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Kutno, dnia 15.05.2024 r.

INFORMACJA

o zmianie tresci Specyfikacji Warunkéw Zamoéwienia

Dotyczy postepowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym bez
negocjacji pn.: Adaptacja pomieszczen dla potrzeb pracowni rentgenowskiej Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego w "Kutnowskim Szpitalu Samorzagdowym" Sp. z o.o0.

Nr postepowania: ZP/13/24

~Kutnowski Szpital Samorzadowy” Spoétka z 0.0., ul. Kosciuszki 52, 99-300 Kutno, informuje, ze na
podstawie art. 286 ust. 1 ustawy Prawo zamdwien publicznych (Dz.U.2023.1605 tj. z dnia 2023.08.14 ze zm.)
dokonat zmiany tresci Specyfikacji Warunkéw Zaméwienia:

W Dziale 3 SWZ — OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA, ust. 11 otrzymuje brzmienie:

11. Zamawiajgcy wymaga, aby Wykonawcy odbyli wizje lokalng. Ze wzgledu na fakt, iz wizja lokalna bedzie

odbywata sie naterenie dziatajgcego Szpitala zaleca sie, aby Wykonawca z wyprzedzeniem
poinformowat otym Zamawiajgcego srodkami komunikacji elektronicznej, za posrednictwem
.Platformy”. Zamawiajgcy w uzgodnieniu z personelem medycznym Szpitalnego Oddziatu ratunkowego,
Obstugg Administracyjng oraz Obstugg Techniczng wyznaczy Wykonawcy termin odbycia wizji lokalne;j.
Jednoczesnie Zamawiajacy informuje, iz w trakcie odbywania wizji lokalnej, w celu jak najsprawniejszego
przeprowadzenia tego procesu, Zamawiajgcy nie bedzie udziela¢ odpowiedzi na ewentualne pytania
Wykonawcéw. Po odbyciu wizji lokalnej, Wykonawcy beda mogli zadawaé¢ pytania w trybie
okreslonym w art. 284 ust. 1 ustawy Pzp.
Zamawiajgcy, w odniesieniu do tresci art. 226 ust. 1 pkt 18 ustawy Pzp, oswiadcza, iz wymaga
obligatoryjnego uczestnictwa w wizji lokalnej, Wykonawcoéw ktorzy sktadaé bedg oferty w niniejszym
postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego. Protokét z odbycia wizji lokalnej stanowi Zatgcznik
Nr 9 do SWZ.

W Dziale 16 SWZ — OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWYWANIA OFERT, do ust. 2 dodaje sie pkt 8), ktory
otrzymuje brzmienie:
8) Protokét z odbycia wizji lokalnej — zgodnie z Zatgcznikiem Nr 9 do SWZ
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Zamawiajacy dodaje kolejny zatagcznik do SWZ — Protokoét z odbycia wizji lokalnej — jako Zatacznik
Nr 9 do SWZ (w zataczeniu).

Podpisat:

»Kutnowski Szpital Samorzadowy” Sp. z 0.0.
Prezes Zarzadu
Artur Gur



