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                             Al.  Powstańców Wielkopolskich 72, 70-111 Szczecin 
                               tel. (0-91) 466 10 86 do 88  fax. 466 11 13    

————————————————————————————————————————————— 
 
Znak sprawy:  ZP/220/42/17                                                             Szczecin, dnia 16.06.2017 r.     
Dotyczy: dostawy różnych produktów leczniczych 

Wyjaśnienie nr 2 

 
W związku z wpłynięciem do Zamawiającego pytań dotyczącego treści Specyfikacji Istotnych 
Warunków Zamówienia, zgodnie z art. 38 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień 
publicznych, Zamawiający udziela następujących wyjaśnień: 

 
1. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wydzielenie z pakietu 1 pozycja 27,28,44?  

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na wydzielenie z zadania poz. 27, 28, 44 i 

utworzenia z nich odrębnego zadania. Produkty lecznicze opisane we wskazanych pozycjach są 

szeroko dostępne na rynku i mają wielu dystrybutorów 

 
2. Dotyczy § 10 ustęp 1 punkt c umowy. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wskazanie jako 

podstawy do ustalenia wysokości kary umownej wartość niezrealizowanej części umowy? W 
przypadku zrealizowania zgodnie z umową znacznej części przedmiotu umowy, naliczanie kar 
od całości jest wyraźnie zawyżona. 

 
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na zmiany zapisów dotyczących kar umownych. 
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        podpis Dyrektora SPSK-2 

 


