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Kraków, 16 listopada 2017r. 
 

wg rozdzielnika 
 

NR POSTĘPOWANIA: DZP.271-29/17 
Przetarg nieograniczony pn. " Sukcesywna dostawa medycznego sprzętu jednorazowego użytku” 
 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                         
 

ODPOWIEDZI NA PYTANIA  
 

Wojewódzki Specjalistyczny Szpital Dziecięcy im. św. Ludwika w Krakowie działając na 
podstawie art. 38 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych (Dz.U.2017.1579 
t.j.) udziela odpowiedzi na następujące pytania: 
 
Pytania I 
Pakiet 3, poz.1 

Czy Zamawiający dopuści przyrząd z filtrem bakteryjnym 0,1 µm? Pozostałe parametry zgodne 

z SIWZ. 

Odpowiedź: Tak. 

 

Pakiet 3, poz.1 

Czy Zamawiający dopuści przyrząd z filtrem bakteryjnym 0,1 µm? Pozostałe parametry zgodne 

z SIWZ. 

Odpowiedź: Tak. 

 

Pakiet 2, poz.1 

Czy Zamawiający dopuści kaniulę z 3 paskami radiocieniującymi? Pozostałe parametry zgodne z SIWZ.  

Odpowiedź: Nie. 

 

Pakiet 2, poz.1 

Czy Zamawiający dopuści kaniulę z 4 paskami radiocieniującymi? Pozostałe parametry zgodne z SIWZ.  

Odpowiedź: Nie. 

 

Pakiet 2, poz.1 

Czy Zamawiający dopuści kaniulę w następujących rozmiarach: 

22G 0,8 x 25 mm przepływ 38 ml/min 

20G 1,0 x 32 mm przepływ 64 ml/min 

18G 1,2 x 32 mm przepływ 110 ml/min 

17G 1,5 x 45 mm przepływ 140 ml/min 

Odpowiedź: Tak. 
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Pakiet 2, poz. 3 

Zwracam się z prośba o dopuszczenie kaniuli dożylnej bezpiecznej z portem bocznym umieszczonym 

symetrycznie w osi skrzydełek. Wykonana z poliuretanu wyposażona w automatyczny 

plastikowy zatrzask zabezpieczający igłę przed zakłuciem , uruchamiany zaraz po użyciu igły . 

Przejrzysty uchwyt zamykany koreczkiem z zastawką antyzwrotną pełniącą tę samą funkcję co 

hydrofobowy filtr.  Minimum 4 paski kontrastujące w RTG. Bezpośrednio na kaniuli umieszczone logo 

producenta, na opakowaniu jednostkowym i zbiorczym nazwa producenta i nazwa materiału z 

którego kaniula została zrobiona. Oznaczenie przepływu na opakowaniu. Rozmiar: 24G /0,7 x 19 mm - 

żółta przepływ 22 ml/min. 

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody w powyższym zakresie. 

 

Pakiet 2, poz. 4 

Zwracam się z prośba o dopuszczenie kaniuli dożylnej bezpiecznej z portem bocznym umieszczonym 

symetrycznie w osi skrzydełek. Wykonana z poliuretanu wyposażona w automatyczny 

plastikowy zatrzask zabezpieczający igłę przed zakłuciem , uruchamiany zaraz po użyciu igły . 

Przejrzysty uchwyt zamykany koreczkiem z zastawką antyzwrotną pełniącą tę samą funkcję co 

hydrofobowy filtr.  Minimum 4 paski kontrastujące w RTG. Bezpośrednio na kaniuli umieszczone logo 

producenta, na opakowaniu jednostkowym i zbiorczym nazwa producenta i nazwa materiału z 

którego kaniula została zrobiona. Oznaczenie przepływu na opakowaniu. Rozmiar: 20G /1,0 x 32mm 

mm – różowy przepływ 64ml/min.  

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody w powyższym zakresie. 

 

Pakiet 2, poz. 8 

Zwracam się z prośba o dopuszczenie igły w rozmiarze 0,9 x 40 zamiast 0,9 x 38 mm? Pozostałe 

parametry zgodne z SIWZ.  

Odpowiedź: Tak. 

 

Pakiet 2, poz. 9 

Zwracam się z prośba o dopuszczenie igły w rozmiarze 0,8 x 40 zamiast 0,8 x 38 mm? Pozostałe 

parametry zgodne z SIWZ.  

Odpowiedź: Tak. 

 

Pakiet 2, poz. 10 

Zwracam się z prośba o dopuszczenie igły w rozmiarze 0,7 x 40 zamiast 0,7 x 38 mm? Pozostałe 

parametry zgodne z SIWZ.  

Odpowiedź: Tak. 

 

Pytania II 

1. Czy zamawiający dopuści w Pakiecie 4 poz. 2 elektrody EKG okrągłe o średnicy 25 mm lub 

prostokątne o wymiarze 36x31 mm? 

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza elektrody EKG okrągłe o średnicy 25mm.  

 

2. Czy Zamawiający dopuści w Pakiecie 4 poz. 3 elektrody o średnicy 30 mm? 

Odpowiedź: Tak. 
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3. Czy Zamawiający dopuści w Pakiecie 4 poz. 4 elektrody o wymiarze 55x 41mm? 

Odpowiedź: Tak. 

 

4. Czy Zamawiający dopuści w Pakiecie 4 poz. 5 i 6 elektrody okrągłe o średnicy 30 lub 50mm? 

Odpowiedź: Nie. 

 

5. Czy Zamawiający dopuści w Pakiecie 4 poz. 29 przyrzad do przetaczania płynów infuzyjnych bea 

pomiaru ciśnienia? 

Odpowiedź: Nie. 

 

6. Czy Zamawiający dopuści stazę z możliwością dezynfekcji? 

Odpowiedź: Tak. 

 

7. Czy Zamawiający wydzieli z Pakietu nr 4 poz. 39-40 i utworzy z nich osobny Pakiet? 

Odpowiedź: Nie. 

 

Pytania III 

Czy Zamawiający dopuści w poz. 2 elektrodę EKG o średnicy 24 mm, długość kabla  60 cm ?  
Odpowiedź: Tak. 

 

Czy Zamawiający dopuści w poz. 3 elektrodę   FES- 30A fi 30 , żel stały, pianka PE albo o FES-3628C 
– prostokąt 36x28mm, żel stały, pianka PE. 

Odpowiedź: Tak. 

 
Czy Zamawiający dopuści w poz. 4  FES-5541C rozmiar 55X41mm z przecięciem i otworkiem do 

przełożenia kabla. 
Odpowiedź: Tak. 

 

Czy Zamawiający dopuści w poz. 5  FES-4137B , średn. 37mm z wypustką ułatwiająca naklejanie. 
Odpowiedź: Tak. 

 
Czy Zamawiający dopuści w poz. 6  FES 4543B , średn. 43 mm z wypustką ułatwiająca naklejanie. 

Odpowiedź: Tak. 

 
Czy Zamawiający dopuści w poz. 7  CE-S55A sr. 55 mm, włóknina , żel stały. 

Odpowiedź: Tak. 

 
Czy Zamawiający dopuści w  poz. 18 opaski pakowane po 100 szt. z odpowiednim przeliczeniem w  

formularzu cenowym czyli 3 op. 
Odpowiedź: Tak. 

 

Czy Zamawiający w poz. 37 ma na myśli  serwetę niesterylną.  
Odpowiedź: Zamawiający w poz. 37 miał na myśli serwetę sterylną (jałową). 
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Pytania IV 

Pakiet 4, pozycja 2 – Czy Zamawiający dopuści elektrody do EKG o średnicy 25 mm, spełniające 
pozostałe parametry? 
Odpowiedź: Tak. 

Pakiet 4, pozycja 3 – Czy Zamawiający dopuści elektrody do EKG okrągłe o średnicy 30 mm, 
spełniające pozostałe parametry? 
Odpowiedź: Tak. 

Pakiet 4, pozycja 4 – Czy Zamawiający dopuści elektrody do EKG okrągłe o średnicy 50 mm, 
spełniające pozostałe parametry? 
Odpowiedź: Tak. 

Pakiet 4, pozycja 5 – Czy Zamawiający dopuści elektrody do EKG okrągłe o średnicy 30 mm, 
spełniające pozostałe parametry? 
Odpowiedź: Tak. 

Pakiet 4, pozycja 6-7 – Czy Zamawiający dopuści elektrody do EKG okrągłe o średnicy 50 mm, 
spełniające pozostałe parametry? 
Odpowiedź: Nie. 

Pakiet 4, pozycja 19 – Czy Zamawiający dopuści w ramach produktu równoważnego hydroaktywny 
opatrunek, którego główną część składową stanowi otoczony celulozą i ligniną, wyjątkowo chłonny 
poliakrylan (SAP). Z aktywowanym roztworem Ringera poliakrylanem (SAP) powiązana jest substancja 
antybakteryjna biguanid poliheksametylenowy (PHMB). Warstwa kontaktowa składa się z powłoki 
polipropylenowej z paskami silikonowymi, która dodatkowo zapobiega sklejaniu się z raną. Po stronie 
nie przylegającej do rany wodoszczelna folia polipropylenowa zapobiega przedwczesnemu 
wysychaniu opatrunku. W ten sposób wilgoć może być oddawana do rany nawet przez trzy dni. 
Równocześnie folia zapobiega przemakaniu opatrunku. Bez nacięcia w rozmiarze 7,5 x 7,5 cm op. 10 
szt. z przeliczeniem ilości do 18 opakowań? 
Odpowiedź: Nie. 

Pakiet 4, pozycja 35 – Czy Zamawiający dopuści serwetę jałową samoprzylepną 50x75 z otworem 
okrągłym o śr. 7 cm? 
Odpowiedź: Tak. 

Pakiet 4, pozycja 36 – Czy Zamawiający dopuści serwetę jałową samoprzylepną 50x75 z otworem 
owalnym o wymiarach 6 cm x 8 cm ? 
Odpowiedź: Tak. 

 

Pakiet 4, pozycja 37 – Czy Zamawiający dopuści serwetę jałową 45x45 ? 
Odpowiedź: Tak. 

Pakiet 4, pozycja 41 – Czy Zamawiający wymaga wzierników pakowanych w kartonik w formie 
podajnika? 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga. 
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Pytania V 
 
Pakiet 3 poz. 1 
Czy Zamawiający dopuści przyrząd do pobierania płynu infuzyjnego z butelek wyposażony w filtr 
powietrza 1,2 μm, nie posiadający zastawki? 
Odpowiedź: Zamawiający wymaga filtru bakteryjnego 0,45 μm (zatyczka – kolor zielony). 

 

Pakiet 4 poz. 2 
Prosimy Zamawiającego o wydzielenie pozycji do osobnego pakietu.  Państwa zgoda zwiększy 
konkurencyjność postępowania i umożliwi Państwu lepszy wybór spośród większej liczby złożonych 
ofert. 
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody w powyższym zakresie. 

 
Pakiet 4 poz. 2 
Czy Zamawiający ma na myśli elektrody EKG o następujących parametrach: 

 typ: noworodkowa z przewodem, jednokrotnego użycia, niesterylna 

 materiał bazowy: miękka pianka polietylenowa 

 żel: hydrożel 

 czujnik: Ag/AgCl 

 kształt: owalna 

 rozmiar: 23 x 23 mm 

 zakończenie przewodu: DIN 42802-1, średnica 1,5 mm 

 

Odpowiedź: Tak. 

 

Pakiet 4 poz. 3 
Czy Zamawiający dopuści elektrody żelowane j.uż. EKG o średnicy 30 mm, pozostałe parametry 
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zgodne z SIWZ? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 4 
Czy Zamawiający dopuści elektrody żelowane j.uż. EKG prostokątne w rozmiarze  55x41 mm, 
pozostałe parametry zgodne z SIWZ? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 5 
Czy Zamawiający dopuści elektrody żelowane j.uż. EKG okrągłe w rozmiarze 41x37 mm, pozostałe 
parametry zgodne z SIWZ? 
Odpowiedź: Nie. 

 
Pakiet 4 poz. 6 
Czy Zamawiający dopuści elektrody żelowane j.uż. EKG okrągłe w rozmiarze 45 x 43 mm, pozostałe 
parametry zgodne z SIWZ? 
Odpowiedź: Zamawiający podtrzymuje dotychczasowe zapisy SIWZ. 

 
Pakiet 4 poz. 10-13 
Czy Zamawiający dopuści maski anestetyczne do resuscytatorów wykonane z PCV, pozostałe 
parametry zgodne z SIWZ? 
Odpowiedź: Tak, jeśli nie zawierają ftalanów. 

 

Pakiet 4 poz. 16 
Czy Zamawiający dopuści bezpieczny nakłuwacz automatyczny rozm. 2,4 mm w opakowaniu a’100 
sztuk z odpowiednim przeliczeniem do 80 opakowań? 
Odpowiedź: Zamawiający pozostaje przy dotychczasowych zapisach SIWZ. 

 
Pakiet 4 poz. 17 
Czy Zamawiający dopuści nożyczki ostre/tępe metalowe, 15 cm? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 18 
Czy Zamawiający dopuści opaski identyfikacyjne dla dzieci i dorosłych w opakowaniu a’100 sztuk  
z odpowiednim przeliczeniem zamawianej ilości? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 21-22 
Czy Zamawiający dopuści prowadnicę do rurek intubacyjnych o średnicy 2,0 mm i długości 25 cm? 
Odpowiedź: Nie. 

 
Pakiet 4 poz. 23 
Czy Zamawiający dopuści prowadnicę do rurek intubacyjnych o średnicy 3,3 mm, długości 35 cm? 
Odpowiedź: Nie. 
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Pakiet 4 poz. 24-25 
Czy Zamawiający dopuści prowadnicę do rurek intubacyjnych o średnicy 4,7 mm, długość 36 cm? 
Odpowiedź: Nie. 

 
Pakiet 4 poz. 29 
Czy Zamawiający ma na myśli przyrząd do przetaczania z możliwością pomiaru ośrodkowego ciśnienia 
żylnego? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 32 
Czy Zamawiający dopuści stazę automatyczną z możliwością dezynfekcji? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 41 
Czy Zamawiający dopuści wzierniki laryngologiczne j.u. 2,5 mm? 
Odpowiedź: Nie. 

 
Pakiet 4 poz. 45 
Czy Zamawiający dopuści zestaw nebulizator+ dren + maseczka standardowa dla dzieci?  
W przypadku negatywnej odpowiedzi prosimy o wydzielenie w/w pozycji. 
Odpowiedź: Tak., ale o masce dla dzieci, a nie noworodków. 

 
Pakiet 4 poz. 19, 35-36 
Prosimy Zamawiającego o wydzielenie pozycji do osobnego pakietu.  Państwa zgoda zwiększy 
konkurencyjność postępowania i umożliwi Państwu lepszy wybór spośród większej liczby złożonych 
ofert. 
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody w powyższym zakresie. 

 
Pakiet 4 poz. 35  
Czy Zamawiający dopuści serwetę samoprzylepną w rozmiarze 50cm x 75cm z otworem okrągłym o 
średnicy 7 bądź 6 x 8cm? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 35 
Czy Zamawiający dopuści serwetę samoprzylepną w rozmiarze 45cm x 75cm z otworem okrągłym 6 x 
8cm? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 36 
Czy Zamawiający dopuści serwetę w rozmiarze 75 x 90 z otworem okrągłym o średnicy 6 x 8cm bądź 
7cm? 
Odpowiedź: Tak. 

 
Pakiet 4 poz. 37 
Czy Zamawiający dopuści serwetę w rozmiarze 45 x 45cm? 
Odpowiedź: Zamawiający dopuści serwetę jałową w powyższym rozmiarze. 
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Pytania VI  
Dotyczy SIWZ i wzoru umowy 

1. Czy dla pakietu 5 Zamawiający wyrazi zgodę na zmniejszenie kar umownych wynikających z 
zapisu §5 ust. 1 do 0,5% wartości brutto niedostarczonego w terminie towaru za każdy dzień 
opóźnienia? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na obniżenie kary umownej do wysokości 3% 
wartości brutto niedostarczonego w terminie towaru za każdy dzień opóźnienia w 
dostawie. 

2. Czy dla pakietu 5 Zamawiający wyrazi zgodę na zmniejszenie kar umownych wynikających z 
zapisu §5 ust. 2 do 1% wartości brutto niedostarczonego w terminie towaru? 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na obniżenie kary umownej do wysokości 8% 
wartości brutto niedostarczonego w terminie towaru, w przypadku nie dostarczenia przez 
Wykonawcę tego towaru, jeżeli opóźnienie będzie trwało dłużej niż 3 dni od dnia 
uzgodnionego jako dzień dostawy, jak też w przypadku wymiany towaru na 
pełnowartościowy, o którym mowa w §8 ust. 3 projektu umowy. 

 
 
 
Odpowiedzi do pytań i modyfikacja treści SIWZ wprowadzone niniejszym pismem stanowią integralną 
część SIWZ i jest wiążąca dla wszystkich Wykonawców ubiegających się o udzielenie przedmiotowego 
zamówienia. 
 
Otrzymują: 
 strona internetowa Zamawiającego 
 a/a 

 


