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dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie 

przetargu nieograniczonego na dostawę echokardiografu (z terminem składania 
ofert w dniu 29.05.2015r.). 

 
 
 

Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej MSW w Rzeszowie 
(Zamawiający) informuje, Ŝe do specyfikacji istotnych warunków zamówienia (SIWZ) dot. 
przetargu jw. wpłynęły następujące zapytania: 
 
 
PYTANIE: 

1. Część III, pkt 27 - Czy Zamawiający będzie 
punktował oferowanie trybu Triplex B+CD+PWD (który jest standardem dla 
wszystkich aparatów USG) czy  Triplex B+CD+CWD dla sond sektorowych?  

2. Część V, pkt 51 - Czy zostanie dopuszczony do 
przetargu wysokiej klasy klinicznej aparat echokardiograficzny z głowicą liniowa o 
polu widzenia 46mm? Zwiększenie pola widzenia o 1 mm nie ma Ŝadnego znaczenia 
klinicznego. 
 

3. Część VII, pkt 56 - Czy Zamawiający 
zrezygnuje z tego wymogu?  
Ubezpieczenia od zdarzeń losowych udzielane są przez firmy ubezpieczeniowe. W 
przypadku wymogu zaoferowania przez Wykonawcę ubezpieczenia od zdarzeń 
losowych obejmującego cały system (aparat, głowice, printer) przez okres min. 12 
miesięcy Zamawiający otrzyma w ofercie cenę powiększoną o koszt wykupienia 
takiego ubezpieczenia. Mając na uwadze interes Zamawiającego, zwracamy uwagę, iŜ 
koszt wykupienia ww. ubezpieczenia bezpośrednio przez Zamawiającego u firmy 
ubezpieczeniowej moŜe być znacząco niŜszy od kosztu wykupienia ubezpieczenia 
przez Wykonawcę (niebędącego ostatecznym odbiorcą ubezpieczenia)  i 
wkalkulowania ich w ostateczną cenę oferty. W opisanej sytuacji Zamawiający 
ponadto nie ma wpływu na wybór ubezpieczyciela i koszt samego ubezpieczenia. W 
związku z powyŜszym, prosimy o wykreślenie tego wymogu. 
 

Dotyczy: wzór umowy (załącznik nr 4 di SIWZ) 
4. § 4 ust. 1.b) - W naszej ocenie zaproponowana 

kara umowna jest raŜąco wysoka. Na rynku wyrobów medycznych przyjęło się, iŜ 
wysokość kary to 0,1-0,2% za dzień zwłoki w naprawie. W związku z tym prosimy o 
obniŜenie kary umownej do przyjętego w branŜy poziomu. 

 



 
ODPOWIEDŹ: 
 
Ad. 1 część III pkt 27 
Zamawiający będzie punktował dowolny tryb TRIPLEX pod warunkiem, Ŝe będą go 
posiadały wszystkie oferowane głowice wskazane w pkt. 27 Załącznika nr 6 (w tym głowica 
wymieniona w pkt. 55 tego załącznika). 
Ad. 2 część V pkt 51 
Tak, Zamawiający dopuści wysokiej klasy klinicznej aparat echokardiograficzny z głowicą 
liniową o polu widzenia 46mm. 
Ad. 3 część VII pkt 56, wzór umowy (załącznik nr 4 d i SIWZ § 4 ust. 1.b 
Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ oraz nie wyraŜa zgody na dokonanie zmian  
w projekcie umowy 
 
 
 

 


