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Wykonawca natychmiast potwierdza fakt otrzymania ,,WYJASNIENIA * w postepowaniu
- Nazwa zadania : , Zakup z dostawg do Apteki lekow cytostatycznych, wyrobéw medycznych i
srodkow ochrony osobistej na potrzeby Pracowni Leku Cytostatycznego SPZ0Z w Wieluniu.”
Numer sprawy: SPZOZ - OiZP/3/38/380-382/ 18 /2017 nanoszac podpis, pieczec i date na
niniejszym potwierdzeniu iodsyla na nr. Faksu: 438 406 801 Iub droga

elektronicznana adres: sekretariat@szpital-wielun.pl
{ pieczet , data, podpis osoby upowasnionej do potwierdzenia otrzymania wyjasnienia )

SPZOZ - OiZP/3 138/380-382 / 18 / 2017

Wielun, 2017-06-23
SAMODZIELNY PUBLICZNY
ZAKtAD OPIEKI ZDROWOTNE
w Wieluniu
28.300 Wielun, iLIzLPSZpitafna 16 WYKONAWCY

DO
— ZAMOWIENIA PUBLICZNE
fel, 438 408 B02, fax 438 406 201
WYJASNIENIA TRESCI SIWZ

dot. postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego.

Numer sprawy : SPZOZ - QiZP/3 /38/380-382 / 18 / 2017
Nazwa zadania : ,, Zakup z dostawgq do Apteki lekéw cytostatycznych, wyrobdéw medycznych i srodkéw
ochrony osobistej na potrzeby Pracowni Leku Cytostatycznego SPZOZ w Wieluniu.”

W odpowiedzi na skierowane do Zamawiajgcego zapytania dotyczace tresci specyfikacji istotnych
warunkow zamowienia informujemy:

PYTANIA z dnia 23-06-2016 roku.
Zestaw Pytan 1
Zamowienie 4

Prosimy o dopuszczenie czepka w ksztalcie helmu zapewniajgcego peing ochrone
(oslonigta glowa i szyja), wiazanego na troki wokét szyj z wszyta tasma pochtaniajgca pot. Gramatura
26g/m2.

ODPOWIEDZ : Zamawiajacy dopuszcza.

Zamawiajacy informuje, iz pytania oraz odpowiedzi na nie staja sie integralng czeécia specyfikacji
istotnych warunkéw zamdwienia i beda wiazace przy skladaniu ofert.
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STARSZY INSPEKTOR

Dziatu Obstugi i Zamawien Publicziych
ds. Zamdwiers Publicznych

Jacek Siatkowski-



