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Mogilno, dnia 24.05.2021 r.

Wykonawcy, 

którzy złożyli pytania

WYJAŚNIENIA 

ZWIĄZANE Z TREŚCIĄ SWZ II
dot. postępowania o udzielenie zamówienia publicznego: nr 14SMEspzoz2021 – Dostawy sprzętu medycznego do zabiegów endoskopowych
W odpowiedzi na skierowane do zamawiającego zapytania dotyczące treści specyfikacji warunków zamówienia informujemy:
1. Czy Zamawiający w części 1, poz. 2 dopuści proponowane rozwiązanie: Kleszcze biopsyjne, jednorazowego użytku. Łyżeczki owalne z okienkiem, bez kolca oraz z kolcem. Śr. osłonki 2,3mm. Dł. narzędzia 230cm. Spiralna osłonka pokryta teflonem.
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza. 
2. Czy Zamawiający w części 1, poz. 3 dopuści proponowane rozwiązanie: Klipsownica jednorazowego użytku, z możłiwością otwarcia/zamknięcia klipsa przed jego uwolnieniem, rozwarcie klipsa 11 i 13 mm, kąt rozwarcie 135*, długość robocza narzędzia 230 cm, średnica cewnika 2,5 mm?
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza. 
3. Czy Zamawiający w części 1, poz. 6 dopuści szczotkę o średnicy główki 11mm w miejsce 10 mm, pozostałe parametry zgodne z SIWZ?
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza. 
4. Czy Zamawiający w części 1, poz. 8 dopuści pułapkę 5-komorową z dwiema rurkami do podłączenia ssaka?
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza. 
5. Czy Zamawiający w części 1, poz. 11 dopuści żel endoskopowy na bazie wody o masie tuby 142g?
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza. 
6. Zwracamy się z prośbą do Zamawiającego o doprecyzowanie w części 1, poz. 13 "paski testowe do pomiaru efektywności"
Ad. Do sprawdzenia aktywności płynów.  
7. Czy Zamawiający w części 1, poz. 14 dopuści pętle o średnicy drutu 0,4 mm przy zachowaniu pozostałych wymaganych parametrów?
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza. 
8. Czy Zamawiający w części 1, poz. 21 dopuści cewnik o średnicy 2,3 mm?
Ad. NIE, Zamawiający nie dopuszcza.
9. Prosimy o modyfikację par. 8 ust. 3 wzoru umowy na następujący: " w przypadku odstąpienia od umowy przez którąkolwiek ze Stron z przyczyn dotyczących Wykonawcy, Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę w wysokości 10% wartości brutto niezrealizowanej części umowy".
Ad. NIE, Zamawiający nie wyraża zgody. 
Zamawiający informuje, że pytania oraz odpowiedzi stają się integralną częścią specyfikacji warunków zamówienia i będą wiążące przy składaniu ofert.

Jednocześnie informujemy, że termin składania ofert ulega zmianie na 27.05.2021r. 
Zatwierdził:
Z-ca Dyrektora ds. Organizacyjno – Technicznych 

Jarosław Głowacki

/podpis na oryginale/

Otrzymują:

1. wszyscy uczestnicy

2. a/a
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