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Uczestnicy postgpowania

przetargowego

INFORMACJA O MODYFIKAC]I TRESCI SIWZ

Sprawa dotyezy: Postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego w trybie preelargn nieqgraniczonego na adanie: , Kompleksowa nstuga
prania i desynfekei biclizny i odsiesy sxpitalng wrag, g dviersawa bielizny.

Zamawiajacy W postgpowaniu o udzielenie zaméwienia prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego, kebrego
przedmiotem jest Kompleksowa usiuga praﬂm i degynfekci bzelzz@/ i ad{zegy sxpilalnef wrag 3 dziersawa bielizny, dzialajac na podstawie
art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamowien publicznych (Dz.U. z 2017r., poz. 1579 ze zm.) informuje o
dokonanej modyfikacji tresci SIWZ.

Zamawiajacy modyfikuje treé¢ dokumentu Specyfikacja Istotnych Warunkow Zaméwienia (zwanego dalej STWZ) - w Rozdz.
VII ust. 2 1 4 nastepujaco:
W Rozdz. VII ust. 2 zmodyfikowano zapisy w ppktach o lit. d) e) f) i g) nastgpujaco:
d) dokument potwierdzajacy wdrozenie systemu RABC lub réwnowainego systemu zarzadzania jakoscia higieny w
pralni
e¢) wykaz $rodkéw pioracych i dezynfekeyjnych, kiore bedzie stosowat Wykonawca przy realizacji ustugi
f) Karty charakterystyki dla $rodkéw pioracych i dezynfekcyjnych, kiore bedzie stosowat Wykonawca przy realizacji
ustugi,
g) Opis technologii prania.

W Rozdz. VII ust. 4 zmodyfikowano zapisy w podpunktach o lit. g), h), i) i j) nastgpujaco:
g) dokument potwierdzajacy wdrozenie systemu RABC lub réwnowaznego systemu zarzadzania jakoscia higieny w
pralni
h) wykaz érodkéw pioracych i dezynfekeyjnych, kiore bedzie stosowat Wykonawca przy realizacji ustugi
) Karty charakterystyki dla $rodkéw pioracych i dezynfekeyjnych, kiore bedzie stosowat Wykonawca przy realizacji
ustugi,
j)  Opis technologii prania.

Zamawiajacy poprawit réwniez omytki pisarskie w opisie przedmiotu zaméwienia w zakresie wymagan dot. zatrudnienia
na podstawm umowy o prace. Zmodyfikowany dokument Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zaméwienia Zamawiajacy
zamieéci na stronie internetowej — miejsca, w ktorych dokonano poprawek zostaty zaznaczone kolorem czerwonym.

W zwigzku z powyzszymi zmianami Zamawiajacy dokonat zmiany ogloszenia 0 zaméwieniu.
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