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Sejny, dnia 16.03.2020 r.

Strona internetowa Zamawiajacego
Wykonawcy bioracy udzial w postepowaniu
Tablica ogloszen Zamawiajacego

Nr postepowania: 02/ZP/2020

Dotyczy: na zakup materiatow szewnych, lekow, materialow eksploatacyjnych do Multifiltrate, zastawu
do automatycznego wstrzykiwacza kontrastu, taSm do leczenia wysitkowego nietrzymania
moczu, hemostatykoéw, systemu zamknigtego aspiracyjno-proézniowego do pobierania krwi,
siatek przepuklinowych dla SP ZOZ w Sejnach

Zmiana tresci Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamodwienia

Zamawiajacy, Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej w Sejnach na podstawie art.
38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (t.j. z 2019 r. Dz. U.
poz. 1843), wprowadza zmian¢ Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamowienia (SIWZ)
dotyczaca Pakietu nr 13 (Zalgcznik nr 5. Formularz wymaganych parametrow). Ponizsze
zmiany stanowig integralng czes¢ SIWZ 1 sg wigzace dla Wykonawcow.

1) Dotychczasowe brzmienie Pakietu nr 13:

Pakiet nr 13. Lek. CPV 33600000-6

Lp. Nazwa leku Ilos¢ Cena |Wartos¢| Podatek | Wartos¢ | Producent i
jedn. netto | VAT w % | brutto numer
netto katalogowy

1. |Ultival mg x5 fiolek w |60 opak.
opakowaniu
Warto$¢ ogélem:

Zamawiajacy zastrzega zakup mniejszej ilosci lekéw niz podane.

Zamawiajacy w celu weryfikacji zaoferowanego asortymentu z wymaganiami SIWZ zastrzega sobie mozliwos¢
wezwania Zamawiajacego do ztozenia probek z poszczegdlnych pozycji na kazdym etapie

postgpowania przetargowego.

Wartos$¢ brutto zamowienia (cyfrowo i sfownie): .........coovviiiiiiiiiiiiiiiii e
Wartos$¢ netto zamowienia (Cyfrowo 1 SFowWnie): .........oovviiiiiiiiiiii i
Podatek VAT (Cyfrowo 1 SFOWNI@): ...o.viniinii it

Wymagane dokumenty:

1) Deklaracja zgodnosci CE

2) Ulotki informacyjne + karty katalogowe

3) Whpis do rejestru wyrobow medycznych jezeli wymagany

Miejscowos¢ i data podpis upowaznionego przedstawiciela wykonawcy



2) Po zmianie Pakietu nr 13 powinno by¢:

Pakiet nr 13. Lek. CPV 33600000-6

Lp. Nazwa leku Tlosé Cena |[Wartos¢| Podatek | Wartos¢ | Producent i
jedn. netto | VAT w % | brutto numer
netto katalogowy

1. [Ultivalmg x5 fiolekw |60 opak.
opakowaniu

2 |Ultiva2 mg x 5 fiolek w |10 opak.
opakowaniu

Warto$¢ ogélem:

Zamawiajacy zastrzega zakup mniejszej ilosci lekow niz podane.

Zamawiajacy w celu weryfikacji zaoferowanego asortymentu z wymaganiami SIWZ zastrzega sobie
mozliwos¢ wezwania Zamawiajacego do ztozenia probek z poszczegolnych pozycji na kazdym etapie
postgpowania przetargowego.

Wartos$¢ brutto zamowienia (cyfrowo 1 Stownie): .........covviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieen,
Warto$¢ netto zamdwienia (cyfrowo i stownie): ...
Podatek VAT (cyfrowo 1 SFoWnie): ......o.oiiiniiii e

Wymagane dokumenty:

1) Deklaracja zgodnosci CE

2) Ulotki informacyjne + karty katalogowe

3) Whpis do rejestru wyrobow medycznych jezeli wymagany

Miejscowos¢ i data podpis upowaznionego przedstawiciela wykonawcy



