S

Dyrektor

drn. med.
Wtodzimierz Dziubdziela

ul. Francuska 20-24
40-027 Katowice

SEKRETARIAT
tel.: (32) 259-16-50
fax.: (32) 255 46 33

spskm@spskm.katowice.pl
www.spskm.katowice.pl

CENTRALA:
Tel. (32) 259-12-00

SAMODZIELNY PUBLICZNY
SZPITAL KLINICZNY

IM. ANDRZEJA MIELECKIEGO
$laskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach

Katowice, dnia 17.06.2024r.

WYJASNIENIA TRESCI SWZ

Dotyczy: postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego pn. DOSTAWA LEKOW 17 Nr sprawy: ZP-24-053UN

W zwigzku z pytaniami Wykonawcy, ktére cytuje ponizej a dot. tresci specyfikacji warunkow
zamowienia w przedmiotowym postepowaniu, dziatajac na podstawie art. 135 ust. 2 ustawy Pzp,
zamawiajacy udziela nastepujacych wyjasnien:

Dot. Pakietu NR 4- IMLIFIDASUM- W zwiazku z faktem, Zze lek dostarczany jest do szpitala
bezposrednio przed podaniem pacjentowi, a okres przydatnosci do zuzycia zgodnie
z Charakterystyka Produktu Leczniczego wynosi 18 miesiecy, zwracamy sie z pytaniem
o mozliwos¢ dostarczania do szpitala leku o terminie przydatnosci wynoszacym minimalnie
miesigc? Lek wskazany jest do stosowania w leczeniu desensytyzacyjnym (odczulaniu)
u wysoko immunizowanych dorostych biorcéw przeszczepu nerki z dodatnig prébg
krzyzowa z dostepnym zmartym dawcy, w konsekwencji wymusza to na dystrybutorze
utrzymywanie dostepnos¢ leku w trybie cito 24/7. W zatozeniu lek ma by¢ stosowany
niezwtocznie po dostarczaniu do szpitala

Odp.: Zamawiajqgcy dla leku wyraza zgode na dostarczanie go z terminem przydatnosci
minimum miesiecznym z mozliwosciq zwrotu w przypadku jego nie wykorzystania.

Dot. pakietu NR 4- IMLIFIDASUM- Z uwagi na fakt, ze zamdéwienia leku mogg by¢
realizowane w trybie cito 24/7 a wymagany termin dostawy wynosi do 6 godzin, dostawa
preparatu moze mie¢ miejsce poza godzinami pracy apteki szpitalnej. W zwigzku z tym
zwracamy sie z prosba o odpowiedz na pytanie czy produkt leczniczy poza apteka szpitalna
(np. na oddziale) przechowywany bedzie w lodéwce z 24 godzinnym monitoringiem
temperatury ze zwalidowanym czujnikiem? Pragniemy zaznaczy¢, ze zwrot towaru np.
w przypadku jego niewykorzystania, mozliwy bedzie jedynie w sytuacji udokumentowania
warunkéw przechowywania zgodnych z ChPL podwiadczonych przez osobe
uprawniong/kierownika apteki/kierownika dziatu farmacji szpitalne;j.

Odp.: Zamawiajqcy potwierdza.

Dot. pakietu NR 4- IMLIFIDASUM- Prosimy o wyjasnienie, w jaki sposéb Zamawiajacy bedzie
dokumentowat okres przechowywania produktu w lodéwce apteki szpitalnej badz
bezposrednio w lodéwce na oddziale? Czy lodéwki te sg zwalidowane?

Odp.: Zamawiajqcy bedzie prowadzit dokumentacje poprzez 24-godzinny rejestr temperatury
zwalidowanym czujnikiem temperatury z mozliwosciq wydruku raportu temperatury za okres
przechowywania.

Elektronicznie
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