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                                                                               Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej 
                                                                               63-700 Krotoszyn, ul. Młyńska 2, tel. 62 588 03 90 fax. 62 588 04 02 
                                                                               Nr KRS: 000 000 2750    NIP: 621-15-36-551     REGON: 000310226   
                                                                               e-mail: spzoz@krotoszyn.pl   internet: http://www.spzoz.krotoszyn.pl/  

  Misja zakładu:                   „Otwarci na zmiany, szanując tradycję, zapewniamy wysoką jakość opieki medycznej 
                       i wrażliwość na problemy naszych pacjentów.” 

 
 

WYJAŚNIENIE  DO SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 

Dotyczy:  przetargu nieograniczonego  na 

Dostawę dializatorów, igieł, linii krwi i koncentratów do dializ 

dla SPZOZ w Krotoszynie  

Nr sprawy: DG/1/16/20 

 

Zamawiający na podstawie art. 38 ust. 1 ustawy prawo zamówień publicznych wyjaśnia siwz.   

 

Zapytania do  Formularz cenowego: 

 

1 Pytanie:  
Czy zamawiający w pakiecie 4 wydzieli do osobnego zadania pozycję nr 1 " Dializatory kapilarne o 

błonie syntetycznej" i zezwoli na zaoferowanie dializatorów w rozmiarach 1,4 , 17, 2,1 m2 

sterylizowanych parą wodną? Pozostałe parametry zgodne z wymaganiami zamawiającego.  
Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ. 

 

 

 

 

 

 
 

Wszelkie wyjaśnienia i zmiany SIWZ stanowią integralną część SIWZ, należy je uwzględnić i 

zaznaczyć przy sporządzaniu oferty.  

 

      Z poważaniem 
 

 

 

 

 
 

 

 

Krotoszyn, dnia  20.05.2020 r.   
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