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Płock, dnia 10 września 2012 roku 
PZOZ/DZP/382/44PN/12 
 
 
 

Do  wszystkich uczestników postępowania 
o udzielenie zamówienia publicznego 

 
 
 

WYJAŚNIENIE TREŚCI SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA  
 
 
Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu 

nieograniczonego, którego przedmiotem jest „Dostawa szczepionek z podziałem na  
2 pakiety”. 

 
W związku z wnioskiem o wyjaśnienie treści Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, zwanej 

dalej „SIWZ”, złożonym przez Wykonawcę, działając na podstawie art. 38 ust. 1 i 2 ustawy z dnia  
29 stycznia 2004 roku – Prawo zamówień publicznych (Dz.U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759 z późn. zm.) 
Zamawiający – Płocki Zakład Opieki Zdrowotnej Sp. z o.o. wyjaśnia, co następuje: 
 
Pytanie Nr 1, dotyczy Pakietu Nr 1, pozycja 1 
Czy Zamawiający dopuści złożenie oferty równoważnej na szczepionkę przeciw grypie inaktywowaną 
(antygen powierzchniowy) o tym samym składzie antygenowym zalecanym przez WHO? Szczepionka 
przeciw grypie, inaktywowana 1 ampułko-strzykawka po 0,5 ml z dołączoną igłą w tekturowym pudełku. 
W uzasadnieniu przesyłam opinię prawną sporządzoną przez kancelarię prawną CMS Cameron McKenna 
dla Abbott Products Sp. z o.o. dotyczącą opisu przedmiotu zamówienia wraz z opiniami medycznymi:  
 - prof. dr hab. n. med. Andrzeja Radzikowskiego, 
 - dr n med. Hanny Czajki. 
Odpowiedź: Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. 
 
Pytanie Nr 2, dotyczy Pakietu Nr 1, pozycja 1 
Czy Zamawiający wydzieli pozycję nr 1 z pakietu nr 1 i utworzy nowe zadanie tylko dla tej części. 
Wydzielenie tej pozycji umożliwi złożenie oferty, która będzie konkurencyjna cenowo. 
Odpowiedź: Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. 
 
Powyższe informacje należy traktować, jako integralną część SIWZ. 
Treść niniejszego pisma dostępna jest na stronie internetowej Zamawiającego: www.szpitalplock.pl. 
 
 
 
 
 
 

 

Zgodnie z art. 27 ust. 2 ustawy – Prawo zamówień publicznych Zamawiający prosi 
o niezwłoczne potwierdzenie otrzymania niniejszego pisma na nr faxu  24 364 52 02. 
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