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Chrzanéw, 23.09.2021r.
Tryb postepowania: Konkurs Ofert na zasadach i warunkach okreslonych w Ustawie o dziatalnosci leczniczej
z dnia 15 kwietnia 2011 r. (tj. Dz.U. z 2020 r., poz. 295 z pozn. zm.) oraz Obwieszczeniu Marszatka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 12.06.2019r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu Ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (Dz.U. z 2019r. poz. 1373).

UDZIELAJACY ZAMOWIENIA

Szpital Powiatowy w Chrzanowie
Ul. Topolowa 16
32-500 Chrzanéw

Wszyscy
Uczestnicy Postepowania

Dot. Konkursu Ofert
na udzielanie lekarskich §wiadczen zdrowotnych
w Oddziale Neurologicznym/Udarowym Szpitala Powiatowego w Chrzanowie

INFORMACJA O ZMIANIE TERMINU ROZSTRZYGNIECIA I WARUNKOW UMOWY
na udzielanie lekarskich §wiadczef zdrowotnych
w Oddziale Neurologicznym/Udarowym Szpitala Powiatowego w Chrzanowie

I. Informujemy, iz termin rozstrzygniecia Konkursu Ofert na udzielanie lekarskich $wiadczen
zdrowotnych w Oddziale Neurologicznym / Udarowym Szpitala Powiatowego w Chrzanowie
zostaje przesuniety na dzien 28 wrze$nia 2021r. na godz. 12:00

W zwiazku z powyzszym dokonuje si¢ nastepujacej zmiany:

1. pkt 5 tresci Ogloszenia o Konkursie Ofert otrzymuje brzmienie:

Oferte nalezy zlozy¢ w siedzibie Zamawiajacego do dnia 28.09.2021r. do godz. 8:00, na
Dzienniku Podawczym Szpitala Powiatowego w Chrzanowie ul. Topolowa 16, Pawilon ,D”,
II pietro

2. pkt 6 tresci Ogloszenia o Konkursie Ofert otrzymuie brzmienie:

Otwarcie ofert nastapi w dniu 28.09.2021r. o godz. 10:00, w siedzibie Udzielajacego
Zamowienia.
3. pkt 7 tresci Ogloszenia o Konkursie Ofert otrzymuije brzmienie:

Planowane rozstrzygniecie Konkursu Ofert odbedzie sie w dniu 28.09.2021r. o godz.
12:00.

Zmiane dat w tresci ogloszenia zamieszczonego na stronie www Szpitala dokonuje sie
poprzez skreslenie daty zmienianej i wpisanie niebieskq czcionkq daty zmienionej.
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4. Rozdzial II Regulaminu Konkursu otrzymuje brzmienie:

Oferte nalezy zlozy¢ w siedzibie Udzielajacego Zamoéwienia do dnia 28.09.2021r.

do godz. 8:00, na Dzienniku Podawczym Szpitala Powiatowego w Chrzanowie
ul. Topolowa 16, II pietro.

5. Rozdzial XII Regulaminu Konkursu otrzymuje brzmienie

1.Oferte nalezy zlozy¢é w siedzibie Udzielajacego Zamoéwienia do dnia 28.09.2021r.
do godz. 8:00, na Dzienniku Podawczym Szpitala Powiatowego w Chrzanowie

ul. Topolowa 16, II pietro.

2. O terminie zlozenia oferty decyduje data i godzina zlozenia jej Udzielajacemu
Zamoéwienia, co odnotowuje si¢ na kopercie z ofertg i ofercie nadaje si¢ kolejny numer
porzadkowy.

3.W celu przeprowadzenia Konkursu Udzielajacy Zamoéwienia powola Komisje
Konkursowsa, ktora rozwiaze sie z chwilg rozstrzygniecia Konkursu.

4.0twarcia ofert dokona Komisja Konkursowa w dniu 28.09.2021r. o godz. 10:00
w siedzibie Udzielajacego Zaméwienia.

5.W trakcie posiedzenia Komisji Konkursowej dopuszczane sg negocjacje.

6.Planowane rozstrzygnigcie Konkursu odbedzie sie¢ w dniu 28.09.2021r. o godz. 12:00.
7.Udzielajacy Zamoéwienia powiadomi Uczestnikéw postepowania o rozstrzygnieciu
poprzez zamieszczenie informacji na stronie internetowej Szpitala Powiatowego
w Chrzanowie, badz telefonicznie, badZ droga e-mailowa na wskazany w Ofercie adres
e-mail oraz okresli termin i miejsce podpisania umowy.

8.Jezeli Udzielajacy Zamoéwienia uzna, ze jest to konieczne do wykonania przedmiotu
umowy - przyzna zamowienie wiecej niz jednemu z Oferentéw, ktoérych oferta odpowiada
warunkom i wymaganiom okreslonym w Regulaminie Konkursu oraz zostanie uznana

za najkorzystniejsza.

II.Terminu obowiazywania umowy

Udzielajacy Zamoéwienia informuje, ze zmienia sie termin $wiadczenia ustug
z: od dnia 01.10.2021r. do 30.09.2022r.
na: od dnia 06.10.2021r. do 30.09.2022r.

W zwigzku z powyzszym dokonuje si¢ nastepujacych zmian:
1. pkt 1 tresci Ogloszenia o Konkursie Ofert otrzymuje brzmienie:
»1. Umowa o udzielanie §wiadczen zdrowotnych zawarta bedzie na czas okre§lony

od dnia 06.10.2021r. do 30.09.2022.”

Zmiane dat w tresci ogloszenia zamieszczonego na stronie www Szpitala dokonuje sie
poprzez skreslenie daty zmienianej i wpisanie niebieskq czcionkq daty zmienionej.
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III.

Rozdzial V. Regulaminu Konkursu ofert otrzymuie brzmienie:

»Rozdzial V.
Termin wykonania zamoéwienia:
Wymagany  termin  wykonania  przedmiotu  zamoéwienia -  zgodnie

z biezacym zapotrzebowaniem Udzielajacego Zamoéwienie: 06.10.2021r. —
30.09.2022r.

Zmiana zapisOw umowy § 7 ust.4, ust.5, ust.7. Nowa tre§¢ umowy stanowi
zalacznik do Ogloszenia .
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