Miejski Szpital Zespolony w Olsztynie
                 

                   Olsztyn, 24.06.2011 r. ul. Niepodległości 44 

10-045 Olsztyn

tel. (89) 532-62-88

fax. (89) 527-28-13

Wykonawcy

/Uczestnicy postępowania/

-wszyscy-

Postępowanie w sprawie zamówienia publicznego na dostawę monitora do gazów anestetycznych do Miejskiego Szpitala Zespolonego w Olsztynie 

nr DZZ-383-53/11


Miejski Szpital Zespolony w Olsztynie, działając na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamówień Publicznych (tj. Dz.U. z 2010 r. Nr 113, poz. 759)  odpowiada na pytanie i dokonuje modyfikacji treści oferty zamówienia poprzez zmianę następujących zapisów:

Pytanie 1

Dot. Poz. 31. Czy moduł / urządzenie do pomiaru ciśnienia śródczaszkowego ma być ujęte w cenie oferty?

Odpowiedź 1

TAK

Pytanie 2

Dot. poz. 39 Czy Zamawiający dopuści moduł pomiarowy NMT posiadający własne, niezależne sterowanie i zapewniający przesyłanie danych do kardiomonitora?

Odpowiedź 2

NIE

Pytanie 3

Dot. poz. 41 Czy Zamawiający może rozszyfrować skrót PgCO2?

Odpowiedź 3

PgCO2 – Śródśluzówkowa Prężność dwutlenku Węgla

Pytanie 4

Dot. poz. 42 Czy Zamawiający może rozszyfrować skrót VCO2?

Odpowiedź 4

VCO2 – Szybkość eliminacji Dwutlenku Węgla

Pytanie 5

Dot. poz. 43 Czy Zamawiający może rozszyfrować skrót VO2?

Odpowiedź 5

VO2 – Zdolność Pochłaniania Tlenu

Pytanie 6

Zamawiający wymaga dostarczenia wraz z ofertą „Projektu instalacji monitoringu szaf z lekami  na salach operacyjnych.” Czy jest to pomyłka pisarska?

Odpowiedź 6

TAK, jest to pomyłka pisarska, ogłoszenie zostanie poprawione.

Modyfikacje treści ogłoszenia

W związku z otrzymanym pytaniem z dnia 20.06.2011 i koniecznością odpowiedzi Zamawiający przesuwa termin składania ofert:

Oferty należy złożyć e-mailem na adres: zamowienia@szpital.olsztyn.pl lub przesłać faksem pod                          nr  /89/ 532-62-88 w terminie do dnia 29.06.2011  r. do godz. 10:00 a następnie potwierdzić poprzez złożenie oryginału w sekretariacie Miejskiego Szpitala Zespolonego w Olsztynie ul. Niepodległości 44, 10-045 Olsztyn.

W imieniu Zamawiającego:

Dyrektor

Miejskiego Szpitala Zespolonego

Joanna Szymankiewicz-Czużdaniuk

