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Znak: AE-5/64/2007 Tarnéw, dnia 29.08.2007 r.

Dotyczy: przetargu nieograniczonego o wartosci powyzej 211 000 EURO
na dostawy lekow, w tym erytropoetyny.

W zwiazku z zapytaniami Wykonawcéw o nastgpujacej o tresci:

Dotyczy Punktu XV SIWZ — Ogélne warunki umowy :

1. Czy Zamawiajacy wyrazi zgod¢ na uzupetnienie zapisu w pkt. 1 o zwrot :
,Jezeli dostawa wypada w dniu wolnym od pracy lub poza godzinami pracy apteki szpitalne;j
dostawa nastapi w pierwszym dniu roboczym po wyznaczonym terminie ” ?

2. Czy Zamawiajacy wyrazi zgode w pkt. 8 na zmniejszenie kary umownej do 0,2% wartosci
zamOwienia netto, za kazdy dzien zwioki ?

3. Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na dodanie do pkt. 10 ustepu 4-go w brzmieniu :

,» Na wypadek zwloki w zaptacie ceny zakupu ponad 90 dni liczac od terminu zaptaty,
Dostawca uprawniony bedzie do powstrzymania si¢ ze spelnieniem obowiazku kolejnych
dostaw lekéw do dnia zaplaty catosci zalegtych naleznosci” ?

4. Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na uzupelnienie w pkt.15 zapisu o zwrot iz ,,zgody takiej nie
mozna bezpodstawnie odméwic”?

Specjalistyczny Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie udziela nastepujacej odpowiedzi:

Ad.1- 4 Zamawiajacy nie wyraza zgody na wprowadzenie zmian w dotychczasowych zapisach
punktu XV SIWZ ,,0Og6lne warunki umowy”. W sprawach nieuregulowanych w umowie
zastosowanie beda mialy przepisy Kodeksu cywilnego oraz ustawy Prawo zamdwien
publicznych.

Otrzymuja:
1. Wykonawcy, ktérym Zamawiajacy przekazal SIWZ
2. Strona internetowa Zamawiajacego
3. ala
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