
~,
S/ ™~
N ™~
Bt T N .
< a,

.

m Szpital Specjatistyczny im. $w. Rodziny SPZOZ NIP; 5212835318

— Q ut A J. Madalitskiego 25 B REGON: 012045743
podmiotleczniczy 02-544 Warszawa KRS: 0000080373 = e S
miasta stofecznego @
Warszawy sekretariat@szpitalmadalinskiego.pl tel 224502215 @ =4
.

L4 szpitalmadatinskiego.pl A fax 22 45 02 264 Javasy



Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza dlugosci ramion, o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt. 63 dot. Czes$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Czy zamawiajacy dopuéci do zaoferowania lampe ze wspotczynnikiem rozpraszania; 86% w tescie tuby
i jednej maski, 49 % w tescie tuby i dwoch masek i 85 % w tescie maski oraz 48 %w tescie dwoch
masek? Warto$¢ rozpraszania $wiatta z uzyciem tuby i maski na wymaganym poziomie oznaczatoby
idealne, catkowite rozproszenie bez zadnych strat czy roéznicy w natezeniu. Wartosci rzedu 85% -90% sg
dobrym wynikiem zapewniajgcym dobre wiasciwosci o$wietlenia w polu operacyjnym.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt. 64 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zamawiajgcy wymaga gtebokosci o$wietlenia L1 + L2 2 170 cm. Zwracamy uwage, ze zgodnie Z norma
EN/IEC 60601-2-41 istotne jest zapewnienie odpowiedniego poziomu natezenia o$wietlenia i w polu
operacyjnym, natomiast warto$¢ 170 cm jest jedynie jednym z mozliwych parametréw lamp. Oferowana
lampa posiada L1 + L2 = 130 cm, co w peini pokrywa typowy zakres giebokosci pracy przy jednoczesnym
zachowaniu wszystkich pozostalych parametréw $wietinych wymaganych przez norme (natgzenie,
jednorodnos$¢, CRI, R9, temperatura barwowa, bezpieczenstwo).

W zwigzku z tym prosimy o zmiane zapisu na: ,L1 +L2 2130 cm” lub L1 + L2 = 130 cm (zgodnie z EN/IEC
60601-2-41)".

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiang zapisu w SWZ.

Pyt. 65 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy sie z prosba do zamawiajgcego o dopuszczenie zasilacza stabilizowanego z napigciem 100-
240V-50Hz/24V.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza parametry napiecia dla zasilacza stabilizowanego opisane w
pytaniu, pod warunkiem, ze pozostate parametry beda bez zmian.

Pyt. 66 dot. Czes¢é nr 7 — Lampy operacyjne

Zgodnie z zapisami specyfikaciji, kamera ma by¢ zainstalowana centralnie w osi czaszy lampy operacyjne;j.
Zwracamy sie z prosba o dopuszczenie mozliwosci instalacji kamery o rozdzielczo$ci 4K, z funkcjg obrotu
obrazu 180 °, nie wystajgcej po za obrys kopuly, w bezposrednim sasiedztwie osi centralnej, obok uchwytu
sterylnego i przy zachowaniu petnej funkcjonalnosci. Proponowana lokalizacja kamery —w bezposrednim
sasiedztwie osi centralnej — zapewnia petng funkcjonalnos¢ obrazu i kadrowania przy jednoczesnym
zachowaniu ergonomii uchwytu sterylnego. Kamera nie wystaje poza obrys czaszy, nie ogranicza pola
$wietlnego ani widocznoéci, a jej przesuniecie wzgledem osi nie wptywa na jakos¢ rejestracji obrazu. W
wielu rozwigzaniach renomowanych producentéw jest to standardowa, sprawdzona praktyka, wynikajaca
z koniecznoséci zachowania komfortu pracy operatora i uzytkownika uchwytu sterylnego.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza rozwiazania opisanego w pytaniu.

Pyt. 67 dot. Cze$¢ nr 7 — Lampy operacyjne

Zwracamy sie z pro$bg do zamawiajgcego o dopuszczenie lampy w ktorej ksztalt pola operacyjnego
uzyskiwany jest za pomoca ustawienia potozenia czaszy.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy operacyjnej opisanej w pytaniu.

Pyt. 68

Wykonawca zwraca sie do Zamawiajgcego z pro$bg o wyrazenie zgody na modyfikacje tresci w § 5 ust.6
na nastepujaca:

6. W okresie gwarancji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgtoszenie
uszkodzenia lub wady (usterki) ustala sie na 24 godziny od chwili jej zgloszenia przez Zamawiajgcego, a
czas usuniecia uszkodzenia, wady (usterki) ustala sie na maksymalnie 7 dni kalendarzowych, liczac od
dnia zgloszenia dokonanego przez Zamawiajgcego. Koszty dojazdu do miejsca, gdzie znajduje sie
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Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przediuza sie o czas uptywajgcy od zgtoszenia
uszkodzenia, wady (usterki) do ich usuniecia. Wykonawca zapewni Urzadzenie zastepcze, o parametrach
i wlasciwosciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas naprawy gwarancyjnej przekraczajgcy 7 dni. W
przypadku, gdy naprawa wymaga sprowadzenia czesci zamiennych z zagranicy, czas naprawy ustala sie
na okres 14 dni liczagc od dnia zgtoszenia dokonanego przez Zamawiajgcego.

Odp. Zamawiajacy zmienia tre$¢ zapisu PPU § 5 ust. 6 w nastepujacy sposob:

W okresie gwarancji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgioszenie
uszkodzenia lub wady (usterki) ustala sie¢ na 24 godziny od chwili jej zgloszenia przez
Zamawiajacego, a czas usuniecia uszkodzenia, wady (usterki) ustala si¢ na maksymalnie 14 dni
kalendarzowych, liczac od dnia zgtoszenia dokonanego przez Zamawiajacego. Koszty dojazdu do
miejsca, gdzie znajduje sie Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przediuza sig¢ o czas
uplywajacy od zgloszenia uszkodzenia, wady (usterki) do ich usuniecia. Wykonawca zapewni
Urzadzenie zastepcze, o parametrach i wlasciwosciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas
haprawy gwarancyjnej przekraczajacy 7 dni.

Pyt. 69 dot: Czes¢ 1 zamowienia: Dostawa foteli wielofunkcyjnych do podawania cytostatykow —
15 szt.

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na dostawe w terminie do 12 tygodni? Proponowany termin realizacji
zamdwienia bedzie zgodny ze standardowym cyklem produkcji, co pozwoli Wykonawcy nalezycie
zrealizowaé przedmiot umowy.

Jesli Zamawiajgcy nie wyrazi zgody na zaproponowany termin realizacji prosimy o informacje o ile
Zamawiajacy ma mozliwo$é jego wydtuZzenia.

Odp. Zamawiajacy nie ma mozliwosci wydtuzenia terminu dostawy z uwagi na termin rozliczenia
dotacji.

Pyt. 70 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy (w pkt. 5) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie panelu sterowania posiadajgcego
zabezpieczenie przed przypadkowym uruchomieniem funkcji tj. wykonanie zmiany pozycji fotela musi
zostaé poprzedzone przyciskiem ,$wiadomego uzycia” (przycisk Start)?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza parametry opisane w pytaniu dla panelu sterowania.

Pyt. 71 dot. cze¢sci 1 zaméwienia

Czy (w pkt. 5) Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie panelu sterownia bez przycisku wytaczajgcego
sterowanie?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza panelu sterownia bez przycisku wylaczajacego sterowanie?
Pyt. 72 dot. czesci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 5) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie panelu sterownia bez przycisku blokujacego
panel sterowania?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza panelu sterownia bez przycisku blokujacego panel.

Pyt. 73 dot. czesci 1 zamdwienia

Czy (w pkt. 6) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie elektrycznej regulacji wysokosci w zakresie od
565 mm do 885 mm? Oferowany zakres rozni sie nieznacznie od wymaganego przez Zamawiajgcego.
Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza regulacji o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt. 74 dot. cze¢sci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 7) Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie regulacji nachylenia oparcia plecéw w zakresie
-15%o +80° uzyskiwanej za pomocg sitownika elektrycznego sterowanego panelem centralnym?
Oferowane zakresy sg bardzo zblizone do wymaganych przez Zamawiajgcego.

Odp. Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie regulacji nachylenia oparcia plecéw w zakresie
-15%do +80° uzyskiwanej za pomoca sitownika elektrycznego sterowanego panelem centralnym.
Pyt. 75 dot. czesci 1 zamowienia
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Czy (w pkt. 8) Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie regulacji segmentu siedziska w zakresie od 0°
do 25° uzyskiwanej za pomoca sitownika elektrycznego sterowanego panelem centralnym? Oferowany
zakres jest lepszy niz wymagany przez Zamawiajgcego.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza regulacje opisang w pytaniu.

Pyt. 76 dot. czesci 1 zamoéwienia

Czy (w pkt. 9) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie regulacji przechytlu Trendelenburga
dokonywanej jednym wyraznie oznakowanym przyciskiem (z czytelnym piktogramem, bez oznaczenia
kolorem) 15° uzyskiwang za pomoca sitownikéw elektrycznych sterowanych panelem centralnym?
Oferowane rozwigzanie bedzie rownie funkcjonalne jak wymagane przez Zamawiajacego.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza rozwigzania opisanego w pytaniu.

Pyt. 77 dot. czesci 1 zamébwienia

Czy (w pkt. 10) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela przejezdnego, kota z centralng blokadg,
tworzywowe o $rednicy 125 mm, dzwignie blokady centralnej umiejscowione po lewej oraz prawej stronie
fotela? Oferowane rozwigzanie bedzie réwnie funkcjonalne jak wymagane przez Zamawiajgcego.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel przejezdny o parametrach opisanych w pytaniu.

Pyt. 78 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy (w pkt. 11) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela posiadajacego tapicerkg ze szwami
wykonang z elastycznego, wodoodpornego materiatu o gestosci 600 g/m3 sktadajgcego sie z PVC (72
%), PU (3 %) i bawetny (25 %), fatwg do czyszczenia, wysoce odporng na $cieranie, ognioodporna,
odporng na plesn i bakterie oraz dziatanie promieni UV, bez zawartosci lateksu?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela opisanego w pytaniu.

Pyt. 79 dot. czesci 1 zamdwienia '

Czy (w pkt. 11) Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela posiadajacego mozliwo$¢ wyboru koloru
tapicerki, 2 kolory do wyboru (ciemnoniebieski i pomararnczowy) - jak na poglgdowych zdjeciach ponizej)?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza koloréw foteli przedstawionych w pytaniu.

Pyt. 80 dot. czeSci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 11) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela posiadajgcego segment nozny i
siedziska niezalezne, przerwy pomiedzy segmentami leza wypetnione materiatem zabezpieczajgcym
przed przypadkowym zakleszczeniem reki i spadaniem drobnych przedmiotow?

Odp.Zamawiajacy dopuszcza fotel posiadajacy segment nozny i siedziska niezalezne, przerwy
pomiedzy segmentami leza wypelnione materialem zabezpieczajacym przed przypadkowym
zakleszczeniem reki i spadaniem drobnych przedmiotow.
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Pyt. 81 dot. czesci 1 zamoéwienia

Czy (w pkt. 11) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie segmentu noznego wyposazony w podnézek
wykonany z ptyty HPL, regulowany elektrycznie?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza segment nozny wyposazony w podnézek wykonany z ptyty HPL,
regulowany elektrycznie.

Pyt. 82 dot. czesci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 11) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie podnézka mozliwo$cig fatwego demontazu
(bez uzycia narzedzi, bez blokad) — demontaz podnézka nastepuje poprzez jego wyjecie?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza sposobu demontazu podnézka opisanego w pytaniu.

Pyt. 83 dot. czesci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 13) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie leza opartego na jednej kolumnie o przekroju
prostokatnym?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza leza opisanego w pytaniu.

Pyt. 84 dot. czesci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 15) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela wyposazonego w stalowy, lakierowany
proszkowo uchwyt do prowadzenia fotela zlokalizowany przy segmencie oparcia plecéw (uchwyt z
mozliwoscig chwytu rgk w pozycji pionowej oraz poziomej)?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel wyposazony w stalowy, lakierowany proszkowo uchwyt do
prowadzenia fotela zlokalizowany przy segmencie oparcia plecéw (uchwyt z mozliwosciag chwytu
rak w pozycji pionowej oraz poziomej).

Pyt. 85 dot. czesci 1 zamowienia

Czy (w pkt. 15) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela posiadajgcego metalowy uchwyt na
pilot przewodowy znajdujacy sie przy podtokietniku z prawej strony?

Odp.Zamawiajacy dopuszcza fotel posiadajacy metalowy uchwyt na pilot przewodowy znajdujacy
sie przy podiokietniku z prawej strony.

Pyt. 86 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy (w pkt. 15) Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie podtokietnikéw bez oston PCV?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza podiokietnikéw bez oston PCV.

Pyt. 87 dot. czesci 1 zamoéwienia

Czy (w pkt. 15) Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie fotela bez zdejmowanego stolika?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela bez zdejmowanego stolika.

Pyt. 88 dot. cz¢s¢ nr 1 Fotele wielofunkcyjne do podawania cytostatykéw -15 szt.

Czy Zamawiajacy dopusci diugosé leza 2190 mm?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza leza o dt. 2190 mm.

Pyt. 89 dot. czesci 1 zamoéwienia

Czy Zamawiajacy dopusci rozwigzanie alternatywne w zakresie zabezpieczenia przed przypadkowym
uruchomieniem, tj. zamiast wymogu ,zabezpieczenia poprzez konieczno$¢ wcisniecia przycisku
aktywujgcego sterowanie” i wymogu ,przycisk blokujacy panel sterowania”, dopusci blokade w postaci
magnetycznego klucza?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza rozwigzania opisanego w pytaniu.

Pyt. 90 dot. czesci 1 zamoéwienia

Czy zamawiajgcy dopusci panel sterowania nie posiadajgcy przycisku STOP?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza panelu sterowania nie posiadajacego przycisku STOP.

Pyt. 91 dot. czesci 1 zamowienia

Czy zamawiajgcy dopusci PANEL z sygnalizacjg diodowg informujaca o podtgczeniu lub korzystaniu
z zasilania akumulatorowego?

Odp. Zamawiajgcy dopuszcza PANEL z sygnalizacja diodowa informujaca o podiaczeniu lub
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korzystaniu z zasilania akumulatorowego.

Pyt. 92 dot. cze$ci 1 zamowienia

Czy zamawiajagcy dopusci elektryczna regulacja wysokosci w zakresie 600-820 mm?
Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza regulacji wysokosci w zakresie 600-820 mm.

Pyt. 93 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy zamawiajacy dopusci Regulacja segmentu siedziska w zakresie: od 0° do 25°?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza regulacje segmentu siedziska w zakresie: od 0° do 25°.

Pyt. 94 dot. czesci 1 zamoéwienia

Czy Zamawiajgcy dopusci fotel z kotami o $rednicy 125 mm ?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel o srednicy két 125 mm .

Pyt. 95 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy Zamawiajacy dopusci fotel z centralna blokadg két umieszczong w podstawie pod segmentem
siedziska?

»

o N

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel z centraina blokada kot umieszczong w podstawie pod
segmentem siedziska.

Pyt. 96 dot. czesci 1 zamowienia

Czy Zamawiajgcy dopusci fotel posiadajacy tapicerke z przeszyciami prowadzonymi od wewnatrz
(niewidocznymi na zewnatrz)?

Tapicerka ze szwami od wewnatrz zapewnia gtadkg powierzchnige zewnetrzng, estetycznie zblizong do
wersji bezszwowej. Brak widocznych przeszyé na zewnetrznej stronie ogranicza miejsca potencjalnego
gromadzenia sie zabrudzen i drobnoustrojéow, co utatwia utrzymanie higieny. Rozwigzanie jest zgodne
Z wymaganiami dotyczacymi mycia i dezynfekcji mebli stosowanych w szpitalach z zachowaniem trwatosci
oraz odporno$¢ materiatu na uszkodzenia mechaniczne i $rodki czyszczace. Zastosowanie przeszy¢ od
wewnatrz nie obniza waloréw uzytkowych ani funkcjonalnych fotela.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza tapicerki z przeszyciami prowadzonymi od wewnatrz
(niewidocznymi na zewnatrz).

Pyt. 97 dot. cze$ci 1 zamoéwienia

Czy Zamawiajgcy dopusci fotel bez mozliwosci demontazu podndzka i zastosowanie podnézka
niedemontowanego, zintegrowanego z fotelem, ze wzgledu na jego elektryczng regulacje? Zastosowanie
podnézka wbudowanego wynika z konstrukcji mechanizmu elektrycznej regulacji. Rozwigzanie to
zapewnia petng funkcjonalno$é, bezpieczenstwo uzytkowania i trwato$¢, a jednoczesnie nie ogranicza
wymagan higienicznych oraz eksploatacyjnych.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza rozwigzania opisanego w pytaniu.

Pyt. 98 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy Zamawiajgcy dopusci fotel z mozliwoscia demontazu podnézka za pomocy narzgdzi? Odp.
Zamawiajacy nie dopuszcza sposobu demontazu opisanego w pytaniu.

Pyt. 99 dot. czesci 1 zamowienia

Czy Zamawiajgcy dopusci fotel z segmentem noznym i siedziska, ktére sg tapicerowane osobno, przy
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jednoczesnym uwzglednieniu, Ze tapicerowanie jest przeprowadzone w sposéb uniemozliwiajacy
wpadniecie przedmiotéow lub zakleszczenie konczyn miedzy segmentami. Jest to Kkorzystniejsze
rozwigzanie, poniewaz mozna wymieni¢ poszczegoine elementy tapicerki bez koniecznoéci wymiany catej
tapicerki.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza rozwigzanie opisane w pytaniu.

Pyt. 100 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy Zamawiajgcy dopusci fotel z konstrukcjg opartg na jednej kolumnie o przekroju kwadratu/prostokata,
ktdra umozliwia skuteczng dezynfekcje i zapobieganie zakazeniom, a takze zapewnia stabilnogé, komfort
pacjenta.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza fotela z konstrukcjg oparta na jednej kolumnie o przekroju
kwadratu/prostokata.

Pyt. 101 dot. czesci 1 zaméwienia

Czy Zamawiajagcy dopusci fotel z uchwytem do prowadzenia w formie metalowego kablgka,
Zlokalizowanym za segmentem oparcia plecéw, jako rozwigzanie réwnowazne wobec uchwytéw
wyttoczonych w listwie odbojowej przy segmencie plecéw, majac na uwadze, ze uchwyty tworzywowe sg
mniej trwate i bardziej podatne na uszkodzenia mechaniczne, metalowy kabitgk zapewnia wiekszg
wytrzymatos¢, stabilnos¢ i wygode obstugi, co przektada sie na bezpieczenstwo i diuzsza zywotnosé
wyrobu?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza rozwiazanie opisane w pytaniu.

Dotyczy czesci nr 3 zatacznik 2.3 tj :

FORMULARZ WEASCIWOSCI TECHNICZNO — UZYTKOWE

Urzadzenia objetego czescia 3 zaméwienia Dostawa pomp infuzyjnych objetosciowych

do podawania cytostatykow- 10 sztuk:

Pyt. 102

Dot. pkt. 10:

Prosimy Zamawiajgcego o potwierdzenie czy Zamawiajacy uzywajac okreslenia bolus automatyczny oraz
bolus bezdotykowy miat na mysli tg samg funkcje?

Odp. Zamawiajacy informuje, ze miat na mysli te sama funkcje.

Pyt. 103 Dotyczy czesci nr 3 zatacznik 2.3

Dot. pkt. 18:

Prosimy Zamawiajgcego o potwierdzenie, czy Zamawiajacy w wyzej wymienionym punkcie nie popetnit
omytki pisarskiej i miat na mysli zakres regulacji poziomu alarmu pecherzykéw powietrza w zakresie 100
- 1000pI?

Odp. Zamawiajacy poprawia omytke pisarska w zataczniku nr 2.3 do SWZ pod L.p. 18, w kolumnie
»Opis minimalnych wymaganych parametréw lub cech urzadzenia” jest: ,Regulacja poziomu
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alarmu pecherzykéw powietrza w zakresie 10-1000 pl”, powinno byé¢: ,,Regulacja poziomu alarmu
pecherzykéw powietrza w zakresie 100-1000 pl”.

Pyt. 104 Dotyczy czesci nr 3 zalacznik 2.3

Dot. pkt. 39:

Czy Zamawiajacy dopusci rozwigzanie umozliwiajgce regulacje parametréw infuzji za pomoca strzatek na
dotykowym wyswietlaczu pompy?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza rozwigzanie opisane w pytaniu.

Pyt. 105 Dotyczy czesci nr 3 zatacznik 2.3

Dot. pkt 48:

Prosimy Zamawiajacego o dopuszczenie pompy posiadajgcej stopien ochrony IP33

(ochrona przed ciatami obcymi o $rednicy2.5mm lub wiekszej, ochrona przed natryskiwaniem woda).
Odp. Zamawiajacy dopuszcza pompy posiadajacej stopieri ochrony IP33 (ochrona przed cialami
obcymi o $rednicy2.5mm lub wiekszej, ochrona przed natryskiwaniem woda).

Pyt. 106 Dotyczy czesci nr 3 zalacznik 2.3

Dot. pkt. 49:

Czy Zamawiajacy dopusci rozwigzanie posiadajace komunikacje USB oraz Ethernet?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza rozwigzanie opisane w pytaniu.

Pyt. 107

Dotyczy Rozdziatu VIl pkt. 10 i 11 SWZ:

Zwracamy sie z uprzejma prosbg do Zamawiajacego o usunigcie wymogu przedstawienia

kopii zgtoszenia/ powiadomienia Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i
Produktéw Biobojczych. Prosba zwigzana jest z nastgpujacymi faktami: (i) od 1 lipca 2023 r. system
powiadomieri funkcjonujacy na podstawie przepiséw nieobowiazujacej juz ustawy z dnia 20 maja 2010 r.
o wyrobach medycznych zostat zastgpiony internetowg bazg danych — prowadzonym przez URPL
Wykazem dystrybutoréw wyrobéw, systemow lub zestawow zabiegowych majgcych siedzibe na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej. Wskazany system, bedacy domysinym sposobem informowania URPL o
udostepnianych na rynku wyrobach medycznych nie przewiduje mozliwosci wygenerowania dokumentu
potwierdzajgcego zlozenie w urzedzie takiej informacji; (ii) obowigzek powiadamiania URPL przez
dystrybutoréw wyrobéw medycznych dotyczy wytacznie dystrybutoréw, ktérzy jako pierwsi wprowadzajg
dany wyréb medyczny do uzywania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. Wymaganie przedstawienia
kopii powiadomienia moze wobec tego stanowi¢ forme dyskryminacji rodzimych przedsigbiorcow —
dystrybutorow, ktérzy dziatajg wylacznie na polskim rynku oraz posrednio takze wyrobéw medycznych
polskiej produkciji; (iii) powiadomienie wysytane do URPL ma charakter wylgcznie informacyjny i nie
prowadzi do rejestracji wyrobu, ani do wydania jakiejkolwiek decyzji o dopuszczeniu do obrotu, co zostato
wyraznie podkreslone w Komunikacie Prezesa URPL z dnia 27 wrze$nia 2023 r. w sprawie statusu
zgtoszen i powiadomient o wyrobach medycznych. W wymienionym komunikacie, Prezes URPL zwraca
uwage, ze dokumentami, ktére potwierdzajg speinienie przez dany wyréb medyczny wymogow
okreslonych w przepisach Rozporzadzenia UE 2017/745 sg wystawiona przez producenta deklaracja
zgodnosci lub certyfikat jednostki notyfikowanej, jezeli jest wymagany. Ztozenie do URPL powiadomienia
w Zaden sposéb nie potwierdza zgodnosci danego wyrobu medycznego z przepisami Rozporzadzenia
2017/745, ustawy o wyrobach medycznych, czy jakiegokolwiek innego aktu prawnego — tak jak
wspomniano, ma ono charakter wytgcznie informacyjny; (iv) z uwagi na wskazany wyzej charakter
powiadomienia, wymég przedstawienia jego kopii moze stanowi¢ naruszenie art. 106 ustawy z dnia 11
wrzesnia 2019 r. Prawo zamowien publicznych, ktory wyraza zasade zadania wytgcznie przedmiotowych
srodkéw dowodowych. Taki wymog nie ma znaczenia dla oceny legalno$ci i dopuszczalnosci obrotu
wyrobem i nie jest adekwatny do przedmiotu zaméwienia, co prowadzi do wniosku, ze stanowi catkowicie
zbedne obcigzenie po stronie wykonawcy.
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Odp. Zamawiajacy przychyla sie do stanowiska Wykonawcy i odstepuje od Zadania wymogu
przedstawienia dokumentéw wymienionych w pkt. 10 i pkt. 11 SWZ.

Zgodnie z SWZ Zamawiajacy dopuszcza zlozenie oswiadczeri:

oswiadczenie o wyrobie medycznym lub oéwiadczenie o dopuszczeniu i wprowadzeniu do obrotu
lub oswiadczenie o ktérym mowa w pkt. 12 rozdz. Vil SWZ Przedmiotowe $rodki dowodowe.

Pyt. 108

Dotyczy §7 ust. 6 wzoru umowy:

Zwracamy sig z prosbg o zmniejszenie wysokosci kar umownych do 30% wartoséci brutto

umowy.

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmniejszenie wysokosci kar umownych. Zamawiajacy
podtrzymuje zapisy SWZ.

Pyt. 109

Prosimy o zmiane / uzupetnienie tresci SWZ poprzez dodanie do projektowanych postanowien umownych
postanowienia do § 12 o nastepujgcej tresci:

~Wykonawca ma prawo do korzystania z Danych Produktowych uzyskanych, wygenerowanych lub
zebranych za posrednictwem dostarczonych przez niego Potgczonych Produktéw i Powigzanych Ustug w
rozumieniu Rozporzgdzenia UE 2023/2854 na potrzeby serwisu, konserwacji i wsparcia takich produktow
lub ustug. Ponadto Wykonawca bedzie uprawniony do wykorzystywania Danych Produktowych w celu
ogdinego udoskonalania swoich produktéw i ustug, w szczegoinosci (lecz bez ograniczeri) w celu badania
potencjainych usterek. Wykonawca bedzie réwniez uprawniony do wykorzystywania Danych
Produktowych do prowadzenia prac badawczo-rozwojowych nad przysziymi produktami. W tym znaczeniu
~Wykonawca” oznacza podmiot zawierajgcy umowe oraz wszystkie jego podmioty stowarzyszone (w tym
wszystkich dostawcéw uslug dziatajgcych w jego imieniu). Klientowi nie wolno uzywaé Danych
Produktowych do opracowywania konkurencyjnych produktéw lub ustug ani przekazywac takich danych
konkurentom Wykonawcy w takich celach.”

Whiosek jest 'podyktowany tym, ze Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)

2023/2854 z dnia 13 grudnia 2023 r. w sprawie zharmonizowanych przepiséw dotyczgcych
sprawiedliwego dostgpu do danych i ich wykorzystywania oraz w sprawie zmiany rozporzadzenia (UE)
2017/2394 i dyrektywy (UE) 2020/1828 czyli tzw. Data Act tj. wszedt w zycie 11 stycznia 2024 r., a bedzie
stosowany od 12 wrze$nia 2025 r. Podstawowym celem Data Act jest zapewnienie sprawiedliwego
dostepu do danych i ich wykorzystania miedzy poszczegdinymi uczestnikami rynku w gospodarce
cyfrowej, pobudzenie konkurencji na rynku danych oraz zwigkszenie dostepnosci danych. Obowigzek
uzyskania zgody uzytkownika tj. w tym przypadku szpitala wynika z artykutu 3 w/w Rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE). Wykonawcy uméw z zakresu serwisu i utrzymania wyrobow
medycznych, w tym Wykonawca jako posiadacz danych musi uzyska¢ zgode na przetwarzanie danych
produktu skomunikowanego, ktérego uzytkownikiem bedzie szpital, gdyz w przeciwnym razie nie bedzie
mozliwe wykonanie ustugi serwisowej bedace; czescig planowanej przez zamawiajagcego umowy w
sprawie zamowienia publicznego. Dlatego niezbedne jest dodanie odpowiednich postanowien do umowy
/ SWZ. Ponadto wskazujemy, ze dostep do przetwarzania takich danych przez fachowy podmiot
serwisujacy wyroby medyczne jest niezbedny oraz bardzo korzystny takze ze wzgledu na to, ze
Wykonawca bedzie mégt korzystaé z udostepnionych danych w celach pomagajgcych rozwinggé i
udoskonali¢ produkt, dzieki temu, ze takie dane np. statystyczne zbiera. W sposob oczywisty przyczyni
sig to do funkcjonalno$ci i stworzenia coraz lepszych wersji produktu oraz np. aktualizacji i ulepszen
Panstwa produktéw. Moze to wplynaé np. na plynniejszg prace urzadzenia, brak tzw. ,zawieszenia’
software, nizszy poziom poboru energii elektrycznej czy materialéw zuzywalnych. Zwazywszy na te
wszystkie okolicznosci, wnosimy o odpowiednia modyfikacje umowy / SWZ

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zapis zaproponowany w pytaniu.
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Pyt. 110

dot. zat. nr 2.4 do SWZ — Czeé¢ 4- Formularz wiasciwosci Techniczno-uzytkowe, Zgodnie z hazwg czes¢
tj. ,Dostawa zestawdw narzedzi laparoskopowych — 5 zestawow”, prosimy o informacje czy kazdy z tych
zestawdw ma posiadaé iloéé narzedzi wskazanych w poz. 2-26, czyli po 5 szt.? Co w sumie da po 25 szt.
kazdego z narzedzi wymienionych w poz. od 2 do 26.

Odp. Kazdy z zestaw6éw ma posiadaé po 1 szt ilo$ci narzedzi wskazanych w pozycjach od 2 do 26.
Pyt. 111 _

dot. zat. nr 24 do SWZ - Czes¢ 4 - Formularz wilasciwosci Techniczno-uzytkowe,
Czy przypadku wymagalnoéci §ciagniecia czesci zamiennych z poza granic RP Zamawiajgcy w pkt. 27
wydiuzy czas oczekiwania na usuniecie awarii w okresie gwarancji do 15 dni roboczych od daty
zgloszenia?

Odp. Zamawiajacy wydiuza czas oczekiwania na usunigce awarii w okresie gwarancji do 14 dni
kalendarzowych.

Zamawiajacy zmienia tre$¢ zapisu PPU § 5 ust.6 w nastepujacy sposoéb:

W okresie gwarancji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgtoszenie
uszkodzenia lub wady (usterki) ustala si¢ na 24 godziny od chwili jej zgloszenia przez
Zamawiajacego, a czas usuniecia uszkodzenia, wady (usterki) ustala si¢ na maksymalnie 14 dni
kalendarzowych, liczac od dnia zgtoszenia dokonanego przez Zamawiajacego. Koszty dojazdu do
miejsca, gdzie znajduje sie Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przedtuza si¢ o czas
uplywajacy od zgloszenia uszkodzenia, wady (usterki) do ich usunig¢cia. Wykonawca zapewni
Urzadzenie zastepcze, o parametrach i wlasciwosciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas
naprawy gwarancyjnej przekraczajacy 7 dni.

Pyt. 112

dot. zal. nr 24 do SWZ - Czeé¢ 4- Formularz wiasciwosci Techniczno-uzytkowe,
Czy w pkt. 28, Zamawiajgcy wydiuzy czas przystapienia do naprawy od zgtoszenia awarii w okresie
gwarancji do max.48 godzin w dni robocze?

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na wydtuzenie czasu przystapienia do naprawy od zgtoszenia
awarii w okresie gwarancji do max 48 godzin w dni robocze.

Pyt. 113

dot. zat. nr 2.5 do SWZ — Czesé 4 i 5 - Formularz wtasciwosci Techniczno-uzytkowe oraz zat. nr 3 do SWZ
- Projektowane postanowienia umowy - w odniesieniu do Czesci4 i 5, §1 pkt.1

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode aby zaoferowany sprzet byt fabrycznie nowy, kompletny, gotowy do
uzytkowania, pozbawiony wad technicznych i na najwyzszym poziomie technologicznym obecnie
promowanym na rynku, z gwarancjg liczong od daty instalacji z rokiem produkcji nie starszym niz 20247
Pragniemy zapewni¢ Zamawiajgcego, iz nasza odpowiedzialno$¢, w tym odpowiedzialno$¢ gwarancyjna,
jest niezalezna od daty produkgiji i jest liczona zawsze od daty instalacji (a instalowany sprzet jest zawsze
fabrycznie nowy). Réwniez nasza odpowiedzialno$¢ produktowa pozostaje niezmienna bez wzgledu na
szczegotowy date produkcji sprzetu.

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na zaoferowanie urzadzen wyprodukowanych przed 2025 r.
Pyt. 114

dot. zat. nr 2.5 do SWZ — Czeéé 5- Formularz wtasciwosci Techniczno-uzytkowe, Czy Zamawiajgcy
dopusci zaoferowanie elementéw niemedycznych (takich jak: wozki i ich akcesoria oraz transpondery do
pompy, przewdd CO2 i elementy rejestratora medycznego) z VAT 23%7?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza zaoferowanie elementéw niemedycznych (takich jak: wézki i ich
akcesoria oraz transpondery do pompy, przewéd CO2 i elementy rejestratora medycznego).
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Pyt. 115

dot. zat. nr 25 do SWZ - Cze$¢ 5- Formularz wlasciwosci Techniczno-uzytkowe,
Majgc na uwadze zapisy zawarte w pkt od 40 do 44 dotyczace dwéch monitorébw medycznych, czy
Zamawiajacy oczekuje, dotgczenia réwniez jednego wézka jezdnego z przewodem kompatybilnym z
oferowanym monitorem?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza zaoferowanie woézka jezdnego opisanego w pytaniu.

Pyt. 116

dot. zat. nr 2.5 do SWZ - Cze$¢ 5- Formularz wiasciwosci Techniczno-uzytkowe,Czy Zamawiajacy w
punktach 48 oraz 55 oczekuje szerokosci zewnetrznej optyki IR 10mm?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza optyke zewnetrzng o szerokosci opisanej w pytaniu.

Pyt. 117

dot. zat. nr 2.5 do SWZ ~ Cze$¢ 5- Formularz wiasciwosci Techniczno-uzytkowe,

Jaki rodzaj przewodu CO2 Zamawiajgcy oczekuje w pkt. 987

Odp. Zamawiajacy dopuszcza przewod CO2 z koncéwka AGA.

Pyt. 118

dot. zat. nr 2.5 do SWZ - Czes¢ 5- Formularz wtasciwosci Techniczno-uzytkowe,

Czy przypadku wymagalnosci sciggniecia cze$ci zamiennych z poza granic RP Zamawiajgcy w pkt. 119
wydtuzy czas oczekiwania na usuniecie awarii w okresie gwarancji do 15 dni roboczych od daty
zgtoszenia?

Odp. Zamawiajacy wydluza czas oczekiwania na usuniece awarii w okresie gwarancji do 14 dni
kalendarzowych.

Zamawiajacy zmienia tre$¢ zapisu PPU § 5 ust.6 w nastepujacy sposob:

W okresie gwarancji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgloszenie
uszkodzenia lub wady (usterki) ustala si¢ na 24 godziny od chwili jej zgloszenia przez
Zamawiajacego, a czas usunigcia uszkodzenia, wady (usterki) ustala si¢ na maksymalnie 14 dni
kalendarzowych, liczac od dnia zgtoszenia dokonanego przez Zamawiajacego. Koszty dojazdu do
miejsca, gdzie znajduje sie Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przedtuza si¢ o czas
uptywajacy od zgloszenia uszkodzenia, wady (usterki) do ich usunigcia. Wykonawca zapewni
Urzadzenie zastepcze, o parametrach i wlasciwosciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas
naprawy gwarancyjnej przekraczajacy 7 dni.

Pyt. 119

dot. zat nr 25 do SWZ - Cze$¢ 5- Formularz wasciwosci Techniczno-uzytkowe,
Czy w pkt. 120, Zamawiajgcy wydluzy czas przystgpienia do naprawy od zgloszenia awarii w okresie
gwarancji do max.48 godzin w dni robocze?

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na wydluzenie czasu przystapienia do naprawy od zgloszenia
awarii w okresie gwarancji do max 48 godzin w dni robocze.

Pyt. 120

dot. zat. nr 3 do SWZ Projektowane postanowienia umowy w odniesieniu do Czesci4 i 5

W zwigzku z zapisami § 3 pkt 8 lit. a, b, ¢, czy Zamawiajgcy dopusci mozliwos¢ przekazania wymaganych
informacji, ktére nie zostaly ujete w Instrukcji konserwacji i obstugi w odrebnym pliku? Z uwagi na charakter
dokumentéw instrukcji obstugi producenta, nie ma mozliwosci ich modyfikowania, a forma uzupetniajgcego
zatgcznika pozwolitaby na petne spetnienie wymagan Zamawiajgcego.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza przekazanie wymaganych informacji, ktére nie zostaly ujgete w
Instrukcji konserwaciji i obstugi w odrebnym pliku.

Pyt. 121

dot. zat. nr 3 do SWZ Projektowane postanowienia umowy w odniesieniu do Czesci4i 5

Czy w przypadku dostarczenia sprzetu zastepczego Zamawiajacy zrezygnuje z § 7 pkt. 47

&
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Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza rezygnacji z zapisu § 7 pkt. 4 PPU.

Pyt. 122

dot. zat. nr 3 do SWZ Projektowane postanowienia umowy w odniesieniu do Czesci4i5

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zmiane zapisow §5 pkt.6 na zapis nastepujacej tresci: ,W okresie
gwarangcji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgtoszenie uszkodzenia lub wady
(usterki) ustala sie na 48 godziny w dni robocze od chwili jej zgtoszenia przez Zamawiajgcego, a czas
usuniecia uszkodzenia, wady (usterki) ustala sie na maksymainie 7 dni kalendarzowych, a w przypadku
koniecznosci sprowadzenia czesci zamiennych z poza granic RP na maksymalnie 15 dni roboczych, liczac
od dnia zgtoszenia dokonanego przez Zamawiajacego. Koszty dojazdu do miejsca, gdzie znajduje sie
Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przediuza sie o czas uplywajgcy od zgloszenia
uszkodzenia, wady (usterki) do ich usuniecia. Wykonawca zapewni Urzadzenie zastepcze, o parametrach
i wlasciwosciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas naprawy gwarancyjnej przekraczajgcy 7 dni’?
Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyzszy zapis.

Zamawiajacy zmienia tre$¢ zapisu PPU § 5 ust.6 w nastepujacy sposob:

W okresie gwarancji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgtoszenie
uszkodzenia lub wady (usterki) ustala si¢ na 24 godziny od chwili jej zgloszenia przez
Zamawiajacego, a czas usuniecia uszkodzenia, wady (usterki) ustala si¢ na maksymalnie 14 dni
kalendarzowych, liczac od dnia zgloszenia dokonanego przez Zamawiajacego. Koszty dojazdu do
miejsca, gdzie znajduje sie Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przedtuza sig o czas
uplywajacy od zgtoszenia uszkodzenia, wady (usterki) do ich usunigcia. Wykonawca zapewni
Urzadzenie zastepcze, o parametrach i wlasciwosciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas
naprawy gwarancyjnej przekraczajacy 7 dni.

Pyt. 123

dot. zapisébw SWZ, rozdziat VII, pkt. 10 i 11 w odniesieniu do czesci 4 i 5
Czy w zwiagzku z nieistnieniem podstawy prawnej wymogu przedstawienia kopii powiadomienia Prezesa
Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych, jako
przedmiotowego $rodka dowodowego, Zamawiajacy odstapi od wskazanego wymogu?

(- od 1 lipca 2023 r. system powiadomien funkcjonujgcy na podstawie przepiséw nieobowigzujgcej juz
ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych zostat zastapiony internetowg bazg danych —
prowadzonym przez URPL Wykazem dystrybutorow wyrobdw, systeméw lub zestawéw zabiegowych
majacych siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. Wskazany system, bedacy domysinym
sposobem informowania URPL o udostepnianych na rynku wyrobach medycznych nie przewiduje
mozliwosci wygenerowania dokumentu potwierdzajacego ztozenie w urzedzie takiej informacii;

- obowigzek powiadamiania URPL przez dystrybutoréw wyrobéw medycznych dotyczy wylgcznie
dystrybutoréw, ktorzy jako pierwsi wprowadzajg dany wyréb medyczny do uzywania na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej. Wymaganie przedstawienia kopii powiadomienia moze wobec tego stanowié¢
forme dyskryminacji rodzimych przedsiebiorcéw — dystrybutoréw, ktérzy dziataja wytgcznie na polskim
rynku oraz posrednio takze wyrobéw medycznych polskiej produkcji;

- powiadomienie wysytane do URPL ma charakter wytgcznie informacyjny i nie prowadzi do rejestracji
wyrobu, ani do wydania jakiejkolwiek decyzji o dopuszczeniu do obrotu, co zostato wyraznie podkresione
w Komunikacie Prezesa URPL z dnia 27 wrzeénia 2023 r. w sprawie statusu zgtoszer\ i powiadomien o
wyrobach medycznych. W wymienionym komunikacie, Prezes URPL zwraca uwage, Zze dokumentami,
ktére potwierdzajg spetnienie przez dany wyréb medyczny wymogow okreslonych w przepisach
Rozporzadzenia UE 2017/745 sg wystawiona przez producenta deklaracja zgodnosci lub certyfikat
jednostki notyfikowanej, jezeli jest wymagany. Ztozenie do URPL powiadomienia w zaden sposob nie
potwierdza zgodnosci danego wyrobu medycznego z przepisami Rozporzadzenia 2017/745, ustawy o
wyrobach medycznych, czy jakiegokolwiek innego aktu prawnego — tak jak wspomniano, ma ono charakter
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wytgcznie informacyjny;

- Z uwagi na wskazany wyzej charakter powiadomienia, wymég przedstawienia jego kopii moze stanowié
naruszenie art. 106 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r. Prawo zaméwien publicznych, ktéry wyraza zasade
zgdania wylgcznie przedmiotowych srodkéw dowodowych. Taki wymég nie ma znaczenia dla oceny
legalno$ci i dopuszczalnosci obrotu wyrobem i nie jest adekwatny do przedmiotu zaméwienia, co prowadzi
do wniosku, ze stanowi catkowicie zbedne obcigzenie po stronie wykonawcy).

Odp. Zamawiajacy odstepuje od wymogu okre$lonego w SWZ rozdzial VII: Przedmiotowe $rodki
dowodowe pkt 10 i 11. Natomiast nalezy zlozyé stosowne o$wiadczenia wymienione po punkcie
11.

Pyt. 124

Dotyczy pakietu nr 2 — system chlodzenia skéry giowy

Zwracamy sig z prosbg o dopuszczenie urzgdzenia ChemoCare CIA NIEMIECKIEJ FIRMY Hilotherm jako
rozwigzania funkcjonalnie zblizonego, przeznaczonego do chitodzenia skéry glowy w celu ograniczenia
ryzyka utraty wioséw u pacjentéw poddawanych chemioterapii.

(e

Fae
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Informujemy, ze system chiodzenia skory glowy tej firmy s powszechnie stosowane zaréwno w
Niemczech jak i w 20 innych krajach. Wysoka skuteczno$c¢ terapeutyczna zostata potwierdzona badaniami
i referencjami. Urzadzenia cechujg sie kompaktowg konstrukcjg i niskimi kosztami eksploatacji ze wzgledu
na wykorzystanie demineralizowanej wody jako czynnika chtodzacego. Uniwersalne okrycia do chtodzenia
glowy posiadajg funkcjonalno$¢ dopasowania do wielkosci glowy pacjenta a czepki mocujace dostgpne
sg w kilku rozmiarach.

Ze wzgledu na fakt, iz urzadzenie ChemoCare CIA przystosowane jest do obstugi jednego pacjenta,
zwracamy sie z prosbg o dopuszczenie zaoferowania zestawu skiadajgcego sie z 2 urzadzen
umieszczonych na jednym wézku w celu spetniania zapisoéw pkt.7 — jak na zdjeciu ponizej
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W przypadku dopuszczenia ww. rozwigzana prosimy o dopuszczenie ponizszych parametrow:

Parametr obecny

Prosimy o dopuszczenie

Urzadzenie kompletne i do jego
uruchomienia oraz stosowania
zgodnie z przeznaczeniem nie jest
konieczny zakup dodatkowych
elementdw i akcesoriéw

Urzgdzenie kompletne i do jego uruchomienia
oraz stosowania zgodnie z przeznaczeniem nie
jest konieczny zakup dodatkowych elementow i
akcesoriow

Urzadzenie mobilne, umozliwiajace
tatwy i bezpieczny transport

Urzadzenie mobilne, umozliwiajace tatwy i
bezpieczny transport-wyposazony w wézek

Urzadzenie posiada 4 kétka z opcja
blokady

Wozek na 4 kotach, w tym 2 kota z opcjg
blokady

Urzgdzenie chtodnicze w obudowie
ze stali powlekanej

Urzadzenie chiodnicze w obudowie ze

tworzywa ABS

Urzadzenie wyposazone w dwa
uchwyty do transportu

Urzadzenie wyposazone w uchwyt do
przenoszenia-moze by¢  transportowane
zaréwno na wézku jak i bez wozka
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Urzadzenie obstugiwane za
pomocg ekranu dotykowego LCD
minimum 7"

Urzadzenie obstugiwane  za pomoca
przyciskow membranowych z wyswietlaczem o
wymiarach 7x4 cm

Mozliwos¢é obstugi  jednego lub
dwoéch pacjentdw w tym samym
czasie

Zestawy 2 urzadzen-kazde do obstugi jednego
pacjenta w tym samym czasie. Mozliwo§¢é
umieszczenia 2 urzadzen na jednym wozku-
woézek w komplecie

Zabezpieczenie w  przypadku
osiggniecia zbyt niskich temperatur

ptynu

Zabezpieczenie w przypadku osiggniecia zbyt
niskich temperatur ptynu

Pojemno$¢ zbiornika na ptyn: 3,5
litra

Pojemnosé zbiornika na ptyn: 2,25 litra

Temperatura pracy ptynu
chfodzgcego  utrzymywana w
zakresie od -4°C do -3.5°C

Urzadzenie pracuje w trybie temperatury
docelowej 5°C, co pozwala na uzyskanie
temperatury skoéry gtowy ok. 19°C pod okryciem
chtodzacym

Urzadzenie posiada czepki w
rozmiarze:

e S-2szt.

s M-1szt.

e L-1szt.

Waga maksimum 1tkg kazdy,
wliczajac ptyn i powtoke ochronna

W zestawie 4 uniwersalne okrycia chlodzgce na
glowe z mozliwoscig regulacji rozmiaru oraz 4
zestawy czepkéw/pokrowcdw mocujacych w 4
rozmiarach. kazdy czepek o wadze ponizej 1kg,
wliczajgc ptyn i powtoke ochronna.

Maksymalne wymiary zewnetrzne
urzadzenia: 320 x 640 x 420 mm
(Szerokos¢ x  Wysokosé x
Gteboko$¢)

Wymiary zewnetrzne urzadzenia 430 mmx
275mm x268mm

Maksymalna wysokos$¢ urzgdzenia
z wspornikami: 1650 mm

Wymiary wézka (szer.x dt. x wys.) 48x55x88 cm

Wysokosé z urzadzeniem ponizej 1650mm.
Mozliwos¢ regulacji uchwytu na czepki w
zakresie 1350mm 1800mm.

Napiecie zasilania: 220-240 V,

50/60 Hz, 850 VA

Napiecie zasilania: 230 V, 50 Hz, 320 VA

Temperatura kontrolowana przez
termostat elektroniczny

Temperatura kontrolowana przez czujniki
temperatury z doktadnoscia +/- 1 °C

Ciagta kontrola temperatury plynu
chiodzacego

Ciggta kontrola temperatury ptynu chtodzacego

' Ciggta kontrola przeptywu piynu
chiodzacego

Wizualna kontrola przeptywu
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Optyczny i akustyczny alarm | Optyczny i akustyczny alarm  wysokiej
wysokiej temperatury temperatury
Optyczny i akustyczny alarm | Optyczny i akustyczny alarm niedoboru plynu

niedoboru ptynu chtodzacego

chlodzacego

Sprezarka: Jednostka uszczelniona
hermetycznie z chiodziwem bez
freonu

Sprezarka: jednostka hermetycznie
uszczelniona z czytnikiem chtodniczym wolnym
od freonu (CFC-fre). Czytnik chiodniczy R513A.

Ciecz robocza: Roztwor soli | Ciecz robocza: woda demineralizowana ze
organicznych i substancji | srodkiem dezynfekujgcym, np. Sanosil.
zapobiegajacych korozji,

koloryzowany nietoksycznym

barwnikiem roslinnym klasy

spozywczej

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza urzadzenia opisanego w pytaniu.

Pyt. 125 dotyczy pakietu 3

Prosimy Zamawiajgcego o dopuszczenie pomp wolumetrycznych wymagajacych przegladéw co 3 lata,
produkowanych w Europie przez renomowanej na $wiatowym rynku firme na zasadzie réwnowaznosci
parametrow odnoszac si¢ do poszczegdlnych punktéw Ip. z tabeli specyfikacii.

LP.:

3. Zakres predkosci podazy: 0,1 — 1500 mi/h

4. Zakres predkosci podania bolusa: 50 — 1500 mi/h

5. Objetosé do podania w infuzji 0,1 - 9999 ml|

6. Bolus programowany i dawka nasycajgca:

. Objetosc: 0,1-1000ml/1s-24h

Dawka: 0,01-9999 jednostek dawki/1s-24 h

7. Maksymalna masa pompy wraz z baterig okoto 2 kg

9. Pompa posiada trybéw infuz;ji:

Tryby wlewu

- tryby w ml/h: Objetos¢ + Szybkosé Przeptywu, Objetosé + Czas,

Szybkos¢ Przeptywu + Czas, Objetos¢ + Czas + Szybkoéé Przeptywu, Wzrastajaco / Malejaco,
Sekwencyjnie / Okresowo, Krople/min.

- Dawka: ng/h, ng/kg/min, ng/kg/h, microg/min, microg/h, microg/ kg/min, microg/kg/h, mg/min, mg/h,
mg/24h, mg/kg/min, mg/kg/h, mg/kg/24h, mg/m2/h, mg/m2/24h, g/h, g/kg/min, g/kg/h, g/kg/24h, mmol/h,
mmol/kg/h, mmol/kg/24h, mU/min, mU/kg/min, mU/kg/h, U/min, U/h, U/kg/min, U/kg/h, kecal/h, kcal/24h,
kcal’kg/h, mEg/min, mEqg/h, mEg/kg/min, mEg/kg/h.

- Ustawienia rozciericzenia: -- jednostki / ml albo -- jednostki / -- ml. Z dawka nasycajaca lub bez.

15. Pompa posiada:

. tryb dzien

. tryb nocny

. tadowanie przy pompie wigczonej i wytgczonej
17. Pompa wyposazona w alarmy:
. alarm przy przekroczeniu limitu ci$nienia (okluzja),
. alarm odtgczenia i braku zestawu
. alarm pecherzykow powietrza
@ Szpital Specjalistyczny im. Sw. Rodziny SPZOZ NIP; 5212935318

B RecON: 012045743

— Q ul A J Madalinskiego 25
podmiot leczniczy 02-544 Warszawa KRS: 0000080373 = s
miasta stolecznege @
Warszawy sekretariat@szpitalmadalinskiego.pl tel. 22 4502 215 @
b A _ —_—

szpitalmadalinskiego.pl fax 22 45 02 264



19. Regulacja wielkos$ci pojedynczego pecherzyka. Alarm wykrycia powietrza w linii

20. Minimalny zakres regulacji limitéw cisnienia okluzji 50-750 mmHg

25. Funkcja KVO (utrzymanie droznosci zyly), regulowana w zakresie 1-20 ml/h

26. Automatyczna szybko$é podawania dla zachowania droznosci naczynia (KVO — Keep Vein Open)
28. Zakres masy ciata do obliczer dawek: 0,25 - 350 kg

29. Profile lekowe wg obszaru opieki min 19 profili

32. Liczba mozliwych do zapisania zdarzers min. 1500

33. Historia w formie graficznej Szybkos$¢ przeplywu, cinienie

34. Jesli przez jaki$ czas pompa pozostaje odtgczona od zasilania sieciowego lub

kiedy akumulator nie pracuije, plik rejestru jest przechowywany w pamieci nieulotnej przez okofo 10 lat.
35. Mozliwosé wprowadzenia nazwy leku

37. Wyswietlacz: LCD niebiesko biaty

40. Pompa posiada wbudowany zasilacz sieciowy

42. Czas tadowania baterii max. 7h do 100%

48. Stopien ochrony: IP32

49. Komunikacja: RS232, zlgcze podczerwien

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza pomp wolumetrycznych o parametrach wymienionych w pytaniu,
Z uwagi na niezgodno$c parametréow wymienionych w pytaniu w punktach: 20, 26 i 48.

Pyt. 126 dotyczy pakietu 3

Czy w celu zapewnienia bezpieczeristwa podazy pompy powinna posiada¢ funkcje niezalezng od licznika
ci$nienia okluzji: Dynamiczny System Cisnienia — DPS — ostrzega o zmianach ci$nienia? Mozna w ten
sposéb przewidzie¢ ryzyko zatkania lub potencjalnego wycieku z przewodu do wlewu bedacy niezaleznym
systemem od licznika cisnienia okluz;ji.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza funkcji opisanej w pytaniu.

Pyt. 127 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 6 - Czy zamawiajgcy dopusci $wiatto endoskopowe koloru zielonego o natezeniu 300
lux? Swiatto zielone jest zdecydowanie bardziej przyjazne do zabiegéw endoskopowych, dlatego
wickszos¢ firm odeszta od uzywania Swiatta biatego.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza koloru $wiatta endoskopowego opisanego w pytaniu.

Pyt.128 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 10 - Czy zamawiajacy dopusci natezenie Swiatta na dnie standardowej tuby po
przystonieciu jedng maskg [%] - 97%? Jest to zaledwie 1% mniej od wymaganego parametru, wigc
niezauwazalna réznica.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza natezenia swiatta opisanego w pytaniu.

Pyt. 129 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktéw nr. 13, 14 i 15 - Czy zamawiajgcy dopusci wspotczynniki odwzorowania barwy swiatta
sfonecznego, barwy czerwonej oraz koloru skéry na poziomie 97? Ludzkie oko nie odrdznia réznicy
powyzej 95.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza poziomu wspotczynnikow odwzorowania barwy opisanej w
pytaniu.

Pyt. 130 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 15 - Czy zamawiajacy dopusci maksymalng wglebnosc oswietlenia 140cm?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza glebokosci oswietlenia opisanej w pytaniu.

Pyt. 131 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 19- Czy zamawiajacy dopusci regulacje temperatury barwowej w sposéb ciggty za
pomocg suwaka wyswietlanego na kolorowym dotykowym panelu sterowania?
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Odp. Zamawiajacy dopuszcza sposoéb regulacji temperatury opisany w pytaniu, pozostate
parametry bez zmian.

Pyt. 132 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 23 - Czy zamawiajgcy dopusci panel sterowania bez dedykowanego przycisku
przywotujgcego wczesniej zdefiniowane ustawienia lampy? W zamian za brak w/w opcji mozemy
zaproponowa¢ przycisk synchronizacji parametréw obu czasz.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza panelu sterowania o ktérym mowa w pytaniu.

Pyt. 133 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 25 - Czy zamawiajgcy dopusci lampe operacyjng bez uchwytéw brudnych ale
posiadajacg mate antyposlizgowa dookota czaszy? Pozwala to na ztapanie lampy operacyjnej w kazdym
punkcie i jeszcze bardziej utatwia dezynfekcje.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy operacyjnej opisanej w pytaniu.

Pyt. 134 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 32 - Czy zamawiajacy dopusci lampe bez mozliwosci zapisywania ulubionych ustawien
parametrow $wiatta pod konkretng nazwg procedury lub nazwiskiem lekarza, celem szybkiego
przywotania ustawien?

Rozwigzanie to wskazuje na rozwigzanie konkretnego producenta i jest naruszeniem zasad
konkurencyjnosci.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy operacyjnej opisanej w pytaniu.

Pyt. 135 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 33 - czy zamawiajacy dopusci lampe operacyjna, ktora posiada automatyczne
przetgczanie z zasilania podstawowego na zasilanie rezerwowe i po przetgczeniu uzywa ostatnio
uzywanych ustawien?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy operacyjnej opisanej w pytaniu.

Pyt. 136 Dotyczy pakietu 7, dostawa lamp operacyjnych

Dotyczy punktu nr. 34 - Czy zamawiajgcy dopusci lampe operacyjng bez mozliwosci ustawiania swiatta w
ksztatcie elipsy? Jest to rozwiazanie wskazujace na konkretnego producenta i jest naruszeniem zasad
konkurencyjno&ci.

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza lampy operacyjnej opisanej w pytaniu.

Pyt. 137 Dotyczy do pakietu 1 (pytania przestano réwniez w formie tabelarycznej)

Ad 4. Czy Zamawiajgcy dopusci fotel wyposazony w przewodowy panel sterowania umozliwiajgcy
regulacje:

* kgta nachylenia segmentu plecow,

* kata nachylenia siedziska,

* wysokosci,

* kata nachylenia segmentu noznego,

* potozenia podnézka regulowane manualnie,

» funkcji antyszokowa /Trendelenburga uzyskiwanej za pomocg jednego przycisku,

* pozyciji fotelowej uzyskiwanej za pomoca jednego przycisku,

* pozycji horyzontalnej uzyskiwanej za pomocg jednego przycisku

Odp. Zamawiajacy dopuszcza fotel wyposazony w przewodowy panel sterowania umozliwiajacy
regulacje opisane w pytaniu.

Pyt. 138 Dotyczy do pakietu 1

Ad 6. Czy Zamawiajgcy dopusci elektryczng regulacje wysokosci w zakresie: 550 mm do 800 mm (+/-
60mm)?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza regulacji o parametrach opisanych w pytaniu.
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Pyt. 139 Dotyczy do pakietu 1

Ad 7. Czy Zamawiajacy dopusci regulacje nachylenia oparcia plecow w zakresie: — 17 (+ 5) do + 75 (+ 5)
uzyskiwang za pomocg sifownika elektrycznego sterowanego panelem centrainym?

Odp. Zamawiajacy dopuszcza sposob i zakres regulacji nachylenia oparcia plecéw opisany w
pytaniu.

Pyt. 140 Dotyczy do pakietu 1

Ad 11. Czy Zamawiajgcy dopusci bezszwowg tapicerke wykonana ze skaju bez zawartosci lateksu. Kolor
tapicerki bezowy (ostateczny wybor koloru bezowego tapicerki — wg wzornika przedstawionego przez
Wykonawce). Segment nozny i siedziska tapicerowane osobnym pokryciem. Segment nozny wyposazony
w tworzywowy podnézek, regulowany manualnie. Mozliwo$é manualnego przyblizenia lub oddalenia od
pacjenta. Podnézek z mozliwoscig tatwego demontazu. Demontaz zabezpieczony poprzez dwie blokady,
odbywa sie bez uzycia narzedzi. Blokady z kolorystyczng, graficzng informacjg
.Zablokowane/odblokowane”?

Odp. Zamawiajacy rozwiazanie opisane w pytaniu.

Pyt. 141 Dotyczy do pakietu 1

Ad 13. Czy Zamawiajacy dopusci konstrukcje fotela kolumnowa umozliwiajgca skuteczng dezynfekcjg i
zapobieganie zakazeniom szpitalnym. Tylna cze$¢ segmentu ostonigta tworzywowsg pokrywg o gtadkich
powierzchniach. Leze oparte na jednej kolumnie o przekroju prostopadfosciennym ?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza leza opartego na jednej kolumnie o przekroju
prostopadtosciennym.

Pyt. 142 Dotyczy do pakietu 1

Ad 15. Czy Zamawiajgcy dopusci Wyposazenie:

» dwa , wykonane z metalu uchwyty z migkkim pochwytem z tworzywa do prowadzenia fotela,
Zlokalizowane przy segmencie plecéw

* podtokietniki posiadajgce metalowe uchwyty na pilot przewodowy

* bez ostony z PCV podiokietnika — 2 szt.

*zdejmowany stolik z oddzielnym uchwytem?

Odp. Zamawiajacy nie dopuszcza wyposazenia opisanego w pytaniu.
Pyt. 143

Dotyczy czesci nr 3 Pompy infuzyjne_objetosciowe_do_podawania_cytostatykow

Prosimy Zamawiajgcego 0 rezygnacje z wymogu udzielania pisemnej licencji na oprogramowanie
znajdujgce sie w pompie infuzyjnej w przypadku, kiedy kupujgcy staje sie wiascicielem pompy jak i
znajdujgcego sie w niej oprogramowania’, ktére nie wymaga odswiezania licencji. Aktualizacje
oprogramowania wykonywana sg w ramach przeglagdu pompy. Pompa przez nas oferowana wymaga
przegladéw co 36 miesiecy zgodnie z zaleceniem producenta.

Odp. Zamawiajacy nie wyraza zgody na rezygnacje opisana w pytaniu.

Zamawiajacy informuje, Zze zmienia tres¢ zapisu PPU § 5 ust.6 w nastepujacy sposob:

“W okresie gwarancji czas reakcji Wykonawcy lub jego autoryzowanego serwisu na zgloszenie
uszkodzenia lub wady (usterki) ustala sie na 24 godziny od chwili jej zgloszenia przez
Zamawiajacego, a czas usuniecia uszkodzenia, wady (usterki) ustala si¢ na maksymalnie 14 dni
kalendarzowych, liczac od dnia zgtoszenia dokonanego przez Zamawiajacego. Koszty dojazdu do
miejsca, gdzie znajduje sie Urzadzenie pokrywa Wykonawca. Okres gwarancji przediuza si¢ o czas
uplywajacy od zgtoszenia uszkodzenia, wady (usterki) do ich usunigcia. Wykonawca zapewni
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Urzadzenie zastepcze, o parametrach i wlasciwos$ciach nie gorszych niz Urzadzenie, na czas
naprawy gwarancyjnej przekraczajacy 7 dni.

* % %

Zamawiajacy informuje, ze otrzymat dotacje z budzetu m. st. Warszawy na realizacj¢ zadania
inwestycyjnego: ,,Poprawa dostepnosci, jakosci oraz efektywnosci udzielanych w Szpitalu
Specjalistycznym im. Swietej Rodziny w Warszawie swiadczen zdrowotnych w obszarze
onkologii poprzez poprawe stanu posiadanej infrastruktury i wyposazenia”

Z powazaniem
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