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WYJAŚNIENIE  DO SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 

Dotyczy:  przetargu nieograniczonego  na 

„Dostawę jednorazowego sprzętu medycznego – akcesoria do anestezjologii  

dla SPZOZ Krotoszyn „ 
 DG1/15/18 

 

 

Zamawiający na podstawie art. 38 ust. 1 ustawy prawo zamówień publicznych wyjaśnia SIWZ.   
 

Zapytania do Formularza Cenowego: 
 
 
Pytanie 1: 
Zwracamy się z prośbą o dopuszczenie w pakiecie 2 zestawów do cewnikowania żył centralnych metoda 

Selingera – poz. 1; :  II światłowe 7Fr/18,14Ga/15 cm; poz. 2:  III światłowe 7Fr/18,18,16Ga/15 
cm; poz. 3:  IV światłowe 8,5Fr/18,14,18,16Ga/15 cm w zestawach z igła punkcyjna 18 Ga/7 cm. 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
Pytanie nr 2:  
Zwracamy się z prośba o dopuszczenie w pakiecie 5 poz. 6 igły typu PENCIL POINT do wykonywania 

punkcji lędźwiowych i znieczuleń podpajeczynówkowych 25 G x 130 mm z 38 mm prowadnicą; poz.8 
22 G, długość 90 mm z 38 mm prowadnicą. 
Odpowiedź:  Nie, Zamawiający nie dopuszcza. 
 
Pytanie nr 3: 
Pakiet nr 5: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie w poz. 5 igły typu Pencil Point o wymiarze 
24G x 90 mm z prowadnicą? 
Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ 
 
Pytanie nr 4: 
Pakiet nr 5: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie pozycji 6 z pakietu? 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
Pytanie nr 5: 
Pakiet nr 5: Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie w poz. 8 igły Pencil Point o wymiarze 22G x 
90 mm z prowadnicą? 
Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 6:  
Pakiet nr 5: Czy  Zamawiający  wyrazi  zgodę na  zaoferowanie  w  pozycji  9  igły  typu Pencil Point o 
wymiarze 25G x 90 mm z prowadnicą? 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
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Pytanie nr 7:  
Pakiet nr 1, poz. 1-3,6: Czy Zamawiający wymaga, aby rurki były silikonowane? 
Odpowiedź:   Zgodnie z SIWZ. 
Pytanie nr 8: 
Pakiet nr 1, poz. 7-18: Czy Zamawiający wymaga, aby produkty były sterylne? 
Odpowiedź:  Tak, Zamawiający wymaga. 

 
 
Pytanie nr 9:  
Pakiet nr 4: Czy Zamawiający w pozycji 2 w związku ze zmiana u producenta dopuści zestaw 
wyskalowany do objętości 2100 ml, podwójnie opakowany z drenem zabezpieczonym przed zagięciem w 
sposób umożliwiający badanie w rezonansie magnetycznym? 
Odpowiedź: Tak, Zamawiający dopuszcza. 
 
 
Pytanie nr 10: 
Pakiet nr 4: Czy Zamawiający zgodzi się na wydzielenie pozycję nr 6 i 12 z pakietu? 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 11: 
Pakiet 1 poz.7-15: Czy zamawiający oczekuje żeby produkty były pozbawione szkodliwych dla zdrowia ftalanów 
które uwalniają się pod wpływem ciepła ludzkiego ciała, a nadmiar tych związków zwiększa ryzyko zachorowania na 
alergię, astmę, nowotwory, powodują także zaburzenia w pracy wątroby czy nerek, oraz wykazują negatywny 
wpływ na organizmy dzieci? 
Odpowiedź: Zgodnie Z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 12:  
Pakiet 1 poz.7,8: Czy zamawiający dopuści produkt równoważny, maskę tlenową z odłączanym drenem o długości 2 
m w dwóch uniwersalnych rozmiarach-dla dorosłych i pediatrycznym? 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 13: 
Pakiet 1 poz.9,10: Czy zamawiający dopuści produkt równoważny, maskę do inhalacji z nebulizatorem i drenem o 
długości 2 m w dwóch uniwersalnych rozmiarach-dla dorosłych i pediatrycznym? 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 14: 
Pakiet 1 poz.11,12: Czy zamawiający dopuści produkt równoważny, maskę tlenową z rezerwuarem i odłączanym 
drenem o długości 2 m w dwóch uniwersalnych rozmiarach-dla dorosłych i pediatrycznym? 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
 
 
Pytanie nr 15:  
Pakiet 1 poz.13: Czy zamawiający dopuści produkt równoważny, dren tlenowy o przekroju gwiazdkowym, długości 
2 m, czysty mikrobiologicznie? 
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Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
 
Pytanie nr 16:  
Pakiet 1 poz.14,15 : Czy zamawiający dopuści równoważne wąsy tlenowe o miękkich końcówkach, z drenem 200 
cm, czyste mikrobiologicznie? 
Odpowiedź: Tak, Zamawiający dopuszcza  
 
Pytanie nr 17: 
Pakiet 1 poz.7-15 : Zwracamy się z prośbą o wydzielenie w/w pozycji do oddzielnego pakietu co zapewni 
zwiększenie konkurencyjności a uwzględniając ilości pozwoli uzyskać Zamawiającemu korzystniejszą ofertę cenową. 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ. 
 
 
Pytanie nr 18: 
Pakiet 3 poz.3  Czy Zamawiający dopuści jako równoważny filtr o bardzo wysokiej skuteczności filtracji bakteryjnej 
>99,9999% i skuteczności filtracji wirusowej >99,999%  z barierą mechaniczną w postaci membrany filtracyjnej i 
metodzie filtracji ładunków elektrostatycznych, sterylny, o następujących parametrach: poziom nawilżania 37mg 
H20 przy Vt 500 ml, waga 35,6 g, opór przepływu przy 60l/min-2,14 cm H20, przestrzeń martwa 55 ml z portem 
kapno luer-lock z koreczkiem mocowanym na stałe? 
Odpowiedź:  Tak, Zamawiający dopuszcza.  
 
 
Pytanie nr 19: 
Pakiet 3 poz.4 : Czy zamawiający dopuści jako równoważny filtr oddechowy, elektrostatyczny bez wymiennika 
ciepła i wilgoci, zakres objętości oddechowych 150-1500ml, posiadający wysoką skuteczność przeciwbakteryjną 
99,9999% i p/wirusowa min 99,999%, waga 19g, przestrzeń martwa 33 ml, niskie opory przepływu max 0,4 cmH2O 
przy 30l/min, złącza 22M/15F - 22F/15M z portem do kapnografii zabezpieczonym koreczkiem mocowanym na 
stałe pakowany pojedynczo, sterylny? 
Pragniemy zaznaczyć, iż proponujemy filtry o szerszym zakresie objętości oddechowej i wymagany przez 
Zamawiającego zakres mieści się w proponowanym przez nas. 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 20: 
Pakiet 3 poz.5: Czy zamawiający dopuści jako równoważny wymiennik ciepła i wilgoci z higroskopowym wkładem 
celulozowym dla pacjentów ze spontaniczną czynnością oddechową o skuteczności nawilżania 28,5mg/l H2O przy 
Vt=500ml, waga 8,4 g, przestrzeń martwa 15 ml z centralnie umieszczonym portem do odsysania z zatyczką, 
bocznym uniwersalnym portem tlenowym, stożkowym złączem 15 mmF, zapobiegającym spadaniu z rurki 
tracheostomii, sterylny? 
Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 21:  
Pakiet 3 poz.1-5: Zwracamy się z prośbą o wydzielenie w/w pozycji do oddzielnego pakietu co zapewni zwiększenie 
konkurencyjności a uwzględniając ilości pozwoli uzyskać Zamawiającemu korzystniejszą ofertę cenową. 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
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Pytanie nr 22:  
Pakiet nr 1, poz. 3: czy Zamawiający wymaga, aby rurki posiadały prowadnicę oryginalnie umieszczoną w środku 
rurki?  
Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 23:  
Pakiet nr 1 ; Poz. 7,11 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie maski tlenowej o uniwersalnym rozmiarze dla dorosłych, wolna od DEHP - 
potwierdzenie symbolem na etykiecie op. jednostkowego, dł. drenu 2,10 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 24:  

Pakiet nr 1 ; Poz. 8,12 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie maski tlenowej o uniwersalnym rozmiarze dla dzieci, wolna od 
DEHP - potwierdzenie symbolem na etykiecie op. jednostkowego, dł. drenu 2,10.  
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 25:  

Pakiet nr 1 ; Poz. 9 
Prosimy Zamawiającego o doprecyzowanie czy wymaga nebulizatora o budowie umożliwiającej 
przeprowadzenie podaży leku w tempie ok. 3,3 min. (+/- 0,1 min.) przy przepływie 10 l/min dla 3 ml 
roztworu, dzięki dodatkowemu otworowi w nakrętce nebulizatora?  
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ. 
 
 
Pytanie nr 26:  
Pakiet nr 1 ; Poz. 14 
Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie wąsów tlenowych biologicznie czystych, dł. drenu 210cm   
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 27:  

Pakiet nr 1 ; Poz. 15 
1/Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie wąsów tlenowych biologicznie czystych, dł. drenu 210cm, 
Odpowiedź:   Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 28:  

Pakiet nr 1 Poz. 15 
2/Prosimy Zamawiającego o doprecyzowanie czy dopuszcza zaoferowanie cewników do podawania tlenu 

dla dzieci zawierających DEHP?                                                                                                                       

Odpowiedź:  Zamawiający nie dopuszcza.  

 
Pytanie nr 29:  

Pakiet nr 3; Poz.3 

1/ Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie filtra mechanicznego o 100% skuteczności p/bakteryjnej i 

p/wirusowej w środowisku wilgotnym i płynach, o skuteczności przeciwbakteryjnej ≥99,999 %, 

p/wirusowej ≥99,999 %, walidowany w kierunku Mycobacterium Tuberculosis, Staphylococcus aureus, 
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Hepatitis C i HIV, z funkcją wymiennika ciepła i wilgoci, z wbudowaną hydrofilną warstwą celulozową, 

przestrzeni martwej 35 ml, oporach przepływu 3,6 cm H2O przy przepływie 60 l/min, medium filtracyjne 

z włókien ceramicznych, hydrofobowe, harmonijkowe,  waga 26 g, filtr  ze złączem prostym, 

sterylizowany radiacyjnie, z portem kapno z zatyczką na uwięzi, z możliwością stosowania do 24 godzin. 

Odpowiedź:  Zamawiający dopuszcza.  

 
 
Pytanie nr 30:  

Pakiet nr 3; Poz. 4 

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie filtra elektrostatycznego o skuteczności przeciwbakteryjnej  

99,9999 %, p/wirusowej 99,999 %, bez wymiennika ciepła i wilgoci, medium filtracyjne hydrofobowe, 

przestrzeń martwa 35 ml, opory przepływu 0,7 cm H2O przy przepływie 30 l/min, objętość  oddechowa 

Vt 120-1000 ml, waga 16 g, filtr  ze złączem prostym, biologicznie czysty, z portem kapno z zatyczką na 

uwięzi.                                                                                                                                                             

Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ.  

 
 
Pytanie nr 31:  
Pakiet nr 3 ; Poz. 6 
1/Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie układu oddechowego jednorurowego, współosiowego, typu rura w 
rurze,  zapewniającą wymianę termiczną, dł. 1,8 m, z kolankiem z portem kapno, do respiratora, rura wydechowa 
do podłączenia do respiratora  rozciągliwa do 40 cm. Jednorazowy, mikrobiologicznie czysty, opakowanie foliowe, 
czas użycia do 7 dni potwierdzony w instrukcji użycia produktu.  
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ  
 
 
 
Pytanie nr 32:  
Pakiet nr 3 ; Poz. 6 
2/Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie układu oddechowego dwururowego karbowanego do respiratora dla 
dorosłych, średnica rur 22mm, rozciągliwy w zakresie od 0,6 m do długości 1,8 m, rury wykonane z polipropylenu, 
łącznik Y z kolankiem z portem kapno, kolanko odłączalne od  łącznika Y. Jednorazowy, mikrobiologicznie czysty, 
bez ftalanów , czas użycia do 7 dni, opakowanie foliowe. 
Odpowiedź:   Zgodnie z SIWZ 
 
 
 
 
Pytanie nr 33:  
Pakiet nr 3 ; Poz. 7 
1/Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie sterylnej wody do nawilżania tlenu w jednorazowym pojemniku 500 ml, 
z adapterem do dozownika tlenu, z możliwością użycia do wyczerpania pojemności opakowania przez okres 
minimum 30 dni. Dostarczany tlen przepływa przez dwie komory (komorę boczną z otworami dyfuzyjnymi i komorę 
główną) co zapobiega osadzaniu się cząsteczek wody wewnątrz drenu tlenowego. Dźwiękowy alarm 
bezpieczeństwa uruchamiany przez ciśnieniową zastawkę upustową o czułości minimum 282 cm H2O (4 psi) 
zapobiegający uszkodzeniu pojemnika przy przekroczeniu bezpiecznych wartości przepływu  tlenu. 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
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Pytanie nr 34:  
Pakiet nr 3 ; Poz. 7 

2/ Z uwagi na fakt, że na rynku medycznym dostępne są pojemniki ze sterylną wodą do inhalacji o 
różnym zakresie pojemności, zwracamy się z prośbą o podanie zapotrzebowanej ilości wody w ml oraz  
dopuszczenie możliwości wyceny (zmianę jednostki miary w formularzu cenowym) w/w wody na 1 ml , 
wraz z odpowiednim przeliczeniem w formularzu cenowym do 4 miejsc po przecinku. Tego typu 
rozwiązanie pozwoli na rozszerzenie zakresu potencjalnych Wykonawców, a jednocześnie pozwoli naszej 
firmie na złożenie ważnej i konkurencyjnej cenowo oferty 
Odpowiedź:  Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 35:  
Pakiet nr 3 ; Poz. 8 

1/Prosimy Zamawiającego o wyłączenie w/w pozycji, co pozwoli nasze firmie na złożenie ważnej i 
konkurencyjnej cenowo oferty. 
Odpowiedź:   Zgodnie z SIWZ 
 
 
Pytanie nr 36:  
Pakiet 1, pozycja 6; Czy Zamawiający dopuści rurki tracheostomijne  dostępne w rozmiarach 5,0 – 10,0 ? 
Odpowiedź: Tak, Zamawiający dopuszcza. 
 
 
Pytanie 37: 
Pakiet 1, pozycja 16; Czy Zamawiający dopuści cewnik do odsysania w rozmiarze CH6 ? 
Odpowiedź;  Tak, Zamawiający dopuszcza. 
 
 
 
Pytanie 38: 
Dotyczy pakietu nr 3, poz. 1; Czy Zamawiający dopuści łącznik o długości 15 cm?  
Odpowiedź;  Zgodnie z SIWZ 
 
 
 
Pytanie 39: 
Dotyczy Pakietu nr 3 poz. 3:  Czy Zamawiający dopuści filtr oddechowy, antybakteryjny, antywirusowy, 

hydrofobowy o plisowanej wkładce filtracyjnej, mechaniczny o skuteczności filtracji bakteryjnej i wirusowej 

99,999999%, skuteczny wobec HIV, WZW, Tbc, o przestrzeni martwej 54 ml, masie 40 g, filtr z wydzielonym 

wymiennikiem ciepła i wilgoci o skuteczności nawilżania 34,2 mg H2O przy VT=500 ml, dla objętości oddechowej 

200-1500 ml, filtr wyposażony w złącze proste, sterylny, jednorazowy, z portem kapno na lince, pakowany 

pojedynczo papier/folia? 

Odpowiedź;  Zgodnie z SIWZ 
 
 
 
Pytanie 40: 
Dotyczy pakietu nr 3 poz. 4: Czy Zamawiający dopuści filtr o masie 23g i przestrzeni martwej 32 ml, przy spełnieniu 
pozostałych wymagań?  
Odpowiedź;  Zgodnie z SIWZ 
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Pytanie nr 41: 
Dotyczy Pakietu nr 3 poz. 5; Czy Zamawiający dopuści wymiennik ciepła i wilgoci do rurek tracheostomijnych z 

wkładem wykonanym z celulozy, z uniwersalnym portem tlenowym, z samodomykającym się portem do dosysania, 

jednomembranowy, o skuteczności nawilżania 30 mg/l H2O przy Vt=500 ml, masa 9.5 g, przestrzeń martwa 8 ml? 

Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ 

 

 

Pytanie nr 42: 

Dotyczy pakietu nr3 poz. 7-8: Czy zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie w/w pozycji do osobnego pakietu , co 

umożliwi złożenie więcej niż jedną ofertę przetargową? 

Odpowiedź;  Zgodnie z SIWZ 

 

 

Pytanie nr 43:  

Czy zamawiający w pakiecie nr 5, poz. 3 wyrazi zgodę na zaoferowanie igły  Quinke - Yale STANDARD 

20G,  0,9 x 90 mm, pozostałe parametry bez zmian ?   

Odpowiedź: Nie, Zamawiający nie wyraża zgody. 

 

Pytanie nr 44:  

Czy Zamawiający w Pakiecie nr 5, poz. 4 wyrazi zgodę na zaoferowanie igły zgodnej z SIWZ, prowadnica 

35 mm? 

Odpowiedź:  Nie, Zamawiający nie wyraża zgody. 

 

 

Pytanie nr 45: 

Czy Zamawiający w Pakiecie nr 5, poz.5 wyrazi zgodę na zaoferowanie Igły Igła typu PENCIL POINT do 

wykonywania punkcji lędźwiowych i znieczuleń podpajęczynówkowych 24 G x 90 mm z przypisaną do tej 

igły prowadnicą  lub  25 G x 103 z prowadnicą 35mm ? 

Odpowiedź:  Nie, Zamawiający nie wyraża zgody.  

 

 

Pytanie 46: 

Czy Zamawiający w  Pakiecie nr 5, poz. 6  wyrazi zgodę na zaoferowanie Igła typu PENCIL POINT do 

wykonywania punkcji lędźwiowych i znieczuleń podpajęczynówkowych 25 G x 120 mm z przypisaną do 

tej igły prowadnicą   lub  25 G x 156 mm z przypisaną do tej igły prowadnicą  oddzielnie ?  

Odpowiedź:  Nie, Zamawiający nie wyraża zgody. 

 

Pytanie nr 47: 

Czy zamawiający w Pakiecie nr 5, poz. 8 wyrazi zgodę na zaoferowanie Igła typu PENCIL POINT do 

wykonywania punkcji lędźwiowych i znieczuleń podpajęczynówkowych 22 G, długość 90 mm z 

przypisaną do tej igły prowadnicą  lub  G22 x 120   Quinke - Yale STANDARD bez prowadnicy  ?  

Odpowiedź:  Nie, Zamawiający nie wyraża zgody.  
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Pytanie nr 48: 

Czy Zamawiający w  Pakiecie nr 5, poz. 9  wyrazi zgodę na zaoferowanie Igła zgodnie z SIWZ , ale z 

przypisaną do tej igły prowadnicą lub G26 x 103 z prowadnica 35mm ?  

Odpowiedź:  Nie, Zamawiający nie wyraża zgody.  

 

 

 

 
 
 

      Z poważaniem 
 

                                                                                                             
 
 
 
 

 
Krotoszyn, dnia 03.07. 2018 r.   
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