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Nr sprawy 16MOspzoz2021         

        Mogilno, dnia 14.07.2021 r. 

 

        

 

Wykonawcy,  

którzy złożyli pytania 

 

WYJAŚNIENIA  

ZWIĄZANE Z TREŚCIĄ SWZ 

 

 

dot. postępowania o udzielenie zamówienia publicznego: nr 16MOspzoz2021 – Dostawa materiałów 

opatrunkowych. 

 

W odpowiedzi na skierowane do Zamawiającego zapytania dotyczące treści specyfikacji 

warunków zamówienia informujemy: 

 

Pytanie:  

Czy Zamawiający wydzieli do osobnego Zadania produkt z Zadania 3 poz. 5 i dopuści: 

Gaziki wykonane z wysokogatunkowej włókniny o gramaturze 70g/m2, nasączone 70% alkoholem 

izopropylowym, rozmiar złożonego gazika 4x4,5cm, a rozłożonego 9x12cm, trzykrotnie złożone, 6 

warstw, pakowane pojedynczo w saszetki, 100szt. saszetek w opakowaniu zbiorczym- kartoniku? 

lub 

Gaziki wykonane z wysokogatunkowej włókniny o gramaturze 70g/m2, nasączone 70% alkoholem 

izopropylowym, rozmiar złożonego gazika 4x4,5cm, a rozłożonego 12x12,5cm, czterokrotnie złożone, 

9 warstw, pakowane pojedynczo w saszetki, 100szt. saszetek w opakowaniu zbiorczym- kartoniku? 

Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę.   

 

 

Pytanie:  

Dotyczy umowy- prosimy do paragrafu 8 dopisać na końcu ustęp 7 o treści: 

"Ustępy od 1 do 6 paragrafu 8 obowiązują pod warunkiem, że Zamawiający opłacił wszystkie 

wystawione przez Wykonawcę na rzecz Zamawiającego faktury w terminie do ich opłacenia." 

(Aby wykluczyć hipotetycznie sytuację, w której Zamawiający nie opłaca faktur, a może równocześnie 

naliczać kary Wykonawcy, gdy Wykonawca już nie może nie mając zapłaty za towar dostarczać dalej 

towaru, co może skutkować tym, że na końcu Zamawiający może nawet za niedostarczanie towaru 

przez Wykonawcę z przyczyn braku zapłaty za niego przez Zamawiającego zostać obciążony karą, w 

której to Wykonawca będzie winny, bo np. Zamawiający zerwie umowę z Wykonawcą, bo ten nie 

dostarcza towaru) lub o dopisanie na końcu paragrafu 8 ustępu 7 o treści: 

"W przypadku niedotrzymania przez Zamawiającego terminu zapłaty faktury za dostarczony towar, 

Wykonawcy przysługuje prawo naliczania odsetek ustawowych i równocześnie przysługuje mu prawo 

naliczania kar umownych w wysokości 0.2% kwoty z faktury brutto za każdą rozpoczętą godzinę 

zwłoki. 

Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
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Zadanie nr 2 

1. Poz. 5-7-  Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie kompresów gazowych niejałowych 8 

warstwowych, 13 nitkowych – pozostałe parametry zgodnie z opisem? 

Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 

 

2. Poz. 5-7-  Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie kompresów gazowych niejałowych 12 

warstwowych, 17 nitkowych – pozostałe parametry zgodnie z opisem? 

Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę.  

 

Zadanie 3, pozycja 1 

Czy Zamawiający dopuści podkład podgipsowy pakowany a’12szt z przeliczeniem zamawianej ilości? 

Ad. TAK, Zamawiający dopuszcza.   

 

Zadanie 3, pozycja 2-3 

Czy Zamawiający dopuści podkład podgipsowy pakowany a’6szt z przeliczeniem zamawianej ilości? 

Ad. TAK, Zamawiający dopuszcza.   

 

Zadanie 3, pozycja 5 

Czy Zamawiający dopuści gazik w rozmiarze 30x65mm (rozłożony), 30x32,5mm (złożony)? 

Ad. TAK, Zamawiający dopuszcza.   

 

Zadanie 3, pozycja 6-7 

Czy Zamawiający dopuści gazę o powierzchni 1m2? 

Ad. TAK, Zamawiający dopuszcza.   

 

Zadanie 4, pozycja 16 

Czy Zamawiający ma na myśli op=100szt? 

Ad. TAK.  

 

Zadanie 4, pozycja 18 

Czy Zamawiający dopuści opatrunek do zamykania ran w op. a’6 szt. z przeliczeniem zamawianej 

ilości  i zaokrąglenie do pełnych opakowań w górę? 

Ad. TAK, Zamawiający dopuszcza.   

 

Zadanie 4, pozycja 19 

Czy Zamawiający dopuści opatrunek do zamykania ran w op. a’3 szt. z przeliczeniem zamawianej 

ilości  i zaokrąglenie do pełnych opakowań w górę? 

Ad. TAK, Zamawiający dopuszcza.   

 

 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 2 poz.5 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie kompresów gazowych niejałowych 13-nitkowych, 8-
warstwowych w rozmiarze 10 cm x 10 cm a’ 100 szt. ? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody.   
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 2 poz.6 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie kompresów gazowych niejałowych 13-nitkowych, 8-
warstwowych w rozmiarze 7,5 cm x 7,5 cm a’ 100 szt. ? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody.   
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 7 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie kompresów gazowych niejałowych 13-nitkowych, 8-
warstwowych w rozmiarze 5 cm x 5 cm a’ 100 szt. ? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody.   
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Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 2 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie podkładu podgipsowego syntetycznego w rozmiarze 
10 cm x 3 m? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę.  
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie gazików nasączonych 70 % alkoholem 
izopropanowym do dezynfekcji skóry w rozmiarze 3cm pakowanych pojedynczo op a’ 100 szt.? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody.   
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 7,8 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie wydzielenie z zadania nr 3 poz. 7,8 taka decyzja 
pozwoli na przystąpienie do przetargu większej liczbie Wykonawców, co znacznie zwiększy 
konkurencyjność ofert. 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody.   
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 11 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski dzianej w rozmiarze 6 cm x 5 m? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 12 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski dzianej w rozmiarze 10 cm x 5 m? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 13 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski dzianej w rozmiarze 14 cm x 5 m? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 14 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski elastycznej z dwoma zapinkami w rozmiarze 
10 cm x 5m? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 15 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski elastycznej z dwoma zapinkami w rozmiarze 
15 cm x 5m? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz.16 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski gipsowej w rozmiarze 10 cm x 3 m o czasie 
wiązana 4-8 minut? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 17 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski gipsowej w rozmiarze 12 cm x 3 m o czasie 
wiązana 4-8 minut? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 18 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie opaski gipsowej w rozmiarze 15 cm x 3 m o czasie 
wiązana 4-8 minut? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 3 poz. 19 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie chusty trójkątnej w rozmiarze 96cm x 96 cm x 143 
cm? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
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Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz. 1 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „dłoń stopę” . 
Długość w stanie swobodnym6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz. 2 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „przedramię” . 
Długość w stanie swobodnym6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz. 3 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „podudzie” . 
Długość w stanie swobodnym 6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz. 4 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „udo, kolano” . 
Długość w stanie swobodnym 6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz. 5 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „głowa” . Długość 
w stanie swobodnym6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz. 6 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „tors dziecka” . 
Długość w stanie swobodnym 6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz.7 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie elastycznej siatki opatrunkowej na „tors dorosłego” . 
Długość w stanie swobodnym 6,5mb, długość w stanie rozciągniętym 20mb ? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz.8 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie jałowego samoprzylepnego opatrunku włókninowego 
z wkładem chłonnym w rozmiarze 7 cm x 5 cm a’ 50 szt. z odpowiednim przeliczeniem ilości 
opakowań? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę.  
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz.9 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie jałowego samoprzylepnego opatrunku włókninowego 
z wkładem chłonnym w rozmiarze 10 cm x 15 cm a’ 50 szt. z odpowiednim przeliczeniem ilości 
opakowań? 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę.  
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz.14 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie plastra włókninowego z opatrunkiem w rozmiarze 6 
cm x 1 m ? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
 
 
Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz.17 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie włókninowego plastra opatrunkowego na rolce w 
rozmiarze 9,15 m x 2,5cm a’12 szt. 
Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę.  
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Pytanie – dotyczy Zadania nr 4 poz.19 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie jałowego opatrunku do zamykania ran w rozmiarze 

75mmx3mm? 

Ad. TAK, Zamawiający wyraża zgodę. 

 

 
Pytania dot. zadania nr 2, poz. 5-7: 

Czy Zamawiający mógłby potwierdzić, że oczekiwane ilości kompresów niejałowych  
to odpowiednio: 3000, 3000 i 1100 opakowań? Zgodnie ze schematem przeliczania ilości dla pozycji 
1-4 ilości wyglądałby następująco: 30, 30, 11?  
Ad. TAK, Zamawiający potwierdza. Tj. 3 000op., 3 000op., 1 100op.  

 

Pytania dot. treści umowy 

Czy Zamawiający zgadza się zapisać możliwość zmiany cen w przypadku przekraczającej 3% zmiany 
średniego kursu NBP walut EUR lub USD w stosunku do kursu z dnia zawarcia umowy oraz w 
przypadku gdy suma miesięcznych wskaźników cen i usług konsumpcyjnych opublikowanych przez 
Prezesa GUS za okres od dnia zawarcia umowy przekroczy 3%? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
 

Pytania dot. terminu składania oferty: 

Czy Zamawiający mógłby doprecyzować termin składania ofert, w SWZ widnieje data 16.07. 
natomiast na platformie zakupowej 17.07.?  

Ad. Zamawiający informuje, iż na platformie wystąpił błąd pisarski. Termin składania ofert 
16.07.2021r.   

 
Pytanie: 
Czy zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie do osobnego zadania poz. 1-4? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody.  
 
Pytanie: 
Poz. 5-7 czy zamawiający dopuści kompresy gazowe 13 nitkowe 8 warstwowe, rozmiary odpowiednio 
do pozycji? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
 
Pytanie: 

Zadanie 3 Czy zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie do osobnego zadania poz. 6-8? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
 
Pytanie: 

Zadanie 3 Czy zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie do osobnego zadania poz. 11-15? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
 
Pytanie: 

Zadanie 3 poz 8 czy zamawiający oczekuje gazy 17 nitkowej niejałowej 90 cm szer. x 100 mb w 
opakowaniu? 
Ad. TAK.  
 
Pytanie: 
Zadanie 4 Czy zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie do osobnego zadania poz. 1-7? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
 
Pytanie: 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie z Zadania ( Części ) nr 2 pozycję nr: 1 4 i 7 do 
osobnego pakietu, co umożliwi udział większej iloś ci wykonawcy, a Zamawiającemu otrzymanie 
atrakcyjnej oferty cenowej? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
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Pytanie: 
Czy Zamawiający wymaga w Zadaniu Części ) nr 2 kompresów w klasie IIA reguły 7? 
Ad. NIE, Zamawiający nie wymaga.  

 

 

Zamawiający informuje, że pytania oraz odpowiedzi stają się integralną częścią specyfikacji warunków 

zamówienia i będą wiążące przy składaniu ofert. 

 

 

Zatwierdził: 

Z-ca Dyrektora ds. Organizacyjno – 

Technicznych  

Jarosław Głowacki 
/podpis na oryginale/ 

 

 
Otrzymują: 

1. wszyscy uczestnicy 

2. a/a 


