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                                                     Poznań, dnia 14.06.2024 r. 
Oznaczenie sprawy: TP-49/24 
 

Uczestnicy postępowania 
prowadzonego w trybie podstawowym 

na przygotowanie dokumentacji aplikacyjnej dla Działania FENIX 06.01 
System Ochrony Zdrowia zgodnie z pozytywną decyzją OCI 

 
WYJAŚNIENIE TREŚCI SPECYFIKACJI WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 

 
Na podstawie art. 284 ust. 2 ustawy z dnia 11 września 2019r - Prawo zamówień publicznych, Zamawiający udziela następujących 

wyjaśnień do treści Specyfikacji Warunków Zamówienia: 
 
Pytanie: 
Czy Zamawiający posiada pozwolenie na budowę prawomocne? 
Odpowiedź: 
Dokumenty jakie posiadamy obecnie 
- decyzja o lokalizacji celu publicznego. 
 
Pytanie: 
Czy zamawiający posiada kompletną dokumentacje techniczną do realizacji inwestycji? 
Odpowiedź: 
Dokumenty jakie posiadamy obecnie 
- kosztorys ramowy, 
- wstępna koncepcja 
 
Pytanie: 
Czy Zamawiający oczekuje od Wykonawcy przygotowania dokumentacji technicznej do pozwolenia na budowę? 
Odpowiedź: 
Nie. 
 
 
 
 
 
 
 

……………………………………... 
(podpis kierownika Zamawiającego) 
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