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DO WSZYSTKICH UCZESTNIKÓW POSTĘPOWANIA PRZETRAGOWEGO PN.: 

Dostawa podnośnika jezdnego dla Szpitala Miejskiego im. Jana Garduły  
w Świnoujściu sp. z o. o. 

 
W związku z zapytaniem Wykonawcy w sprawie w/w postępowania – Zamawiający działając w myśl art. 38 

ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 styczeń 2004 r. - Prawo Zamówień Publicznych (tekst jedn.: Dz. U. z 2015 r. poz. 
2164) odpowiada na następujące pytania: 
Pytanie 1: 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie podnośnika jezdnego o parametrach; 
- Rozstaw kół min. 68 - max. 122,5 cm (większa stabilność podnośnika)  
- minimalna pozycja ramienia 766 mm (przy minimalnej pozycji ramienia orczyk na którym mocowane jest 
nosidło znajduje się 60 cm od podłoża) 

 
- max pozycja ramienia 1840 mm 
Spełniający pozostałe parametry zawarte w SIWZ? 
Odpowiedź: 
Zamawiający dokona modyfikacji SIWZ. 



Pytanie 2: 
Czy Zamawiający uzna za spełnienie warunku posiadania wiedzy i doświadczenia przedstawienie wykazu 
minimum dwóch dostaw sprzętu medycznego? Wymaganie przedstawienia wykazu dostaw na sprzęt będący 
przedmiotem postępowania przetargowego uniemożliwia złożenie oferty większej liczbie Wykonawców a co za 
tym idzie otrzymanie korzystniejszej oferty. 
Odpowiedź: 
Zamawiający dokona modyfikacji SIWZ. 
Pytanie 3: 
Czy zamawiający dopuści podnośnik z maksymalną pozycją ramienia od podłoża 184 cm. Jest to zaledwie 
jeden centymetr mniej 
Odpowiedź: 
Zamawiający dokona modyfikacji SIWZ. 
Pytanie 4: 
Czy zamawiający dopuści podnośnik z minimalną pozycję ramienia 766 mm? Parametr ten niewiele różni się od 
wymagań zamawiającego zważywszy iż wysokość podnoszenia pacjenta jest niższa ze względu na użycie 
nosidła. 
Odpowiedź: 
Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. 
Pytanie 5: 
Czy zamawiający dopuści podnośnik z rozstawem nóg minimalnym 68 cm? Jest to parametr niewiele różniący 
się od wymaganego?  
Odpowiedź: 
Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. 
Pytanie 6: 
Czy zamawiający wymaga siedziska wykonanego z siatki poliestrowej czy tez standardowego?. 
Odpowiedź: 
Zamawiający dokona modyfikacji SIWZ. 
Pytanie 7: 
Czy Zamawiający dopuści podnośnik jezdny o udźwigu do 160 kg, z otwieraną mechanicznie podstawą, 
 o szerokości od 540 do 850 mm? 
Odpowiedź: 
Zamawiający podrzymuje zapisy SIWZ. 
Pytanie 8: 
Czy Zamawiający dopuści podnośnik jezdny o udźwigu do 180 kg, z otwieraną mechanicznie podstawą,  
o szerokości od 630 do 1180 mm? 
Odpowiedź: 
Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. 
Pytanie 9: 
Prosimy o dopuszczenie poliestrowego nosidełka, z podparciem głowy, przeznaczonego do prania 
w temperaturze do 70°C. 
Odpowiedź: 
Zamawiający dokona modyfikacji SIWZ. 
Pytanie 10: 
Czy Zamawiający dopuści minimalną pozycję ramienia od podłoża 100 cm? Podany parametr nieznacznie różni 
się od wymaganego i może być uznany za równoważny. 
Odpowiedź: 
Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. 
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Pytanie 9: 
Czy Zamawiający dopuści rozstaw podstawy w zakresie 63-112,5 cm? Podany parametr nieznacznie różni się 
od wymaganego i może być uznany za równoważny. 
Odpowiedź: 
Zamawiający dokona modyfikacji SIWZ. 
 

Prezes Zarządu 
Szpitala Miejskiego im. Jan Garduły 

w Świnoujściu sp. z o.o. 
oryginał podpisu w dokumentacji postępowania 

mgr Dorota KONKOLEWSKA 


