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PZS-0/1V/01/. 204642015 1. Olesnica, dnia 27 marca 2015 .

Wszyscy Wykonawcey

Modyfikacja Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia

Dot. postgpowanie o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego
na dostawe¢ drobnego sprzgtu medycznego jednorazowego uzytku dla Powiatowego Zespohlu Szpitali w
Olesnicy — PN/7/2015

Zgodnie z art. 38 ust. 4 ustawy Prawo zamdwien publicznych Zamawiajacy informuje o

modyfikacji tresci specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia.

Zamawiajacy zmodyfikowat nastepujace elementy SIWZ:

1.

Pkt 18 SIWZ — po modyfikacji punkt 18 SIWZ otrzymuje brzmienie:
,.18. Oferte nalezy ztozy¢ w siedzibie Zamawiajacego:
56-400 Olesnica ul. Armii Krajowej 1, pokdj 9 do dnia 03.04.2015 r., do godz. 9:00.

Na kopercie nalezy umiesci¢ zapis: ,Przetarg nieograniczony na dostawe drobnego sprzetu
jednorazowego uzytku dla PZS w Olesnicy.” Nie otwiera¢ przed dniem: 03.04.2015 r. godz. 9:30”
oraz nazwe i adres Wykonawcy.

Konsekwencje zlozenia oferty niezgodnie z ww. opisem ponosi Wykonawca.

Wykonawca moze wprowadzi¢ zmiany, poprawki, modyfikacje i uzupehienia do zlozonej oferty
pod warunkiem, ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniu zmian,
poprawek itp. przed terminem skladania ofert. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian, musi by¢
zlozone wg takich samych zasad, jak sktadana oferta z dopiskiem ,,ZMIANA”. Oferta zlozona po
terminie, zostanie zwrocona Wykonawcy. Wykonawca ma prawo przed uplywem terminu
skiadania ofert, wycofaé si¢ z postepowania, poprzez zlozenie pisemnego powiadomienia (wg
takich samych zasad jak wprowadzenie zmian i poprawek) z napisem ,,WYCOFANIE”. Koperty
oznakowane w ten sposob, beda otwierane w pierwszej kolejnosci. Koperty oznakowane dopiskiem
LZMIANA”, zostang otwarte przy otwieraniu oferty Wykonawcy, ktory wprowadzil zmiany i po
stwierdzeniu poprawnosci procedury dokonania zmian, zostang dotaczone do oferty. Kazda
zapisana strona zmiany lub wycofania oferty musi by¢ podpisana przez osobe uprawniona do
reprezentowania Wykonawcy.

2. Punkt 19 SIWZ — po modyfikacji pkt 19 SIWZ otrzymuje brzmienie:

Dyrekcja: Szpital w Olesnicy: Szpital w Sycowie: Pogotowie Ratunkowe:
ul. Armii Krajowej 1, ul. Armii Krajowej 1, ul. Olesdnicka 25, ul. Ludwikowska 10,
56-400 Olesnica, 56-400 QOlesnica 56-500 Sycow, 56-400 Olesnica,

tel. 071 7767427 tel. centr. 071 7767300 tel. centr. 062 7852031 tel. 071 3142899

fax 071 7767307 0717767412

NIP: 9111847075 REGON: 932966540 KRS: 0000184773 Nr rej. wojew: 02-0170
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19. Otwarcie ofert nastgpi dnia 03.04.2015 r. o godz. 9:30 w siedzibie Zamawiajacego w
Powiatowym Zespole Szpitali z siedziba w Olesnicy ul. Armii Krajowej 1, pok.7, pigtro IV.

Wykonawcy mogg by¢ obecni przy otwieraniu ofert.

3. Zalgcznik nr 2 w zakresie Pakietu nr 24 poz. 1 — zmodyfikowany opis otrzymuje brzmienie:

- Wskaznik biologiczny amputkowy do pary wodnej, wszystkie cykle. Spetniajacy wymogi norm
europejskich EN-PN ISO 11138-1, EN-866, posiadajacy certyfikat niezaleznej jednostki
notyfikujacej, nie zawierajacy otowiu 1x106 spor Geobacillus stearothermophilus.”
- w zakresie Pakietu nr 67 poz. 3 — zmodyfikowany opis otrzymuje brzmienie: ,,Zamkniety system
do odsysania  gérmych drég oddechowych, sterylny, pakowany pojedynczo, do rurek
tracheostomijnych mozliwo$¢ stosowania przez 72 godz., rozmiary kodowane kolorem wg
standardu ISO, zintegrowany lacznik (wbudowany, obrotowy) o kat 90 Stopni, zamykany, port do
przeplukania cewnika, zastawka PEEP automatycznie uszczelniajaca cewnik po usunigciu go z
rurki intubacyjnej , tracheotomijnej , zapewniajaca szczelno$¢ zestawu. Cewnik atraumatyczny,
zakoficzony obwddkg (w kolorze czarnym) pozwalajacy na jego wizualizacje podczas
wykonywanych czynnosci (do rurek intubacyjnych 34 cm, trachostomijnych 54 c¢m). Rozmiar od
Ch14 do CH18.”

4. Zalgcznik nr 5 do SIWZ — wzor umowy — Zamawiajacy w par. 3 zmienil tresé¢ ust. 2, ktéry po
zmianie otrzymuje brzmienie: ,Dostarczane produkty zawiera¢ musza wszystkie wymagane
informacje: nazwa producenta, nazwa asortymentu, rodzaj, rozmiar, data produkcji, numer serii,
data waznosci na kazdym pojedynczym elemencie systemu lub na opakowaniu kazdego
egzemplarza lub na opakowaniu handlowym.”

W zalaczeniu SIWZ po modyfikacji.
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