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dotyczy: postepowania prowadzonego w trybie podstawowym z mozliwymi negocjacjiami art. 275 pkt 2)

ustawy pzp na Dostawa gazéw medycznych i technicznych dla potrzeb Uzdrowiska
Goczatkowice -Zdréj Sp. z 0.0. (znak sprawy: ZP.382.32.2023)

Uprzejmie_informujemy, i wplyneto zapytanie do SWZ na ktdre Zamawiajgcy udziela nastepujgcej

odpowiedzi:

Czy Zamawiajgcy dopuszcza w przedmiotowych $rodkach dowodowych oswiadczenie potwierdzajace, e
wszystkie oferowane produkty bedgce wyrobami medycznymi s3 zgodne ze wszystkimi majgcymi
zastosowanie wymaganiami Dyrektywy 93/42/EEC oraz Ustawy z dnia 7 kwietnia 2022r. o wyrobach
medycznych wraz z aktami wykonawczymi oraz skwalifikowanie jak wyréb medyczny klasy ila zgodnie z
regutag 9?

Odpowiedz Zamawiajacego:

W odpowiedzi na powyisze zapytanie Zamawiajacy informuje, ze zmienia zapisy w zakresie igdanego
przedmiotowego $rodka dowodowego wymaganego zapisami rozdziatu V pkt 1 pkt 1.2. oraz rozdziatu XIV.A.
pkt 2 pkt 2.5. ppkt 2.5.2. SWZ.

W zwigzku z powyzszym rozdziat V pkt 1 pkt 1.2. oraz rozdziat XIV.A. pkt 2 ppkt 2.5.2. SWZ otrzymuja
brzmienie:

»O$wiadczenie potwierdzajace, ze wszystkie oferowane produkty bedace wyrobami medycznymi spetniaja
wymagania Ustawy z 07 kwietnia 2022 r o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 175) wraz z aktami
wykonawczymi , jezeli prawo nakiada obowigzek posiadania takich dokumentéw);”

pkt 2 ppkt 2.5.2.

2. Prosze o usuniecie w SWZ w punkcie VIII. Informacja o warunkach udziatu w postepowaniu o udzielenie
zaméwienia pp 1.2 zobowigzania dotyczacego przedstawienia dla gazéw ktére nie muszg byé sprzedawane
przez Hurtownie Farmaceutyczng dla pakietu 2 (dwutlenek wegla) aktualnej koncesji lub zezwolenia
Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego albo ministra wtasciwego do spraw zdrowia na podjecie dziatalnosci
gospodarczej w zakresie prowadzenia hurtowni farmaceutycznej lub stosowne za$wiadczenie wiasciwego
Wojewddzkiego Inspektora Farmaceutycznego w sprawie spetnienie wymogdéw kadrowych i lokalowych przy
obrocie produktami leczniczymi w placéwkach obrotu poza aptecznego i w punktach aptecznych w
przypadkach uzasadnionych przedmiotem zamoéwienia - dotyczy Wykonawcéw skiadajacych oferty na
produkty zarejestrowane jako produkt leczniczy — dotyczy ofert sktadanych na pakiet nr 1,2 i 4.

Dwutlenek wegla nie jest produktem leczniczym, a wyrobem medycznym. Prosze o zmiang réwniez tego
wymogu w SWZ IX. Wykaz podmiotowych $Srodkéw dowodowych
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Odpowiedz Zamawiaiacego:
Zamawiajacy wskazuje, ze uwaza dokonanie zmian w sygnalizowanym przez Wykonawce zakresie za
uzasadnione, zmiany zostaty wprowadzone we wilasciwych zapisach SWZ.

3. Prosze o usuniecie zapisu w SWZ rozdziat XIV ,Dokumenty w tym o$wiadczenia wymienione w pkt 1i 2
nalezy skompresowa¢ do jednego pliku archiwum w formacie *.zip.”. Czy Zamawiajacy dopuszcza dodanie
plikow w formacie pdf?

Odpowiedz Zamawiajacego:
Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiany i podtrzymuje zapisy SWZ.

4. Prosze o zmiane w umowie § 2 ustep 15 z: ,Na kazdej dostarczonej butli z gazem powinny znajdowac sie
wszystkie dane umozliwiajgce prawidtowg identyfikacje produktu, w tym w szczegdlnosci butle muszg byé
oznakowane etykietg produktu wraz z nalepkami ostrzegawczymi, powinny by¢ oznakowane za pomoca barw
rozpoznawczych zgodnie z normg PN-EN1089-3, posiada¢ wyraznie oznaczony termin waznosci, numer serii
zawartosci oraz date legalizacji butli. Zamawiajacy zobowigzuje sie nie usuwac oznaczerh Wykonawcy ze
zbiornika i/lub butli Wykonawcy.” na : ,,Na kazdej dostarczonej butli z gazem powinny znajdowac sie
wszystkie dane umoiliwiajagce prawidtowg identyfikacje produktu, butle musza by¢ oznakowane etykieta
produktu oraz posiadac¢ wyraZnie oznaczony termin waznosci.”

OdpowiedZ Zamawiajacego:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowang zmianeg, niemniej zastgpit zapis § 2 ust. 15 umowy zapisem
w brzmieniu nastepujacym:

»Na kazdej dostarczonej butli z gazem powinny znajdowac sie wszystkie dane umozliwiajgce prawidtowg
identyfikacje produktu, w szczegdinosci butle muszq by¢ oznakowane etykietq produktu wraz z wszelkimi
wymaganymi znakami, posiada¢ wyraznie oznaczony termin waznosci, Zamawiajgcy wymaga spetnienia w
tym zakresie wszelkich wymagarn wynikajgcych z obowiqzujgcych w tym zakresie przepiséw prawa i norm.”

5. Prosze o zmiane w umowie z § 3 ustep 4:

~Wykonawca zobowigzuje sie do rozpatrzenia reklamacji oraz uzupetnienia brakéw ilosciowych lub wymiany
asortymentu, w ktérym stwierdzono wady jakosciowe, na asortyment wolny od wad, niezwtocznie, jednak
nie pdZniej niz w terminie wciggu 48 godzin od otrzymania reklamacji. Uzupetnienie brakéw lub wymiana
asortymentu nastepuje na koszt i ryzyko Wykonawcy.” Na:

~Wykonawca zobowigzuje sie do przyjecia reklamacji oraz uzupetnienia brakéw ilosciowych lub wymiany
asortymentu, w ktdrym stwierdzono wady jakosciowe, na asortyment wolny od wad, niezwlocznie, jednak
nie pdiniej, niz w terminie wciggu 48 godzin od otrzymania reklamacji. Uzupeinienie brakéw lub wymiana
asortymentu nastepuje na koszt i ryzyko Wykonawcy. Rozpatrzenie reklamacji produktowej (jakosciowej)
nastapi w ciggu 30 dni roboczych.”

OdpowiedZ Zamawiajacego:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiany i podtrzymuje zapisy SWZ. Skoro Wykonawca przewiduje
uzupetnienie brakéw iloéciowych lub wymiane asortymentu, w ktérym stwierdzono wady jakosciowe,

w terminie 48 godzin od otrzymania reklamacji, a nie od jej rozpatrzenia, to zmiana jest w ocenie
Zamawiajacego bezcelowa i nie znajduje uzasadnienia. .
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Niezaleznie od powyzszego termin 30 dni roboczych, tj. 1,5 miesigca kalendarzowego, jest terminem razgco
zbyt dtugim.

6. Prosze o okreslenie w umowie wysokosci kar umownych w § 10 ustep 1e.

OdpowiedZ Zamawiajacego:

Zamawiajgcy uzupetnit zapis § 10 ustep le umowy w nastepujgcy sposéb: ,w przypadku naruszenia
obowigzkow, o ktdorych mowa w § 2 ust. 17 Umowy — kare umowng w wysokosci 1.500,00 zlotych za kazdy
przypadek z osobna, do maksymalnej kwoty 30.000,00 ztotych”

7. Prosze o zmiane w umowie § 11 ustep 2 z:

~Wykonawca zapewnia, ze wszystkie dzierzawione butle posiadajg aktualne legalizacje spetniajgce
wymagania normy PN-EN1089-3 oraz spetniajg wszystkie normy wymagane przez prawo. Ponadto
Wykonawca zapewnia, ze wszystkie zbiorniki kriogeniczne spetniajg wszystkie normy wymagane przez prawo.
Na:

+Wykonawca zapewnia, ze wszystkie dzierzawione butle posiadaja aktualne legalizacje oraz spetniajg
wszystkie normy wymagane przez prawo. Ponadto Wykonawca zapewnia, ze wszystkie zbiorniki kriogeniczne
spetniajg wszystkie normy wymagane przez prawo.”

OdpowiedZ Zamawiajacego:

Zamawiajgcy nie wyraza zgody na proponowang zmiang, niemniej zastgpit zapis § 11 ust. 2 umowy zapisem
w brzmieniu nastepujacym:

n

~Wykonawca zapewnia, ze wszystkie dzierzawione butle bedq spefniafy warunki i wymagania przewidziane
obowigzujqgcymi w tym zakresie przepisami prawa i normami. Ponadto Wykonawca zapewnia, ze wszystkie
zbiorniki kriogeniczne spetniajg wszystkie normy wymagane przez prawo.”

W zwigzku ze wszystkimi zmianami Zamawiajacy informuje, ze podstawie art. 137 ust. 1 ustawy Prawo
zamowien publicznych modyfikuje SWZ w zakresie terminu skiadania i otwarcia ofert oraz terminu zwigzania
oferta, wyznaczajac nowe terminy:

termin skfadania ofert na dziert 07.12.2023r. godz. 12:00
termin otwarcia ofert na dzieri: 07.12.2023r. godz. 12:30
termin zwigzania oferta do dnia 05.01.2024r.
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