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Ogloszenie nr 500185076-N-2018 z dnia 03-08-2018 r.

Tychy:
OGLOSZENIE O ZMIANIE OGLOSZENIA

OGLOSZENIE DOTYCZY:

Ogloszenia 0 zamowieniu

INFORMACJE O ZMIENIANYM OGLOSZENIU

Numer: 593916-N-2018
Data: 2018-07-24

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

MEGREZ Sp. z 0.0., Krajowy numer identyfikacyjny 24087228600000, ul. ul. Edukacji 102,
43-100 Tychy, woj. slaskie, panstwo Polska, tel. 32 325 51 71, e-mail zp@szpitalmegrez.pl,
faks 32 325 52 84.

Adres strony internetowej (url): www.szpitalmegrez.pl

Adres strony internetowej, pod ktorym mozna uzyskac dostep do narzedzi i urzadzen lub
formatow plikow, ktore nie sg ogdlnie dostepne:

www.bip.szpitalmegrez.pl

SEKCJA 1I: ZMIANY W OGLOSZENIU

IL.1) Tekst, ktory nalezy zmieni¢:
Miejsce, w ktérym znajduje si¢ zmieniany tekst:
Numer sekeji: [V
Punkt: 6.6
W ogloszeniu jest: Czg$¢ nr: 2 Nazwa: Pakiet nr 2 1) Krotki opis przedmiotu zaméwienia
(wielkos¢, zakres, rodzaj i ilos¢ dostaw, ustug lub robot budowlanych lub okreslenie
zapotrzebowania 1 wymagan) a w przypadku partnerstwa innowacyjnego -okreslenie

zapotrzebowania na innowacyjny produkt, ustuge lub roboty budowlane:1. Przedmiotem

zamoOwienia jest sukcesywna dostawa srodkow dezynfekcyjnych. 2. Szczegdtowy opis
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przedmiotu zamowienia okreslono szczegdlowo w formularzu asortymentowo- cenowym
(zalacznik nr 1 do SIWZ). 3. Wykonawca zobowiazany jest zrealizowaé zaméwienie na
zasadach i warunkach opisanych we wzorze umowy stanowigcym Zalacznik nr 5 do
SIWZ. 2) Wspélny Stownik Zamowien(CPV): 33631600-8, 3) Warto$¢ czesci
zamowienia(jezeli zamawiajacy podaje informacje o wartosci zaméwienia): Wartos¢ bez
VAT: Waluta: 4) Czas trwania lub termin wykonania: okres w miesigcach: 36 okres w
dniach: data rozpoczgcia: data zakonczenia: 5) Kryteria oceny ofert: Kryterium Znaczenie
cena 100,00 6) INFORMACJE DODATKOWE:Na czas trwania umowy oferent ma
uzyczy¢ 1 dostarczy¢é dozowniki kompatybilne z zaoferowanym preparatem w ilos¢i 800
szt. do pozycji 1,2 oraz pozyciji 5,6.

W ogloszeniu powinno byé¢: Cze$¢ nr: 2 Nazwa: Pakiet nr 2 1) Krotki opis przedmiotu
zamoOwienia (wielko$¢, zakres, rodzaj i ilo$¢ dostaw, ustug lub robot budowlanych lub
okreslenie zapotrzebowania i wymagan) a w przypadku partnerstwa innowacyjnego
-okreslenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, ushugg lub roboty budowlane:1.
Przedmiotem zamowienia jest sukcesywna dostawa $srodkow dezynfekeyjnych. 2.
Szczegdlowy opis przedmiotu zaméwienia okreslono szczegdlowo w formularzu
asortymentowo- cenowym (zalacznik nr 1 do SIWZ). 3. Wykonawca zobowiazany jest
zrealizowa¢ zamOwienie na zasadach i warunkach opisanych we wzorze umowy
stanowiacym Zalacznik nr 5 do SIWZ. 2) Wspdlny Stownik Zamowien(CPV):
33631600-8, 3) Wartos¢ czgsci zamowienia(jezeli zamawiajacy podaje informacje o
wartosci zamowienia): Warto$¢ bez VAT: Waluta: 4) Czas trwania lub termin wykonania:
okres w miesiacach: 36 okres w dniach: data rozpoczecia: data zakonczenia: 5) Kryteria
oceny ofert: Kryterium Znaczenie cena 100,00 6) INFORMACIJE DODATKOWE:Na
czas trwania umowy oferent ma uzyczy¢ i dostarczy¢ dozowniki kompatybilne z

zaoferowanym preparatem w ilos¢i 800 szt. do pozyciji 1,2.

Miejsce, w ktorym znajduje si¢ zmieniany tekst:

Numer sekeji: [V

Punkt: 6.6

W ogloszeniu jest: Nie dotyczy

W ogloszeniu powinno by¢: Czgs¢ nr: 2.1 Nazwa: Pakiet nr 2.1 ) Krotki opis przedmiotu

zamowienia (wielkos$¢, zakres, rodzaj i ilos¢ dostaw, ustug lub robot budowlanych lub
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okreslenie zapotrzebowania i wymagan) a w przypadku partnerstwa innowacyjnego
-okreslenie zapotrzebowania na innowacyjny produkt, ustuge lub roboty budowlane:1.
Przedmiotem zamowienia jest sukcesywna dostawa $rodkéw dezynfekeyijnych. 2.
Szezegolowy opis przedmiotu zamdwicnia okreslono szczegdlowo w formularzu
asortymentowo- cenowym (zatacznik nr 1 do SIWZ). 3. Wykonawca zobowiazany jest
zrealizowa¢ zamowienie na zasadach i warunkach opisanych we wzorze umowy
stanowiacym Zalacznik nr 5 do SIWZ. 2) Wspélny Stownik Zaméwien(CPV):
33631600-8, 3) Warto$¢ czgéci zamowienia(jezeli zamawiajacy podaje informacije o
wartosci zamowienia): Warto$¢ bez VAT: ) Czas trwania lub termin wykonania: okres w
miesiacach: 36 okres w dniach: data rozpoczgcia: data zakonczenia: 5) Kryteria oceny
ofert: Kryterium Znaczenie cena 100,00 6) INFORMACIJE DODATKOWE:Na czas
trwania umowy oferent ma uzyczy¢ i dostarczy¢ dozowniki kompatybilne z

zaoferowanym preparatem w ilo$¢i 800 szt. do pozycji 1,2.
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