                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    






Ostrów Mazowiecka, dnia 01.10.2010r.

Szp.Pow.ZP.24-1/2010

Do wszystkich, 
którzy ubiegają się 

o udzielenia zamówienia publicznego
Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie
       
     przetargu nieograniczonego o szacunkowej wartości poniżej 193 000 euro na 

     dostawy środków diagnostycznych dla potrzeb Szpitala Powiatowego 
                 im. Marii Skłodowskiej - Curie w Ostrowi Mazowieckiej Samodzielnego            
                 Publicznego Zespołu Zakładów Opieki Zdrowotnej.

     Szpital Powiatowy im. Marii Skłodowskiej – Curie w Ostrowi Mazowieckiej Samodzielny Publiczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej, ul. Dubois 68, 
na podstawie art. 38 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. – Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2010r. Nr 113, poz. 759 ze zm.) wyjaśnia:

Pytania:
Pytanie 1 – „Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaproponowanie w Pakiecie Nr 4 Środki kontrastowe – poz. Nr 7 preparatu meglumini amidotrizoas 760mg inj. (Urografin 76%) 
w dawce 50ml fiolka, z uwagi na stały brak na rynku, od dłuższego czasu dawki 20ml?”
Ad. 1 –  Zamawiający wykreśla z Pakietu Nr 4 pozycję Nr 7. Zmodyfikowany Pakiet Nr 4 
w Załączeniu.








Z poważaniem










        lek. Marek Ciężki
Z-ca Dyrektora ds. Opieki Zdrowotnej

..…………………

Pieczątka firmowa













Załącznik Nr 2













………………………data…………………

PAKIET NR 4
CPV 33.69.60.00-5  – Środki kontrastowe
	L.p.
	Nazwa
	Ilość


	Cena
 jedn.

netto
	Cena 
jedn.

brutto
	Wartość netto
	Podatek VAT

% /zł.
	Wartość brutto
	Nazwa handlowa

	1
	Iopromidum 623mg/ml inj.100ml x 1

	300
	
	
	
	
	
	

	2
	Iopromidum 623mg/ml inj.50ml x 1


	250
	
	
	
	
	
	

	3
	Iopromidum 769mg/ml inj.500ml x 1


	20
	
	
	
	
	
	

	4
	Iopromidum 769mg/ml inj.200ml x 1


	50
	
	
	
	
	
	

	5
	Iopromidum 769mg/ml inj.100ml x 1


	300
	
	
	
	
	
	

	6
	Iopromidum 769mg/ml inj.50ml x 1


	250
	
	
	
	
	
	

	7
	Gastrografina 37gl 100ml per os x 1
	100
	
	
	
	
	
	

	
	RAZEM
	
	
	
	
	
	
	













……………………………………………….












Pieczątka i podpis osoby/osób

uprawnionych

