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WYJASNIENIE TRESCI SIWZ - 1

Dotyczy: przetargu nieograniczonego nr 9/PCM/2018/ZP/A Dostawa produktéw leczniczych
dla Powiatowego Centrum Medycznego w Wolowie Spélka z o. o. przez okres 12 miesiecy
II

W odpowiedzi na skierowane do zamawiajgcego zapytania dotyczace tresci specyfikacji
istotnych warunk6éw zamdwienia informujemy:

Pytanie 1

Czy Zamawiajacy zgodzi sie na wydzielenie z pakietu nr 4 poz. 2, Immunoglobulina anty-RhD
0,3 mcg ”?

Uzasadnienie: Z uwagi na niedostepnosé na rynku wszystkich dawek ujetych w pakiecie nie
mozna ztozy¢ oferty na pelny asortyment.

Podzielenie pakietu spowoduje, ze chociaz na czgs¢ asortymentu bedzie mozna ztozy¢ oferte.
ODPOWIEDZ: Zamawiajacy wyraia zgode.

Zamawiajacy informuje, ze pytania oraz odpowiedzi na nie stajg sig integralng czescia
specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia i beda wigzace przy sktadaniu ofert.

W zwigzku z udzielonymi wyjasnieniami Zamawiajacy informuje, iz przedtuza termin sktadania
ofert do 06.04.2018 r. Ustalenia dotyczace miejsca skladania i otwarcia ofert pozostaja bez
zmian.
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