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Konin, dnia 02.08.2022 r. 

WSZ-EP-28/1108/2022 

Wykonawcy zainteresowani postępowaniem/ 

strona internetowa prowadzonego postępowania 

 

Dotyczy postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie podstawowym 
bez negocjacji pn „Dostawa staplerów dla Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego im. dr. Romana 
Ostrzyckiego w Koninie.”, nr sprawy WSZ-EP-28/2022. 

 

Zamawiający informuje, iż do ww. postępowania zostały złożone pytania. W związku z powyższym 
działając na podstawie art. 284 ust. 2 i ust.6 ustawy z dnia 11września 2019 roku – Prawo zamówień 
publicznych (t.j. Dz. U. z 2021 r.. poz. 1129 ze zm.), zwanej dalej ustawą Pzp, Zamawiający przekazuje 
treść zapytań wraz z wyjaśnieniami. 
 

1. Czy Zamawiający uzupełni projekt umowy o zapis, że na podstawie art. 106n ust. 1 ustawy z dnia 
11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług udziela Wykonawcy zgody na wystawianie  
i przesyłanie faktur, duplikatów faktur oraz ich korekt, a także not obciążeniowych i not korygujących 
w formacie pliku elektronicznego PDF na wskazany przez siebie adres poczty e-mail, ze wskazanych 
w umowie adresów poczty e-mail Wykonawcy? 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na wystawianie i przesyłanie faktur, duplikatów faktur 
oraz ich korekt, a także not obciążeniowych i not korygujących w formacie pliku elektronicznego 
PDF na adres poczty e-mail: e-faktura@szpital-konin.pl, w związku z tym Zamawiający zmienia 
zapisy Załącznika nr 4 do SWZ (Projektowane Postanowienia Umowy). Zmiana treści SWZ oraz 
zmodyfikowany Załącznik nr 4 zostaną zamieszczone na stronie prowadzonego postępowania. 
 
2. Czy w celu miarkowania kar umownych Zamawiający dokona modyfikacji postanowień projektu 
przyszłej umowy w zakresie zapisów § 6 :  
1. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu kary umowne:  
1) za zwłokę w realizacji dostawy w wysokości w terminie wskazanym przez Zamawiającego zgodnie 
z postanowieniami §4 ust. 2 Umowy w wysokości   0,5% wartości brutto Towaru, którego dotyczy 
zwłoka – za każdy dzień zwłoki, jednak nie więcej niż 10 % wartości brutto Towaru, którego dotyczy 
zwłoka, 
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe, pozostawia zapisy zgodnie z SWZ. 

 
2) za zwłokę w wymianie reklamowanego Towaru na nowy, wolny od wad w wysokości 0,5% 
wartości brutto danego Towaru objętego reklamacją – za każdy dzień zwłoki, jednak nie więcej niż 
10% wartości brutto Towaru objętego reklamacją 
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe, pozostawia zapisy zgodnie z SWZ. 
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3) w przypadku rozwiązania umowy lub odstąpienia od umowy przez którąkolwiek ze stron  z 
przyczyn leżących po stronie Wykonawcy – w wysokości 10% wartości  niezrealizowanej części 
umowy brutto. 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na powyższe, w związku z tym Zamawiający zmienia 
zapisy Załącznika nr 4 do SWZ (Projektowane Postanowienia Umowy). Zmiana treści SWZ oraz 
zmodyfikowany Załącznik nr 4 zostaną zamieszczone na stronie prowadzonego postępowania. 
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