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im. Ludwika Perzyny w Kaliszu

Dziat Zamoéwien Publicznych
tel: +48 62765 14 51, Kierownik Dziatu +48 62 765 13 97

Kalisz, dnia 25 maja 2015 roku

Wykonawcy bioracy udzial
W postepowaniu

INFORMACJA

dot. postgpowania na sukcesywne dostawy produktéw farmaceutycznych

W odpowiedzi na pytania Wykonawcéw, informujemy, co nastepuje:

dotyczy zadania nr 2

1. Czy Zamawiajacy dopusci opakowania a’ 10 szt.? W razie dopuszczenia prosimy poda¢ sposob
przeliczenia opakowan?

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza opakowania a’ 10szt, przeliczenia ilogci opakowan prosimy dokona¢
zgodnie z zapisami SIWZ — str. 19.

dotyczy zadania nr 9

2. Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na wydluzenie terminu dostawy ,,na cito” do 24 godzin dla asortymentu
zawartego w pakiecie nr 9?

Odpowiedz: Zamawiajacy podtrzymuje zapisy SIWZ, jednoczesnie informujemy, ze dostaw na .cito”
Zamawiajacy wymaga jedynie w sytuacjach wyjatkowych.

Tres¢ powyzszych odpowiedzi stanowi zgodnie z art. 38 ust. 4 ustawy ,,Prawo zamoéwien publicznych”
(Dz. U. z 2013 r. poz. 907 — tekst jednolity, z pozn. zm.) zmiang tresci SIWZ i jest wiazaca dla wszystkich
Wykonaweéw bioracych udziat w przedmiotowym postgpowaniu.
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