
Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia
Dostawa aparatu do znieczulania dla SPZOZ w Krotoszynie

SEKCJA I - ZAMAWIAJĄCY

1.1.) Nazwa zamawiającego: SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KROTOSZYNIE

1.2.) Oddział zamawiającego: SPZOZ

1.3.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: REGON 000310226

1.4.) Adres zamawiającego:

1.4.1.) Ulica: Młyńska, 2

1.4.2.) Miejscowość: Krotoszyn

1.4.3.) Kod pocztowy: 63-700

1.4.4.) Województwo: wielkopolskie

1.4.5.) Kraj: Polska

1.4.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL416 - Kaliski

1.4.9.) Adres poczty elektronicznej: donata.lopaczyk@spzoz-krotoszyn.pl

1.4.10.) Adres strony internetowej zamawiającego: www.spzoz.krotoszyn.pl

1.5.) Rodzaj zamawiającego: Zamawiający publiczny - jednostka sektora finansów publicznych - samodzielny publiczny zakład
opieki zdrowotnej

1.6.) Przedmiot działalności zamawiającego: Zdrowie

SEKCJA II – INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Numer ogłoszenia: 2022/BZP 00401504/01

2.2.) Data ogłoszenia: 2022-10-20 10:39

SEKCJA III ZMIANA OGŁOSZENIA

3.2.) Numer zmienianego ogłoszenia w BZP: 2022/BZP 00401319/01

3.3.) Identyfikator ostatniej wersji zmienianego ogłoszenia: 01

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogłoszenia:
SEKCJA V - KWALIFIKACJA WYKONAWCÓW

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
5.11. Wykaz innych wymaganych oświadczeń lub dokumentów

Przed zmianą: 
Oferta winna zawierać:
a) formularz ofertowy, według wzoru określonego w Załączniku nr 1 do SWZ,
b). pełnomocnictwo upoważniające do złożenia oferty, o ile ofertę składa pełnomocnik;
W przypadku podpisania oferty przez osobę niewymienioną w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym) Wykonawcy,
należy do oferty dołączyć stosowne pełnomocnictwo 
Pełnomocnictwo do złożenia oferty musi być złożone w oryginale w takiej samej formie, jak składana oferta (t.j. w formie
elektronicznej lub postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym). Dopuszcza się także
złożenie elektronicznej kopii (skanu) pełnomocnictwa sporządzonego uprzednio w formie pisemnej, w formie
elektronicznego poświadczenia sporządzonego stosownie do art. 97 § 2 ustawy z dnia 14 lutego 1991 r. - Prawo o
notariacie, które to poświadczenie notariusz opatruje kwalifikowanym podpisem elektronicznym, bądź też poprzez
opatrzenie skanu pełnomocnictwa sporządzonego uprzednio w formie pisemnej kwalifikowanym podpisem, podpisem
zaufanym lub podpisem osobistym mocodawcy. Elektroniczna kopia pełnomocnictwa nie może być uwierzytelniona przez
upełnomocnionego.
c).Pełnomocnictwo dla pełnomocnika do reprezentowania w postępowaniu Wykonawców wspólnie ubiegających się o
udzielenie zamówienia - dotyczy ofert składanych przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia;
d). Oświadczenie Wykonawcy o niepodleganiu wykluczeniu z postępowania - wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 3 do
SWZ. W przypadku wspólnego ubiegania sie o zamówienie przez Wykonawców, oświadczenie o niepodleganiu wykluczeniu
składa każdy z Wykonawców.;
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e). Przedmiotowe środki dowodowe – Wymagania stawiane Wykonawcy rozdział III SWZ

Po zmianie: 
Oferta winna zawierać:
a) formularz ofertowy, według wzoru określonego w Załączniku nr 1 do SWZ,
b). pełnomocnictwo upoważniające do złożenia oferty, o ile ofertę składa pełnomocnik;
W przypadku podpisania oferty przez osobę niewymienioną w dokumencie rejestracyjnym (ewidencyjnym) Wykonawcy,
należy do oferty dołączyć stosowne pełnomocnictwo 
Pełnomocnictwo do złożenia oferty musi być złożone w oryginale w takiej samej formie, jak składana oferta (t.j. w formie
elektronicznej lub postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym). Dopuszcza się także
złożenie elektronicznej kopii (skanu) pełnomocnictwa sporządzonego uprzednio w formie pisemnej, w formie
elektronicznego poświadczenia sporządzonego stosownie do art. 97 § 2 ustawy z dnia 14 lutego 1991 r. - Prawo o
notariacie, które to poświadczenie notariusz opatruje kwalifikowanym podpisem elektronicznym, bądź też poprzez
opatrzenie skanu pełnomocnictwa sporządzonego uprzednio w formie pisemnej kwalifikowanym podpisem, podpisem
zaufanym lub podpisem osobistym mocodawcy. Elektroniczna kopia pełnomocnictwa nie może być uwierzytelniona przez
upełnomocnionego.
c).Pełnomocnictwo dla pełnomocnika do reprezentowania w postępowaniu Wykonawców wspólnie ubiegających się o
udzielenie zamówienia - dotyczy ofert składanych przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia;
d). Oświadczenie Wykonawcy o niepodleganiu wykluczeniu z postępowania i spełnianie warunków udziału w postępowaniu -
wzór oświadczenia stanowi Załącznik nr 3 do SWZ. W przypadku wspólnego ubiegania sie o zamówienie przez
Wykonawców, oświadczenie o niepodleganiu wykluczeniu składa każdy z Wykonawców.;
e). Przedmiotowe środki dowodowe – Wymagania stawiane Wykonawcy rozdział III SWZ.
f). Opis parametrów technicznych – załącznik nr 2 do SWZ
g). Warunki gwarancji i serwisu pogwarancyjnego- załącznik nr 5 do SWZ.

Ogłoszenie nr 2022/BZP 00401504/01 z dnia 2022-10-20

2022-10-20 Biuletyn Zamówień Publicznych Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia - -


	Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia Dostawa aparatu do znieczulania dla SPZOZ w Krotoszynie
	SEKCJA I - ZAMAWIAJĄCY
	1.1.) Nazwa zamawiającego: SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KROTOSZYNIE
	1.2.) Oddział zamawiającego: SPZOZ
	1.3.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: REGON 000310226
	1.4.) Adres zamawiającego:
	1.4.1.) Ulica: Młyńska, 2
	1.4.2.) Miejscowość: Krotoszyn
	1.4.3.) Kod pocztowy: 63-700
	1.4.4.) Województwo: wielkopolskie
	1.4.5.) Kraj: Polska
	1.4.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL416 - Kaliski
	1.4.9.) Adres poczty elektronicznej: donata.lopaczyk@spzoz-krotoszyn.pl
	1.4.10.) Adres strony internetowej zamawiającego: www.spzoz.krotoszyn.pl
	1.5.) Rodzaj zamawiającego: Zamawiający publiczny - jednostka sektora finansów publicznych - samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej
	1.6.) Przedmiot działalności zamawiającego: Zdrowie

	SEKCJA II – INFORMACJE PODSTAWOWE
	2.1.) Numer ogłoszenia: 2022/BZP 00401504/01
	2.2.) Data ogłoszenia: 2022-10-20 10:39

	SEKCJA III ZMIANA OGŁOSZENIA
	3.2.) Numer zmienianego ogłoszenia w BZP: 2022/BZP 00401319/01
	3.3.) Identyfikator ostatniej wersji zmienianego ogłoszenia: 01
	3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogłoszenia:
	3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:



