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Misja zak#adu:
» Otwarci na zmiany, szanujqc tradycje, zapewniamy wysokq jakosé opieki medycznej i wrazliwosé na
problemy naszych pacjentow”

WYJASNIENIE DO SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na dostawe plynéw infuzyjnych,
plynéw do zywienia pozajelitowego i dojelitowego
dla SPZOZ Krotoszyn
Nr sprawy: RZP-V/1/07/15

Zamawiajacy na podstawie art. 38 ust. 1 ustawy prawo zamowien publicznych wyjasnia siwz.

Zapytania do Formularza cenowego:

1. Pytanie:
1.Czy w pakiecie 1 w pozycjach 40,41 zamawiajacy wyrazi zgod¢ na zaoferowanie identycznego pod wzgledem

wskazan do stosowania produktu wielowitaminowego , zawierajacego zarowno witaminy rozpuszczalne w wodzie
jak i rozpuszczalne w thuszczach w jednej ampulce o nazwie Cernevit? Jednocze$nie zwracamy si¢ z prosba o
wylaczenie z zadania 1 produktow opisanych w poz. 401 41.

Proponujemy produkt o udowodnionym bezpieczenstwie stosowania, najwyzszej jakosci i konkurencyjnej cenie.
Dopuszczajac takie rozwiazanie Zamawiajacy zagwarantuje sobie mozliwo$¢ wyboru najkorzystniejszej oferty, a
dodatkowo zyska mozliwo$¢ stosowania witamin rowniez u pacjentéw, u ktorych przeciwskazane jest zastosowanie

emulsji thuszczowej, oraz u pacjentdw otrzymujacych leki przeciwzakrzepowe pochodne kumaryny.
OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

2. Pytanie:
2.Czy w pakiecie 1 w poz. 19,20, 22,23 Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie produktu o udowodnionej

skutecznosci, identycznych wskazaniach do stosowania, podobnej zawartosci aminokwasdw, energii, zawierajacy
réwniez LCT, o pojemnosci odpowiednio 1000, 1500 lub 2000 ml1?

Dopuszczajac takie rozwiazanie Zamawiajacy zagwarantuje sobie mozliwo$¢ wyboru najkorzystniejszej oferty.
Odpowiedz: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

3. Pytanie:
3.Czy w trosce o uzyskanie najkorzystniejszych warunkéw zakupu Zamawiajacy wyrazi zgodg na zaoferowanie w

pakiecie 1 poz. 13,16 opakowania PE bez portow?

W przypadku odpowiedzi negatywnych prosimy o wydzielenie w/w pozycji do odrgbnego pakietu.
Odpowiedz: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

4. Pytanie:
4.Czy Zamawiajacy wyrazi zgodg¢ na zaoferowanie w pakiecie 1, pozycji 24,25 preparatu Mannitol o stgzeniu 15%

w opakowaniu typu worek Viaflo, o pojemnosci 100ml, 250ml, poniewaz:
* Mannitol 15 % i 20% maja wskazania do stosowania w tych samych jednostkach chorobowych a dawkowanie

miedci si¢ w rozpigtodci zakresu terapeutycznego leku
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* Roztwory Mannitolu 15%  nie krystalizuja podczas przechowywania w temperaturze pokojowej (W
przeciwienstwie do mannitolu 20%), a zatem moze by¢ gotowy do uzycia bez czasochlonnego rozpuszczania w
goracej kapieli wodnej
» Nadruk informacji o leku na worku Viaflo zabezpiecza uzytkownika przed odklejeniem etykiety oznakowania
leku przez co zmniejsza mozliwos¢ wystapienia pomyiki
Mannitol 15% w worku Viaflo eliminuje ryzyko stluczenia opakowania oraz zapewnia tatwo$¢ zawieszenia przy

pacjencie ze wzgledu na wieszak stanowiacy integralng czg$¢ worka.
Odpowiedz: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

5. Pytanie:
5.Czy Zamawiajacy wyrazi zgodg na zaoferowanie w pakiecie 1 poz. 35 nowoczesnego ptynu wieloelektrolitowego

Plasmalyte 500ml w opakowaniu worek Viaflo?

Uzasadnienie:

PlasmaLyte jest izotonicznym ptynem wieloelektrolitowym o fizjologicznym sktadzie i fizjologicznym Ph oraz
fizjologicznej osmolmarnos$ci. Elektrolity wchodzace w sklad Plasmalyte sa tak dobrane, aby odpowiadaty
sktadowi osocza.

Posiada podwdjny uktad buforowy (octan/glukonian). Nie zawiera jondw wapnia, co zwigksza kompatybilno$¢ z

krwia i1 lekami. Plasmalyte posiada w sktadzie elektrolitowym (w mmol/l): Cl1 98, Na 140, K 5.
OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ (proponowany preparat jest w pozycji
36).

6. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 3

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie preparatu aminokwasow typu HEPA takze o stezeniu 10%. Na polskim
rynku w tej grupie aminokwasow specjalistycznych sa preparaty 500ml, z ktérego kazdy z roztworow zawiera:

1. 50g aminokwaséw -aminokwasy Hepa 10%

2.40g aminokwaséw - aminokwasy Hepa 8%

3.30g aminokwasow - aminokwasy Hepa 6%

zapis przedziatu od 6-8% ogranicza mozliwo$¢ sktadania oferty na ww pozycje.

Jednocze$nie zwracamy uwage, ze uznanie preparatow Hepa za rdwnowazne czyli zaoferowanie aminokwaséw typu
hepa a 500ml 10%, 8% lub 6% jest mozliwe JEDYNIE w przeliczeniu na ilo$¢ opakowan w stosunku do zawartosci
tych aminokwasdw uzaleznionej od procentowos$ci preparatu.

Prosimy o okreslenie sposobu przeliczania ilosci opakowan w przypadku oferowania preparatow o ré6znych
stgzeniach zawierajacych aminokwasy typu hepa. Czy Zamawiajacy wymaga dla mozliwosci poréwnania oferty o
zaoferowanie?

Aminokwasow Hep 6% 800 szt., 8% 600 szt. a 10 % 480 szt.?

OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

7. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 5

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww. pozycji preparatu Nutriflex Special 1500 ml co umozliwi sktadanie ofert
nie tylko dostawcom hurtowym, ale rowniez producentom i sktania do konkurencyjnos¢ oferty.
Odpowiedz: TAK - Zamawiajacy dopuszcza.

8. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 17i 18,
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Czy Zamawiajacy wymaga, aby sklad elektrolitbw oferowanego w ww pakiecie produktu
hydroksyetyloskrobi byt zgodny ze skladem elektrolitowym osocza, tj. zawieral aniony: w postaci chlorkéw i
metabolizowalnych do wodorowgglanéw anionéw organicznych oraz kationy: Na, K, Ca, Mg. Szczegolnie istotna
jest zawarto$¢ jonow wapnia, ktorych brak w preparacie osoczozastgpczym, zgodnie z europejskimi standardami
[Management of bleeding following major trauma: an updated European guideline] i polskimi rekomendacjami
[Zalecenia postgpowania w masywnym krwotoku pourazowym lub okotooperacyjnym] moze prowadzi¢ do
powaznych powiktan zwiazanych z zaburzeniami krzepnigcia.?

Odpowiedz: TAK - Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga.

9. Pytanie:
pakiet 1 poz. 19,

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu w postaci worka 3 komorowego przeznaczonego do
zywienie pozajelitowego pod nazwa handlowa Nutriflex Lipid PLUS 1250 ml co umozliwi sktadanie ofert nie tylko
dostawcom hurtowym, ale réwniez producentom.

OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

10. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 20

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu w postaci worka 3 komorowego przeznaczonego do
zywienie pozajelitowego pod nazwa handlowa Nutriflex Lipid PLUS 1875 ml co umozliwi sktadanie ofert nie tylko
dostawcom hurtowym, ale rowniez producentom.

OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

11. Pytanie:
pakiet 1 poz. 21,

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu w postaci worka 3 komorowego przeznaczonego do
zywienie pozajelitowego pod nazwa handlowa Nutriflex Lipid Special 625 ml co umozliwi sktadanie ofert nie tylko
dostawcom hurtowym, ale rowniez producentom.

Odpowiedz: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

12. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 22,

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu w postaci worka 3 komorowego przeznaczonego do
zywienie pozajelitowego pod nazwa handlowa

Nutriflex Lipid Peri 1250 ml co umozliwi sktadanie ofert nie tylko dostawcom hurtowym, ale réwniez producentom
i sktania do konkurencyjnosc¢ oferty.

Odpowiedz: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

13. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 23

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu w postaci worka 3 komorowego przeznaczonego do
zywienie pozajelitowego pod nazwa handlowa

Nutriflex Lipid Peri 1875 ml co umozliwi sktadanie ofert nie tylko dostawcom hurtowym, ale rowniez producentom
i sktania do konkurencyjnos¢ oferty.

OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.
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14. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 35

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu ptynu wieloelektrolitowego pod nazwa handlowa
Sterofundin.
OdpowiedZ: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

15. Pytanie:
Pakiet 1 poz. 36

Zwracamy si¢ z prosba o dopuszczenie ww pozycji preparatu ptynu wieloelektrolitowego izotonicznego i
izojonowego pod nazwa handlowa Sterofundin ISO 500 ml .
Odpowiedz: Zamawiajacy postanawia pozostawi¢ zapisy jak w SIWZ.

16. Pytanie:

Pakiet 1 poz. 1,2,3,5,7,8,9,11,13,17,18,19,20,21,22,23,27,28,30,31,34,35,36,39

Zwracamy si¢ z prosba o wydzielenie ww pozycji 1 utworzenie pakietu 1A, co umozliwi sktadanie ofert nie tylko
dostawcom hurtowym, ale rowniez producentom lekéw i sktania do konkurencyjnos¢ oferty.

OdpowiedZ: Zamawiajacy nie wyraza zgody na wydzielenie.

Wszelkie wyjasnienia i zmiany SIWZ stanowig integralna cze$¢ SIWZ, nalezy je uwzglednié i zaznaczy¢ przy
sporzadzaniu oferty.

Z powazaniem

Z-ca dyrekigea SPZOZ w Krotossynie
ds. ekcpan’ﬁ%zrﬁadminis!raq‘nych

-y b —

mgr inz. Grzegorz Ratajcayk

Krotoszyn, dnia 06.03.2015 r.



