SZPITAL

4 SPECJALISTYCZNY _
IM.A.FALKIEWICZA WE WROCLAWIU “Dbamy o kazde zycie”

Wroctaw dnia 11/9/2024 r.

Znak sprawy: ZP/TP/07/2024/6
Wszyscy Wykonawcy

WYJASNIENIA | ZMIANA TRESCI SPECYFIKACJI WARUNKOW ZAMOWIENIA (nr 6)

dotyczy: postepowania prowadzonego w trybie podstawowym bez przeprowadzania negocjacji na realizacje dostaw pn.: , Dostawa srodkow
czystosci dla Szpitala Specjalistycznego im. A. Falkiewicza we Wroctawiu”, znak sprawy: ZP/TP/07/2024

Zamawiajacy, Szpital Specjalistyczny im. A. Falkiewicza we Wroctawiu, dziatajgc na podstawie art. 284
ust. 1 i ust. 6 oraz art. 286 ust. 1, 7 ustawy z dnia 11 wrzednia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych
(t.j. Dz. U.z 2023r., poz. 1605 ze zm.), informuje, ze po terminie wnoszenia wptynety wnioski o wyjasnienie tresci
Specyfikacji Warunkéw Zamodwienia (SWZ) w przedmiotowym postepowaniu przetargowym. Zamawiajgcy
przekazuje tre$¢ zapytan wraz z wyjasnieniami i/lub zmiany SWZ ponizej:

Pytanie nr 12: dot. zadania nr 2

Jaki wymiar (szerokosé¢, dtugosé, grubosé) powinny miec¢ worki 2401? Te worki nie zostaty opisane w formularzu.
OdpowiedzZ na pytanie nr 12: Worki o objetosci 240L LD o wymiarach min. 900x1400mm

Zamawiajacy w wymaganiach okreslonych pod tabelg z opisem przedmiotu zamodwienia (,UWAGA dot.
asortymentu”) w zatgczniku nr 2.2. do SWZ: ,Formularz asortymentowo - cenowy. Zadanie nr 2: WORKI
FOLIOWE” dodaje pkt nr 9 w brzmieniu, jak nizej:

9 l Worki o objetosci 240 L LD o wymiarach min. 900x1400mm

Pytanie nr 13: dot. zadania nr 2

Asortyment z pakietu nr 2 powinien zawiera¢ atest/certyfikat. Czy wystarczy opinia z Narodowego Instytutu
Zdrowia Publicznego - Paristwowego Zaktadu Higieny dot. wytqgcznie workdw foliowych?

Odpowiedz na pytanie nr 13: Zgodnie z SWZ rozdziat 10.1. ppkt 5

Pytanie nr 14: pytanie do Formularza Cenowego Pakiet nr 2

Zamawiajgcy w opisie pod tabelg przedmiotu zamowienia pkt nr 3 podat konkretny atest jest to dokument
wystawiony w 2012 r. dla konkretnego producenta, kazdy moze ten atest pobrac z Internetu. Prosze o wykreslenie
punktu nr 4- ogranicza on konkurencje wytgcznie do jednego producenta.

OdpowiedZ na pytanie nr 14: W wymaganiach okreslonych w pkt nr 3 pod tabelg z opisem przedmiotu
zamowienia (,UWAGA dot. asortymentu”) w zatgczniku nr 2.2. do SWZ: ,Formularz asortymentowo - cenowy.
Zadanie nr 2: WORKlI  FOLIOWE” Zamawiajacy wykresla podany numer certyfikatu PZH tj.: ,nr
HK/B/1092/01/2012”
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Punkt nr 3 (pod tabelg) otrzymuje brzmienie, jak nize;j:

Worki LDPE przeznaczone do gromadzenia odpaddéw medycznych powinny posiadac¢ atest/certyfikat PZH razem
z jednorazowymi opaskami zamykajgcymi zgodne z wymaganiami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5
pazdziernika 2017 r. w sprawie szczegdétowego sposobu postepowania z odpadami medycznymi
(Dz.U.Dz.U.2017.1975).

Jednoczesnie, Zamawiajgcy zdanie drugie pytania, cyt. ,Prosze o wykreslenie punktu nr 4- ogranicza on
konkurencje wytqcznie do jednego producenta” pozostawia bez rozpoznania, zdanie bezprzedmiotowe. Opis
zawarty w pkt nr 4 pod tabelg dotyczy workéw do gromadzenia niebezpiecznych zakaznych odpaddéw
medycznych.

W zwigzku z udzielonymi odpowiedziami na pyt. nr 12 i 14 zapisy SWZ w rozdziale nr 4 SWZ w ppkt 4.1.1.
,Wymogi dotyczqce przedmiotu zamdwienia z poszczegdlnych czesci/zadar/ pakietéw” gdzie okreslono wymogi
dotyczace przedmiotu zamdwienia zmieniajg sie odpowiednio.

Zamawiajacy informuje, iz powyzsze zmiany stanowig integralng czes$¢ Specyfikacji Warunkdéw
Zamowienia sg wigzgce dla wszystkich Wykonawcéw od chwili ich upublicznienia (zamieszczenia) na stronie
prowadzonego postepowania.

Na Wykonawcy cigzy obowigzek uwzglednienia zmian w tresci oferty i odpowiedniego zmodyfikowania

Zatacznikéw do SWZ w przedmiotowym postepowaniu. W razie zaoferowania przedmiotu zamdwienia innego niz
pierwotnie wyspecyfikowany a dopuszczonego przez Zamawiajgcego w wyniku wyjasnien tresci SWZ lub
modyfikacji SWZ Wykonawca zobowigzany jest do zaznaczenia zrédta tej zmiany (data wyjasnien lub modyfikacji
i nr pytania).

Zataczniki:
1) Zatacznik nr 2.2. do SWZ po modyfikacji pn.: 07.2024_zat. nr 2.2_Formularz asortym-cenowy cz. 2 (modyfikacja)

/-/ dr. inz. Agnieszka Chrobak
Dyrektor

Szpitala Specjalistycznego

im. A. Falkiewicza we Wroctawiu

Sporzqdzita:
Monika Kosior
Tel: +48 7137 74 111

2|Strona



