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Samodzielny Publiczny Szpital Wojewdédzki
im. Papieza Jana Pawta Il

w Zamosciu
22 - 400 Zamoscé, ul. Aleje Jana Pawta Il 10

Zamos¢, dnia 25 czerwca 2010 r.

AZP.3320/ 27/ /10

Dotyczy: Wyjasnienia tresci SIWZ.

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana Pawta II w ZamoSciu ul.
Aleje Jana Pawta II 10, zgodnie z art. 38 ust. 1, 2 ustawy Prawo zamowien publicznych z dnia
29 stycznia 2004 r. z pézn. zm. informuje, Zze wplynal wniosek o wyjasnienie tresci
specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia opracowanej do przetargu nieograniczonego na
dostawe produktow leczniczych, pieluchomajtek i kompresow dla Apteki Ogolnodostepne;.
Ponizej podajemy tres¢ pytan i wyjasnienie:

Pytanie dot. zad. 37 poz. 5:

Czy Zamawiajacy wyrazi zgodg na zaoferowania kompresow bawel. wyjal. 7 cm x 7 cm, 3 szt.
8 warstw pakowanych pojedynczo?

Wyjas$nienie:

Tak.

Pytanie dot. zad. 37 poz. 7:

Czy Zamawiajacy wyrazi zgodg na zaoferowania kompreséw bawel. wyjatl. 9 cm x 9 cm, 3 szt.
8 warstw pakowanych pojedynczo?

Wyjas$nienie:

Tak.

Dyrektor
Samodzielnego Publicznego
Szpitala Wojewodzkiego
im. Papieza Jana Pawla II w Zamosciu
lek. med. Andrzej Mielcarek



