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ZMIANA TREŚCI SIWZ 

 Specjalistyczny Szpital im. dra Alfreda Sokołowskiego w Wałbrzychu zgodnie z art. 38 ust. 4 
ustawy Pzp zmienia treść SIWZ w przedmiotowym postępowaniu. 

 Zamawiający zmienia treść Załącznika nr 3 do SIWZ tj. poprzez zmianę treści § 4 i § 6 wzoru 
umowy. 

1. Po zmianie § 4 wzoru umowy otrzymuje brzmienie: 

§ 4 

1.Przedmiot umowy, o którym mowa w § 2 dostarczony zostanie przez Wykonawcę transportem na 
jego koszt i ryzyko, w opakowaniu zabezpieczającym przedmiot dostawy przed uszkodzeniem. 

2.Przedmiot umowy będzie dostarczony do siedziby Zamawiającego zgodnie z Ustawą z dnia 20 
maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. Z 2010 r. Nr 107 poz. 679) wraz z instrukcją obsługi  
w języku polskim oraz konieczną dokumentacją. 

3.Dostarczony przedmiot umowy winien posiadać świadectwa i atesty dopuszczające do uŜytku i 
stosowania na terenie RP zgodnie z obowiązującymi przepisami. 

2. Po zmianie § 6 wzoru umowy otrzymuje brzmienie: 

§ 6 

1.Wykonawca udziela gwarancji na dostarczony przedmiot umowy na okres 24 miesięcy licząc od 
daty podpisania przez Zamawiającego protokołu odbioru. 

2. W przypadku awarii Wykonawca zobowiązuje się przystąpić do jej usunięcia w czasie nie 
dłuŜszym niŜ 48 godzin od daty zgłoszenia awarii. 

3. Wykonawca zapewnia bezpłatne usługi serwisowe w okresie gwarancji, które świadczy  
…………………………………….., nr tel. ……… 

 



 

 


