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Misja zakładu: 
„Otwarci na zmiany, szanując tradycję, zapewniamy wysoką jakość opieki medycznej  i wrażliwość na 

problemy naszych pacjentów 
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WYJAŚNIENIE DO SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na dostawę  sprzętu medycznego jednorazowego użytku: 

chirurgia, ginekologia i położnictwo, urologia i nefrologia, radiologia II - dla SP ZOZ Krotoszyn 

Nr sprawy RZP-V/1/23/10 

 

 

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

 Pakiet nr 3, poz. 8, 9 

Czy zamawiający wydzieli poz. 8 (Szczoteczka do wymazów cytologicznych  typu CERVEX BRUSH 

COMBI, pakowana pojedyńczo, sterylna do wymazów cytologicznych) i poz. 9 (Szczoteczka do 

wymazów cytologicznych typu CERVEX BRUSH, pakowana pojedyńczo, sterylna do wymazów 

cytologicznych) do odrębnego pakietu? 

Odpowiedź: 

Nie – zamawiający utrzymuje zapis zgodnie z SIWZ. 

1) Czy Zamawiający wymaga aby wzierniki ginekologiczne były w opakowaniu typu: folia-papier? 

 Pakiet nr 3, poz. 8 

Prośba o dołączenie do oferty wymaganych 2 szt. szczoteczek do wymazów cytologicznych  typu 

CERVEX BRUSH COMBI, tych samych, które złożone były na próbki wraz z ofertą do wcześniejszego 

postępowania. 

Odpowiedź: 
Tak – zamawiający wyraża zgodę na dołączenie w/wym. szczoteczek do oferty. 

 SIWZ 
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