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   znak pisma: TP.382.094.2023 OB Koszalin, 22.08.2023r. 

  
Do: 
Wykonawcy postępowania 
o udzielenie zamówienia publicznego 
 

dotyczy: tryb podstawowy nr TP.382.094.2023 OB  – Pieluchomajtki dla dzieci i dorosłych oraz chłonne podkłady 

 

Na podstawie art. 284 ust. 2 ustawy z dnia 11 września 2019 roku Prawo zamówień publicznych (Dz.U.2022.1710 
t.j.) udzielam wyjaśnień na zadane pytania: 
 
PYTANIE NR 1 dotyczy: część nr 2: 
„Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wycenę za opakowanie a’30 szt. z przeliczeniem zamawianych ilości do 
pełnych opakowań w górę?” 
ODPOWIEDŹ:  
Zamawiający wyraża zgodę.  
 
PYTANIE NR 2 dotyczy: część nr 2, poz. 1: 
„Czy Zamawiający dopuści pieluchmajtki w rozmiarze S o obwodzie 56-85 cm?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 3 dotyczy: część nr 2, poz. 3: 
„Czy Zamawiający dopuści pieluchmajtki w rozmiarze L o obwodzie 92-144 cm?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 4 dotyczy: część nr 2 poz. 4: 
„Czy Zamawiający dopuści pieluchmajtki w rozmiarze XL o obwodzie 120-160 cm?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 5 dotyczy: część  nr 3, poz. 1: 
„Czy Zamawiający dopuści podkład chłonny podfoliowany o rozmiarze 60 x 90; wkład chłonny wyposażony w 
superabsorbent, umożliwiający trwałe zatrzymanie płynu w rdzeniu, redukuje zapach. Chłonność 1600 ml?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 6, dotyczy: części nr 3: 
„Czy Zamawiający dopuści podkład chłonny, z wsadem z pulpy celulozowej, o chłonności min. 2100 ml?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 7, dotyczy: części nr 3: 
„Czy Zamawiający dopuści podkłady z pulpą i superabsorbentem o chłonności 1500 lub 1800 ml?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 8, dotyczy część nr 1, poz. 1: 
„Czy Zamawiający dopuści do oceny pieluchomajtki dla wcześniaków z oznaczeniem rozmiaru < 2 kg?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
 
 



 

 
PYTANIE NR 9, dotyczy: części nr 1, poz. 4: 
„Czy Zamawiający dopuści do oceny pieluchomajtki z oznaczeniem rozmiaru 8-14 kg?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 10, dotyczy: części nr 1, poz. 4: 
„Czy Zamawiający dopuści do oceny pieluchomajtki z oznaczeniem rozmiaru 9-15 kg?” 
ODPOWIEDŹ:  
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 11, dotyczy: części nr 1, poz. 4 
„Czy Zamawiający dopuści do oceny pieluchomajtki z oznaczeniem rozmiaru 12-25 kg?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zamawiający nie dopuszcza. 
 
PYTANIE NR 12, dotyczy: części nr 2, poz. 1-4: 
„Czy Zamawiający dopuści pieluchomajtki dla osób z problemami nietrzymania moczu i kału w stopniu średnim i 
ciężkim. Dwa anatomicznie ukształtowane wkłady chłonne z pulpy celulozowej z superabsorbentem. Osłonki 
boczne wzdłuż wkładu chłonnego skierowane na zewnątrz. Falbanki z przędzą elastyczną zapobiegające 
wyciekom w obszarze pachwinowym. Ściągacz taliowy z przodu i z tyłu wyrobu. Warstwy paroprzepuszczalne. 
Cztery przylepcorzepy do wielokrotnego mocowania. Indykator wilgotności: tuszowy nadruk - rozmywający się 
pod wpływem cieczy, klejowy –zmieniające barwę pod wpływem cieczy. 
Chłonność minimalna: S: 1600 g, M: 2200 g, L: 2500 g; XL: 2500g 
Obwody: S: 55-80 cm; M:75-110 cm; L: 100-150 cm; XL: 130-170 cm?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zgodnie z SWZ. 
 
PYTANIE NR 13, dotyczy: części nr 3, poz. 1: 
„Czy Zamawiający dopuści podkłady higieniczne do stosowania jako dodatkowe zabezpieczenie dla osób 
dotkniętych inkontynencją oraz podczas zabiegów pielęgnacyjnych. Pozwalają utrzymać w czystości pościel, 
łóżko, wózek inwalidzki, fotel, itp. Cechy: wkład chłonny z miękkiej pulpy celulozowej; miękka, przyjazna dla skóry 
włóknina wierzchnia; komfort użytkowania, nie podrażnia nawet wrażliwej skóry; zewnętrzna warstwa z 
nieprzepuszczalnej, antypoślizgowej folii; zabezpieczenie przed przeciekaniem i przemieszczaniem się podkładu 
na materacu; testowane dermatologicznie. Rozmiar 90 x60 cm, chłonność 2000 g.?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zgodnie z SWZ.  
 
PYTANIE NR 14, dotyczy: części nr 3” 
„Czy Zamawiający wymaga w zadaniu 3 aby "superabsorbent" był wykonany z żelującego i zatrzymującego 
wodę i płyny w środku podkładu typu SAP?” 
ODPOWIEDŹ: 
Zgodnie z SWZ. 
 
PYTANIE NR 15, dotyczy: termin składania ofert  
„Czy Zamawiający zgodzi się na przesunięcie terminu składania ofert ze względu na czas 
potrzebny na przygotowanie próbek oraz ustawowo dzień wolny od pracy 15.08- jest to 
również ostatni dzień kiedy Zamawiający powinien udzielić odpowiedzi.” 
ODPOWIEDŹ: 
Termin składania ofert został przesunięty na 24.08.2023. 


