
Poznań,  13 maja 2016 roku 

BZP -  151 / V / 2016r 

Do wszystkich zainteresowanych Wykonawców 
Dotyczy postępowania prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na: grupowe ubezpieczenie na życie pracowników Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu
Na podstawie art. 38 ust. 2 ustawy Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity  (Dz. U. z 2015 r. poz.2164)  w związku z pytaniami złożonymi na piśmie przez Wykonawcę do Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia Zamawiający poniżej udzielono odpowiedzi

Pytanie 1. SIWZ, Rozdział XVIII, Kryterium wyboru ofert – Zamawiający w pkt. 1.3 dla Wariantu III wskazał, że oferta zawierająca najniższą cenę otrzyma 10 punktów, a we wzorze poniżej zostało wskazane „x15”punktów. Prośba do Zamawiającego o potwierdzenie, że zaszła omyłka pisarska oraz naniesienie stosownych poprawek.  

Odp. We wzorze, w pkt. 1.3 dla Wariantu III powinno być również „x10” punktów. Zaszła omyłka pisarska.
Pytanie 2. Opis przedmiotu zamówienia Załącznik nr 1 do SIWZ, pkt 20, ppkt 2 - Zamawiający wskazuje, iż wyplata świadczenia będzie wynosić nie mniej niż 480 zł a w tabeli z minimalnymi świadczeniami OP str. 4 w pkt. 17 w wariancie III jest podana kwota najniższego świadczenia za operacje chirurgiczne w wysokości 580 zł. Prośba do Zamawiającego o potwierdzenie zapisów bądź wyjaśnienie zaistniałej omyłki pisarskiej. 

Odp. W tabeli, w Wariancie III powinno być również 480 zł, analogicznie jak w pozostałych Wariantach. Potwierdzamy zatem, że świadczenie z tytułu wykonania operacji chirurgicznej powinno wynosić minimum 480 zł we wszystkich trzech oferowanych Wariantach. Zaszła omyłka pisarska. 

Pytanie 3. Wykonawca prosi o potwierdzenie, że pod terminem wykonania (36 miesięcy) wskazanym w SIWZ Zamawiający rozumie jako pierwszy dzień rozpoczęcia usługi  ubezpieczeniowej 1 dzień miesiąca a jako ostatni dzień udzielania ochrony ubezpieczeniowej ostatni dzień 36 miesiąca udzielania ochrony ubezpieczeniowej np. od 01.06.2016 r. do 31.05.2019 r.?
Odp. Zamawiający potwierdza powyższe.
Pytanie 4. Wykonawca prosi o potwierdzenie, że w przypadku sytuacji opisanej w części A ust. 2 pkt 6) Załącznika nr 1 do SIWZ: „Wykonawca zobowiązuje się do przyjęcia do ubezpieczenia wszystkich pracowników przebywających na zwolnieniach lekarskich, urlopach macierzyńskich i wychowawczych, urlopach bezpłatnych, o ile pracownicy ci byli ubezpieczeni w dotychczas funkcjonującej umowie ubezpieczenia grupowego na życie (…).” 

warunkiem jest zachowanie ciągłości odpowiedzialności pomiędzy dotychczasowym a nowym ubezpieczeniem.

Odp. Zamawiający potwierdza powyższe.
Pytanie 5. W części E ust. 5 Załącznika nr 1 do SIWZ Zamawiający wskazał definicję dziecka: „Dziecko – pod pojęciem dziecko należy rozumieć dziecko własne lub przysposobione, a także pasierbów ubezpieczonego (…).”

Czy Zamawiający zgodzi się na doprecyzowanie w przypadku pasierba:

„Dziecko ubezpieczonego – pod pojęciem dziecko należy rozumieć dziecko własne lub przysposobione, a także pasierbów ubezpieczonego (jeżeli nie żyje ojciec lub matka) (…).”

Bez ww. zmiany może dojść do sytuacji podwójnej wypłaty świadczenia np. za zgon dziecka świadczenie będzie należne ubezpieczonemu, który jest ojczymem dziecka, oraz innemu ubezpieczonemu, który jest jego ojcem biologicznym.

Odp. Zamawiający zgadza się na powyższe doprecyzowanie.
Pytanie 6. W Załączniku nr 1 do SIWZ część E ust. 6 Zamawiający podał definicję nieszczęśliwego wypadku, w której nie wskazał zapisu o wpływie stanu zdrowia ubezpieczonego na powstanie nieszczęśliwego wypadku. Czy w związku z tym Zamawiający może potwierdzić, że intencją było takie określenie definicji nieszczęśliwego wypadku, w której to definicji za nieszczęśliwy wypadek można uznać zdarzenie niezależne od woli i stanu zdrowia ubezpieczonego?
Odp. zamawiający nie potwierdza sugerowanego doprecyzowania definicji. W naszej ocenie właściwym jest, że zdarzenie to było niezależne od woli Ubezpieczonego oraz wywołane przyczyną zewnętrzną.
Pytanie 7. W Załączniku nr 1 do SIWZ część F ust. 4 i ust. 17 Zamawiający podał ogólną definicję nieszczęśliwego wypadku komunikacyjnego, nie wskazał również zapisu o wpływie stanu zdrowia ubezpieczonego na powstanie nieszczęśliwego wypadku komunikacyjnego. Czy w ramach tej definicji Zamawiający zgodzi się na doprecyzowanie definicji poszczególnych pojazdów, w następującym brzmieniu:

1) pojazd w ruchu drogowym – pojazd rozumiany zgodnie ze znaczeniem nadanym przez obowiązujące przepisy prawa o ruchu drogowym; pojazdem jest również tramwaj;

2) pojazd szynowy - pojazd kolejowy ciągnięty przez pojazd trakcyjny, z tym że:

- pojazd kolejowy, oznacza pojazd stosowany do poruszania się na własnych kołach po torach kolejowych, 

- pojazd trakcyjny oznacza pojazd kolejowy z napędem własnym, w tym metro;

3) pojazd w ruchu wodnym – pasażerski albo towarowy statek morski albo statek śródlądowy – z wyjątkiem okrętów wojennych – o napędzie silnikowym lub żaglowym.

Czy Zamawiający może potwierdzić, że intencją było takie określenie definicji nieszczęśliwego wypadku komunikacyjnego, w której to określenie nieszczęśliwy wypadek komunikacyjny rozumiane jest jako niezależne od woli i stanu zdrowia ubezpieczonego zdarzenie wywołane przyczyną zewnętrzną?
Odp. Zamawiający zgadza się na doprecyzowanie definicji poszczególnych pojazdów. 

Zamawiający nie zgadza się na stosowanie w definicji nieszczęśliwego wypadku zapisu o wpływie stanu zdrowia na powstanie nieszczęśliwego wypadku.

Pytanie 8. W Załączniku nr 1 do SIWZ część F ust. 5, 6, 17 Zamawiający wskazał definicję wypadku przy pracy, która swoim zakresem obejmuje wypadek w drodze do i z pracy. Wykonawca zaznacza, że w ubezpieczeniu społecznym nie uznaje się za wypadek przy pracy wypadków w drodze do lub z pracy. Świadczenia rentowe w takich sytuacjach są płacone z ubezpieczenia chorobowego a nie wypadkowego. Ustawa wypadkowa nie przewiduje możliwości przyznawania świadczeń z tytułu wypadków w drodze do lub z pracy, jeżeli wypadki te zaistniały po dniu 31.12.2002 r. Regulacje dotyczące tego zagadnienia z powodu zbyt dużej liczby świadczeń z tytułu wypadku w drodze do lub pracy oraz trudnego, czasochłonnego ustalania  czy wypadek miał miejsce w drodze z lub do pracy, zostały przeniesione do ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeń Społecznych i gwarantują one prawo do renty z tytułu niezdolności do pracy mimo nieposiadania wymaganego stażu pracy, jeżeli niezdolność do pracy została spowodowana wypadkiem w drodze do pracy lub z pracy. Wypłata świadczeń będzie się wiązała z bardzo trudnym, czasochłonnym ustalaniem, czy wypadek miał miejsce w drodze z lub do pracy, szczególnie w przypadku śmierci osoby ubezpieczonej. Ponadto brak będzie możliwości weryfikacji okoliczności wypadku, np. przerwania drogi do pracy co może prowadzić do nadużyć. Na podstawie jakich dokumentów Wykonawca ustali zasadność świadczenia? Nie istnieje dokumentacja poświadczająca zajście takiego zdarzenia. W związku z powyższym Wykonawca prosi o rozważenie usunięcia rozszerzenia wypadku przy pracy o wypadek w drodze do i z pracy.

Odp. Odpowiedź: Zamawiający nie zgadza się na zmianę definicji wypadków przy pracy na taką, która wyklucza wypadki zaistniałe w drodze do miejsca pracy i z miejsca pracy. W ocenie Zamawiającego istnieje możliwość uzyskania dokumentacji potwierdzającej tę okoliczność, jak dane o miejscu zamieszkania ubezpieczonego, miejscu świadczenia pracy, dokumentacja policji, prokuratury, itp. Istnieje również bogate orzecznictwo sądowe w przedmiotowym zakresie.

Pytanie 9. Załącznik nr 1 do SIWZ część F ust. 11 (Świadczenie z tytułu śmierci rodziców ubezpieczonego lub teściów ubezpieczonego) - czy Zamawiający zaakceptuje doprecyzowanie w przypadku rodziców małżonka ubezpieczonego:

„Ubezpieczenie obejmuje śmierć w okresie odpowiedzialności Wykonawcy:

- (…) każdego z rodziców aktualnego małżonka/partnera Ubezpieczonego albo ojczyma lub macochy (jeśli nie żyje matka lub ojciec małżonka/partnera Ubezpieczonego”?
Odp. Zamawiający nie zgadza się na zaproponowane doprecyzowanie.
Pytanie 10. Załącznik nr 1 do SIWZ część F pkt 18: czy Zamawiający zaakceptuje, że za pobyt na OIT/OIOM nie uważa się pobytu na oddziałach kardiologicznym, neurologicznym i diabetologicznym, nawet jeżeli w stosunku do ubezpieczonego podjęto stałe monitorowanie podstawowych czynności życiowych lub podjęto czynności zastępcze w przypadku niewydolności narządów lub układów ustroju?
Odp. Zamawiający nie akceptuje propozycji zapisu dotyczącego pobytów na OIOM/OIT.
Pytanie 11. Czy Zamawiający się zgodzi, aby dopuszczalne wyłączenia odpowiedzialności w ramach ubezpieczenia na wypadek pobytu ubezpieczonego w szpitalu uzupełnić o poniższe pkt:

Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności z tytułu pobytu w szpitalu:

1) w wyniku padaczki, z wyłączeniem padaczki objawowej będącej objawem innej choroby;

2) bezpośrednio w wyniku zatrucia spowodowanego spożyciem alkoholu, użyciem narkotyków, środków odurzających, substancji psychotropowych lub środków zastępczych w rozumieniu przepisów o przeciwdziałaniu narkomanii, użycia środków farmakologicznych bez względu na zastosowaną dawkę oraz w wyniku schorzeń spowodowanych nadużywaniem ww. substancji;

3) w wyniku uszkodzeń ciała spowodowanych leczeniem oraz zabiegami leczniczymi lub diagnostycznymi, bez względu na to, przez kogo były wykonane, chyba że chodziło o leczenie bezpośrednich następstw nieszczęśliwego wypadku;

4) w związku z leczeniem i zabiegami stomatologicznymi, chyba że wynikają one z konieczności leczenia obrażeń doznanych w wyniku nieszczęśliwego wypadku;

5) w wyniku leczenia niepłodności.

Odp. Zamawiający akceptuje tylko dodatkowe wyłączenie odpowiedzialności Ubezpieczyciela z punktu 2.

Pytanie 12. Załącznik nr 1 do SIWZ część G pkt 6: czy Zamawiający zgodzi się na zastosowanie w ramach świadczenia z tytułu pobytu ubezpieczonego na rekonwalescencji następujących wyłączeń/ograniczeń odpowiedzialności:

Zakład ubezpieczeń nie ponosi odpowiedzialności z tytułu rekonwalescencji:

a) jeżeli pobyt w szpitalu, bezpośrednio po którym następuje rekonwalescencja spowodowany był leczeniem niepłodności;

b) jeżeli rekonwalescencja ma miejsce w okresie urlopu dla poratowania zdrowia albo urlopu zdrowotnego?

Odp. Zamawiający akceptuje jedynie wyłączenie z p.” b”.

Pytanie 13. Czy Zamawiający zgodzi się na rozszerzenie katalogu dopuszczalnych wyłączeń w ramach ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych o następujące, powszechnie stosowane, wyłączenia:

Wykonawca nie ponosi odpowiedzialności z tytułu operacji chirurgicznej:

1)
wykonanej w celu kosmetycznym lub estetycznym, z wyjątkiem operacji chirurgicznej niezbędnej do usunięcia następstw nieszczęśliwego wypadku zaistniałego lub choroby nowotworowej zdiagnozowanej w okresie odpowiedzialności Wykonawcy;

2)
wykonanej w celu antykoncepcyjnym;

3)
zmniejszenia lub powiększenia piersi oraz zmiany płci;

4)
stomatologicznej, z wyjątkiem operacji chirurgicznej niezbędnej do usunięcia następstw nieszczęśliwego wypadku zaistniałego w okresie odpowiedzialności Wykonawcy;

5)
wykonanej w celach diagnostycznych;

6)
związanej z usunięciem ciała obcego metodą endoskopową;

7)
związanej z wymianą wszczepionego na stałe urządzenia, sztucznego narządu lub części sztucznego narządu;

8)
która jest kolejną operacją chirurgiczną tego samego narządu, pozostającą w związku przyczynowo - skutkowym z pierwszą operacją chirurgiczną, wykonaną w ramach leczenia tego samego stanu chorobowego lub skutków tego samego nieszczęśliwego wypadku (reoperacja)?

Odp. Zamawiający akceptuje jedynie wyłączenia z p: 1, 2 i 3.
Pytanie 14. Załącznik nr 1 do SIWZ część. I pkt 6: Czy Zamawiający zaakceptuje dla przystępujących do ubezpieczenia po okresie wskazanym w ppkt. 1), 2) i 3) (po upływie 3 miesięcy od początku ubezpieczenia, daty zatrudnienia) – stosowanie karencji przez okres 9 m-cy dla świadczeń z tytułu urodzenia dziecka?
Odp. Zamawiający wyraża zgodę na powyższe.

Pytanie 15. Wykonawca prosi o potwierdzenie, że w przypadku sytuacji opisanej w Załączniku nr 1 do SIWZ część J: „Staż wymagany do nabycia prawa do indywidualnej kontynuacji – 6 miesięcy (z uwzględnieniem udokumentowanego stażu z „dotychczasowego” ubezpieczenia)” warunkiem jest zachowanie ciągłości odpowiedzialności pomiędzy dotychczasowym a nowym ubezpieczeniem, rozumiana także jako ciągłość w opłacaniu składek?

Odp. Wykonawca potwierdza powyższe.

Pytanie 16. Załącznik nr 1 do SIWZ  informacje ogólne pkt. 2 ust. 2 -  Czy Zamawiający zgodzi się aby: Prowizja za obsługę ubezpieczenia, w tym również jego promocję, w kwocie odpowiadającej 12 % przypisu składki miesięcznej, płatna była do 15 dnia następnego miesiąca za który prowizja jest należna. Na prowizję, o której mowa składają się koszty obsługi ubezpieczenia oraz kurtaż brokera ubezpieczeniowego. Całość prowizji przekazywana będzie na konto wskazane przez Brokera.
Odp. Zamawiający zgadza się na zaproponowany zapis, pod warunkiem akceptacji sytuacji opisanej w przywołanym punkcie Załącznika nr 1 do SIWZ.

Pytanie 17. Załącznik nr 6 do SIWZ wzór umowy § 6 ust. 3 - Czy Zamawiający dopuszcza aby zapis nie odnosił się do pierwszej składki, której wpłata w terminie jest niezbędna do nadania początku odpowiedzialności?  Czy Zamawiający zgodzi się rozszerzyć zapis na następujący: Nieopłacenie składki w terminie nie powoduje rozwiązania umowy ubezpieczenia ani zawieszenia udzielanej ochrony ubezpieczeniowej pod warunkiem, że składka za ubezpieczenie grupowe zostanie przekazana do końca miesiąca za który jest należna.  W przypadku braku składki do końca miesiąca, odpowiedzialność na polisie zostaje zawieszona, a Wykonawca w takim przypadku wzywa Zamawiającego do uzupełnienia zaległości wskazując co najmniej 14-dniowy dodatkowy termin zapłaty składki. Po uregulowaniu zaległej składki ochrona zostaje wznowiona i ubezpieczyciel wypłaca świadczenia za okres zawieszenia
Odp. Zamawiający wyraża zgodę na powyższą zmianę dotycząca opłacenia pierwszej składki oraz wyraża zgodę na zaproponowany zapis.

Pytanie 18. Załącznik nr 6 do SIWZ wzór umowy § 10 ust. 1 -  Czy Zamawiający zgodziłby się przyjąć, że zapisy będą miały zastosowanie w kwestiach dokumentacji dotyczącej zmian zapisów dokumentu umowy, a nie będą dotyczyły bieżącej korespondencji pomiędzy stronami wynikającymi z bieżącej obsługi umowy ubezpieczenia. 

W związku z rekomendowaniem przez Zamawiającego obsługi ubezpieczenia w elektronicznym systemie informatycznym, ewidencja danych osób przystępujących do ubezpieczenia jak i występujących z ubezpieczenia odbywałaby się w elektronicznym systemie i za jego pośrednictwem dane te wysyłane byłyby do Wykonawcy. Natomiast podpisane oryginały deklaracji przystąpienia  przekazywane byłyby Wykonawcy w celu dokonania ich archiwizacji.

Odp. Zamawiający wyraża zgodę na powyższe.

Pytanie 19. Załącznik nr 6 do SIWZ wzór umowy § 6 ust. 2 - W nawiązaniu do zapisu, czy Zamawiający zgodzi się aby składka za ubezpieczenie zdrowotne przekazywana była do 25 dnia miesiąca poprzedzającego miesiąc ochrony?
Odp. Zamawiający podtrzymuje zapis określony w załączniku nr 6 SIWZ – wzór umowy § 6 ust. 2.
Pytanie 20. W Załączniku nr 1 do SIWZ część F pkt 16 Zamawiający wskazał definicję chirurgicznego leczenia choroby naczyń wieńcowych by-pass lub założenia stentu. Wykonawca prosi o potwierdzenie, czy stent ma być założony tylko podczas leczenia chirurgicznego czyli operacji chirurgicznej, czy też definicja obejmuje także nieoperacyjne zakładanie stentu czyli jako zabieg kardiologii inwazyjnej w pracowni hemodynamicznej bez znieczulenia?

Odp. Chodzi wyłącznie o założenie stentu podczas operacji chirurgicznej.
Pytanie 21.W Załączniku nr 1 do SIWZ część F pkt 16 Zamawiający wskazał definicję zatrucia oparami środków chemicznych w związku z wykonywaną pracą – czy w ramach tej definicji Zamawiający zaakceptuje doprecyzowanie, że jako konieczne dowody powinien być przedłożony protokół wypadku przy pracy i karta informacyjna leczenia szpitalnego?

Odp. Zamawiający akceptuje powyższe doprecyzowanie.

Pytania dotyczące ubezpieczenia zdrowotnego

Pytanie 22. Załącznik nr 6 do SIWZ §6 pkt 1 – Zamawiający zaznaczył, że wariant I ubezpieczenia zdrowotnego jest obligatoryjny do ubezpieczenia na życie dla pracowników. Czy w związku z tym Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę zapisu umowy po przez usunięcie ppkt. B i C w wariancie I? 
Odp. Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe. W naszej ocenie zapis w przywołanym dokumencie jest spójny z pozostałymi zapisami w SIWZ. Wariant I jest obligatoryjny ale wyłącznie w Pakiecie Indywidualnym.
Pytanie 23. Załącznik nr 1 pkt E str. 19 – Czy Zamawiający uzna, że warunek został spełniony w przypadku, gdy Wykonawca umożliwi zmianę wariantu ubezpieczenia w rocznice polisy zważywszy na fakt, że polisa ma obowiązywać przez 3 lata oraz w przypadku ppkt 2 w/w załącznika, w sytuacji, gdy Wykonawca umożliwi zmianę pakietu z niższego na wyższy np. z pakietu indywidualnego na pakiet partnerski lub rodzinny? 

Odp. Zamawiający wyraża zgodę na zmianę wariantu ubezpieczenia w rocznice polisy. 

Wykonawca nie wyraża zgody na zmianę pakietu wyłącznie z niższego na wyższy.
Pytanie 24. Załącznik nr 6 do SIWZ §6 pkt 2 – Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę zapisu umowy na „Składki za ubezpieczenie płatne będą do 25 –go dnia każdego miesiąca poprzedzającego miesiąc ochrony ubezpieczeniowej na konto Ubezpieczyciela…….”.

Gdyż Zamawiający wskazał w Załączniku nr 1 do SIWZ pkt 3 str., 17 że „Ochrona ubezpieczeniowa, w odniesieniu do każdej z osób, rozpoczyna się najpóźniej po 30 dniach od pierwszego dnia miesiąca kalendarzowego, następującego po dniu złożenia przez tę osobę deklaracji przystąpienia, pod warunkiem przekazania za tę osobę  pierwszej składki.”

Odp. Odpowiedzi udzielono w pytaniu nr 19.
Pytanie 25. Załącznik nr 2 do SIWZ pkt 5 str. 3 oraz Załącznik nr 6 §6 str. 3 - Czy Zamawiający zgodzi się na zmianę zapisów dotyczących ubezpieczenia zdrowotnego w kwestii przedstawienia/ rozliczenia składki w odniesieniu do pakietów partnerskich i pakietów rodzinnych?
Powyższe zapytanie odnosi się do możliwości przedstawienia składki za pakiet a nie za osobę gdyż Wykonawca w przypadku pakietu rodzinnego gwarantuje jedną stawkę nie zależnie od liczebności dzieci i tym samym pozostaje w zgodzie z zapisem z Załącznika nr 1 pkt D ppkt 3 str. 19.   

Odp. Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe. W ocenie Zamawiającego zapisy w przywołanych dokumentach nie wykluczają przedstawienia/rozliczenia składek w sposób, o który wnioskuje Wykonawca. Zwracamy uwagę że Pakiet Partnerski i Pakiet Rodzinny zostały zdefiniowane w Załączniku nr 1 do SIWZ, Opis Przedmiotu Zamówienia. Nie oczekujemy od Wykonawcy przedstawienia składki „za osobę”, tylko składki opłacanej przez pracownika za dany Pakiet
Pytanie 26. Załącznik nr 6 do SIWZ §7 pkt 3 str. 5 Wykonawca wnioskuje o zmianę zapisu na „Ubezpieczającemu, Ubezpieczonemu przysługuje prawo składania skarg i zażaleń do Ubezpieczyciela na adres mailowy. 

Uzasadnienie: Wykonawca dysponuje odpowiednią jednostką zarządczą, która ma na celu sprawne rozpatrywanie i reagowanie w przypadku wystąpienia nieprawidłowości, które spowodowały konieczność wniesienia skargi, ponadto zmiana zapisu skróci proces rozpatrywania reklamacji.  

Odp. Zamawiający wyraża zgodę na powyższe.
Pytanie 27. Załącznik nr 1 do SIWZ pkt F str. 19-22 – Wykonawca wnosi o doprecyzowanie czy Zamawiający oczekuje listy placówek występujących włącznie na terenie Poznania czy lista placówek, które zostaną udostępnione Zamawiającemu ma obejmować cały kraj?

Odp. Zamawiający oczekuje wykazu placówek dostępnych na terenie całego kraju oraz odrębnie wykazu placówek dostępnych na terenie Poznania – w liczbie min. 4 placówek.

Pytanie 28. Załącznik nr 1 do SIWF pkt F) ppkt 5 str.19 – Wykonawca postuluje o zmianę zapisu na „[…] informowanie o danych adresowych dostępnych placówek […]”

Uzasadnienie:  W imieniu Klienta infolinia Wykonawcy zajmuje się organizacją usług medycznych i ich koordynacją z każdą placówką dostępną w sieci. Wszystkie usługi są organizowane przez infolinię lub udostępnione elektroniczne kanały kontaktu. Opisany proces ma na celu przejęcie od Klienta konieczności umawiania się samodzielnie u podwykonawców i przenosi odpowiedzialność na Wykonawcę.
Odp. Zamawiający wyraża zgodę na powyższą zmianę
Jednocześnie  na podstawie. art. 12a ust. 2 ustawy Prawo Zamówień Publicznych Zamawiający informuje, że przedłuża termin  składania i otwarcia ofert na dzień:

termin składania ofert: 09 czerwca 2016r. godz. 10:00

termin otwarcia ofert:  09 czerwca 2016r. godz. 11:00

Zamawiający informuje że został wydłużony termin wniesienia wadium: Wadium należy wnieść w terminie do dnia 09 czerwca 2016 r. do godz. 10:00  
Wyjaśnienia i zmiany należy uwzględnić w składanych ofertach. Nie uwzględnienie tych wyjaśnień i zmian spowoduje odrzucenie oferty. Powyższe informacje otrzymują wszyscy Wykonawcy, którzy pobrali SIWZ na ww. postępowanie oraz informacja ta zostaje zamieszczona na stronie internetowej Zamawiającego: www.up.poznan.pl. Pozostała treść Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia pozostaje bez zmian.

Z wyrazami szacunku

Przewodnicząca Komisji Przetargowej

dr hab. Aldona Mrówczyńska-Kamińska 
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