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                                      Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 2 
                                 PUM w Szczecinie 

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

        
Szczecin, dn. 07.05.2014 r. 

znak sprawy: ZP/220/32/14 
Dotyczy: przetargu nieograniczonego na dostawę produktów leczniczych, wyrobów 
medycznych, kosmetyków oraz środków spożywczych specjalnego przeznaczenia 
 
 

Wyjaśnienie nr  3 
 

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: 

 
Wykonawca nr 1 
Dotyczy   zad. 26 
Czy zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie w zadaniu  nr 26,  Cosmofer  inj. 0,05 g Fe 
(III) ml 5 amp. a 2 ml. 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę. 
 
 
Wykonawca nr 2 
Pytanie nr 1 
Czy Zamawiający w pakiecie nr 31 poz. 1 i 2 dopuści preparaty w opakowaniu: pojemnik 
polietylenowy? 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę. 
 
W przypadku zaoferowania produktu zgodnie z ww. dopuszczeniem zalecane jest aby 
Wykonawcy wskazali przy tej pozycji na jakiej podstawie dokonali zmiany 
produktu/pojemności na inny/ą np. zgodnie z Wyjaśnieniem nr 3. 
 
Termin składania ofert upływa dnia 12.05.2014 r. o godz. 10:00. 
Otwarcie ofert nastąpi w dniu 12.05.2014 r. o godz. 11:00  

 
 
 
 
                                                                                                Z poważaniem  


