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ODPOWIEDZI NA PYTANIA I MODYFIKACJA

Traumatologii im. M. Kopernika w Lodzi.

dostawy wyrobow medycznych dla Wojewodzkiego Wielospecjalistycznego Centrum Onkologii i

1. W toku prowadzonego postgpowania, do Zamawiajacego wplynety nastepujace pytania:

L.P. PYTANIE ODPOWIEDZ
Pytania dot. Pakietu nr 2
1 Pytanie do zapytania ofertowego 7 iacy d .
Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o mozliwo$é amawlajacy dopuszeza, nie wymaga
zaoferowania produktow, ktére nie sa wyrobami medycznymi
Pytanie do O$wiadczenia 3A . . .
Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o dopuszczenie nie | , . Zamawwuqcy dopuszcza nie skkadame'
2 . L . . oswiadczenia nr 3A, w przypadku zaoferowania asor-
sktadania oswiadczenia nr 3A, gdyz oferowane przez nas L
. . . tymentu, ktory nie jest wyrobem medycznym.
produkty nie sa wyrobami medycznymi.
Pytanie do umowy §3, ust.213
Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o wykreslenie ust. 2 .. . .
3 i 3, gdyz oferowane przez nas produkty nie s3 wyrobami me- Zamawiajacy nie wyraza zgody.
dycznymi.
Pytanie do umowy §2, ust. 9
4 | Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o skrocenie terminu Zamawiajacy nie wyraza zgody.
waznosci produktow do 8 miesiecy.
Zamawiajacy informuje, ze nie przewiduje modyfika-
cji postanowien projektu przysztej umowy w zakresie
kar umownych, o ktérych mowa w § 6 ust. 1 pkt 1.3 i
Pytanie do umowy §6, ust. 1, pkt 1.31 1.4 1.4 projektu umowy.
5 | Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o zmniejszenie kar | Zapisy projektu umowy zostaly ustalone zgodnie z
umownych do 0,2% potrzebami Zamawiajacego oraz obowigzujagcymi
przepisami prawa i majg na celu zapewnienie prawi-
dlowej realizacji zaméwienia oraz zabezpieczenie
interesu publicznego.
Zamawiajacy informuje, ze nie przewiduje modyfika-
cji postanowien projektu przyszitej umowy w zakresie
kar umownych, o ktéorych mowa w § 6 ust. 1 pkt 1.5
Pytanie do umowy §6, ust. 1, pkt 1.5 projektu umowy.
6 | Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o wykreslenie tego | Zapisy projektu umowy zostaly ustalone zgodnie z
ustepu. potrzebami Zamawiajacego oraz obowigzujacymi
przepisami prawa i majg na celu zapewnienie prawi-
dtowej realizacji zamowienia oraz zabezpieczenie
interesu publicznego.
Pytanie do Formularza Oferty , pkt 3 .. . . .
. , . . Zamawiajacy wyraza zgode i jednoczes$nie modyfi-
7 | Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o wydtuzenie czasu || . 4
L . e L. kuje zatacznik nr 1 — formularz oferty .
realizacji dostawy do 14 dni od zlozenia zamowienia.
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Pytanie do Formularza Oferty , pkt 4
Zwracamy si¢ z pro$bg do Zamawiajacego o wydhluzenie czasu
realizacji reklamacji do 10 dni od uznania reklamacji.

Zamawiajacy wyraza zgode 1 jednoczesnie modyfikuje
zatacznik nr 1 — formularz oferty .

Pytanie do Formularza asortymentowo-cenowego, pakiet nr 2
Poz. 6- 8, 10,11, 13, 24-27

Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o mozliwosé
zaoferowanie produktéw niesterylnych

Zamawiajacy nie wyraza zgody, podtrzymuje zapisy
OPZ.

10

Pytanie do Formularza asortymentowo-cenowego, pakiet nr 2
Poz. 15

Zwracamy si¢ z prosba do Zamawiajacego o mozliwos¢ zaofe-
rowanie probowek pakowanych po 200 szt.

Zamawiajacy nie wyraza zgody.

2. Zamawiajacy modyfikuje zalacznik nr 1 — formularz oferty , poprzez zmiang :

pkt.3. - wydtuzenie terminu dostawy do 14 dni od dnia ztozenia zamowienia

pkt.4. - wydtuzenie terminu reklamacji do 10 dni od dnia ztozenia reklamacji

W zalaczeniu zmodyfikowany zatgcznik nr 1.
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