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MODYFIKACJA SIWZ

Dotyczy przetargu nieograniczonego ponizej 209 000 euro na zakup mobilnego
aparatu RTG z ramieniem C dla potrzeb Wojewdédzkiego Szpitala Zespolonego
w Koninie, (nr sprawy: WSZ-EP-59/2017)

Dziatajagc na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29.01.2004 r. - Prawo Zamoéwien
Publicznych (tj. Dz. U. z 2015 r., poz. 2164 ze zm.) informuje, Ze modyfikacji ulegajg
nastepujgce zapisy SIWZ 59/2017:

I. Zamawiajacy modyfikuje zapisy SIWZ 59/2017 w nastepujacym zakresie:

1. Modyfikacji ulegaja zapisy pkt 6 SIWZ, Termin realizacji przedmiotu
zamowienia, ktory otrzymuje brzmienie:

Wymagany termin realizacji i zakoniczenia przedmiotu zaméwienia: do 08.12.2017 roku, po
wczesniejszym ustaleniu terminu z Zamawiajacym.

2. Modyfikacji ulegaja zapisy pkt 10 SIWZ, Opis sposobu przygotowania ofert
ppkt 10.8, ktory otrzymuje brzmienie:

10.8  Oferte nalezy umiesci¢ w zamknietym opakowaniu, uniemozliwiajacym odczytanie jego
zawartoéci bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie powinno by¢ oznaczone nazwa
(firma) i adresem Wykonawcy, zaadresowane nastepujgco:

,Oferta w przetargu nieograniczonym ponizej 209 000 euro na zakup mobilnego aparatu

RTG z ramieniem C dla potrzeb Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie, nr

sprawy WSZ-EP-59/2017. Nie otwiera¢ przed 17.10.2017 r., godz. 11:00",

3. Modyfikacji ulegaja zapi kt 13 SIWZ, Miejsce oraz termin skladania i
otwarcia ofert, ppkt 13.1 i 13.2, ktére otrzymuja brzmienie:

13.1 Termin sktadania ofert: nie p6Zniej niz do dnia 17.10.2017 r. do godz. 10:00. Miejscem
sktadania ofert jest Kancelaria (pokoj nr 3/13), ul. Szpitalna 45, 62-504 Konin.

13.2 Otwarcie ztozonych ofert nastapi w dniu 17.10.2017 r. o godz. 11:00 w Swietlicy WSZ w
Koninie, ul. Szpitalna 45 (pokéj nr 3/8). &
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II. Zamawiajacy modyfikuje zapisy Zalacznika nr 3 do SIWZ 59/2017 -
Zestawienie wymaganych parametréow technicznych w zakresie warunkoéow
dostaw, gwarancji i serwisu i innych w pkt. 7, ktéry otrzymuje nastepujace
brzmienie:

7. Czas reakcji na zgtoszenie maksymalnie 3 dni robocze , czas naprawy maksymalnie 5 dni
roboczych od zgltoszenia lub maksymalnie 7 dni roboczych w przypadku awarii wymagajacej
sprowadzenia czesci zamiennych

Pozostale zapisy Zatacznika nr 3 do SIWZ 59/2017 bez zmian.

III. Zamawiajacy modyfikuje rowniez zapisy Zalacznika nr 4 do SIWZ Projekt
umowy w zakresie:

1. § 3 Termin realizacji przedmiotu zaméwienia, ktory otrzymuje brzmienie:

Strony ustalaja termin realizacji umowy: do 8.12.2017 roku, po wczesniejszym ustaleniu
terminu z Zamawiajacym.

2. § 5 Okres i warunki gwarancji ust. 6, ktory otrzymuje brzmienie:

6. Czas reakcji na zgtoszenie maksymalnie 3 dni robocze, czas naprawy maksymalnie 5 dni
roboczych od zgtoszenia lub maksymalnie 7 dni roboczych w przypadku awarii
wymagajacej sprowadzenia czesci zamiennych.

3. § 7 Postanowienia koncowe ust. 2 ppkt b, ktéry otrzymuje brzmienie:
b) opéznienia w naprawieniu wad lub usterek w ramach rekojmi lub gwarancji
przekraczajacej 14 dni,
- w terminie 30 dni od uptywu ww. terminu.

W pozostalym zakresie zapisy SIWZ 59/2017 nie zmieniaj3 sie.

Zmodyfikowane Zalaczniki do SIWZ nr WSZ-EP-59/2017, uwzgledniajace
powyisze zmiany Zamawiajacy udostepni na swojej stronie internetowej
www.szpital-konin.pl.

-sa Dyreiders
ds. E@‘v}%‘
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