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Do Wszystkich Wykonawcow

Dot: Przetargu nieograniczonego nr 16/PN/14 na dostawe lekéw réznych.

WYJASNIENIA ZWIAZANE Z TRESCIA SIWZ

Dziatajgc zgodnie z art. 38 ust. 2 ustawy Prawo zamoéwienh publicznych (tj. Dz. U. z 2013 r.
poz. 907 z pbézn. zm.), w zwigzku z pytaniami dotyczacymi tresci Specyfikacji Istotnych
Warunkéw Zamoéwienia — Zamawiajacy przesyta tres¢ pytan nadestanych do w/w
postepowania wraz z odpowiedziami.

Pytania i odpowiedzi:

Pytanie 1. Dot. projektu umowy 8§ 3 ust.3

Prosimy Zamawiajgcego o odstgpienie od wymogu dostawy leku na ratunek w dniu ztozenia
zamowienia dla produktéw sklasyfikowanych jako Dietetyczne Srodki Spozywcze
Specjalnego Przeznaczenia Zywieniowego w zakresie Zadan nr 26 i 27.

Odpowied z: Zamawiaj acy odst epuje od wymogu dostawy leku na ratunek w dniu
zlozenia zamoéwienia dla produktow sklasyfikowanych jako Dietetyczne  Srodki
Spozywcze Specjalnego Przeznaczenia Zywieniowego w zakresie Zada f nr 26 i 27.
Zamawiajacy zmienia zapis projektu umowy § 3 ust.3 na:

.Dostawy leku na ratunek — dostawa w dniu zlozenia zamowienia, nie dotyczy to
produktow  sklasyfikowanych jako Dietetyczne Srodki Spozywcze Specjalnego
Przeznaczenia Zywieniowego w zakresie Zadan nr 26 i 27.

W przypadku lekéw z importu docelowego termin dostawy wynosi do 14 dni roboczych od
daty przyjecia zamowienia przez Wykonawce. Powyzsze terminy nie dotyczg sytuacji, kiedy
Zamawiajacy w zamoéwieniu wskaze konkretng date dostawy danego leku”.

Pytanie 2. Dot. zadania nr 6

Zwracamy sie z uprzejmag prosbg o potwierdzenie, ze Zamawiajacy hie stawia dodatkowych
wymagan dla oferowanych immunoglobulin, ponad te, ktore zostaty opisane w opisie
przedmiotu zamoéwienia — formularzu cenowym oraz w SIWZ?.

Odpowied z: Zamawiajacy nie stawia dodatkowych wymaga n dla oferowanych
immunoglobulin, ponad te, ktore zostaly opisane w o pisie przedmiotu zamdwienia —
formularzu cenowym oraz w SIWZ.

Pytanie 3. Dot. zadania nr 6

Zwracamy sie z uprzejma prosbg o potwierdzenie, ze w Zadaniu nr 6 Zamawiajgcy wymaga
zaoferowania wszystkich wyszczegdlnionych w formularzu cenowym wielkosci opakowan i
nie wyraza zgody na zaoferowanie innych wielkosci opakowan niz opisane w tabeli ( ze
wzgledu na m mozliwos¢ taczenia dawek i jak najlepsze dopasowanie do masy ciata

pacjenta).
Odpowied z: Zamawiaj acy potwierdza, ze w Zadaniu nr 6 wymaga zaoferowania
wszystkich wyszczegoélnionych w formularzu cenowym w ielko $ci opakowa n i nie

wyra za zgody na zaoferowanie innych wielko  $ci opakowa n niz opisane w tabeli.
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Pytanie4.

Czy Zamawiajgcy wydtuzy termin dostawy lekéw ‘na ratunek’ wskazany w par. 3.3 co
najmniej do 12 godzin dla pakietu nr 16?

Odpowied z: Nie wyra zamy zgody.

Pytanie 5
Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na wydzielenie z zadania nr 16 poz. 72 Levofloxacinum

500mg oraz poz. 91 Ranitydyna do oddzielnego pakietu?
Odpowied z: Nie wyra zamy zgody.

Pytanie 6

Czy Zamawiajgcy w zadaniu nr 16 poz. 49 ma na mysli lek Fluconazol w dawce
200mg/100mI?

Odpowied z: TAK

Pytanie 7
Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie w zadaniu nr 16 poz. 60 Insuliny

humanumisophanum w postaci wstrzykiwaczy typu Solostar?
Odpowied z: Wyrazamy zgod e.

Pytanie 8
Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na wydtuzenie terminu dostawy do 21 dni dla zadania nr 37,

ze wzgledu na fakt, iz lek sprowadzany jest w ramach importu docelowego i jest to najkrotszy
mozliwy termin na sprowadzenie leku.
Odpowied z: Wyrazamy zgod e

Pytanie 9
Czy Zamawiajacy odstgpi od wymogu dostarczenia ulotki w jezyku polskim dla leku

Daunorubicinum w zadaniu nr 37? Lek sprowadzany jest w ramach importu docelowego, nie
jest zarejestrowany na terenie RP i nie ma ulotki w jezyku polskim.
Odpowied z: TAK.

Pytanie 10. Dot. Zadanie nr 28

Poz. 104 Dimeticon 50 mg x 100 tabl — Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na wycene
Simeticonu, ktory zapewnia lepsze efekty terapeutyczne przy zastosowaniu nizszych dawek?
Odpowied z: Nie wyra zamy zgody.

Pytanie 11. Dot. Zadanie nr 28

Poz. 133 Fortrans a 50 sasz. - Czy Zamawiajgcy wymaga wyceny preparatu Makrogol 74 g x
50 saszetek (PEG 4 litry - Fortrans) zgodnie z SIWZ, ktory jest rekomendowany przez
Europejskie Towarzystwo Endoskopii Przewodu Pokarmowego (ESGE) w rutynowym
przygotowaniu do kolonoskopii oraz jest preparatem wykorzystywanym w Programie Badan
Przesiewowych Ministerstwa Zdrowia dla wczesnego wykrywania raka jelita grubego
(http://pbp.org.pl/kolonoskopia/przygotowanie)?

Odpowied z: Zamawiaj acy nie wymaga.

Pytanie 12. Dot. Zadanie nr 28

Poz. 133 Fortrans a 50 sasz. - Czy Zamawiajacy wymaga wyceny preparatu Makrogol (74 g
x 50 saszetek, PEG 4 litry - Fortrans) o sktadzie chemicznym zgodnym z SIWZ?

Odpowied z: Zamawiaj acy hie wymaga.
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