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Kalisz, dnia 18 maja 2011 roku

Wykonawcy biorący udział 
w postępowaniu 


I N F O R M A C J A

dot. postępowania na sukcesywne dostawy nici chirurgicznych

W odpowiedzi na pytania Wykonawców, informujemy, co następuje:

dotyczy zadania nr 1 

1. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie w w/w zadaniu plecionkę syntetyczną, powlekaną, wykonaną z kwasu glikolowego i mlekowego, o okresie wchłaniania 60 – 70 dni, ok. 75% siły podtrzymywania po 14 dniach, podtrzymującą tkankę 5 tygodni, z igłą oraz bez igły.

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę. 

2. Zwracamy się z uprzejmą prośba o wyłączenie z Zadania nr 1 poz.10,12,16,23,24,31,34 do osobnego Zadanie – nici z powyższych pozycji znajdują się w asortymencie tylko jednego (wiadomego wykonawcy) i zostały umieszczone w SIWZ celem uniemożliwienia uczciwej konkurencji pozostałym wykonawcom, – co jest niezgodne z Ustawą o Zamówieniach Publicznych. Dopuszczenie Firmy .............. w tym Zadaniu pozwoli Zamawiającemu w uzyskaniu korzystnej oferty cenowej oraz umożliwi uczciwą konkurencję w tym Zadaniu.

Odpowiedź: – w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień
dotyczy zadania nr 1 poz. 11
3. Czy Zamawiający dopuści w Zadaniu nr 1, Pozycji nr 11 igłę o długości 70 mm i grubości nici 1, pozostałe parametry bez zmian?

Odpowiedź: TAK
dotyczy zadania nr 1 poz. 10, 12, 16, 23, 24, 31

4. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o wydzielenie w/w pozycji do osobnego zadania, np. 1A. W razie negatywnej odpowiedzi prosimy o medyczne uzasadnienie.

Odpowiedź: – w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień
dotyczy zadania nr 1 poz. 15 

5. Czy Zamawiający w Zadaniu nr 1 poz.15 ma na myśli rozmiar 65mm?

Odpowiedź: TAK
dotyczy zadania nr 1 poz. 32

6. Czy Zamawiający dopuści w Zadaniu nr 1, Pozycji nr 32 igłę 1/2 koła okrągłą rozwarstwiającą, pozostałe parametry bez zmian?

Odpowiedź: w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień

dotyczy zadania nr 1 poz. 34

7. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie w w/w pozycji igłę odwrotnie tnącą.

Odpowiedź: – w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień
dotyczy zadania nr 2 poz. 18

8. Czy Zamawiający dopuści możliwość złożenia w tej pozycji oferty na szew z igłą podwójną o długości 16,15 mm, przy zachowaniu pozostałych parametrów? 

9. Czy Zamawiający zgodzi się na wydzielenie poz. 18 z zadania 2 lub umożliwi składanie ofert na poszczególne pozycje w ramach zadania 2?

10. Czy Zamawiający zgodzi się na wyłączenie z Zadania nr 2 poz.18 do osobnego Zadania?

Odpowiedź: w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień
dotyczy zadania nr 2
11. Czy Zamawiający w Zadaniu nr 2 dopuści:

· poz.2 – długość nici 75cm przy zachowaniu pozostałych parametrów szwu? – Zamawiający dopuszcza 
· poz.3, 14 – igłę okrągłą podwójną? – Zamawiający dopuszcza 

· poz.16 – igłę 2x9mm? – Odpowiedź w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień
dotyczy zadania nr 4 poz. 7

12. Czy Zamawiający dopuści możliwość złożenia w tej pozycji oferty na szew z igłą podwójną o długości 7,92 mm, przy zachowaniu pozostałych parametrów? 

13. Czy Zamawiający zgodzi się na wydzielenie poz. 7 z zadania 4 lub umożliwi składanie ofert na poszczególne pozycje w ramach zadania 4?

Odpowiedź: w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień

dotyczy zadania nr 5 poz. 1 

14. Czy Zamawiający zgodzi się na wyłączenie z Zadania nr 5 poz.1 do osobnego Zadania?

Odpowiedź: NIE. Zamawiający nie wyraża zgody na wyłączenie ww. pozycji

dotyczy zadania nr 5 poz. 2

15. Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie nici o grubości „2” przy zachowaniu pozostałych parametrów szwu? W przypadku odpowiedzi negatywnej prosimy o wydzielenie tej pozycji do osobnego pakietu.

Odpowiedź: NIE. Zamawiający nie wyraża zgody na wyłączenie ww. pozycji
dotyczy zadania nr 5 poz. 10

16. Zwracamy się z prośbą o wyjaśnienie, jakiej Zamawiający wymaga igły w w/w pozycji, czy ma to być szpatułka czy też igła tnąca.

17. Czy Zamawiający dopuści możliwość złożenia w tej pozycji oferty na szew z igłą podwójną o długości 6,19 mm, przy zachowaniu pozostałych parametrów? 

18. Czy Zamawiający zgodzi się na wydzielenie poz. 10 z zadania 5 lub umożliwi składanie ofert na poszczególne pozycje w ramach zadania 5?

Odpowiedź: w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień

dotyczy zadania nr 6

19. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie w w/w zadaniu monofilament syntetyczny, wytwarzany z polidioksanonu, wchłanialny w okresie 180 – 210 dni, podtrzymujący tkankę ok. 40% po 57 dniach, z igłą.

Odpowiedź: TAK
20. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dostarczenie próbek z pozycji 6 lub 7 zamiast wymaganych z pozycji 8? Proponowana zmiana nie ma wpływu na ocenę walorów użytkowych gdyż nici są tego samego producenta.

Odpowiedź: TAK
dotyczy zadania nr 6 poz. 1

21. Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie nici o grubości „1” przy zachowaniu pozostałych parametrów szwu? 

Odpowiedź: NIE
dotyczy zadania nr 6 poz. 1 

22. Czy Zamawiający zgodzi się na wyłączenie z Zadania nr 6 poz.1 do osobnego Zadania?

Odpowiedź: NIE. Zamawiający nie wyraża zgody na wyłączenie ww. pozycji

dotyczy zadania nr 6 poz. 3

23. Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie nici o długości 70cm z odpowiednim przeliczeniem zamawianych ilości przy zachowaniu pozostałych parametrów szwu?

Odpowiedź: TAK
24. Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie igły o długości 40mm przy zachowaniu pozostałych parametrów szwu?

Odpowiedź: TAK
dotyczy zadania nr 6 poz. 4

25. Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie igły o długości 26mm przy zachowaniu pozostałych parametrów szwu?

Odpowiedź: NIE
dotyczy zadania nr 6 poz. 8

26. Czy Zamawiający w pozycji 8 dopuści również wielkość igły 18 mm? 

Odpowiedź: TAK
dotyczy zadania nr 7

27. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie w w/w zadaniu monofilament syntetyczny, wytwarzany z kwasu glikolowego i kaprolaktonu, wchłanialny w okresie 90 – 120 dni, ok. 40% siły podtrzymywania po 14 dniach, podtrzymujący tkankę ok. 4 tygodnie, z igłą.

Odpowiedź: NIE
28. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dostarczenie próbek z pozycji 6 lub 7 zamiast wymaganych z pozycji 8? Proponowana zmiana nie ma wpływu na ocenę walorów użytkowych gdyż nici są tego samego producenta.

Odpowiedź: TAK

dotyczy zadania nr 7 poz. 8 

29. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie w w/w pozycji nitkę o długości 45 cm.

Odpowiedź: NIE
dotyczy zadania nr 7 poz. 8

30. Czy Zamawiający w Zadaniu nr 7 poz.8 dopuści długość igły 17 mm?

Odpowiedź: TAK
31. Czy Zamawiający w pozycji 8 dopuści również wielkość igły 18 mm?

Odpowiedź: TAK

dotyczy zadania nr 8 poz. 4 

32. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie w w/w pozycji igłę odwrotnie tnącą.

Dotyczy zadania nr 8 poz. 4, 5

33. Czy Zamawiający zgodzi się wyłączenie z Zadania nr 8 poz.4, 5 do osobnego Zadania?

Odpowiedź: w punkcie 38 niniejszych wyjaśnień

dotyczy zapisów projektu umowy dot. § 2 ust. 3 projektu umowy
34. Prosimy o zmianę zapisu umowy § 2 ust. 3 Ceny brutto podane w umowie są stałe przez okres trwania umowy za wyjątkiem okoliczności, których nie można było przewidzieć w chwili przystępowania do przetargu tj. zmiany stawki podatku VAT. Zmiana stawki następuje z dniem wejścia w życie aktu prawnego zmieniającego stawkę

35. Zwracamy się z uprzejmą prośbą o zmianę zapisu ww. paragrafu wg poniższej propozycji: „W trakcie trwania umowy nie przewiduje się zmiany cen netto. Zmiana cen może nastąpić tylko w przypadku zmiany stawek VAT, w takim przypadku zmianie ulega cena jednostkowa brutto, a cena jednostkowa netto pozostanie bez zmian.”

dotyczy zapisów projektu umowy dot. § 3 ust. 2 a) projektu umowy

36. Zwracamy się z uprzejmą prośbą o zmianę zapisu ww. paragrafu wg poniższej propozycji: „Wykonawca w czasie trwania niniejszej umowy dwukrotnie przekroczy z własnej winy, o co najmniej trzy dni termin realizacji (dostawy) przedmiotu umowy, określony w § 4 umowy”.
37. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na modyfikację §1 pkt. 2 umowy w następujący sposób na: "Faktyczna ilość zakupionych wyrobów, wielkość poszczególnych zamówień i ich rodzaj uzależnione będą od ilości przypadków chorych wymagających ich zastosowania, umowy podpisanej z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz zmian w katalogach procedur zdrowotnych w trakcie realizacji niniejszej umowy, pod warunkiem, że zmniejszenie nie będzie większe niż 20% wartości umowy "?
Odpowiedź: (dot. pyt. 34 – 37) Zamawiający podtrzymuje zapisy projektu umowy i nie wyraża zgody na jego modyfikację. 

38. Odpowiedź: (dot. pyt. 2, 4, 6, 7, 10, 11, 13, 18, 33) Zamawiający wyraża zgodę na wyodrębnienie z Zadania nr 1 pozycji nr 10, 12, 16, 23, 24, 31, które po zmianie zostają określone jako zadanie nr 10. Jednocześnie Zamawiający wykreśla z:

· zadania nr 1 – poz. 32, 34
· zadania nr 2 – poz. 16, 18

· zadania nr 4 – poz. 7

· zadania nr 5 – 10 

· zadania nr 8 – 4, 5

W związku z powyższym Zamawiający modyfikuje zapisy Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia w zakresie:

A. Formularz ofertowy

B. Formularze cenowe w zakresie modyfikowanych zadań

Zmodyfikowane formularze ofertowe i cenowe Zamawiający załącza do niniejszych wyjaśnień (do pobrania na stronie internetowej Zamawiającego www.szpital.kalisz.pl), a formularze załączone do SIWZ tracą ważność. Oferty prosimy składać na aktualnych formularzach!

Z poważaniem:

====================================================================================

(centrala 62 765 12 51, zamówienia publiczne 62 765-13-97, fax. 62 757 13 23

Konto: KB S.A. O/Kalisz 72 1500 1432 1214 3002 2173 0000
..........................................

( pieczęć Wykonawcy )

FORMULARZ OFERTOWY 

Kryterium – Cena brutto

	Wartości wynikające z 

Formularza Cenowego
	KRYTERIUM Cena

	
	Wartość netto 

w PLN
	Stawka VAT 
	Kwota VAT 
	Wartość brutto 

w PLN

	Zadanie nr 1
	
	
	
	

	Zadanie nr 2
	
	
	
	

	Zadanie nr 3
	
	
	
	

	Zadanie nr 4
	
	
	
	

	Zadanie nr 5
	
	
	
	

	Zadanie nr 6
	
	
	
	

	Zadanie nr 7
	
	
	
	

	Zadanie nr 8
	
	
	
	

	Zadanie nr 9
	
	
	
	

	Zadanie nr 10
	
	
	
	


	1. 
	Termin płatności 
	30 dni od dnia wystawienia faktury

	2. 
	Termin realizacji zamówienia od dnia jego złożenia
	5 dni roboczych od dnia złożenia zamówienia 


................................................................................
/ miejscowość, data/ /podpisy, pieczątki-osób upoważnionych/






