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Do Wykonawcow,
ubiegajacych si¢ o zamdwienie

P4

Dotyczy postgpowania o udzielnie zamoéwienia publicznego na dostawe wyrobow do diagnostyki
mikrobiologicznej i molekularnej dla Powiatowego Centrum Zdrowia Sp.z o.0. w Drezdenku, nr sprawy:
PCZSzp/TP-MN/6/2024, 2024/BZP 00294611/01 z dnia 2024-04-22,

WYJASNIENIA I ZMIANA TRESCI SWZ

1. Zamawiajacy, w trybie art. 284 ust. 2 1 art. 286 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 roku Prawo zaméwien
publicznych, zwanej dalej Ustawq, udziela nastepujacych wyjasnien oraz wprowadza zmiany tresci SWZ.:

Pytanie 1

Pakiet 2

OdpowiedZ udziclona na pytanie nr 1 do pakietu nr 2, w dniu 26 kwietnia, przez Zamawiajacego stawia nowy

wymog do istniejacych warunkéow SIWZ i rozszerza zakres wymagan o wspatcie dla analizatora, ktéry nie jest

przedmiotem pakietu nr 2.

Prosimy o wykreslenie tego nowo postawionego wymogu niezwigzanego z dostawa odczynnikéw do analizatora.

Zakres wsparcia dla analizatora (zaréwno serwisowy jak i aplikacyjny zawarty jest w oddzielnej Umowie miedzy

dostawcg systemu a Zamawiajacym.

Odp. do pytania 1

Zamawiajacy wyjasnia, ze opisujac przedmiot zamowienia w zakresie pakietu 2, w dodatku nr 2 wymagat w pkt. 3,

aby do posiadanego analizatora MALDI BIOTYPER SIRIUS IVD byt:
»--.dostepny serwis aplikacyjny posiadanego aparatu przez 7 dni w tygodniu, gwarantujacy pomoc
merytoryczng w szczegdlnoSci w  zakresie obslugi aplikacji, rozwiazywania probleméw zwiazanych
z identyfikacja drobnoustrojéw, sprawdzanie czystosci matrycy i kontroli BTS oraz innych aspektéw
zwigzanych z obsluga programu, odpowiedZ serwisanta aplikacyjnego do 48h od zgloszenia. W przypadku
bledu krytycznego oprogramowania, ktéry uniemozliwia wykonanie rozpoczetych badat Zamawiajacy
wymaga usuni¢cia awarii serwisu aplikacyjnego w terminie do 24 godzin od zgloszenia”

Wskazany zakres wsparcia nie dotyczy funkcjonalnosci oprogramowania Epicenter.

W odpowiedzi na pytanie Zamawiajacy potwierdzit tylko, ze wymaga takiego wsparcia, jakie okresli w SWZ.

Pytanie 2

Pakiet 2

Czy Zamawiajacy dopusci w poz. 10 i 11 w pakiecie 2 koficowki pakowane w worki 2x 500 sztuk, wymagane
koficowki pakowane w boksy (tacki) konfekcjonowane sa 5x96 sztuk, wiec wymagane 16 tys. sztuk to 33,3
opakowania, zaokraglenia nie sa przez Zamawiajacego dopuszczone.

Odp. do pytania 2

Nie wprowadza si¢ zmiany w zakresie wymaganego opakowania dla pakietu 2, poz. 101 11.

Zamawiajacy wyjasnia, ze w pkt. 0.3.1 SWZ wskazane jest, ze jezeli jednostka miaty jest ,,szt.” wymaga sie
podania ceny jednostkowej netto za ,,szt.”. Zamawiajacy dopuszcza podanie ceny jednostkowej z dokladnoscia
do czterech miejsc po przecinku, natomiast warto$¢ netto i brutto poszczegélnych pozycji winna by¢ zaokraglona
do dwoch miejsc po przecinku. W przypadku podania ceny jednostkowej netto za ,,szt.” zakup bedzie odbywat sie
wg wielko$ci zaoferowanych opakowan podanych w ofercie Wykonawcy.
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2. Zamawiajacy w delegacji do art. 284 ust. 3 oraz w trybie 286 ust. 1 Ustawy wprowadza zmiane:

a) terminu skltadania i otwarcia ofert okreslonego w pkt. 25 1 26 SWZ. Nowy termin skfadania ofert: do
dnia 06.05.2024 godz.: 10:00. Otwarcie ofert 06.05.2024 godz.: 10:05,

b) terminu zwiazania oferta wskazanego w pkt. 27 SWZ — nowy termin zwigzania - do kofica dnia
4.06.2024 1. — zmiana wynikajaca ze zmiany terminu skladania ofert.

Z powazaniem
Prezes Zarzadu

Agnieszka Banaszek

W trybie art. 284 ust. 0, art. 286 ust. 7 i art. 271 ust. 4 Ustawy wyjasnienia i zmiany SWZ oraz ogloszenie o zmianie
zmieszczono na stronie internetowej prowadzonego postepowania dnia 29.04.2024 r.
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