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Putawy, 11.03.2025 r.
DZP.26.31.2025

Wykonawcy uczestniczacy
w zapytaniu ofertowym nr ZO 10/2025

Dotyczy: Zapytania ofertowego nr ZO 10/2025 na licencje na oprogramowanie: odnowienie
subsktypcji na ustugi Palo Alto Networks dla PA-850 dla potrzeb Samodzielnego Publicznego
Zakladu Opieki Zdrowotnej w Putawach., opublikowanego na stronie SPZOZ w Putawach w
dniu 05.03.2025 r.

ODPOWIEDZI NA PYTANIA
Zamawiajacy przekazuje tres¢ zapytad wraz z wyjasnieniami:

Pytanie nr 1:

Prosze o udzielenie informacji: czy termin platnosci wynosi 30 czy tez 60 dni?

Uzasadnienie:

Zarébwno w zapytaniu ofertowym jak i na druku oferty termin platnosci wynosi 30 dni natomiast
w umowie w § 5 pkt 2 podany jest termin 60 dni.

Odpowiedz:

Zgodnie z modyfikacja z dnia 11.03.2025 r.
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