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SPZOZ/DZ/189/2024/2       Myszków, 31.05.2024 r. 

 

Do Wykonawców uczestniczących 

w postępowaniu o udzielenie zamówienia 
 

Wyjaśnienie – modyfikacja 2 

 – odpowiedzi na pytania Wykonawców 
 

dotyczy postępowania prowadzonego bez zastosowania procedur Ustawy, o wartości nieprzekraczającej 

130 000 zł, dostępnego na stronie internetowej Zamawiającego, w trybie zapytania ofertowego pn.: 

Najem urządzeń drukująco-kopiujących z dostawą materiałów eksploatacyjnych oraz 

zapewnieniem pełnej obsługi serwisowej 

 

W związku z wniesionymi kolejnymi zapytaniami, Zamawiający udziela poniższych 

odpowiedzi oraz wprowadza niżej podane modyfikacje. Kolejność pytań stanowi kontynuację  

w stosunku do pisma Wyjaśnienie-modyfikacja 1 z dnia 29.05.2024 r. 

 

Zamawiający modyfikuje treść zapytania ofertowego do brzmienia określonego treścią 

załącznika nr 1 do niniejszego pisma i precyzuje, że zmienił wymagania co do pojemności 

podajników na papier zgodnie z wartościami określonymi w ww. pytaniu. Składając ofertę 

należy posłużyć się zmodyfikowaną treścią Szczegółowego Opisu Przedmiotu Zamówienia. 

 

Pytanie 2: „Urządzenie wielofunkcyjne monochromatyczne A3 

a) Czy Zamawiający dopuści rozdzielczość: kopiarka: min 600 x 600 dpi, skaner: min 600 x 600 dpi 

b) Czy Zamawiający dopuści pojemność papieru: min. 1140 arkuszy? 

c) Czy Zamawiający dopuści podajnik skanera jednoprzebiegowy dwustronny o pojemności min. 100 

arkuszy?” 

Odpowiedź 2: Ad.a) Zamawiający modyfikuje treść zapytania ofertowego do brzmienia 

określonego treścią załącznika nr 1 do niniejszego pisma i precyzuje, że zmienił wymagania co 

do rozdzielności urządzeń, zgodnie z wartościami określonymi w ww. pytaniu. Składając ofertę 

należy posłużyć się zmodyfikowaną treścią Szczegółowego Opisu Przedmiotu Zamówienia.  

Ad b) Zamawiający zmodyfikował Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia w zakresie 

określonym w pytaniu – zgodnie z odpowiedzią na pytanie 1. 

Ad. c) Zamawiający nie stawia dodatkowych wymagań poza określonymi w treści zapytania, 

dopuszcza zaoferowanie urządzenia z podajnikiem skanera o charakterystyce podanej w 

pytaniu. W przypadku zaoferowania asortymentu dopuszczonego niniejszą odpowiedzią w 

załączniku nr 1.1 należy dokładnie scharakteryzować oferowane w najem urządzenia tak, by nie 

było wątpliwości, co Wykonawca zaoferował.  

 

Pytanie 3: „Urządzenie wielofunkcyjne kolor A3: Czy Zamawiający dopuści pojemność papieru: min. 

2180 arkuszy?” 

Odpowiedź 3: Zamawiający zmodyfikował Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia w zakresie 

określonym w pytaniu – zgodnie z odpowiedzią na pytanie 1. 
 

 

Pozostałe warunki zamówienia nie ulegają zmianie, natomiast przesunięciu ulega termin 

składania ofert do dnia 05.06.2024 r. do godziny 13:00 (termin otwarcia ofert w systemie w tym 

samym dniu o godzinie 13:05). 

 
Załącznik: 
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1. Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia – zmodyfikowany (2). 
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