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                                                                                                                   Kluczbork 16.12.2011r.



  Numer sprawy  ZP 23/11
Zmiana postanowień umowy 
dot.: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego. Numer sprawy: ZP 23/11     Nazwa zadania:  Świadczenie usług pralniczych na rzecz  Powiatowego Centrum Zdrowia S.A.  NZOZ Szpital Powiatowy w Kluczborku.

 W związku z odpowiedziami na zadane pytania Zamawiający dokonuje następujących  zmian we wzorze umowy załącznik nr 4 do SIWZ 

\SYMBOL 167 \f "Times New Roman CE" 1.1   Zamawiającemu przysługuje prawo  do identyfikacji bielizny, Wykonawca  do 30.06.2012r. wdroży system RFID.
    \SYMBOL 167 \f "Times New Roman CE" 11.1.5) W okresie do końca obowiązywania umowy Zamawiający może odstąpić od umowy w przypadku nie wdrożenia systemu RFID którym mowa w  o którym mowa w \SYMBOL 167 \f "Times New Roman CE" 1.1 zdanie ostatnie.
\SYMBOL 167 \f "Times New Roman CE" 11.2 Odstąpienie od umowy określone w ust. 1 pkt. 2, 3 ,4 i 5 stanowi odstąpienie z winy Wykonawcy.

Pozostałe warunki Umowy  bez zmian.
Do wiadomości:

- wszyscy uczestnicy
             --------------------------------------------------

Kierownik Zamawiającego
                                                                                                                                                                       Sporz. Jolanta Krupa 
                                                                                                                      Załącznik Nr. 5

WYKAZ MASZYN I URZĄDZEŃ .

                Nazwa wykonawcy
.................................................................................................

                Adres wykonawcy
.................................................................................................

               Miejscowość ................................................


Data .....................

	Lp


	MASZYNA /URZĄDZENIE 
	NAZWA 


	ROK PRODUKCJI


	ILOŚĆ SZTUYK
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.................................................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy)












