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Do Wykonawco6w uczestniczacych
W postepowaniu o udzielenie zamowienia

Wyjasnienie — modyfikacja 2
— odpowiedzi na pytania Wykonawcow

dotyczy postepowania prowadzonego bez zastosowania procedur Ustawy, o warto$ci nieprzekraczajace;j
130 000 zt, dostepnego na stronie internetowej Zamawiajgcego, W trybie zapytania ofertowego pn.:

Najem urzadzen drukujaco-kopiujacych z dostawg materialéw eksploatacyjnych oraz
zapewnieniem pelnej obslugi serwisowej

W zwigzku z wniesionymi Kolejnymi zapytaniami, Zamawiajacy udziela ponizszych
odpowiedzi oraz wprowadza nizej podane modyfikacje. Kolejno$¢ pytan stanowi kontynuacje
w stosunku do pisma Wyjasnienie-modyfikacja 1 z dnia 29.05.2024 r.

Zamawiajacy modyfikuje tres¢ zapytania ofertowego do brzmienia okreslonego treScig
zalacznika nr 1 do niniejszego pisma i precyzuje, ze zmienil wymagania co do pojemnosci
podajnikéw na papier zgodnie z warto$ciami okreslonymi w ww. pytaniu. Skladajac oferte
nalezy postuzy¢ si¢ zmodyfikowana trescia Szczegétowego Opisu Przedmiotu Zaméwienia.

Pytanie 2: ,, Urzgdzenie wielofunkcyjne monochromatyczne A3

a) Czy Zamawiajqcy dopusci rozdzielczos¢: kopiarka: min 600 x 600 dpi, skaner: min 600 x 600 dpi

b) Czy Zamawiajgcy dopusci pojemnos¢ papieru: min. 1140 arkuszy?

¢) Czy Zamawiajqcy dopusci podajnik skanera jednoprzebiegowy dwustronny o pojemnosci min. 100
arkuszy?”

Odpowiedz 2: Ad.a) Zamawiajacy modyfikuje tres¢ zapytania ofertowego do brzmienia
okreslonego trescig zalacznika nr 1 do niniejszego pisma i precyzuje, Ze zmienil wymagania co
do rozdzielnosci urzadzen, zgodnie z warto$ciami okreslonymi w ww. pytaniu. Skladajac oferte
nalezy postuzy¢ si¢ zmodyfikowang trescia Szczegélowego Opisu Przedmiotu Zamdwienia.

Ad b) Zamawiajacy zmodyfikowal Szczegélowy opis przedmiotu zamdwienia w zakresie
okreslonym w pytaniu — zgodnie z odpowiedzia na pytanie 1.

Ad. ¢) Zamawiajacy nie stawia dodatkowych wymagan poza okre§lonymi w treSci zapytania,
dopuszcza zaoferowanie urzadzenia z podajnikiem skanera o charakterystyce podanej w
pytaniu. W przypadku zaoferowania asortymentu dopuszczonego niniejsza odpowiedzia w
zalaczniku nr 1.1 nalezy dokladnie scharakteryzowaé oferowane w najem urzadzenia tak, by nie
bylo watpliwosci, co Wykonawca zaoferowal.

Pytanie 3: ,, Urzqdzenie wielofunkcyjne kolor A3: Czy Zamawiajgcy dopusci pojemnosé¢ papieru: min.
2180 arkuszy?”

Odpowiedz 3: Zamawiajacy zmodyfikowal Szczegotowy opis przedmiotu zaméwienia w zakresie
okres§lonym w pytaniu — zgodnie z odpowiedzig na pytanie 1.

Pozostale warunki zamowienia nie ulegaja zmianie, natomiast przesunieciu ulega termin
skladania ofert do dnia 05.06.2024 r. do godziny 13:00 (termin otwarcia ofert w systemie w tym
samym dniu o godzinie 13:05).

Zalgcznik:
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1. Szczegdlowy opis przedmiotu zamowienia — zmodyfikowany (2).
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