‘l’ SPECJALISTYCZNY
Z

Znak: AE/ZP-27-81/15 Tarnow, 2015-12-02

Dotyczy: przetargu nieograniczonego o wartosci ponizej 207.000 EURO na Swiadczenie
ustug polegajacych na odbiorze, transporcie, odzysku lub unieszkodliwianiu
odpadow niebezpiecznych i innych niz niebezpieczne ze Specjalistycznego Szpitala
im.E.Szczeklika w Tarnowie.

W zwiazku z zapytaniem Wykonawcy o nastgpujacej tresci:

1. Prosimy o wyjasnienie tresci Specyfikacji Istotnych Warunkoéw Zamowienia w ponizszym
zakresie: Zamawiajacy w tresci SIWZ (strona nr 12) poinformowal, ze przy ocenie ofert
brane beda pod uwage dwa kryteria: najnizsza cena brutto (waga kryterium 97%) oraz czas
realizacji dodatkowego odbioru odpadéw zgloszonego telefonicznie przez Zamawiajacego
(waga kryterium 3%) liczony w godzinach. Jednoczesnie w tresci Formularza Ofertowego
(zat. Nr 1 do SIWZ) w pktIV.ppkt.4 Zamawiajagcy wymaga od Oferenta wpisania
deklarowanego czasu realizacji dodatkowego odbioru odpadow zgloszonego telefonicznie
przez Zamawiajacego liczonego w dniach. Prosimy zatem o wyjasnienie, czy czas realizacji
dodatkowego odbioru ma by¢ podany przez Oferenta w godzinach, czy w dniach?

Specjalistyczny Szpital im. E. Szczeklika w Tarnowie udziela nastepujacej odpowiedzi:

Ad. 1

Zamawiajacy zmienia tre$¢ pkt.IV.4 Formularza Ofertowego z zapisu o tresci:

,4.Deklarowany czas realizacji dodatkowego odbioru odpadéw zgloszonego telefonicznie przez
Zamawiajacego do ......... dni od zgtoszenia (wpisac ilo$¢ dni, jednak nie wigcej niz 10 dni)”

na zapis o tresci:

»4.Deklarowany czas realizacji dodatkowego odbioru odpadow zgloszonego telefonicznie przez
Zamawiajacego do ......... godzin od zgloszenia (wpisac ilo$¢ godzin, jednak nie wigcej niz
10 godzin)”

W zalaczeniu Formularz Ofertowy po dokonanej zmianie tresci.

Otrzymuja:

1. Wykonawcy, ktorym Zamawiajacy przekazat SIWZ lub ztozyli pytania
2. Strona internetowa Zamawiajgcego

3. ala
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