Kontakt: Koszalin, 05.02,2019 r,
Centrala 34 - 88 - 400

Sekretariat Dyrektora 34-88-181

Fax 34-88-103
e-mail: szpital@swlcmed.pl
http www.swk.med.pl

znak pisma: TP.382.6.2019 BS
Do:
Wykonawcy postgpowania
o udzielenie zaméwienia publicznego

Przetarg nieograniczony nr TP.382.6.2019 BS ~ edczynniki do badar immunchistochemicznych wraz z dzierzawg

dotyczy: sprzetu do wykonywania badan immunohistochemicznych

INFORMACJA O ZMIANIE TRESCI SIWZ

Dziatajac w trybie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. prawo zamdwien publicznych (). Dz. U. z
2017 r. poz. 1579) niniejszym informuje o dokonaniu nastepujacej zmiany tresci Specyfikacji Istotnych
Warunkdw Zamobwienia w przedmiotowym postepowaniu:
1. Zatgcznik nr 213 do SIWZ
W czesci nr 2 Przedmict zaméwienia otrzymuje brzmienie:
.Zestaw do oznaczania biatka p16 na ok. 150 badan do stosowania manualnego”.
2. Dziat Xll. Miejsce oraz termin skiadania i otwarcia ofert otrzymuje brzmienie:
1) Oferty nalezy sklada¢ w siedzibie Zamawiajgcego w Dziale Zamdwienn Publicznych do dnia
11.02.2019 r. do godz. 10.00:
2) Otwarcie ofert nastgpi w dniu 11.02.2019 r. 0 godz. 10.15 w siedzibie Zamawiajacego.

Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajgcy przekaze zebranym wykonawcom informacje o
wysokosci kwoty, jakg zamierza przeznaczy€ na sfinansowanie zamoéwienia.

Otwarcie ofert jest jawne i nastapi bezposrednio po odczytaniu ww. informacji. Po otwarciu ofert
przekazane zastana nastepujgce informacje: nazwa i siedziba wykonawcy, ktorego oferta jest
otwierana, cena, a takze termin wykonania zamoéwienia, okres gwaranciji, warunki platnosci.”

Formularz ofertowy w zakresie czesci nr 2 uwzgledniajgey zmiany — w zalgczeniu.

Szczegdlowy opis przedmiotu zamowienia w zakresie czesci nr 2 uwzgledniajgcy zmiany — w zatgczeniu.
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SIWZ TPagze2e B3

ZAYACZNIK NR 3 DO SIWZ

SZCZEGOLOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

CZESC NR 2 ZESTAW DO OZNACZANIA BIALKA P16 CE VD DO STOSOWANIA W OTWARTYCH
APARATACH IHC

Lp. Opis przedmiotu zamdwienia Wymadg graniczny Potwierdzenie Producent typ nr

kat.
’ Zestaw do oznaczania biatka p16 na ok. 150 TAK
badan do stosowania manualnego

....................... (migjscowosd), dnia ............... ... T

(podpis)
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