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Uczestnicy post¢powania
prowadzonego w trybie podstawowym na
dostawe urzadzen do Apteki.

WYJASNIENIE NR 3 TRESCI SPECYFIKACJI WARUNKOW ZAMOWIENIA

W zwiazku z otrzymanymi zapytaniami dotyczacymi tresci Specyfikacji Warunkéw Zamowienia, Zamawiajacy na podstawie art. 284 ust. 2
ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r - Prawo zamoéwien publicznych ponizej zamieszcza tre$¢ zapytan wraz z odpowiedziami:

Zestaw nr 1

1. Cze$¢ 1: Prosimy o dopuszczenie suszarki o wymiarach 665 x 635 x 570 mm.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza.

2. Czg$¢ 1: Prosimy o dopuszczenie suszarki z obudowa stalowa malowana proszkowo.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza.

3. Cze$¢ 3: Prosimy o dopuszczenie chtodziarki o wymiarach zewngtrznych 600 x 700 x 1875 mm.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza.

4. Czg$¢ 3: Prosimy o dopuszczenie chlodziarki o wymiarach zewnetrznych 600 x 700 x 1510 mm.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza.

5. Czgsé¢ 3: Prosimy o dopuszczenie chtodziarki o pojemnosci 440 1.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza.

Zestaw nr 2
Czesé 3

Pyt.1

a. Prosimy o wyjasnienie, na ktéorym poziomie bgda umieszczone urzadzenia?

Odpowiedz: Urzadzenia beda zainstalowane na poziomie parteru.

b. Czy jest winda towarowa/osobowa w budynku (prosimy o podanie ew. wymiaréw windy i jej no$nosci.
Odpowiedz: Zamawiajacy nie przewiduje korzystania z dzwigéw osobowych.

c. Czy bedzie koniecznos$¢ przemieszczenia urzadzen po schodach ?

Odpowiedz: Zamawiajacy nie przewiduje takiej koniecznosci.

d. Jakiej wielko$ci sa otwory drzwiowe: szeroko$¢ i wysokosc¢ ?

Odpowiedz: Drzwi automatyczne: 170cm x 230cm. Drzwi rozwierne: 120cm x 200cm i/lub 90cm x 200cm.
e. Czy sa jakie$ inne ograniczenia architektoniczne uniemozliwiajace swobodne dostarczenie urzadzenia.
Odpowiedz: Zamawiajacy nie przewiduje ograniczen.

Pyt. 2

Prosimy o zgode na zaoferowanie zamrazarki z drzwiami szklanymi prawymi.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie dopuszcza zaproponowanego rozwiazania. Miejsce instalowanych urzadzein umozliwia komfortowe i bezpieczne
uzytkowanie tylko w przypadku drzwi lewych. Ponadto Zamawiajacy zwraca uwage, Ze przedmiotem zaméwienia sa Chlodziarki
farmaceutyczne (szafy chlodzace farmaceutyczne), dzialajace w zakresie 2-8°C — zgodnie z Zalacznikiem nr 1 do SWZ — Opisem Przedmiotu
Zamowienia.

Pyt. 3
Czy Zamawiajacy wyrazi zgod¢ na zaoferowanie zamrazarki o wymiarach zewnetrznych
Wysokos¢ — 1992 mm
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Glebokosé — 673

Pojemno$é¢ uzytkowa 395 L

OdpowiedZ: Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$¢ zaproponowanych wymiaréw zewnetrznych oraz pojemnosci uzytkowej dla chlodziarek
farmaceutycznych, ktore sa przedmiotem zamoéwienia, a nie zamrazarek.

Pyt. 4 do umowy, &1 ust.4

Prosimy o zgodg¢ o odstgpienie od wydawania certyfikatow potwierdzajacych udzial w szkoleniu.

Szkolenie uczestnikow jest obowigzkowym elementem umowy, po ktorym jest tworzony protokot z nazwiskami wszystkich uczestnikow biorgcych
udziat w szkoleniu. Dopiero na podstawie protokotu podpisanego przez obie strony jest mozliwo$¢ wystawienie faktury.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wymaga certyfikatow z przeprowadzonego szkolenia.

Pyt.5 do umowy, 8 ust.4 lit. d.

Prosimy o zmiang zapisu umowy w zakresie kar za zwlok¢ w przekroczeniu terminu reakcji serwisowej do 0.2%

,, d. za zwloke w przekroczeniu terminu reakcji serwisowej oraz terminu zakonczenia napraw o ktorych mowaw § 6 ust. 9 i 10 w wysokosci 2% wartosci
umowy netto okreslonej w §4 ust. 1 za kazdy dzien zwloki”

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pyt.6 do umowy &6 ust. 10

Prosimy o modyfikacj¢ zapisu pkt. 10 umowy

Jest

. Wykonawca oswiadcza, zZe gwarantuje czas naprawy do 3 dni roboczych od dnia podjecia czynnosci majqcych na celu diagnoze niesprawnosci. W
przypadku koniecznosSci dostarczenia czesci spoza terytorium RP, czas ten ulega Wydtuzeniu o 2 dni robocze. Za dni robocze przyjmuje si¢ dni od
poniedziatku do pigtku od godz. 7.00-17.00 z wylgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy na podstawie odrebnie obowigzujgcych przepisow.”

Na

. Wykonawca oswiadcza, ze gwarantuje czas naprawy do 3 dni roboczych od dnia podjecia czynnosci majgcych na celu diagnoze niesprawnosci. W
przypadku koniecznosci dostarczenia czesci spoza terytorium RP, czas ten ulega Wydtuzeniu o 7 dni robocze. Za dni robocze przyjmuje si¢ dni od
poniedziatku do pigtku od godz. 7.00-17.00 z wylqgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy na podstawie odrebnie obowigzujgcych przepisow.”
Wyspecyfikowany przez Zamawiajgcego czas reakcji serwisu bedzie trudny do spelnienia zwlaszcza w sytuacji sprowadzenia czgéci z zagranicy.
Dostawa brakujacej czg¢sci do kurierem to czas ok. 5 dni.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Magda lena Kata rzyna Elektronicznie podpisany przez

Magdalena Katarzyna Ozorowska
OZOrOWSka Data: 2023.07.03 14:20:25 +02'00"

GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZY SZPITAL KLINICZNY IM. HELIODORA gWIECICKIEGO
UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO IM. KAROLA MARCINKOWSKIEGO W POZNANIU
kontakt: office@gpsk.ump.edu.pl
KONTO BANKOWE BANK GOSPODARSTWA KRAJOWEGO 37 1130 1088 0001 3124 0720 0002

CERTYFIKAT 2019/26


mailto:OFFICE@GPSK.UMP.EDU.PL

		2023-07-03T14:20:25+0200
	Magdalena Katarzyna Ozorowska




