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Uczestnicy postępowania 

prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego 

na dostawę ultrasonografu w ramach projektu POIŚ 

 

WYJAŚNIENIE TREŚCI SPECYFIKACJI WARUNKÓW ZAMÓWIENIA NR 1 

       

W związku z otrzymanymi zapytaniami dotyczącymi treści Specyfikacji Warunków Zamówienia, Zamawiający 

na podstawie art. 135 ust. 1 i ust. 2 ustawy z dnia 11 września 2019r - Prawo zamówień publicznych poniżej zamieszcza 

treść zapytań wraz z odpowiedziami: 

 

 

Pytanie nr. 1 - dotyczy pkt. 10 

Czy Zamawiający dopuści do postępowania aparat ultrasonograficzny z obrotem lewo/prawo +/-25° ?  

Odp.: Zamawiający dopuszcza.  

 

 

Pytanie nr. 2 - dotyczy pkt. 5 

Czy Zamawiający dopuści do postępowania aparat ultrasonograficzny głowicą liniową, szerokopasmowa o wymaganym 

zakresie częstotliwości pracy (5 - 18 MHz) i  zbudowanej z 192 elementów. 

Odp.: Zamawiający dopuszcza.  
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(podpis Zamawiającego) 
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