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       Wykonawcy biorący udział w postępowaniu  
       o udzielenie zamówienia publicznego 
 

 

 

Zamawiający na podstawie art. 286 ust. 1, i 5 ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo 
zamówień publicznych (t.j. Dz.U. z 2021 r. poz. 1129 ze zm.), w związku dużą ilością pytań 
informuje, że zmianie ulegają terminy: 

 
 składania ofert, z dnia  2022-04-22 godz. 10:00 na dzień 2022-04-25 godz.10:00. 

 otwarcia ofert,  z dnia  2022-04-22  godz. 11:00 na dzień 2022-04-25 godz.11:00. 
 

 

Zamawiający informuje, że nie ulega zmianie miejsce składania i otwarcia ofert.  
 

Jednocześnie Zamawiający działając na podstawie art. 286 ust. 7 ustawy Pzp, informuje  

o dokonaniu zmian w zapisach Specyfikacji warunków zamówienia (zwanej dalej: SWZ) 

poprzez modyfikację SWZ w pkt. 15.1, 17, 18.1  

 

Wszystkie zmiany zostały zaznaczone na czerwono. Poprawione załączniki są wiążące dla 

wszystkich wykonawców i należy je uwzględnić przy składaniu ofert. Pozostałe zapisy 

pozostają bez zmian. 

 
Z-ca Dyrektora 

ds. Administracyjno-Eksploatacyjnych 
 

Marek Dakowski 
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