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Misja zakładu: 
„Otwarci na zmiany, szanując tradycję, zapewniamy wysoką jakość opieki medycznej  i wrażliwość na 

problemy naszych pacjentów” 

Krotoszyn, dnia     07.09.2016 r. 
 

 
 

WYJAŚNIENIE DO SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA 
 
 
Dotyczy:  Przetargu nieograniczonego na „Przebudowę i adaptację budynku Szpitala 

Powiatowego w Krotoszynie na potrzeby laboratorium centralnego-III” . 

Nr sprawy: RZP-VI/1/09/16 

 

 
Zamawiający na podstawie art. 38 ust. 4 Pzp zmienia treść  SIWZ . 
 

Było: 

IV. TERMIN WYKONANIA ZAMÓWIENIA  
Wymagany termin realizacji zamówienia: do 02.12.2016 r. 
 
Powinno być: 

IV. TERMIN WYKONANIA ZAMÓWIENIA 
Wymagany termin realizacji zamówienia: do 28.02.2017 r. 
 
 
 
    
 

Z poważaniem 
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