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Dotyczy:
postępowania przetargowego  pn. „Dostawa ZAMKNIĘTEGO SYSTEMU POBIERANIA KRWI dla
Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki  Zdrowotnej  w Kępnie” – oznaczenie sprawy: SPZOZ-
ZP/9D/2023.

Działając na podstawie art.284  ustawy z dnia 11 września 2019 r. – Prawo zamówień publicz-
nych (Dz.U. z 2022r. ,1710 ze zm.) Zamawiający – Samodzielny publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w
Kępnie udziela odpowiedzi na pytania zadane do treści  Specyfikacji Warunków Zamówienia niniejsze-
go postępowania:

PYTANIE  NR  1    

1. Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o podanie ilości badań OB, jakie zamierza wykonać w 
czasie trwania umowy? 
Odpowiedź:  W  czasie  trwania  umowy  Zamawiający  planuje  wykonać  13000  oznaczeń  OB  u
pacjentów. Wykonawca w ofercie musi ponadto uwzględnić materiały, w tym materiał kontrolny, do
wykonania 2190 oznaczeń kontroli jakości (badania kontrolne codziennie na 2 poziomach materiału
kontrolnego) w okresie trwania umowy. 

2. Czy Zamawiający, w celu zabezpieczenia ciągłości dostaw w przypadku czasowej niedostępności 
produktu, wyrazi zgodę na zaoferowanie w jednej pozycji kilku numerów katalogowych? Wszystkie 
zaoferowane produkty spełniające wymogi SWZ dla danej pozycji. 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę.

3. Czy Zamawiający dopuści aparat do OB bez możliwości dostawiania próbek w trakcie pracy 
analizatora? 
Odpowiedź:  Tak, Zamawiający dopuści aparat do OB bez możliwości dostawiania próbek w trakcie
pracy analizatora. 

4. Dotyczy §2 ust.8 Wzoru umowy: Czy Zamawiający wyrazi zgodę, aby do dostawy dołączony był 
dokument WZ a faktura została dostarczona wyłącznie na adres e-mail Zamawiającego? 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę.
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