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SZPITAL SPECJALISTYCZNY ,INFLANCKA”
im. Krysi Niz ynskiej ,,Zakurzonej” SP ZOZ

Warszawa, dnia 22.06.2018 r.

L.dz 20332018

Do wszystkich Wykonawcow
przetargu nieograniczonego
P/06/CZYSTOSC/2018

Dotyczy: postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego na dostawe artykuléw czystosciowych spr. nr P/13/CZYSTOSC2/2018

WYJASNENIA I ZMMIANA TRESCI SIWZ

Zamawiajacy dziatajgc na podstawie art. 38 ust. 2 1 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo
Zaméwien Publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2017 r., poz.1579), ponizej przesyla tresé
pytan wraz z wyjasnieniami oraz zmiang tresci SIWZ, :

Pytanie od Wykonawcey nr 1

Pytanie 1

Wz6r umowy par. 4 ust. 3 oraz par. 9 ust. 2 tiret pierwszy. Prosimy o zmian¢ zapisow na zapisy
umozliwiajace zmiang cen brutto w przypadku zmiany stawki podatku VAT lub w przeciwnym
wypadku rozwigzanie umowy bez ponoszenia kar umownych.

Odpowiadamy:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane.

Pytanie 2

Wzér umowy par. 6 ust. 1. Prosimy o zmiane¢ zapisu: "(...) w wysokosci 5 % wartosci (...)" na
zapis: "(...) w wysokosci 0,5 % wartosci (...).

Odpowiadamy:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiang.

Pytanie 3

Wzér umowy par. 6 ust. 2. Prosimy o zmiane zapisu: "(...) w wysokosci 20 % warto$ci umowy"
na zapis: "(...) w wysokosci_10 % wartodci niezrealizowanej czesci umowy".

Odpowiadamy:

Zamawiajgcy nie wyraza zgody na zmiang.

Ponadto Zamawiajacy informuje, iz dokonuje zmiany tresci SIWZ § 5:

§ 5. Termin wykonania zaméwienia otrzymuje brzmienie:

Wymagany termin wykonania zamoéwienia: w zakresie Pakietow 1, 2, 3, 4, 5, 6, na okres 12
miesi¢cy od dnia podpisania umowy lub do czasu wykorzystania wartosci umowy.

Odpowiedzi i zmiany stanowia integralna czes¢ SIWZ i sa wigzace dla wszysﬁklch
Wykonawcow.
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