a2
»

Fundusze N - - Unia Europejska
o Rzeczpospolita
E L e Furmsdusee
ﬁ furopeiskie, NI Poisks % Slaskie. =z B
DZP/459/WSP/20 Tychy, 20.10.2020r.

Wykonawcy, ktdrzy zadali
zapytania do Zapytania Ofertowego

czesc lll

Dotyczy: odpowiedzi na zapytania w sprawie zapytania ofertowego na zakup sprzetu medycznego, mebli

A

a

i wyposazenia medycznego na potrzeby walki z koronowirusem ,Razem powstrzymamy
koronawirusa” nr wniosku WND-RPSL.10.01.00-24-030g/20 ztozony w ramach naboru NR
RPSL.10.01.00-iz.01-24-395/20 w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Slaskiego na lata 2014-2020 (Europejski Fundusz Rozwoju Regionalnego) dla osi
priorytetowej: X. Rewitalizacja oraz Infrastruktura Spoteczna i Zdrowotna dla dziatania: 10.1.
Infrastruktura Ochrony Zdrowia (nr sprawy: 1/DSZ/2020)

MEGREZ Sp. z o.0. z siedzibg w Tychach, zwana dalej Zamawiajgcym, w odpowiedzi na zapytania do
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia skierowane przez Wykonawcdw wyjasnia:

Pytanie nr 1:
Aparat do wysokoprzeptywowej terapii tlenowe;j.

Prosimy Zamawiajgcego o doprecyzowanie, czy w punktach 24, 25, 26, 27 Zestawienia parametrow
technicznych, Zamawiajgcy oczekuje jedynie potwierdzenia kompatybilnosci urzadzenia z
asortymentem jednorazowym, czy uwzglednienie asortymentu jednorazowego w cenie oferty, jesli
tak, to prosimy o podanie o jakie ilosci asortymentu jednorazowego chodzi?

Odpowiedz:

Zamawiajacy oczekuje uwzglednienia asortymentu jednorazowego w cenie oferty (M-30, L- 5, 1op.
Tracheostomia).

Pytanie nr 2:
Aparat do wysokoprzeptywowej terapii tlenowej.

Prosimy Zamawiajgcego o doprecyzowanie, czy w punkcie 30 Zestawienia parametrow
technicznych, Zamawiajgcy oczekuje uwzglednienia w cenie oferty, ,przeptywomierza tlenu 70l
mocowany do statywu z przewodem tlenowym jesli tak, to prosimy o podanie jakiego typu wtyku
AGA, czy DIN Zamawiajacy oczekuje.

Odpowiedi:
Zamawiajacy nie oczekuje.

Pytanie nr 3:
Aparat do wysokoprzeptywowej terapii tlenowe;j.
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Prosimy Zamawiajgcego o doprecyzowanie, czy w punkcie 30 Zestawienia parametrow technicznych
Zamawiajacy oczekuje potwierdzenie, kompatybilnosci urzadzenia z drenem tlenowym o dtugosci
210cm, czy o uwzglednienie go w cenie oferty, jesli tak, to prosimy o podanie o jakie ilosci drenow
tlenowych chodzi?

Odpowiedz:
Zamawiajacy oczekuje potwierdzenia.

Pytanie nr 4:
Aparat do wysokoprzeptywowej terapii tlenowe;j.

Prosimy Zamawiajgcego o doprecyzowanie, czy w punkcie 30 Zestawienia parametréw technicznych
(zat. 1a), Zamawiajacy oczekuje jedynie potwierdzenia mozliwosci zamocowania uchwytu do butli
tlenowych, czy o uwzglednienie go w cenie oferty?

Odpowiedz:

Zamawiajacy oczekuje potwierdzenia.

Pytanie nr 5: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.

Pkt 5

Prosimy o dopuszczenie wytrzymatej torby ochronnej i odstapienie od specyfikacji zawartej w opisie
przedmiotu zamodwienia (jest to zestaw akcesoriow).

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie dopuszcza.

Pytanie nr 6: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.
Pkt 6
Prosimy o dopuszczenie rekawic gumowych

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie dopuszcza.

Pytanie nr 7: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.
Pkt 13
Prosimy o dopuszczenie izolatora, ktory dzieki swojej konstrukcji umozliwia stabilizacje pacjenta.

Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie nr 8: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.
Pkt 14
Prosimy o dopuszczenie urzgdzenia z 4 filtrami pozwalajacymi na 5 godzin pracy.

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie dopuszcza.

Pytanie nr 9: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.
Pkt 15



Prosimy o dopuszczenie baterii litowo-jonowej z mozliwoscig wielokrotnego tadowania z gwarancja
na 24 miesigce.

Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie nr 10: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.
Pkt 16
Prosimy o odstgpienie od zestawu naprawczego.

Odpowiedz:
Zamawiajacy nie odstapi.

Pytanie nr 11: Komora izolacyjna do transportu pacjenta / izolator transportowy — 1 szt.

Pkt 18

Prosimy o dopuszczenie urzadzenia z jednostkg stuzgcg jako pompa (dmuchawa) z funkcja
wentylujgcg oraz 4 filtrami zapewniajgcymi czystosc filtrowanego powietrza — filtracja dla czgsteczek
aerozoli o srednicy 0,3 um nie jest mniejsza niz 99,99%.

Odpowiedz:

Zamawiajacy nie dopuszcza.
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