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                                                                                                   Wszyscy uczestnicy przetargu 
Dotyczy postępowania na: „Dostawa leków” (Nr sprawy SPSSZ/57/D/24).
Pytanie nr 1

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę postaci proponowanych preparatów – tabletki na tabletki powlekane i odwrotnie

 – tabletki lub kapsułki odwrotnie 

– tabletki na drażetki i odwrotnie

- tabletki na tabletki dojelitowe i odwrotnie

- kapsułki na kapsułki miękkie lub twarde i odwrotnie ?
Odpowiedź: Należy doprecyzować pytanie do konkretnej pozycji pakietu. Pozostają zapisy SWZ. 
Pytanie nr 2

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę fiolki na ampułki?
Odpowiedź: Należy doprecyzować pytanie do konkretnej pozycji pakietu. Pozostają zapisy SWZ.
Pytanie nr 3

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę fiolki lub ampułki na ampułko-strzykawkę?
Odpowiedź: Należy doprecyzować pytanie do konkretnej pozycji pakietu. Pozostają zapisy SWZ.
Pytanie nr 4

Zwracamy się z prośbą o określenie w jaki sposób postąpić w przypadku zaprzestania lub braku produkcji danego preparatu. Czy Zamawiający wyrazi zgodę na podanie ostatniej ceny i informacji pod pakietem?
Odpowiedź: W przypadku zaprzestania lub braku produkcji danego preparatu Zamawiający wyraża zgodę na podanie ostatniej ceny i informacji pod pakietem. 
Pytanie nr 5

Czy Zamawiający wyrazi zgodę w przypadku braku leku oryginalnego na wycenę preparatów z dopuszczenia Ministra Zdrowia
Odpowiedź: Zamawiający wyrazi zgodę w przypadku braku leku oryginalnego na wycenę preparatów z dopuszczenia Ministra Zdrowia z zapewnieniem ciągłości dostaw. 
Pytanie nr 6

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę wielkości opakowań (tabletek, ampułek, kilogramów itp.)? Jeśli tak to prosimy o podanie w jaki sposób przeliczyć ilość opakowań handlowych (czy podać pełne ilości opakowań zaokrąglone w górę, czy ilość opakowań przeliczyć do dwóch miejsc po przecinku)?
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza niewielkie zmiany wielkości opakowań np. zmiana 28 tabletek na 30 tabletek. Ilość opakowań handlowych należy przeliczyć do pełnych opakowań w górę.
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