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Wykonawcy bioracy udzial w postepowaniu

dotyczy: postgpowania na $wiadczenie ustug serwisowych aparatury RTG, TK, MRI
wraz z relokacjg aparatury medyczne;j.

W zwigzku z otrzymanymi zapytaniami do Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia, Zamawiajgcy udziela ponizszych odpowiedzi:
Pytanie 1 - dot. SIWZ / IIl. Warunki udzialu w postepowaniu / 3) Zdolnosé¢ techniczna lub zawodowa
/b/ W zakresie Zadania Nr 4: - potwierdzenie odbycia szkolenia lub uzyskania certyfikatu w zakresie
serwisowania (przeglqdy techniczne, konserwacje, naprawy) aparatow MRI,
Prosimy o potwierdzenie, ze ww. warunek bedzie uznany za spelniony w przypadku, gdy wykonawca
przedstawi dokumenty, potwierdzajgce odbycia szkolenia lub uzyskania certyfikatu w zakresie
serwisowania (przeglady techniczne, konserwacje, naprawy) aparatow MRI innych producentow niz
Siemens. Na przyklad w przypadku przedstawienia dokumentdw odbycia szkolenia lub certyfikatéw
w zakresie serwisowania aparatéw MRI Jfirmy GE, Philips, Toshiba.
Odpowiedz: W ocenie Zamawiajacego warunek udziatu w tym zakresie w odniesieniu do
Zadania Nr 4 jest jasny i pozostawiamy go bez zmian, gdyz uznajemy go za w pelni
uzasadniony z puntu widzenia rodzaju i specyfiki zamawianych ustug tj.:
wZamawiajgcy uzna warunek za spelniony jesli wykaz bedzie wskazywal, ze Wykonawca dysponuje
minimum jedng osobg w kazdym zadaniu, kiéra bedzie wykonywa¢ ustugi bedgce przedmiotem
zamowienia, posiadajqcq nastgpujgee kwalifikacje zawodowe i doswiadczenie:
W zakresie Zadania Nr 4:
- potwierdzenie odbycia szkolenia lub_uzyskania certyfikatu w zakresie serwisowania (przeglady
techniczne, konserwacje, naprawy) aparatéw MRI.
- minimum [2-miesieczne doSwiadczenie w serwisowaniu (przeglgdy techniczne, konserwacje,
naprawy) aparatow MRI typu (serii) Magnetom Avanto*

Tak wige w celu wykazania si¢ kwalifikacjami zawodowymi i do$wiadczeniem odpowiednim dla
Zadania Nr 4, spefni¢ trzeba 2 w/w warunki w zakresie, ktory okreslony jest zrozumiale
I nie pozostawia watpliwosci interpretacyjnych. Potwierdzenia odbyeia szkolenia lub uzyskania
certyfikatu w zakresie serwisowania (przeglady techniczne, konserwacje, naprawy) musza dotyczyé

aparatow MRI.
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