f | 105. KRESOWY SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIA
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKEAD OPIEKI
ZDROWOTNE] w ZARACH

BITWA WARSZAWSKA

Zary dnia 09.07.2020 r.

Znak sprawy:
105.KSzWzP SP ZOZ - DZP-2612-20-2020

Do wiadomos$ci wykonawcow

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na ,,Swiadczenie ustug w zakresie specjalistycznego sprzatania obiektow
szpitalnych Zamawiajacego, wspoldziatania z personelem medycznym w zakresie opieki nad pacjentami,
utrzymania w czystosci terendw zewnetrznych, $§wiadczenie ushug calodziennego zywienia pacjentow oraz
swiadczenie uslug w zakresie transportu wewnagtrzszpitalnego w 105. Kresowym Szpitalu Wojskowym z
Przychodnia SP ZOZ w Zarach”.

W zwiazku z wnioskami o wyjasnienie tresci specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia, ztozonymi przez
Wykonawcow, dziatajgc w imieniu Zamawiajgcego, na podstawie art. 38 ust. 1, 2 i 4 ustawy z 29 stycznia 2004
r. — Prawo zamdwien publicznych (Dz. U. z 2015r, poz. 2164 ze zm.), wyjasniam, co nastepuje:

W nawigzaniu do zapisow SIWZ prosimy o potwierdzenie, iz Zamawiajacy dopuszcza zloZenie
oddzielnych ofert na kazde z trzech zadan tj. :

Zestaw pytan I:

Zadanie nr 1:

Swiadczenie ustug w zakresie specjalistycznego sprzatania obiektow szpitalnych, wspoldziatanie z personelem
medycznym w zakresie opieki nad pacjentem, Swiadczenie ustug transportu wewnatrzszpitalnego.

Zadanie nr 2:

Swiadczenie ustugi utrzymania w czystosci terendw zewnetrznych, utrzymywania w czystodci i w gotowosci
ladowiska dla $§miglowcow.

Zadanie nr 3 - Swiadczenie ushugi catodziennego zywienia pacjentow.

Odpowiedz:. Zamawiajacy potwierdza, ze dopuszcza mozliwos¢ ztozenia oddzielnych ofert na kazde z zadan.

Zestaw pvtan I1:

Pytania nr 1:

Majac na uwadze tre$¢ wzoru umowy wnosimy o zmiane o 50% wysoko$ci kar umownych zastrzezonych w
powyzszych przepisach

W doktrynie prawa zamdwien publicznych oraz w aktualnym orzecznictwie Krajowej Izby Odwolawczej przy
Prezesie Urzedu Zaméwien Publicznych dominuje poglad, Ze ustanawianie przez zamawiajacego w umowie
razgco wysokich kar umownych uznaé nalezy bezwzglednie za naruszenie zasad zachowania uczciwej
konkurencji wyrazonej w przepisie art. 7 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. prawo zamdwien publicznych
(tekst jednolity Dz. U. z 2006 roku, nr 164, poz. 1163 z pozn. zm.), ktére moze by¢ uzasadniona podstawg do
zadania uniewaznienia postepowania o udzielenie zamowienia publicznego w trybie art. 93 ust. 1 pkt. 7 ustawy
prawo zamowien publicznych z uwagi, iz postgpowanie jest obarczone wada uniemozliwiajacg zawarcie
waznej umowy w sprawie zamdowienia publicznego. Stanowisko powyzsze znajduje pelne potwierdzenie m.in.
wyroku Krajowej Izby Odwotawczej z dnia 31 lipca 2015 r. sygn. akt: KIO/1519/15. Zwazyé bowiem nalezy,
ze kara umowna (odszkodowanie umowne) ze swojej istoty ma charakter wylacznie odszkodowawczy i
kompensacyjny, a nie za§ prewencyjny. Ustalenie przez Zamawiajacego zbyt wygoérowanych kar umownych
dla wykonawcow stanowi zatem bezspornie razace naruszenie prawa w zakresie réwnosci stron umowy,
co w konsekwencji prowadzi do sprzecznosci celu takiej umowy z zasadami wspoizycia spotecznego
i skutkowa¢ winno bezwzgledng niewazno$¢ czynnosci prawnej na podstawie przepisu art. 3531 Kk.c.
w zwigzku z art. 58 § 1 k.c. Nalezy mie¢ rowniez na wzgledzie stanowisko Sadu Najwyzszego wyrazone w
wyroku z 29 listopada 2013 roku Sygn. akt I CSK 124/13, dotyczacego przestanek miarkowania kar

ul. Domariskiego 2, 68-200 Zary tel.: +48 68 470 78 10 Filia: ul. Zelazna 1a, 68-100 Zagari tel: +48 68 477 1200
www.105szpitalpl fax: +48 68 470 78 15 e-maik: sekretariat@105szpital.pl fax: +48 68 477 1206 e-muail: sekretariat zagan@105szpital.p!
NIP928-173-91-20 REGON 970327974 KRS 0000004712  Rachunek bankowy: 02 1130 1222 0030 2003 2620 0002

IS0 9001 : 2015



umownych jako razgco wygérowanych. W uzasadnieniu wyroku Sad wskazat, iz ,.kara umowna nie moze by¢
instrumentem stuzagcym wzbogaceniu wierzyciela, a zatem przyznajacym mu korzy$¢ majatkowa w istotny
sposob przekraczajaca wysoko$¢ poniesionej przez wierzyciela szkody. Celem miarkowania kary umownej jest
natomiast ochrona réwnowagi interesow stron i zapobiezenie nadmiernemu obcigzeniu dluznika oraz
nieshusznemu wzbogaceniu wierzyciela”.

Odpowiedz: W zwigzku z modyfikacja tresci wzoru umowy Zamawiajgcy nie udzieli odpowiedzi w tym
zakresie.

Pytania nr 2:
Prosimy o usunigcie § 2 ust. 2-3, § 5 ust. 9 w zatgezniku nr 12.

Zamawiajacy zwigzany jest treScia umowy, zatem wszelkie zmiany niniejszej umowy dotyczace zakresu
przedmiotu $wiadczenia winny wymaga¢ zgody obu stron oraz formy pisemnego aneksu. Ponadto, je§li
zamawiajgcy W nieograniczony sposob przewiduje mozliwo$¢ ograniczenia zakresu przedmiotu zaméwienia,
powyizsze czyni opis przedmiotu zamowienia niejednoznacznym. Wykonawca bowiem w tym zakresie moze
mie¢ uzasadnione problemy z wycena swojej oferty.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytania nr 3:
Prosz¢ o informacje, jak beda realizowane obowiazki stron w przypadku wystapienia tzw. ,sily wyzszej”.
Jednoczesdnie, w zwigzku z zaistniala sytuacja zagrozenia pandemig koronawirusa, wnosze¢ o wprowadzenie do
wzorca umowy postanowien dotyczacych wystgpienia sily wyzszej. Ponizej przykladowe zapisy, ktore
zamawiajgcy — wzorem innych zamawiajacych publicznych - mogiby wprowadzi¢ do wzorca umowy:

SIEA WYZSZA
1) Na czas dziatania Sity Wyzszej obowigzki Strony, ktora nie jest w stanie wykonaé¢ danego obowigzku
ze wzgledu na dziatanie Sily Wyzszej, ulegajq zawieszeniu.
2) Strona Umowy, ktora opdznia sie ze swoim $wiadczeniem wynikajgcym z Umowy ze wzgledu na
dziatanie Sily Wyzszej nie jest narazona na konsekwencje finansowe (w tym odsetki, kary albo inne
konsekwencje finansowe) lub odstgpienie od Umowy przez drugq Strone z powodu niedopetnienia
obowigzkéw Umownych.
3) Dla potrzeb Umowy, "Sita Wyzsza" oznacza zdarzenie, ktorego wystgpienie jest niezalezne od Stron i
ktéremu nie mogq one zapobiec przy zachowaniu nalezytej starannosci, a w szczegolnosci: wojny,
stany nadzwyczajne, klgski zywiolowe, epidemie, ograniczenia zwigzane z kwarantanng, embargo,
rewolucje, zamieszki i strajki, ktore uniemozliwia wykonywanie Przedmiotu Umowy.
4) Kazda ze Stron jest obowigzana do niezwlocznego zawiadomienia drugiej ze Stron o zaj$ciu przypadku Sily
Wyzszej. O ile druga ze Stron nie wskaze inaczej na pismie, Strona, ktora dokonala zawiadomienia bedzie
kontynuowata wykonywanie swoich obowigzkow wynikajgcych z Umowy, w takim zakresie, w jakim jest to
praktycznie uzasadnione, jak réwniez musi podjgé¢ wszystkie alternatywne dzialania zmierzajgce do wykonania
Umowy, ktorych podjecia nie wstrzymuje zdarzenie Sity Wyzszej.
5) W przypadku ustania Sily Wyzszej, Strony niezwlocznie przystgpig do realizacji swych obowigzkéw
wynikajgcych z Umowy.
Odpowiedz: W zwigzku z modyfikacjg tresci wzoru umowy Zamawiajacy uwzglednit zapis dotyczacy ,,sit
wyzszych”.

Pytania nr 4:

Uprzejmie presze o potwierdzenie, ze w przypadku ograniczenia, zawieszenia, rozwiazania, lub innej zmiany
umowy wywolanej okolicznoéciami niezaleznymi od jednej lub wszystkich stron kontraktu tj. np.: w stanie
zagrozenia epidemicznego lub innych szczegdlnych stanach funkcjonowania Panstwa typu stan nadzwyczajny,
stan klgski zywiotowej a skutkujacym zmiang §wiadczenia wykonawcy, zgodnie z zatacznikiem nr 12 §12 ust.
1 ppkt d) Zamawiajacy zgodnie z zasadami stusznosci, wspdtzycia spotecznego oraz rownowagi stron pokryje
uzasadnione koszty przygotowania kontraktu oraz koszty utrzymania gotowosci $wiadczenia przez wykonawce
wystgpujace w okresie ww. ograniczenia, zawieszenia, rozwigzania lub innej zmiany zamowienia.

Odpowiedz: W zwiazku z modyfikacjg tresci wzoru umowy Zamawiajacy uwzglednit powyzszy zapis w §12.

Pytania nr 5:
Jezeli Zamawiajacy nie zamierza realizowa¢ zamdowienia na szacowanym dziennym poziomie to wnioskujemy,

aby we wzorze umowy Zamawiajacy wprowadzit stawke jednostkowa kroczaca w zaleznosci od ilosci
zamawianych positkow, dla przyktadu:
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Stawka jednostkowa dla positkow ($niadanie+obiad+kolacja) zamawianych w zakresie od 220-150 : x zi
Stawka jednostkowa dla positkéw (§niadanie+obiad+kolacja)zamawianych w zakresie ponizej 149: y zt

W obecnej sytuacji pandemii koronawirusa proponowana wyzej forma rozliczania jest nie tylko korzystna dla
Zamawiajgcego, ale pozwala mu takze na racjonalne i kontrolowane wydatkowanie $rodkéw publicznych, a tym
samym wpisuje si¢ w podstawowe cele zwigzane z dyscypling finanséw publicznych. W przypadku braku
mozliwosci rozliczania si¢ wedtug wartosei kroczacych, obecna trudna do przewidzenia sytuacja sprawi, ze
Wykonawcy aby uwzgledni¢ ewentualne spadki zamawianych positkéw przy koniecznoéci ponoszenia kosztow
statych moga oferowaé wykonanie ushugi drozej niz to wynika z faktycznych kosztéw realizacji pelnego
zakresu przedmiotu zamowienia.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytania nr 6:
W zwigzku z panujacg pandemia i gwaltownym spadkiem ilosci zywionych w placéwkach medycznych na

terenie calego kraju wnosimy o dodanie zapisu do umowy:

W przypadku gdy ilos¢ i zakres S$wiadczenia Wykonawcy (liczba osobodni positkow) bedzie
zmniejszona przez Zamawiajgcego od deklarowanej we wzorze umowy — zalgcznik nr 12 do zadania nr
3 § 2 pkt 2, wowczas Wykonawcy bedzie przystugiwato dodatkowe wynagrodzenie wyliczone jako
iloczyn réznicy pomiedzy obnizong iloscig osobodni i rzeczywistym wykonaniem Swiadczenia oraz
wspotczynnikiem 60 % liczonym od jednostkowej ceny osobodnia.

Taki zapis pozwoli wykonawcy na zapewnienie cigglosci realizacji umowy a jednoczesnie nalezyte
wykonanie przedmiotu zamowienia poprzez zabezpieczenie pokrycia kosztow statych ushugi.
Odpowiedz: W zwigzku z modyfikacja tresci wzoru umowy Zamawiajacy uwzglednit powyzszy zapis w §12.

Pytania nr 7:
Prosimy o usunigcie § 13 ust. 8 w zalgczniku nr 12. Wykonawca przed rozpoczeciem realizacji ustugi nie moze

zrzec sig wszelkich roszczen odszkodowawczych z tytutu niewykorzystania w trakcie trwania umowy pelnej
ilosci przedmiotu zamdwienia wzgledem Zamawiajgcego.
Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytania nr 8:
Zamawiajacy w SIWZ w rozdziale VII pkt. 1. pisze: ,,Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na

stronie internetowej informacji, o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 Pzp, przekazuje Zamawiajacemu o$wiadczenie o
przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23
ustawy PZP. (...)” natomiast w rozdziale XII pkt. 13 Zamawiajacy wskazuje iz Informacja o przynaleznosci do
tej samej grupy kapitalowej ma sie znalezé w ofercie. Prosimy o doprecyzowanie czy informacja ta ma zosta¢
dotaczona do oferty czy przekazana w terminie 3 dni od dnia otwarcia ofert.

Odpowiedz: Zamawiajacy usuwa zapis w rozdziale XII pkt. 13 ppkt. 3) ,Informacja o przynaleznosci do tej
samej grupy kapitalowej — wedtug zatacznika nr 4 do SIWZ”.

Pytania nr 9:
Prosimy o zmiang zapisu w zalaczniku 12 w §9 pkt. 6: z 2 razy w ciagu jednego miesigca na 3 razy w ciggu

jednego miesigaca.
Odpowiedz: W zwiazku z modyfikacja tresci wzoru umowy Zamawiajacy wykreslit zapisu w zatgezniku 12 w
§9 pkt. 6.

Pytania nr 10;
Prosimy o doprecyzowanie informacji w zalgczniku 12 w §11

Zamawiajacy informuje Wykonawce o udostepnieniu pomieszczen odplatnie zlokalizowanych na terenie
Szpitala, z przeznaczeniem na potrzeby Wykonawcy. Prosimy o wskazanie ilosci tych pomieszczen wraz z ich
poszczegdlnym metrazem.

Odpowiedz: Zamawiajacy informuje Wykonawce o udostepnieniu pomieszczen odptatnie zlokalizowanych na
terenie Szpitala w Zarach ul. Domanskiego 2 bud. nr 12 (90,17 m?), bud. nr 54 (49,00 m?) w Zaganiu ul. Zela-
zna 1A, pomieszczenie biurowe nr 02 (21,00 m?), pomieszczenie magazynowe (44,92m?)

Pytania nr 11:
Dotyczy zatgcznika nr 13 §2 ust. 1

Prosimy o podanie kosztu miesigcznego czynszu za najem.
Odpowiedz: Zamawiajagcy moze udostepnié Wykonawcy odplatnie, pomieszczenia z przeznaczeniem na
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prowadzenie dzialalnosci Wykonawcy o powierzchni 139,17 m? (w tym 49,00 m? pow. magazynowej) 31,32 m’
w Zarach oraz 65,92 m? (w tym 44,91 m” pow. magazynowej) w Zaganiu. Koszt dzierzawy Im’ wynosi 15,00 zt

Pytania nr 12:
Dotyczy zatacznika nr 13 §3 ust. 2

Prosimy poda¢ stawki jednostkowe netto za media oraz opublikowanie zestawienia faktur za media od 01.2019
do 04.2020 z podzialem na poszczegolne m-ce, rodzaj mediéw (tj. energia elektryczna, energia cieplna, woda
ciepta, woda zimna) ceny jednostkowe netto, wielkos¢ zuzycia i warto$é netto jakie obecny Wykonawca placi.
Odpowiedz: Stawki jednostkowe jakie obecnie placi Wykonawca za wynajem:

e  oplata za energi¢ elektryczng — za 1kWh obowiazujacg Zamawiajacego w miesiacu rozliczeniowym;

e  oplata za energig cieplng /c.0./ — 5,86 zt/m?;

e oplata za cieplg wode — 18,51 z¥/m?;

e  opfata za zimng wode — 4,70 zt/m?;

e  oplata za odprowadzenie $ciekéw — 7,76 zt/m?;

e oplata podatku od nieruchomosci w wysokosci 22,70 zt
Pytania nr 13:

Prosimy o potwierdzenie, iz dystrybucja positkéw do pacjenta zajmowac sie bedzie Wykonawca ktory przystapi
do realizacji ushugi w zakresie zadania numer 1.

Odpowiedz: Dystrybucje positkow na oddziatach szpitalnych do pacjenta bedzie realizowal Wykonawca, ktory
przystapi do ustugi w zakresie zadania nr 1.

Pytania nr 14:
Majac na uwadze skalkulowanie poprawnie wszystkich kosztow, prosimy o wskazanie w ktérym zadaniu

Wykonawca bgdzie odpowiedzialny za mycie i dezynfekcje: naczyn po positkach, wozkow na positki, termosow
i pojemnikéw do transportu gotowych positkow, wyposazenia kuchenek oddziatowych.

Odpowiedz: Za mycie i dezynfekcje: naczyn po positkach, wozkéow na positki i wyposazenia kuchenek
oddziatowych bedzie odpowiedzialny Wykonawca, ktory przystapi do realizacji ustugi w zakresie zadania nr 1.
Wykonawca, ktory przystapi do realizacji ustugi w zakresie zadania nr 3 bedzie odpowiedzialny za mycie i
dezynfekcje termosow i pojemnikow do transportu gotowych positkow

Pytania nr 15;
W nawigzaniu do zatacznika nr 9 pkt. VI ppkt. 7, prosimy o potwierdzenie, iz Zamawiajacy aktualnie nie

posiada centralnej zmywalni do mycia termoportéw i pojemnikow GN.
Odpowiedz: Zamawiajacy aktualnie nie posiada centralnej zmywalni do mycia termoportéw i pojemnikow GN

Pvtania nr 16:
Prosimy o przedstawienie pelnego wykazu wyposazenia wraz z opisem oraz ilo$cia - przedmiotu dzierzawy, o

ktéorym mowa w zalaczniku numer 13 §4 pkt. 13.
Zamawiajacy w zatgczniku nr 9 do SIWZ — Opis Przedmiotu Zamdwienia w zakresie ushugi zywienia pacjentow
- w pkt VL.5 umiescit zapis: ”Wykonawca zobowigzuje si¢ do stosowania srodkéw myjacych, czyszczacych i
dezynfekujacych posiadajacych atest PZH.” Informujemy, iz z dniem 01.01.2003r. ustata prawnie obowigzujaca
koniecznos$é uzyskiwania. atestow PZH, w zwigzku z tym prosimy o zrezygnowanie z tego wymogu. Podstawa
prawna jest ustawa z dnia 30 sierpnia 2002 r. o systemie oceny zgodnosci z pdzniejszymi zmianami (tekst
jednolity Dz. U. z 2017 r. poz. 1226), znoszgca rozporzadzenie Prezydenta Rzeczpospolitej z dnia 22.03.1928,
ktore byto podstawa prawng procedury rejestracji przedmiotdw uzytku w PZH.
Jednoczes$nie pragniemy zaznaczyé, ze na dzien dzisiejszy dokumentami dopuszczajacymi, w zaleznosci od
rodzaju $rodka, sa:
a) dla srodkéw myjacych, czyszczacych, konserwujgcych posiadajgcych w swym skladzie substancje
niebezpieczne- karty charakterystyki,
b) dla preparatow dezynfekcyjnych bedacych wyrobami medycznymi - deklaracje zgodnosci i
certyfikat CE,
c) dla preparatow dezynfekcyjnych bedgcych produktami biobdjczymi — pozwolenie obrot
produktami biobdjczymi
d) dla preparatéw dezynfekcyjnych bedacych produktami leczniczymi - pozwolenie na dopuszczenie
do obrotu produktu leczniczego
e) dla kosmetykéw — zgtoszenie do CPNP (internetowy Portal Zgtaszania Produktow Kosmetycznych)
W zwigzku z powyzszym, czy Zamawiajacy dopuszcza wymienione dokumenty w miejsca atestow PZH.
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Odpowiedz: Wyposazenie, o ktérym mowa w zatgczniku nr 13 §4 pkt. 13 bedzie wyszczegdlnione i opisane w
protokole przekazania w chwili podpisania umowy najmu. Zamawiajacy wykreéla z zat. nr 9 zapis pkt. VI. 5.

Pytania nr 17;
Dotyczy zalacznika nr 9 dziat IT pkt 37.

Prosimy o informacje czy podany wsad do kotta jest kwotg netto czy brutto.
Odpowiedz: Wysokos¢ wsad do kotla stanowi kwotg netto.

Pytania nr 18;
Prosimy o informacje czy Zamawiajacy zalega w platnosciach wynagrodzenia wobec obecnego

wykonawcy ustugi cateringowe;.
Odpowiedz: Zamawiajacy zalega z platnosciami wynagrodzenia wobec obecnego wykonawcy realizujgcego
ustugi

Pytania nr 19: :
Czy Zamawiajacy dopuszcza wypelnienie sekcji a w czesci [V JEDZ?
Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode.

Pvytania nr 20:
Z tresci art. 36b p.z.p. regulujacego wprowadzanie podwykonawcow wynika, iz obowiazek wskazania nazw

podwykonawcow dotyczy jedynie podwykonawcow znanych na etapie sktadania oferty.

Na etapie skladania ofert Wykonawca nie zawsze jest w stanie podaé¢ dokladnych danych podwykonawcy z
ktorego ustug bedzie korzystal. Dopiero w trakcie realizacji zamowienia na potrzeby nalezytego wykonania
ushugi Wykonawca moze skorzystaé z ustug podwykonawcy, a co za tym idzie przekaza¢ Zamawiajacemu
wymagane dane i informacje o podwykonawcy (zgodnie z art. 36bust.1a P.zp.).

W zwiazku z powyzszym prosimy o potwierdzenie czy Wykonawca dobrze rozumie, ze obowigzek wskazania
nazw podwykonawcow zgodnie z formularzem ofertowym dotyczy jedynie podwykonawcéw znanych na etapie
skladania oferty, ktdrzy w szczegdlnosci udostepniaja swoje zasoby lub ktorych wykonawca bedzie chcial
uwzgledni¢ w wyjasnieniach niskiej ceny.

Odpowiedz: Tak, Wykonawca ma obowigzek wskazania nazwy podwykonawcow jedynie znanych na etapie
sktadania oferty, ktorzy w szczegélnosci udostepniaja swoje zasoby lub ktérych wykonawca bedzie chciat
uwzglednié¢ w wyjasnieniach niskiej ceny.

Zestaw pytan nr ITI:

Pytanie nr 1.
Z uwagi na szeroki zakres ustug objetych przedmiotem niniejszego zamdéwienia obejmujacy zaréwno ustugi

zywienia, ustugi pomocnicze przy pacjencie, ustugi sprzatania terenéw wewnetrznych i zewnegtrznych, ktore
obejmuja rézne stawki podatku VAT, prosimy o potwierdzenie, iz kazdy z konsorcjantéw begdzie miat
mozliwosé wystawienia faktury za $wiadczone przez siebie ushugi.

Odpowiedz: Tak, zgodnie z umowa.

Pytanie nr 2.
W zwigzku z wejsciem w zycie przepiséw ustawy z dnia 9 listopada 2018 r. o elektronicznym fakturowaniu w

zamoOwieniach publicznych ktére nakladajg na Zamawiajacego obowigzek odbierania ustrukturyzowanych
faktur elektronicznych za posrednictwem platformy elektronicznego fakturowania tj.:

e od 18 kwietnia 2019 r. — zamowien publicznych o wartosci rownej lub powyzej 30 000 euro;

e od I sierpnia 2019 r. — zamowien publicznych o wartosci mniejszej niz 30 000 euro.
Prosimy o potwierdzenie, iz Wykonawca bedzie mogt wysyta¢ do Zamawiajacego faktury elektroniczne.
Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgody.

Pytanie nr 3.
Niniejszym wnosimy o dodanie do tresci SIWZ badania podstawy wykluczenia wykonawcy okreslonej w art.

24 ust. 5 pkt 2 i 4 ustawy Prawo zamdwien publicznych (PZP).
Z naszych dotychczasowych analiz wynika, ze w postgpowaniach, w ktorych nie przewidziano ww.
fakultatywnych podstaw wykluczenia oferty skladaja podmioty, ktorym w ostatnich trzech latach
wypowiedziano umowy o zamowienia publiczne z przyczyn lezgcej po stronie wykonawcy.
Zamawiajacy bedacy szpitalem w szczegdlny sposéb powinien zwrocié uwage na ryzyka zwigzane z
nienalezytym wykonywaniem ustug bedacych przedmiotem zaméwienia.
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Ryzyka sanitarno-epidemiologiczne, a co za tym idzie zagrozenie zdrowia i zycia pacjentow spowodowane
dezorganizacjg pracy placowki (w drastycznych przypadkach nawet konieczno$é odwotania planowanych
operacji lub zabiegéw medycznych) moze narazi¢ szpital na powazne konsekwencje.

Zamawiajacy — jako gospodarz postgpowania — powinien zapewnié sobie jak najszerszy katalog narzedzi
przewidzianych prawem, co umozliwi mu gruntowna weryfikacje potencjatu wykonawcoéw W naszej ocenie tak
szerokie podejscie do aspektu badania wiarygodnosci wykonawcow skladajacych oferte zminimalizuje po
stronie Zamawiajacego ryzyko wyboru Wykonawcy, ktory ma juz w okresie ostatnich 3 lat potwierdzone
niewykonanie umowy o zaméwienie publiczne, wlgcznie z zatrzymaniem gwarancji nalezytego wykonania (w
wysokosci ponad 350 tys. z1), przez co narazit zamawiajacego z segmentu ochrony zdrowia (szpital) na bardzo
powazne ryzyka sanitarno- epidemiologiczne.

Brak w przedmiotowym postgpowaniu fakultatywnych przestanek wykluczenia wykonawcow na podstawie art.
24 ust. 5 pkt 2 i 4 PZP spowoduje brak realnej mozliwosci weryfikacji przez Zamawiajacego negatywnego
do$wiadczenia Wykonawcdw, dlatego - majgc na wgladzie Panstwa uzasadniony interes polegajacy na
maksymalnym zabezpieczeniu niczym niezakldconego §wiadczenia ushug medycznych przez szpital - uprzejmie
wnosimy jak powyzej.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie nr 4.
Zwracamy si¢ z pro$bg o podanie $redniomiesigcznego zapotrzebowania na materiaty eksploatacyjne w postaci:

reczniki papierowe, papier toaletowy, mydto w ptynie, worki foliowe itp.
Odpowiedz: :§redniomiesi¢czne zapotrzebowanie na materialy eksploatacyjne w postaci
- reczniki papierowe typ. ZZ (szary, zielony) — ok. 240 kartonow,
- reczniki papierowe biale celulozowe w roli — 36 rol,
- papier toaletowy typ. Jambo — ok. 700 rol,
- papier toaletowy male rolki — ok. 1300 rolek,
- mydto w plynie na dolewke — ok. 1501,
- worki foliowe w kolorze, czerwonym, niebieskim, czarnym, zoltym, o pojemnosciach 351, 601, 1201 —
ok. 4000 szt.

Pytanie nr 5.

Prosimy o potwierdzenie, ze czynno$ci wskazane w opisie przedmiotu zamoéwienia, shuzace przygotowaniu
pomieszczen, sprzetow 1 wyposazenia do procesdéw diagnostycznych, leczniczych, pielggnacyjnych i
rehabilitacyjnych oraz wykonywane pomigdzy i po zakonczonych procedurach diagnostycznych, leczniczych,
pielegnacyjnych i rehabilitacyjnych stanowia niezbedny i nierozerwalny element procedur medycznych,
realizowanych w szpitalu,

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy potwierdza.

Pytanie nr 6.
Prosimy o potwierdzenie, ze ponizej wskazane czynnosci, stanowigce niezbgdny i nierozerwalny

element procedur medycznych, wchodzg w zakres zadan wykonawcy:

1) pomoc przy myciu pacjentéw, podawanie i odbieranie misek z woda

2) pomoc przy zaktadaniu/zmianie pampersow, wkiadek itp.

3) pomoc przy odsysaniu wydalin i wydzielin

4) podawanie i odbieranie basendw, kaczek, nocnikdw, misek nerkowych, misek-wanienek itp.
5) zlewanie zawarto$ci basendw/kaczek, oproznianie workéw na mocz

6) pomoc przy podtrzymywaniu pacjenta

7) pomoc przy zmianie pozycji ulozenia pacjenta

8) pomoc przy unieruchomieniu pacjenta

9) mycie i dezynfekcja bezposredniego otoczenia pacjenta

10) mycie i dezynfekcja pomieszczen oddziatu

11) zmiana zanieczyszczonej odziezy szpitalnej

12) pomoc w ubieraniu i rozbieraniu pacjenta

13) transport ubran z lub do depozytu

14) pomoc pielegniarce przy wykonywaniu réznego rodzaju prostych czynnosci przy pacjencie
15) potrzymanie ztamanej koficzyny przy zaktadaniu pacjentowi szyn i opasek gipsowych

16) pomoc przy ulozeniu pacjenta w gabinecie RTG

17) pomoc przy zaktadaniu réznego innego rodzaju opatrunkow w czasie zabiegu

18) mycie i dezynfekcja sprzetow uzywanych w procesie zaktadania opatrunkow
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19) mycie i dezynfekcja pomieszczen zabiegowych

20) reagowaniz na sygnalizacje przywolawcza przy t6zku pacjenta

21) bezzwloczne zgtaszanie personelowi medycznemu zauwazonych w trakcie realizacji zadan
nietypowych zdarzen i zachowan moggcych spowodowaé szkode na zdrowiu lub mieniu pacjentow
22) wzywanie personelu medycznego w sytuacjach awaryjnych

23) mycie i dezynfekcja pomieszczen szpitalnych

24) mycie i dezynfekcja sprzgtow stuzacych do mycia i dezynfekcji

25) pomoc personelowi medycznemu przy zmianie odziezy i obuwia

26) pomoc personelowi medycznemu przy chirurgicznym myciu rak

27) pomoc instrumentariuszce w przygotowaniu bielizny operacyjne;j

28) pomoc w przygotowaniu materiatéw opatrunkowych oferujacych swoje ustugi oraz ewentualng eliminacje
tych wykonawcow, ktdrzy nie wykonali lub nienalezycie wykonali zamoéwienia publicznego.
29) pomoc w ustawieniu aparatury medycznej

30) przygotowanie pojemnikow na wycinki do badan

31) mycie i dezynfekcja sprzetow i aparatury medycznej

32) mycie i dezynfekcja pomieszczen

33) przygotowanie stanowiska dla noworodka

34) pomoc przy odsluzowaniu noworodka

35) odebranie i zabezpieczenie ptodu po porodzie i transport do wyznaczonego miejsca

36) podanie pacjentce po porodzie kocy i poduszek

37) pomoc przy wykonaniu zdjgé RTG w trakcie zabiegow

38) podkiadanie misek nerkowych w przypadku wymiotow w trakcie zabiegu

39) pomoc przy zmianie podktadow medycznych w trakcie zabiegéw

40) pomoc instrumentariuszce w trakcie zabiegu przy liczeniu i podawaniu narzgdzi

41) usuwanie z podtogi gazikow i serwet i zglaszanie ich ilosci instrumentariuszce

42) wymiana workow w trakcie zabiegow

43) wymiana pojemnikoéw urzadzen ssgcych

44) pomoc w odsysaniu wydzielin i wydalin

45) neutralizacja rozlanych na podtodze wydzielin, wydalin, krwi i innych plynéw ustrojowych
46) mycie i dezynfekcja sprzgtow medycznych

47) mycie i dezynfekcja pomieszczen zabiegowych i operacyjnych

48) przygotowanie tozka/wanny do porodu

49) rozktadanie pakietow ubran operacyjnych dla zespotow operacyjnych w $luzie/ sali
przedoperacyjnej

50) zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej zuzytej bielizny operacyjnej

51) zmiana serwet i poscieli operacyjnej

52) zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej workow z odpadami pooperacyjnymi
53) zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej urzadzen wkladéw i drenéw do ssakow,
urzgdzen ssacych / cewnikow / kaniul / workow na ptyny ustrojowe / sond wraz z ich zawarto$cig
oraz oproznienie ich zgodnie z procedurami

54) zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej opakowan po lekach, ptynach infuzyjnych,
krwi i srodkach krwiopochodnych

55) mycie i dezynfekcja sprzetow i aparatury medyczne;j

56) mycie i dezynfekcja pomieszczen operacyjnych i zabiegowych

57) obsluga depozytu odziezy i rzeczy pacjentdw

58) transport odziezy i rzeczy pacjentow z i do depozytu na oddziat lub z oddziatu

59) obstuga szatni szpitalnej, portierni, rejestracji, informacji szpitalnej, archiwum szpitalnego
60) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z obstuga ww. pomieszczen

61) mycie i dezynfekcja sprzgtow uzywanych w obstugiwanych pomieszczeniach

62) mycie i dezynfekcja obstugiwanych pomieszczen

63) transport positkow do kuchenek oddziatowych

64) przygotowanie wozkoéw do wydawania positkow

65) obstuga dZzwigu towarowego do transportu positkami

66) uzgadnianie i aktualizacja diet dla poszczegdlnych pacjentow

67) aktualizacja jadlospiséw w wyznaczonym do tego miejscu na oddziale

68) przechowywanie probek zywnosci zgodnie z przepisami sanitarnymi

69) przygotowanie napojow podawanych do positkéw (np. herbata)

70) podgrzewanie kleikow podawanych pacjentom pomigdzy positkami
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71) podanie pacjentowi jego wlasnych produktéw przechowywanych w lodéwce oddzialowe;j
72) zebranie naczyn i sztu¢cow po konsumpcji z sal chorych

73) mycie naczyn i sztu¢coOw

74) odbior czystych naczyn ze zmywalni i utozenie w szafkach

75) prowadzenie dokumentacji ilosciowej naczyn

76) mycie i dezynfekcja pojemnikow i wozkoéw do transportu positkow

77) cykliczne rozmrazanie lodowek w kuchenkach oddzialowych

78) kontrola i rejestracja temperatur w lodéwkach

79) dokumentacja czynno$ci dezynfekcji i wymiany Sciereczek i myjek kuchennych

80) zbieranie i transport odpadoéw pokonsumpceyjnych do wyznaczonych punktow

81) mycie i dezynfekcja pojemnikdw na odpadéw pokonsumpceyjne

82) mycie i dezynfekcja pomieszczen kuchennych i magazynowych

83) przygotowanie naczyn i sztuécow,

84) porcjowanie positkow

85) transport positkoéw do sal chorych

86) podanie positkéw pacjentowi

87) zabezpieczenie positkéw pacjentom przebywajacym na badaniach i wydanie positku po powrocie
pacjenta

88) pomoc przy karmieniu i nawodnieniu pacjentow

89) nadzorowanie pacjentéw podczas positkow

90) zebranie naczyn po konsumpcji

91) transport naczyn do myjni

92) mycie i1 dezynfekcja pojemnikow transportowych, wozkow, naczyn i sztuécow

93) mycie i dezynfekcja kuchenek i myjni

94) mycie i dezynfekcja miejsc spozywania positkow

95) pobranie czystej odziezy z magazynu i transport do komérek szpitala

96) przygotowanie 6zka szpitalnego: zdjecie brudnej poscieli i zatozenie czystej poscieli
97) pomoc przy wymianie zabrudzonej poscieli

98) zalozenie na t6zko pokrewna ochronnego

99) transport brudnej poscieli do punktu sktadowania

100) mycie i dezynfekcja tozka szpitalnego

101) mycie i dezynfekcja otoczenia t6zka szpitalnego

102) zbieranie i pakowanie brudnej bielizny i odziezy szpitalnej

103) segregowanie brudnej bielizny i odziezy szpitalnej

104) liczenie i wazenie brudnej bielizny i odziezy szpitalnej

105) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z gospodarka brudng bielizng i odziezy szpitalnej
106) zabezpieczanie czystej bielizny i odziezy szpitalnej w worki foliowe

107) odpowiednie przechowywanie czystej bielizny i odziezy szpitalnej

108) mycie i dezynfekcja pojemnikéw do przechowywania bielizny i odziezy

109) mycie i dezynfekcja pomieszczenh magazynowych bielizny i odziezy

110) transport bielizny i odziezy do wyznaczonych punktow

111) potwierdzenie zdania brudnej bielizny i odziezy szpitalnej oraz przyjgcia czystej bielizny i odziezy
szpitalnej

112) segregacja bielizny na poszczegdlne komorki szpitalne

113) prowadzenie punktu zdawania i odbioru bielizny i odziezy szpitalnej

114) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z praniem bielizny i odziezy szpitalnej

115) mycie i dezynfekcja sprzetow do transportu bielizny i odziezy szpitalnej

116) mycie i dezynfekcja pomieszczeni - punktéw zdawania, odbioru i przechowywania bielizny i
odziezy szpitalnej

117) biezace monitorowanie ilosci odpadow w pojemnikach

118) oproznianie koszy i pojemnikéw na odpady

119) wynoszenie odpaddw z pomieszczenia

120) selektywna zbioérka odpadéw w jednostkach szpitala

121) opisywanie workéw na odpady

122) transport odpadéw do wyznaczonych miejsc skladowania

123) kontrola temperatury oraz czasu sktadowania odpadow

124) prowadzenie dokumentacji w zakresie gospodarki odpadami

125) mycie i dezynfekcja pojemnikéw na odpady
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126) mycie i dezynfekcja sprzetow do transportu odpadéw

127) mycie i dezynfekcja miejsc sktadowania odpadéw

128) monitorowanie ilosci srodkow

129) zglaszanie biezacego zapotrzebowania na $rodki

130) roztadunek i magazynowanie dostarczonych $rodkow

131) pobieranie $rodkéw z magazynu i biezace uzupehianie podajnikow

132) dokumentowanie zuzycia srodkoéw

133) mycie i dezynfekcja pomieszczen i sprzetdéw magazynowych

134) mycie i dezynfekcja wozkdéw do transportu srodkow

135) mycie i dezynfekcja podajnikéw na srodki

136) transport narzedzi medycznych

137) transport sprzetu medycznego

138) transport srodkéw opatrunkowych

139) transport srodkow higienicznych

140) transport srodkéw medycznych

141) transport wynikow badan

142) transport dokumentacji oraz korespondencji wewnetrznej

143) transport bielizny i odziezy szpitalnej

144) transport naczyn i sztuccow

145) transport odpadow

146) mycie i dezynfekcja sprzgtow stuzacych do transportu

147) mycie i dezynfekcja pomieszczen stuzacych do magazynowania sprzetow transportowych
148) pomoc przy bezpiecznym utozeniu/przetozeniu pacjenta

149) pomoc przy transporcie pacjenta

150) pomoc pacjentowi przy przemieszczaniu si¢

151) mycie i dezynfekcja sprzetow i wozkow stuzacych do transportu pacjentéw

152) mycie i dezynfekcja pomieszczen do przechowywania sprzetow transportowych
153) pomoc przy roztadunku krwi i $rodkéw krwiopochodnych

154) transport krwi i §rodkow krwiopochodnych

155) zewnetrzna kontrola stanu termo pojemnika do transportu krwi i srodkéw krwiopochodnych
156) dokumentowanie czynnosci transportu krwi i srodkéw krwiopochodnych

157) transport materiatu biologicznego do badan

158) mycie i dezynfekcja sprzetow i wozkow stuzacych do transportu krwi i materiatow
krwiopochodnych

159) mycie i dezynfekcja pomieszczen przechowywania krwi i materiatéw krwiopochodnych
160) pomoc przy roztadunku lekéw i srodkow opatrunkowych

161) magazynowanie §rodkow i lekow

162) mycie i dezynfekcja przedmiotow i sprzetow uzywanych w procesie gospodarki lekami i sSrodkami
opatrunkowymi

163) pomoc w transporcie lekow i srodkow opatrunkowych

164) mycie i dezynfekcja sprzetow transportowych

165) mycie i dezynfekcja pomieszczen i sprzetow aptecznych

Odpowiedz: Zgodnie z zapisem SIWZ.

Pytanie nr 7.
Zamawiajacy dokonal podziatu obszaru medycznego na rezimy sanitarne nie wskazujac jakiego spektrum

preparatu dezynfekcyjnego wymaga dla kazdego z reziméw (A, B, C, D). Prosimy zatem o podanie spektrum
dla kazdej ze stref/ rezimow.

Odpowiedz:

Strefa I- czystosci ciaglej, mycie oraz dezynfekcja niskiego stopnia preparatami o spektrum B,F oraz V-
ostonkowe;

Strefa II-mycie i dezynfekcja preparatami o spektrum B.F oraz V-ostonkowe;

Strefa IlI-mycie i dezynfekcja preparatami o spektrum B.F,V, Tbc, wirusy ostonkowe i nieostonkowe a w
uzasadnionych przypadkach S;

Strefa IV- dezynfekcja i mycie preparatami o spektrum B,F.V,Tbc, wirusy ostonkowe i nieostonkowe a w
uzasadnionych przypadkach S.

Aktywnos¢ preparatu rowniez w obecnosci zanieczyszczen organicznych.

Pytanie nr 8.
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Prosimy o podanie do jakiej strefy/ rezimu Zamawiajacy zalicza:
- Pracownia :EEG, EKG, Bakteriologii, Diagnostyki Laboratoryjnej, Diagnostyki Izotopowej Medycyna
Nuklearna, Stomatologiczna, Mikrobiologiczna
- Medycyna Pracy
- Izba przyjec
- Dzial Radiologii
- Oddziat Pomocy Doraznej
- TK, POZ, Laboratorium
- Zaktad medycyny nuklearnej
- Dyzurki na Bloku Operacyjnym i Trakcie Porodowym
- Oddziaty Szpitalne (wszystkie)
Odpowiedz:
- Pracownia : EEG, EKG-strefa I ogdlnej czystosci
- Bakteriologia- strefa IV-cigglego skazenia,
- Diagnostyki Laboratoryjnej- strefa III czysto$ci zmiennej
- Medycyna Pracy-strefa Il ogdlnej czystosci
- Izba przyjec- czes¢ niezabiegowa strefa II, czes¢ zabiegowa strefa 111
- Radiologii-strefa II ogdlnej czystosci
- TK-strefa Il czystosci zmiennej
- Oddziat Pomocy Doraznej-strefa II i 111
- POZ-czgs¢ niezabiegowa strefa 11, czes¢ zabiegowa strefa I11
- Zaklad medycyny nuklearnej, Diagnostyki Izotopowej strefa IT i 111
- Dyzurki na Bloku Operacyjnym i Trakcie Porodowym -strefa II-ogdlnej czystosci medycznej
- Oddziaty Szpitalne (wszystkie)-strefa Ii 111 Il i IV

Pytanie nr 9.
Prosimy o podanie wykazu czynnosci dla pomieszczen wymienionych w zalaczniki nr 5: magazyny materiatow

sterylnych, magazyny zasobow czystych (magazyn bielizny czystej, podreczny magazyn przy oddziatach,
apteka), pracownie nieinwazyjne np. USG, kuchnia, hole, klatki schodowe, windy, pomieszczenia socjalne,
szatnie personelu, pokoje administracyjne, pomieszczenia techniczne, sale pooperacyjne, gabinety zabiegowe,
poradnie zabiegowe, specjalistyczne, sale opatrunkowe, izolatki, laboratorium analityczne, magazyn i
pomieszczenia bielizny brudnej, magazyn i pomieszczenia odpadow medycznych?

Odpowiedz: W/w pomieszczeniach wymagane jest od Wykonawcy sprzatanie tych pomieszczen wedhlug
harmonogramu- zatgcznik nr 7. W magazynie centralnym bielizny czystej i brudnej nalezy rowniez
przestrzega¢ rezimu sprzatania.

W pomieszczeniach odpadow medycznych dodatkowa dezynfekcja i mycie pojemnikow po oproznieniu;

Pytanie nr 10.
Jakiego rodzaju podtogi wystepuja u Zamawiajacego?
Odpowiedz: W szpitalu wystepuja podtogi panelowe, wyktadziny PCV i glazura.

Pytanie nr 11.

Jakiego rodzaju podtogi wymagaja konserwacji u Zamawiajacego?

Odpowiedz: Podiogi z wykladzin PCV. Zamawiajacy nie dokonywat obmiaru powierzchni przewidzianych do
konserwacji.

Pytanie nr 12.
Czy do obowigzkéw Wykonawcy nalezy ekstrakcyjne pranie rolet, zaluzji?

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wymaga ekstrakcyjnego prania rolet i zaluzji.

Pytanie nr 13.

Kto zapewnia preparat do dezynfekcji promiennikéw lamp bakteriobdjczych? Czy Zamawiajacy wyrazi zgode
na zaoferowanie we wszystkich rezimach preparatu na bazie alkoholi i QAV o spektrum B, F, V, Tbc, typu
Desprej?

Odpowiedz: Zapewnienie preparatu do dezynfekcji promiennikow lezy po stronie Wykonawcy. Wyrazam
zgode na uzywanie preparatu Desprey.
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Dotyczy Zalgcznika nr 3 Formularz asortymentowo-cenowy

Pytanie nr 14,

Niniejszym wnosimy o usuniecie zapisu dotyczacego 30-procentowego limitu udziatu ustug pomocowych
zawartego w formularzu cenowym dla Zadania nr 1 jako niezgodnego z obecnym stanem prawnym.

W naszej ocenie zapisy SIWZ w przedmiotowym postepowaniu w zakresie ustalenia procentowego udziatu
ushug pomocowych zamowienia sg wadliwe i sprzeczne ze stanowiskiem organéw administracji skarbowej.
Mozliwos¢ zastosowania stawki podatki VAT innej niz podstawowa jest uprawnieniem o charakter
przedmiotowo-podmiotowym i dotyczy Wykonawcy a nie Zamawiajgcego.

To Wykonawca a nie Zamawiajacy ponosi odpowiedzialnosé za jego ewentualne wadliwe wyliczenie, dlatego
Zamawiajacy nie powinien w sposéb sztuczny okreélaé jego zakresu doprowadzajac do niewlasciwego
ksztattowania tych uprawnien.

Ww. uprawnienia Wykonawcow wynikajg z brzmienia art. 43 ustawy o podatku VAT na podstawie ktorego
wydane zostaly interpretacje indywidualne oraz Interpretacja Ogoélna Ministra Finanséw nr 522332/ wydana
dnia 29 grudnia 2017 r. (dostgpna na:
https://www.mf.gov.pl/documents/764034/6249934/Dz.+Urz.+Min+Roz.+i+Fin.+z+dnia+9+stycznia+201 8+r.+-
+poz.+5

Zaréwno interpretacja indywidualna jak i ogdélna w sposob wigzacy okreslaja zasady stosowania przez
wykonawcow stawki podatku VAT w wysokosci ,,zwolniony” na ustugi oferowane zamawiajgcym
podlegajacym rygorom ustawy Prawo zamowien publicznych.

Ustawa o podatku VAT jaki i oba przytoczone powyzej dokumenty przenosza na Wykonawce uprawnienie do
okre$lenia sposobu wyliczenia prawidtowej stawki podatku VAT w sposéb zgodny z przepisami. Zaden z ww.
dokumentdw nie uprawnia Zamawiajacego do ksztalttowania tych warunkow.

Dla przykladu zwracamy uwage Zamawiajacego na postgpowanie, ktore toczy sig¢ rownolegle w szpitalu o
zblizonym profilu oraz tozsamym przedmiocie zaméwienia (109 Szpital Wojskowy w Szczecinie). W obecne,
drugim juz postgpowaniu (poprzednie zostalo uniewaznione), Zamawiajgcy zrezygnowal z zastosowanego
wczesniej 30-procentowego ograniczenia ustug pomocowych jako niewlasciwie zastosowanego i sztucznie
ksztatltujacego uprawnienia Wykonawcow.

Odpowiedz: Zamawiajgcy wyraza zgode i dokona modyfikacji zat. nr 3 poprzez usuniecie zapisu dotyczgcego
30-procentowego limitu udziatu ustug pomocowych zawartego w formularzu cenowym dla Zadania nr 1.

Dotyczy Zalacznika nr 12 zadanie nr 1 i 2 Umowa

Pytanie nr 15. Zwracamy si¢ z prosbg o zamieszczenie w projekcie umowy, postanowienia umozliwiajgcego
stronom rozwigzanie umowy za 3 miesiecznym wypowiedzeniem, bez koniecznosci podawania przyczyn.

W przypadku uméw diugoterminowych zawieranych na okres 3 - 4 lat w momencie zawierania umowy

strony nie sg w stanie przewidzie¢ wszystkich okolicznosci oraz czynnikow mogacych mieé negatywny wplyw
na wykonywanie zobowigzan umownych dla kazdej ze stron, jak rowniez w sposob kompleksowy i
wyczerpujacy uregulowaé procedury postepowania w takich wypadkach. Wprowadzenie mozliwosci
rozwigzania umowy za wypowiedzeniem ma na celu stworzenie podstaw prawnych do zakonczenia stosunku
prawnego pomiedzy stronami, jezeli z okreSlonych powodéw nie sa one zainteresowane dalszym
kontynuowaniem wspoipracy na dotychczasowych warunkach. Majac na wzgledzie dynamike zycia
gospodarczego, czyli pojawianie si¢ nowych technologii wykonywania zaméwien, czy tez nowych srodkow,
moze po kilku latach doj$¢ do sytuacji, gdy jedna ze stron w tym réwniez zamawiajacy bedzie chciat skorzystac
z jednostronnego uprawnienia do zakoficzenia umowy przed uplywem jej obowigzywania. Obowigzujgce
przepisy ustawy prawo zamowien publicznych nie zawierajg w tym zakresie zadnych zakazow.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode na rozwigzanie umowy za 6 miesigcznym okresem wypowiedzenia,
bez koniecznosci podawania przyczyn.

Pytanie nr 16.
Majac na uwadze zapisy projektu umowy prosimy o skrécenie terminu platnosci z 60 dni na 30 dni.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie nr 17.
Czy Zamawiajacy zalega w platnosciach wynagrodzenia wobec obecnego wykonawcy realizujacego ustugi, na

ktore ogloszono przedmiotowe postepowanie, jesli tak, jakiego okresu one dotyczg?

Informacje te sa niezbedne w celu oszacowania ewentualnych ryzyka kontraktowego oraz dodatkowych
kosztéw zwiazanych z ewentualng realizacja umowy, (np. zaangazowanie srodkow pienigznych w czasie).
Odpowiedz: Zamawiajacy zalega z platno$ciami wynagrodzenia wobec obecnego wykonawcy realizujgcego
ushugi.
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Pytanie nr 18.

Czy zamawiajacy wyraza zgode, aby termin platnosci liczony byt od dnia wystawienia faktury?

Rozwigzanie takie jest zgodne z ustawg o terminach zaplaty w transakcjach handlowych i pozwala uniknaé
zatorow platniczych

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie nr 19.
Prosimy o potwierdzenie, iz Zamawiajacy dopuszcza umowy cywilnoprawne jako forme zatrudnienia w

naglych przypadkach tj. pracownikéw zatrudnianych na zastepstwa chorobowe, zastgpstwa urlopowe oraz w
przypadku absencji personelu. Wnosimy o dopuszczenie uméw cywilnoprawnych, jako formy zatrudnienia
obcokrajowcoéw bez wzgledu na rodzaj wykonywanych czynnoéci, pracujacych w Polsce zwyczajowo na
umowy cywilnoprawne.

Odpowiedz: Tak, ale nie bedzie to brane pod uwage w wyliczeniu wzrostu wynagrodzenia.

Pytanie nr 20.

Zwracamy sie z prosbg o dopuszczenie w procesie waloryzacji nastgpujacego algorytmu wyliczenia wartosci
waloryzacji:

1. dla Uméw o prace liczony bedzie wzrost wartosci wynagrodzenia do wartosci minimalnego wynagrodzenia w
roku nastgpnym wraz z narzutami na place oraz z kosztami zastgpstw urlopowych i chorobowych

2. dla Uméw cywilno-prawne liczony bedzie wzrost wartosci stawki za roboczogodzing do warto$ci minimalnej
stawki za roboczogodzing w roku nastgpnym wraz z narzutami na umowy cywilnoprawne 3. taczna liczba
roboczogodzin bez zastepstw urlopowych i chorobowych nie moze przekroczy¢ wartosci roboczogodzin
wynikajacych z zatgcznika nr 14

Odpowiedz: Tylko dla oséb na umowe o prace.

Pytanie nr 21.
Zwracamy si¢ z prosba o wykreslenie zapisu Zatgcznika nr 6 punkt 1.3 w zwigzku z zapisami umowy w §12.

Zapisy §12 w jasny sposob regulujg kwestie zakresu dopuszczalnych zmian wielkosci przedmiotu umowy.
Odpowiedz: Zamawiajgcy wyraza zgode.

Pytanie nr 22.
Prosze o wskazanie w odniesieniu do zapisow §5 ust. 8 jakie Zamawiajacy planuje remonty w okresie trwania

umowy, w jakim czasie przed remontem zawiadomi Wykonawce, co Zamawiajacy rozumie pod pojgciem
czasowej i docelowej alokacji.

Odpowiedz: Na dzien dzisiejszy Zamawiajacy nie planuje prowadzenie prac remontowych w budynkach
szpitalnych.

Pytanie nr 23.
W nawiazaniu do zapisow §8 ust. 1a projektu umowy prosimy o doprecyzowanie i wskazanie w umowie 0sob

upowaznionych do kontroli §wiadczonych przez wykonawce ustug oraz informowania o nieprawidtowosciach
Odpowiedz: Zamawiajacy po modyfikacji wzoru umowy w § 9 ust. 3 okresli osobe, ktora bedzie upowazniona
do nadzoru wykonywanych ustug.

Pytanie nr 24.
Zamawiajacy w §9 ust. 6 projektu umowy zawart zapis
Jezeli 2 razy w ciggu jednego miesigca kalendarzowego zostang stwierdzone przez osoby upowaznione
do kontroli jako$ci ustugi nieprawidlowosci i nie zostang one usunigte w wyznaczonym terminie, to Wykonawca
zaplaci Zamawiajgcemu kare umowng w wysokosci 0,2% wartosci miesigcznego wynagrodzenia netto.
Zamawiajgcy ma prawo potrgcenia kary umownej z naleznosci Wykonawcy.
e Prosimy o zmiang z 2 razy w ciagu jednego miesigca na 3 razy w ciagu jednego miesigca
¢ Prosimy o potwierdzenie, iz zapis ten dotyczy nieprawidtowosci po dwie na kazda lokalizacje tj. Zagan
oraz Zary
e Prosimy o potwierdzenie, iz stwierdzenie nieprawidlowo$ci nastapi na podstawie podpisanego przez
obie strony protokotu kontroli.

Sy

Odpowiedz: Zamawiajagcy po modyfikacji wzoru umowy w § 9 ust. 6 wykreslit powyzszy zapis.

Pytanie nr 25.
Prosze o wyjasnienie zapiséw §5 ust. 7 projektu umowy tj. kto bedzie ponosit koszty leczenia profilaktycznego
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oraz koszty ewentualnych roszczen poszkodowanego pracownika jezeli dojdzie do ekspozycji z winy
Zamawiajacego.
Odpowiedz: Jesli do ekspozycji dojdzie z winy Zamawiajacego koszty ponosi¢ bedzie Zamawiajgcy.

Pytanie nr 26.
Zamawiajacy w zapisach kar umownych §9 ust. 2a projektu umowy zawarl zapis o mozliwosci odstgpienia od

umowy w przypadku 3 krotnej reklamacji jakosci $§wiadczonych ushug. Z racji tego, iz kara ta wiaze si¢ z
zaplata kilkuset tysiecy zlotych prosimy o potwierdzenie, iz 3 reklamacje dotycza konkretnego okresu
rozliczeniowego. Zamawiajacy musi mieé §wiadomoé¢, iz niemozliwym jest w okresie 36 miesiecy realizacji
kontraktu, na dwoch lokalizacjach nie otrzymania 3 takowych reklamacji.

Odpowiedz: Po przeprowadzonej modyfikacji wzoru umowy tresé¢ §9 ust. 2a zostata usunigta.

Pytanie nr 27.

Prosimy o doprecyzowanie informacji w §11, Zamawiajacy informuje Wykonawce o udostgpnieniu
pomieszczen odptatnie zlokalizowanych na terenie Szpitala, z przeznaczeniem na potrzeby Wykonawcy.
Prosimy o wskazanie ilosci tych pomieszczen wraz z ich poszczeg6lnym metrazem.

Odpowiedz: Zamawiajacy informuje Wykonawce o udostepnieniu pomieszczen odplatnie zlokalizowanych na
terenie Szpitala w Zarach ul. Domanskiego 2 bud. nr 12 (90,17 m?), bud. nr 54 (49,00 m?) w Zaganiu ul. Zela-
zna 1A, pomieszczenie biurowe nr 02 (21,00 m?), pomieszczenie magazynowe (44,92m?)

Pytanie nr 28.
Prosimy o wskazanie, jakie koszty z podziatem na ich rodzaj, ponosi¢ bedzie Wykonawca z tytutu korzystania z

odptatnych pomieszczen, o ktorych mowa w §11 oraz czy w tych kosztach zawarty juz jest podatek od
nieruchomosci.

Odpowiedz: Wykonawca z tytutu korzystania z odptatnych pomieszczen bedzie ponosit dodatkowe koszty w
zakresie oplaty za: energie elektryczng, wode ciepla i zimng, $cieki, centralne ogrzewanie. Podatek od
nieruchomosci jest ujety w czynszu,

Dotyczy Zalacznika nr 6
Pytanie nr 29.
Czy budynki Zamawiajgcego sg wyposazone w maty? Czy dbanie o czysto$¢ mat wejsciowych ma by¢ wpisana
w ustuge porzadkowo czystosciowa? Jezeli tak to wnosimy o podanie:
1. ilosci oraz wielkosci mat wejsciowych,
2. minimalnej czgstotliwo$ci prania mat wejsciowych uwzgledniajacej/rozbiciem na okresy wzmozonego
rudzenia mat (jesien, zima, wiosna)
Odpowiedz: Budynki Zamawiajacego sa wyposazone w maty wejsciowe i dbanie o ich czystos¢ bedzie po
stronie Wykonawcy.
[lo$¢ i wielko$¢ mat wejsciowych:
Zary ul. Domanskiego 2

a) mata duza (110-235cm) — 1 szt.

b) mata duza ( 115-200cm)  — 7 szt.

c¢) mata mata ( 85-150cm) — 0 szt.
Zagan ul. Zelazna 1A

a) mata duza ( 120x200cm) -1 szt.

b) mata mata ( 150-85¢cm) —4 szt.

Czestotliwos¢ prania mat:, co 4 tygodnie w sezonie letnim i co 2 tygodnie w sezonie zimowym.

Pytanie nr 30.

Wnosimy o podanie: powierzchni z uwzglednieniem lokalizacji (Zary, Zagan) okien do umycia metoda
alpinistyczna oraz jaka ma by¢ czestotliwo$¢ mycia okien w/w metoda?

Odpowiedz: W szpitalu mycie okien metoda alpinistyczna bedzie realizowane w bud. nr 4 i 5 w Zarach z
czgstotliwoscig jeden raz na kwartal. Zamawiajacy nie posiada danych w zakresie powierzchni okien.

Pvtanie nr 31.
Czy Zamawiajacy zapewnia wozki do przewozu pacjentéw?
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy zapewnia wozki do transportu pacjentow.

Pytanie nr 32.
Proszg o dokonczenie zdania w Rozdziat I punkt 1.9 oraz w Rozdziale 1.12 pod podpunktem 6
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Odpowiedz: Zamawiajacy wykreéla pkt. 9 oraz tres¢ zapisu ppkt. 6 w zakresie: ,,W/w $rodki higieny, chemii i
materiatéw niezbednych do $wiadczenia ushugi objetej zamowieniem muszg by¢ przez Zamawiajacego zaakcep-
towane co do”.

Pytanie nr 33.

Zamawiajacy w Zalaczniku nr 6 Rozdzial [ punkt 8 wymaga aby ,,w przypadku izolacji z powodu patogenu
alarmowego, septycznego zabiegu operacyjnego lub drobnych zabiegéw chirurgicznych nalezy wykonaé
dezynfekcj¢ pomieszczenia metoda fumigacji (zamglawiania).Urzadzenie do dezynfekcji metoda fumigacji
powinno posiadac rejestrator wykonania procedury zamglawiania.

Ustuga ta powinna byé dostepna na terenie szpitala w Zarach i Zaganiu przez 24 godziny na dobg i
wykonywana niezwlocznie po zakonczeniu procedur medycznych lub opuszczeniu izolatki przez pacjenta.

W zwiagzku z zaistniata sytuacjg epidemiologiczng czas oczekiwania na zamowione urzadzenia do fumigacji
wynosi od 12-18 tygodni, wobec powyiszego prosimy o wylgczenie powyzszego zakresu czynnosci do
momentu dostarczenia przez dostawce wymaganego sprzetu lub udostgpnienie sprzetu przez Zamawiajacego.
Wykonawca na dzien skfadania pytan dokonat zaméwienia sprzetu i oczekuje na jego dostawce.

Odpowiedz: Zamawiajacy wykre$la tres¢ zapisu pkt. 2 w zakresie: ,,,,w przypadku izolacji z powodu patogenu
alarmowego, septycznego zabiegu operacyjnego lub drobnych zabiegow chirurgicznych nalezy wykonad
dezynfekcj@ pomieszczenia metoda fumigacji (zamglawiania).Urzadzenie do dezynfekcji metoda fumigacji
powinno posiada¢ rejestrator wykonania procedury zamgiawmma Ustuga ta powinna by¢ dostepna na terenie
szpitala w Zarach i Zaganiu przez 24 godziny na dobq: i wykonywana niezwlocznie po zakonczeniu procedur
medycznych lub opuszczeniu izolatki przez pacjenta”.

Pytanie nr 34.

Zamawiajacy w zalaczniku nr 6 Rozdziat I punkt 7 wymaga: Zamawiajacy wymaga oznakowania mopow i
przypisanie ich do poszczegdlnych komorek organizacyjnych.

Czy Zamawiajacy dopuszcza oznakowanie mopow wg lokalizacji tj.: Zary, Zagan?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga oznakowania mopéw wedtug lokalizacji oraz na poszczegdlne komorki
organizacyjne szpitala.

W filii Zagafi Zamawiajagcy wymaga oznakowania mopow i przypisania ich do poszczegolnych komoérek
organizacyjnych wg struktury Filii Szpitala w Zaganiu.

Pytanie nr 35
Zamawiajacy w zataczniku nr 6 Rozdzial I punkt 10 wymaga aby: Wykonawca zobowigzuje na wiasny koszt, w

trakcie trwania umowy, wykonaé¢ usluge prania i suszenia mopdéw i Sciereczek. Zamawiajacy wymaga
codziennego automatycznego prania - dezynfekcji mopow i sciereczek w temp. 95°C.

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na pranie mopow i Scierek na terenie szpitala?

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na dezynfekcje butéw dla pracownikow Wykonawcy na terenie szpitala?
Odpowiedz: Zamawiajgcy nie wyraza zgody w zwiazku z brakiem mozliwosci technicznych i lokalowych.

Pytanie nr 36.
Zamawiajgcy w zalgczniku nr 6 Rozdzial I punkt 12 wymaga aby: Wykonawca zobowigzany jest do zakupu,

zapewnienia i uzupelnienia w razie potrzeby, w przekazanych obiektach Zamawiajacego, Srodkow higieny,
chemii i materiatow, w ilosciach i rodzaju, niezbgdnych dla $wiadczenia ustugi, sg to:

1. rgczniki papierowe;

2. papier toaletowy;

3. preparat do mycia rak (dozowniki typu ,,na dolewke™)

4. worki foliowe (na odpady szpitalne, bielizne, sprzet, narzedzia) odpowiedniej, jakosci i koloru zgodnie z
zaleceniami szpitala;

5. materialy, srodki i preparaty do mycia recznego i maszynowego, oczyszczania gruntownego, konserwacji
(podtog, mebli i sprzetu ze stali nierdzewne;j);

6. érodki dezynfekcyjne do powierzchni, §rodki myjace. W/w $rodki higieny, chemii i materiatéw niezbgdnych
do $wiadczenia ushugi, muszg by¢ jakosciowo zaakceptowane przez Zamawiajgcego.

Wnosimy o doprecyzowanie rodzaju wielkoéci oraz jako$ci (zielony, szary, bielony, biaty) w przypadku
materiatéw higienicznych — reczniki papierowe, Wnosimy o przekazanie kolorystyki workow wymaganych
przesz szpital.

Odpowiedz: Wykonawca dostarczy Zamawiajacemu reczniki papierowe typu ,ZZ” koloru szarego lub
bielonego pasujace do posiadanych przez szpital dozownikéw; reczniki papierowe w rolce koloru biatego z
dobrg funkcja wchianiania. Kolorystyka workéw wymaganych przez szpital na odpady: czerwony, niebieski,
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czarny o poj. 35, 60, 120 litrow.

Pytanie nr 37.
Zamawiajacy w zalaczniku nr 6 Rozdziat [ punkt 18 i 19 wymaga aby: Wykonawca zobowiazany jest do zakupu,
zapewnienia i uzupehienia w razie potrzeby, srodkéw higieny, chemii i materiatéw, w ilosciach i rodzaju,
niezbednym do wykonania ustugi, na zasadach opisanych wyzej, takze do wyznaczonej czeéé administracji
szpitala apteki szpitalnej, (Zary, Zagan) POZ Swietoszéw, POZ Osiecznica, POZ Parowa, Poradni Nocnej i
Swiatecznej Opicki Zdrowotnej w Lubsku i ZRM w Trzebielu, lfowie i Szprotawie:

* preparaty do mycia i pielegnacji — np. ptyn do mycia szyb, naczyn kuchennych, mebli, podiog, toalet,

* worki foliowe na odpady,

« materialy higieniczne — papier toaletowy, reczniki papierowe

*  wozek i nowe mopy do utrzymywania czystosci pomieszczen administracyjnych (Wykonawca zapewni

pranie i dezynfekcje mopow na wlasny koszt).

Wnosimy o podanie, do jakich lokalizacji majg by¢ dostarczane w/w materiaty i $rodki, czy do poszczegdlnych
wyzej wymienionych, czy np. do jednego centralnego magazynu a pracownicy Zamawiajacego beda pobierac
potrzebne ilosci i transportowac do poszczegdlnych jednostek?
Wnosimy o podanie ilosci miesigcznych, jakie s3 wymagane przez Zamawiajacego, aby w pelni zaspokoié
potrzeby w/w jednostek. Ile wozkéw i mopoéw ma dostarczy¢ Wykonawca?
W punkcie 19 prosimy o zmiang czestotliwosci dostaw na jeden raz w miesiagcu.
Odpowiedz: W/w materiaty i Srodki bgda pobierane od Wykonawcy osobiscie przez dana komorke
organizacyjng lub przez przedstawiciela Zamawiajgcego i dostarczane we wilasnym zakresie do miejsca
przeznaczenia.
W Filii Zagan za lokalizacje: Zagan, Ifowa, Szprotawa, $rodki higieny, materialy higieniczne, worki na odpady,
wozek i nowe mopy do utrzymywania czystosci pomieszczefi administracyjnych, chemia i materiaty powinny
by¢ dostarczone do jednego magazynu centralnego w Zaganiu.

Pytanie nr 38.
Zamawiajacy w zalgczniku nr 6 Rozdzial I punkt 21 wymaga aby: Czynnosci, utrzymania czystosci i transportu

wewngetrznego muszg by¢é wykonywane w pomieszczeniach administracyjnych w godzinach 700 — 1500 w
oddziatach szpitalnych w godzinach od 700 - 1900, Wykonawca zapewnieni w godzinach od 1900 — 700
dorazne sprzatanie oddzialéw szpitalnych (szczegdlnie zabezpieczenie OAIlT, SOR/Izba przyje¢, RTG, POZ,
bloku operacyjnego i naglych potrzeb innych w innych oddziatach) w Zarach, w centralnej sterylizatorni, nocnej
i $wigtecznej pomocy, sali porodowa oraz w innych oddzialach w Zaganiu oraz transportu wewngtrznego
(materiatéw do badan laboratoryjnych) poprzez obstuge - minimum: 1 osoby na terenie szpitala w Zarach i 1
osoba na terenie szpitala w Zaganiu. Wykonawca zapewni w tym celu niezbedna liczbg uprawnionych i
wykwalifikowanych pracownikéw, potrzebnych do §wiadezenia ustugi objetej zaméwieniem.

Prosze o potwierdzenie ze Wykonawca bedzie obstugiwat Sale porodowa w lokalizacji Zagan.

Odpowiedz: Wykonawca nie bedzie obstugiwat Sale porodowa w lokalizacji Zagan.

Pytanie nr 39.
Zamawiajacy w zalaczniku nr 6 Rozdziat I punkt 21 wymaga aby: Wykonawca zapewni dodatkowego

pracownika do pomocy przy realizacji ustugi na oddziale laryngologicznym trzy razy w miesigcu (6 dni) i w
razie potrzeby w godzinach od 07:00 — 19:00 w zwigzku z przyjmowaniem dodatkowych pacjentow do
planowanych zabiegéw okulistycznych.

Wnosimy o doprecyzowanie stwierdzenia:” trzy razy w miesigcu (6 dni)”

Whnosimy o okreslenie minimalnej ilosci dni wyprzedzenia przekazania pisemnego/droga mailowa informacji o
terminie dodatkowych dyzurow, ktore ma zapewni¢ Wykonawca na oddziale laryngologicznym.

Odpowiedz: Zamawiajgcy powiadomi Wykonawce na 14 dni przed o terminem dodatkowych dyzuréw na
oddziale laryngologicznym.

Pytanie nr 40.
Zamawiajacy w zalaczniku nr 6 Rozdzial 1 punkt. 27 opisuje: Zasady zbiorki, segregacji i transportu

wewnetrznego odpadow szpitalnych do wskazanych miejsc ich czasowego sktadowania w obiekcie odbywa sig
zgodnie z procedurg gospodarki odpadami medycznymi obowigzujacymi na terenie szpitala.

W zwigzku z powyzszym wnosimy o udostepnienie procedury gospodarki odpadami medycznymi
0b0w1qzu_]qcyrm na terenie szpitala. Prosimy o podame ile jest miejsc wyznaczonych do zbiorki odpadow z
podziatem na 2. agan i Zary. Wnosimy o wskazanie miejsca sktadowania na terenie szpltala w Zarach i Zaganiu.
Odpowiedz: W Zary jest 10 punktéw, z ktorych nalezy zabraé odpady medyczne i przetransportowaé do

ul. Domarskiego 2, 68-200 Zary tel.: +48 68 470 78 10 Filia: ul. Zelazna 1a, 68-100 Zagafi tel.: +48 68 477 1200
www.105szpital.pl fax: +48 68 470 78 15 e-mail: sckretariat(@105szpital.pl fax: +48 68 477 1206 e-mail: sekretariat.zagan@105szpital.pl
NIP 928-173-91-20 REGON 970327974 KRS 0000004712 Rachunek bankowy: 92 1130 1222 0030 2003 2620 0002



centralnego magazynu przechowywania odpadéw medycznych na terenie szpitala.
W Zaganiu:

= poziom I (parter) — 2

poziom II (pigtro I) — 1

poziom III (pietro IT) — 2

- poziom IV (pietro III) - 1

|

Pytanie nr 41.

Zamawiajacy w zalaczniku nr 6 Rozdziat II punkt 5 wymaga aby: Pytanie dotyczy: Personel Wykonawcy,
uczestniczacy w wykonywaniu ustugi na terenie budynkow Zamawiajacego. zobligowany bedzie do odbycia
szkolenia organizowanego przez Zamawiajacego w zakresie §wiadczonych ustug, bhp i ppoz, ochrony danych
osobowych i zarzadzania, jakoscia. Pracownicy Wykonawcy zostang przeszkoleni przez Zamawiajacego w
zakresie przepisow wewnetrznych dotyczacych bezpieczenstwa informacji obowiazujacych u Zamawiajacego.
Po zakoniczeniu szkolenia Pracownicy Wykonawcy zloza o$wiadczenia i otrzymaja upowaznienia do
przebywania w strefach przetwarzania danych osobowych.

Wnosimy o okreslenie zasad szkolenia przy rotacji pracownikow Wykonawcy, jaki jest czas przeszkolenia
Jednego pracownika, czy szkolenie odbywa si¢ w ramach godzin pracy pracownika

Odpowiedz: Szkolenie pracownika Wykonawcy wykonujgcych ustugi na terenie szpitala bedzie realizowane
w ramach godzin pracy. Wykonawca zglosi Zamawiajacemu potrzebe przeprowadzenia szkolenia
pracownikow, ktdre zostanie zrealizowane w terminie do trzech dni roboczych.

Pytanie nr 42.

Zamawiajacy w Zataczniku nr 6 Rozdziat Il punkt 8 (btad numeracji — dwukrotnie wystepuje punkt 8) wymaga
zalaczenia do oferty struktury organizacyjnej pracy zawierajacej wykaz osob z okreSleniem stanowiska z
miejscem i godzinami wykonywania prac.

Prosimy o potwierdzenie, iz niniejsze dokumenty wykonawca powinien przedstawi¢ przed podpisaniem umowy.
Odpowiedz: Zamawiajacy dokona korekty w zakresie numeracji.

Pytanie nr 43.
Zamawiajacy w Zalaczniku nr 6 Rozdzial II punkt 9 i 10 wymaga aby: W przypadku nieobecnosci w pracy

pracownika Wykonawcy (zwolnienie lekarskie, urlop) Wykonawca niezwlocznie zapewni zastgpstwo. Osoba
zastepujaca ma obowigzek znaé zakres prac do wykonania na zastepstwie, powinna speiniaé wymogi
dopuszczalnosei do pracy na danym stanowisku i posiada¢ kompetencje zawodowe.

Zastepstwo nie moze polega¢ na przesunieciach pracownikow pomiedzy poszczegélnymi komorkami
organizacyjnymi i ograniczeniami stafej liczby personelu. W razie braku niezwlocznej reakcji Wykonawcy na
zgloszenie nicobecno$ci pracownika, Zamawiajacy zleci wykonanie ushugi osobie trzeciej, a kosztami
»Zzastepstwa” obcigzy Wykonawce.

Whnosimy o doprecyzowanie stwierdzenia: “niezwlocznie”. Wnosimy o to, aby Zamawiajacy dat min 4h
Wykonawcy na zorganizowanie pracownika na zastepstwo.

OdpowiedZ: Zamawiajacy wyraza zgode i wprowadza zapis: W razie braku niezwlocznej reakcji Wykonawcy
(do 2 godzin) na zgloszenie nieobecnosci pracownika, Zamawiajacy zleci wykonanie ushugi osobie trzeciej, a
kosztami ,,zastepstwa” obciazy Wykonawce.

Pytanie nr 44.
Zamawiajacy w Zafgczniku nr 6 Rozdziat II punkt 14 wymaga aby: Wykonawca zobowigzany jest do

wyposazenia kazdego z czlonkéw personelu w identyfikator noszony w widocznym miejscu na ubiorze i
jednolita, oznakowang odziez roboczg oraz $rodki ochrony osobistej (r¢kawiczki gospodarcze i jednorazowe
foliowe i lateksowe/nitrylowe, jednorazowe fartuchy), szafke z przegroda na odziez (osobista/robocza),
apteczke podreczna. Ponadto, na bloku operacyjnym wymagana jest obok odziezy ochronnej i srodkéw ochrony
osobistej, dodatkowa para obuwia zmiennego.

Wnosimy o wydzielenie i wskazanie w SIWZ miejsca gdzie Wykonawca ma wstawié szafki dla personelu.

Czy miejsce/pomieszczenie na szafki dla pracownikow/szatnie bedzie udostgpnione nieodptatnie?

Wnosimy o zamiane brzmienia punktu o apteczkach indywidualnych i zamiang go na: Wykonawca

Wyposazy swoich pracownikéw w jedng ogélnie dostepna i w pelni wyposazong apteczke. Wiedza o miejscu
znajdowania si¢ apteczki bedzie potwierdzana przez pracownikéw Wykonawcy podpisem na protokole
umiejscowienia apteczki.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode na wyposazenie pracownikow Wykonawcy w jedna ogdlnie dostgpng
i w petni wyposazong apteczke, miejsce na szafki dla pracownikow/szatnie bedzie udostepnione nieodptatnie.

ul. Domanskiego 2, 68-200 Zary tel.: +48 68 470 78 10 Filia: ul. Zelazna 1a, 68-100 Zagad tel: +48 68 477 1200
www.105szpital.pl fax: +48 68 470 78 15 e-mail: sekretariat@105szpital.pl fax: +48 68 477 1206 e-mail: sekretariar zagan@105szpital. pl
NIP 928-173-91-20 REGON 970327974 KRS 0000004712  Rachunek bankowy: 92 1130 1222 0030 2003 2620 0002



Pytanie nr 45.
Zamawiajagcy w Zalaczniku nr 6 Rozdziat 11 punkt 19 wymaga aby: Wykonawca zapewnia stosowne badania dla

pracownikow zatrudnionych przy dystrybucji positkéw, do wgladu pielegniarce oddziatlowej przed podjeciem
pracy przez pracownika na danym stanowisku i na zyczenie.

Prosze o doprecyzowanie w ktérym zadaniu ma znajdowaé sig¢ zakres transportu i dystrybuciji positkow.
Odpowiedz: : Dystrybucje positkéw na oddziatach szpitalnych bedzie realizowat Wykonawca, ktéry przystapi
do ustugi w zakresie zadania nr 1.

Pytanie nr 46.
Zamawiajacy w Zalgczniku nr 6 Rozdzial IV punkt 2 wymaga aby: Prowadzenie depozytu rzeczy pacjentow w

Zarach w godz. 07:00 — 15:00 od poniedziatku do piatku.

Proszg o potwierdzenie, ze do prowadzenia depozytu rzeczy chorych w Zarach w godzinach 07:00-15:00 do
poniedziatku do pigtku Wykonawca musi zapewnié¢ pracownika na state przebywajacego w depozycie rzeczy
chorych.

Odpowiedz: Zamawiajacy potwierdza, ze do prowadzenia depozytu rzeczy chorych w Zarach w godzinach
07%-15% do poniedziatku do pigtku Wykonawca musi zapewnié pracownika na stale przebywajacego w
depozycie rzeczy chorych.

Pytanie nr 47,
Zamawiajacy w Zalaczniku nr 6 Rozdzial IV punkt 11 wymaga aby Wykonawca wykonywal: Transport

dokumentacji medycznej do/z statystyki medycznej, poradni, po konsultacjach.

Wnosimy o podanie, jaka jest przewidziana przez Zamawiajacego czestotliwosé transportowania dokumentacji,
oraz jak bedzie zabezpieczona dokumentacja przez Zamawiajgcego, aby nie ujawni¢ jej tresci osobom
nieupowaznionym?

Odpowiedz: Czgstotliwos¢ 1 raz dziennie, zabezpieczenie dokumentacji lezy po stronie Zamawiajgcego.

Pytanie nr 48.

Zamawiajacy w Zataczniku nr 6 Rozdzial V punkt 2 wymaga aby: Wykonawca zobowigzany jest do
opracowywania comiesigcznego grafiku organizacji pracy dla poszczegdlnych oddziatéw i komorek
organizacyjnych obiektow szpitala (imienne grafiki dla poszczegdlnych grup personelu) oraz harmonogramu
gruntownego sprzatania. Kopie opracowanych grafikow Wykonawca przekaze pielegniarkom oddzialowym i
kierownikom komorek organizacyjnych.

W zwigzku z RODO wnosimy o rezygnacje przez Zamawiajacego z podawania imienia i nazwiska pracownika.
Wnosimy réwniez o przekazanie Wykonawcy na etapie odpowiedzi do SIWZ zakresu gruntownego
doczyszczania

Odpowiedz: Zasada minimalizacji przetwarzania danych osobowych wskazana w art. 5 ust. 1 lit. ¢ RODO,
wskazuje, iz dane osobowe przetwarzane przez administratora danych musza by¢ adekwatne, stosowne oraz
ograniczone do tego., co niezbedne do celéw, w ktorych sa przetwarzane. Biorac pod uwage, iz imiona i
nazwiska pracownikow niezbedne sa do mozliwosci dokonania przez Zamawiajgcego weryfikacji sposobu
wykonania umowy przez Wykonawce. Dane te bowiem stanowig podstawe harmonogramu gruntownego
sprzatania, ktory to jest narzedziem minimalizujgcym zakres codziennego przetwarzania danych, a takze osob
niezbednych do przeprowadzenia weryfikacji.

Na marginesie Zamawiajacy wskazuje, iz imiona i nazwiska nie stanowig tzw. "danych wrazliwych", sa
podstawowym i sa $ciSle zwigzane z zyciem zawodowym pracownika oraz wykonywaniem przez niego
obowigzkow stuzbowych.

Sprzatanie kompleksowe jest to gruntowne sprzatanie calego pomieszczenia, wszystkich powierzchni
poziomych i pionowych oraz znajdujacego si¢ w nim wyposazenia, sprz¢tu z odsuwaniem od scian.

Pytanie nr 49.
Zamawiajacy w Zalaczniku nr 6 Rozdzial VI punkt 2 zastrzega: Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do

przeprowadzenia wlasnych badan czysto$ci powierzchni w dowolnym terminie (w kazdym przypadku
dodatniego wyniku posiewu mikrobiologicznego koszt badania pokrywa Wykonawca).

Wnosimy o ujawnienie cen badan czystosci, ktére obcigza Wykonawce w przypadku dodatniego wyniku testu
posiewu mikrobiologicznego

Odpowiedz: Koszt badania czystosci wynosi 25 zt za badanie, natomiast w przypadku podejrzenia patogenu
alarmowego koszt kazdorazowej identyfikacji wynosi 35 z1.

Pytanie nr 50.
Zamawiajacy w Zalaczniku nr 6 Rozdzial VI punkt 3 podpunkt 2 zastrzega: za nie zapewnienia przez

Wykonawce obsady pracownikéw w komoérkach organizacyjnych lub nie uzupetnienie brakow stanowisk albo
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nieuzasadniong rotacj¢ pracownikow na stanowiskach/w komorkach organizacyjnych Zamawiajgcego Wnosimy
o wyjasnienie i doprecyzowanie co oznacza stwierdzenie ,,nieuzasadniona rotacja pracownikow”.

Odpowiedz: Zamawiajacy wykresla zapis w rozdz. VI pkt. 3 ppkt. 2 ,,albo nieuzasadniong rotacje pracownikow
na stanowiskach”.

Pytanie nr 51.
Zamawiajacy w Zataczniku nr 6 Rozdzial IX punkt 4 informuje: Miesieczne oplaty za czynniki komunalne
Wykonawca zobowiazany jest wnosié na podstawie faktur wystawianych przez Zamawiajacego w terminie 14
dni od daty otrzymania faktury.
Whnosimy o wyjasnienie co to sg ,,czynniki komunalne”
Odpowiedz: Za uzytkowanie przedmiotu najmu Wykonawca bedzie dokonywat optat w cyklu miesigcznym
wedlug cen dostawcdw lub zgodnie z przepisami prawa, za:

a) energi¢ elektryczna;

b) energie cieplng /c.0./;

c) zimna wode, ciepta wode, odprowadzenie sciekow;

d) zwrot kosztéw optaty podatku od nieruchomosci;

e) korzystanie z telefonu miejskiego na podstawie refaktur wystawionych przez Zamawiajacego.

Pytanie nr 52.
Proszg o wyjasnienie ktora ze stron zapewnia preparaty do zmywarek? Zamawiajacy czy Wykonawca?

Jezeli Wykonawca to: prosimy o podanie ilosci zmywarek oraz rodzaju $rodkéw oraz wymaganej ich ilosci?
Odpowiedz: Wykonawca zapewni preparaty do zmywarek. Zgodnie z trescig zalacznika nr 7 to Wykonawca
jest zobowiazany dostarczy¢ profesjonalne zmywarki.

Pytanie nr 53.
Czy do obowigzkow Wykonawcy nalezy zapewnienie $rodkéw do dezynfekeji rgk dla personelu medycznego

Zamawiajacego? Jezeli odpowiedZ na powyzsze pytanie brzmi: tak; to: prosimy o podanie producenta oraz
rodzaju/typu/modelu dozownika na $rodki do dezynfekcji rgk, ktore posiada Zamawiajacy, ile sztuk
dozownikéw do dezynfekcji rak bedzie musiat obstuzy¢ Wykonawca.

Odpowiedz: Nie, Zamawiajacy sam zapewnia srodki do dezynfekcji rak dla personelu medycznego szpitala.

Pytanie nr 54.
Prosze¢ o wskazanie, w jaki sposob majg by¢ zamykane worki przeznaczone do zbierania odpadéw medycznych.

Odpowiedz: Worki z odpadami medycznymi nalezy zamknaé na tzw.”ZIP” bez mozliwosci ponownego
otwarcia, worki nalezy rowniez opisac ( naklejka).

Dotyczy Zalgcznika nr 7

Pytanie nr 55.

Prosze o informacje kto bedzie odpowiedzialny za demontaz lamp i punktow $wietlnych w celu wykonania
czynnosci mycia ich powierzchni.

Odpowiedz: Zamawiajacy bedzie odpowiedzialny za demontaz lamp i punktow $wietlnych w celu wykonania
czynnosci mycia ich powierzchni.

Pytanie nr 56.
Czynnosci dodatkowe personelu sprzatajacego punkt 9: Wykonywanie drobnych prac wg doraznych potrzeb

zgtaszanych przez szpitalny nadzor posredni i personel kontrolujacy. Wnosimy o doprecyzowanie, jakie prace
dorazne majg byé wykonywane przez Wykonawce oraz o jaki % zwieksza zaangazowanie Wykonawcy. Czy
Zamawiajacy przewiduje dodatkowe wynagrodzenie dla Wykonawcy z tytutu zleconych prac.

Odpowiedz: W ramach czynnosci opisanej w pkt. 9 Wykonawca bedg zobowigzany wykonywane drobnych
doraznych prac porzadkowych majacych wplyw, na jakos¢ wykonywanych ustug.

Pytanie nr 57.
Czynnosci dodatkowe personelu sprzatajacego punkt 11: Mycie i dezynfekcja sprzgtu i aparatury medycznej wg

doraznych potrzeb.

Wnosimy o wskazanie, jakiego rodzaju sprzet i aparatura medyczna ma by¢ doraznie myta i dezynfekowana
przez Wykonawce. Wnosimy réwniez o zobowigzanie si¢ Zamawiajgcego do przeprowadzenia szkolenia dla
pracownikow Wykonawcy z prawidlowego mycia i dezynfekcji aparatury medyczne;.
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Odpowiedz: Czynno$¢ mycia i dezynfekcji sprzetu i aparatury medycznej jest opisana w zat. nr 7 w harmono-
gramie sprzatania blokéw operacyjnych i traktow porodowych, jednakze w pkt. 11 zapisano mozliwo$é wyko-
nania dodatkowej ustugi w razie potrzeby.

Pytanie nr 58.
Czynnosci dodatkowe personelu sprzatajacego punkt 16: Pranie wyktadzin dywanowych.

Wnosimy o okreslenie czgstotliwosci prania wykladzin dywanowych oraz o podanie ich powierzchni.
Odpowiedz: Zamawiajacy wykresla czynnosci opisane w pkt 16: Pranie wyktadzin dywanowych.

Pytanie nr 59.

Harmonogram sprzatania cze$ci niemedycznej: Zamawiajacy podaje: ,,Wykonywanie czynnosci 7 razy w
tygodniu (od poniedziatku do piatku) w godzinach od 07:00 do 19:00”. Od poniedziatku do pigtku uptywa dni:
5, a wykonanie czynnosci wedtug Zamawiajgcego ma odby¢ si¢ 7 razy w tygodniu.

Prosimy o wyjasnienie tresci, w taki sposob, aby nie wzbudzata watpliwosci.

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga ,,Wykonywanie czynnosci 7 razy w tygodniu w godzinach od 07:00 do
19:00+

Pvtanie nr 60.
Czynnosci wykonywane w zaleznosci od potrzeby w czesci biurowo-administracyjnej punkt 3:

Powierzchnie o duzym natezeniu ruchu w zaleznosci od zabrudzenia musza by¢ sprzatane na biezaco. Czy
Zamawiajacy wymaga do obstugi czynnosci, ktére maja by¢ wykonywane na biezaco stalej obstugi w
godzinach funkcjonowania czgsci biurowo-administracyjnej? Stwierdzenie: ,,Sprzatanie na biezaco”

jest logicznie jednoznaczne z wymogiem oddelegowania min. jednej osoby do wykonywania czynnosci, ale
zwigksza to koszt wykonania ushugi, w zwigzku z powyzszym prosimy o potwierdzenie koniecznosci
zatrudnienia osoby, badZ o modyfikacje brzmienia powyzszego punktu.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wymaga zatrudnienia dodatkowej osoby do wykonywania ustugi sprzatania na
biezaco.

Pytanie nr 61.
Zakres ustug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat punkt 1 Wykonawca zobowigzany jest do zapewnienia

catodobowego transportu wewnatrzszpitalnego przez okres 7 dni w tygodniu, ktory jest funkcje ustugowa i w
zwigzku z tym jego dzialalnos¢ musi by¢ elastyczna zwlaszcza wobec zmieniajgcych sig nieustannie potrzeb
komorek organizacyjnych szpitala.

Prosimy o okreslenie ilosci §rodkow transportu w celu wyceny ustugi.

Odpowiedz: Do zapewnienia transportu wewnatrzszpitalnego pacjenta przez okres 7 dni w tygodniu w godz.
7:00 -19:00 Zamawiajacy wymaga jednego $rodka transportowego.

Pytanie nr 62.
Zakres ustug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 2: Do realizacji zadan transportu Zamawiajacy

wymaga zapewnienia profesjonalnych $rodkéw transportu zaréwno do transportu wewnatrz jak i pomigdzy
budynkami szpitala.

Wnosimy o doprecyzowanie, jakiego rodzaju $rodki transportu uznaje za profesjonalne, ktore majg by¢
uzywane do transportu wewnatrz i zewnatrz szpitalnego.

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga, aby $rodki transportowe (pojazdy samochodowe) wykorzystywane przez
Wykonawce do realizacji swiadczenia spetnialy wymogi pojazdéw dopuszczonych do ruchu drogowego.

Pytanie nr 63.
Zakres ustug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 5 podpunkt 9: Pomoc przy zabezpieczaniu zwiok

i pomoc przy ich transporcie do pro-morte.
Wnosimy o doprecyzowanie jakiej lokalizacji dotyczy zakres okreslony w powyzszym punkcie.
Odpowiedz: Zakres ustugi okre$§lony w powyzszym punkcie dotyczy Zagania.

Pytanie nr 64.
Zakres ushug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 6: Wymagania stawiane osobom wykonujacym

czynnosci transportu dla Centralnej Sterylizacji, Apteki i Dzialu zaopatrzenia zywnosciowego:
- pracownik ubrany w odziez ochronng ( bialy fartuch i obuwie),

- wysoka higiena osobista

Wnosimy o wyjasnienie co Zamawiajacy rozumie pod pojeciem ,,wysoka higiena osobista”
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Odpowiedz: Zamawiajgcy wykresla zapis dotyczacy rozdz. I pkt. 6 w zakresie - wysoka higiena osobista.

Pytanie nr 65.
Zakres ushug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 5 podpunkt 4b: srodek transportu przeznaczony

do przewozu Zywnosci powinien by¢ przystosowany do zachowania wlasciwej temperatury przechowywania
produktoéw

Czy Zamawiajacy dopusci rozwigzanie transportu Zzywnosci w termosach zapewniajgcych zachowanie
wlasciwej temperatury zywnosci?

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode.

Pvtanie nr 66.
Zakres ushug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 5 podpunkt 5 Ustugi transportu pacjenta:

1. $rodek transportu musi zapewni¢ przew6z pacjentdéw w pozycji lezacej lub siedzacej z dostgpem
pielegniarki uczestniczacej w transporcie do pacjenta

2. transportu chorych (przy asyscie pracownika medycznego Zamawiajacego) oraz dokumentacji medyczne;j
pomiedzy jednostkami organizacyjnymi Zamawiajacego

3. transport pacjenta bedzie realizowany w od godz. 07:00 do godz. 19:00 pomigdzy komdrkami
organizacyjnymi szpitala

Wnosimy o doprecyzowanie:

Czy transport pacjentc')w ma byé realizowany tylko pomiedzy komérkami szpitalnymi w lokalizacji: Zary -

wewnetrznie, Zagan — wewnqtrzme czy tez pomiedzy dwoma lokalizacjami Zamawiajacego, a wiec:

szpital w Zaganiu i szpital w Zarach

Czy Zamawiajacy dopusci $rodek do transportu pacjentow w jednej z dwdch pozycji: lezy; siedzi Ze wzgledu

na to, ze stan chorych szpitala w Zarach/Zaganiu moze by¢ bardzo rézny: pacjent chodzacy;

pacjent niechodzacy, pacjent nie przytomny, pacjent wymagajacy transportu wraz z aparaturg podtrzymujaca

procesy zyciowe, wnosimy o doprecyzowanie, w jakim stanie fizjologicznym bedg pacjenci kierowani do

przetransportowania przez Wykonawce?

Kto podejmuje decyzje o transporcie, jednoczes$nie ponoszac odpowiedzialnos¢ ze bezpieczenstwo chorego?

W jaki sposob bedzie zabezpieczona dokumentacja medyczna zawierajgca dane wrazliwe.

Odpowiedz: Transport pacjentow realizowany bedzie pomu;dzy komorkami organizacyjnymi szpitala w

lokalizacji Zary wewnetrznie, Zagan wewnetrznie. Wykonawca nie bedzie realizowal transportu pomlqdzy

szpitalem w Zarach a szpitalem w Zaganiu. Zamawiajacy dopusci §rodek do transportu pacjentow w pozycy

lezacej i siedzacej. Decyzje o transporcie pacjenta podejmuje pracownik Zamawiajacego, jednoczesnie ponosi

odpowiedzialno$¢ ze bezpieczenstwo chorego. Za zabezpieczenie dokumentacji medycznej zawierajacej dane

wrazliwe odpowiedzialny jest Zamawiajacy.

Pytanie nr 67.
Zakres ustug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 7 Transport bielizny szpitalnej:

a) przygotowania, segregacji, liczenia i transportu brudnej bielizny do magazynu brudnej bielizny, ktory
bedzie odbywaé sie codziennie w dni robocze od godz. 700 do 1500, transportem przeznaczonym
wylacznie do transportu brudnej bielizny z oznakowanym napisem "brudna bielizna", przez pracownika
ubranego w szare ubranie robocze;

Wnosimy o doprecyzowanie czy transport ma by¢ wykonywany od poniedziatku do pigtku: standardowe dni

robocze, czy codziennie przez 7 dni w tygodniu — szpitalne dni robocze. Szpital wszak nie jest zamykany na

weekend, pracuje codziennie przez 7 dni w tygodniu

Czy Zamawiajacy dopuszcza inny kolor odziezy roboczej niz ten wskazany w pierwotnych zapisach SIWZ?

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na transport poscieli (czystej i brudnej) jednym $rodkiem transportu po

dokonaniu dezynfekcji/dekontaminacji?

Odpowiedz: Transport realizowany bedzie 5 dni w tygodniu, w wyjatkowych sytuacjach np. awaria pralni

ustuga moze byé $§wiadczona w dniu wolny od pracy. Zamawiajacy dopuszcza inny kolor odziezy roboczej niz

ten wskazany w pierwotnych zapisach SIWZ. Zamawiajacy wyrazi zgode na transport poscieli (czystej i

brudnej) jednym srodkiem transportu po dokonaniu dezynfekcji/dekontaminacji.

W Filii Zagan codziennie w dni robocze, poniedziatek- piatek od godz. 7:00 — 15:00:

— transport bielizny czystej szafg do transportu bielizny czystej po uprzedniej dekontaminacji,
dekontaminacja szafy po uzyciu,
— transport bielizny brudnej wozkiem do transportu bielizny brudnej, dekontaminacja wozka po uzyciu.

Pytanie nr 68.
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Zakres ustug transportu wewnatrzszpitalnego Rozdziat I punkt 6: Zamawiajacy wymaga, aby przy realizacji
ustugi transportu byla przestrzegana zasada odpowiedzialnosci materialnej.

Wnosimy o doprecyzowanie, w jaki sposéb ma by¢ realizowana zasada odpowiedzialno$ci materialnej podczas
transportu?

Odpowiedz: Wykonawca przy realizacji ustugi transportu powinien posiadaé¢ ubezpieczenie OC na wszystkie
pojazdy samochodowe wykorzystywane do $wiadczenia ustugi. Zasada odpowiedzialnosci lezy po stronie
Wykonawcey, a dla transportéw powyzej kwoty 5 tys. zt Zamawiajacy kazdorazowo przekaze materialy do
transportu na podstawie protokolu zdawczo-odbiorczego, przygotowanie protokotu i oszacowanie wartosci
transportu lezy po stronie Zamawiajacego.

Pytanie nr 69.
Wykaz sprzetu do wykonania ustugi punkt 9 i 10: Pojemniki transportowe do transportu materialow

biologicznych: do krwi i do moczy, pojemniki do transportu materiatéw sterylnych.

Wnosimy o podanie ilosci pojemnikéw do transportu wymienionych w powyzszych punktach, ktére wymaga
Zamawiajacy z podziatem na poszczegdlne lokalizacje: Zary, Zagan

Odpowiedz: Wykonawca zapewni pojemniki do transportu materiatéw biologicznych do krwi i do moczy
Zary-pojemnik do transportu materialéw biologicznych- 2 szt. (duze); pojemniki do materialéw sterylnych-
20-22 szt, szpital w Zaganiu nie potrzebuje pojemnikow.

Pytanie nr 70.

Czy na wyposazeniu komodrek organizacyjnych Zamawiajgcego znajdujg sie urzadzenia typu:
ptuczkodezynfektory?

Jesli tak prosze o wskazanie lokalizacji i ilosci urzadzen oraz do kogo nalezy zakup preparatow.

Odpowiedz: Na wyposazeniu komoérek organizacyjnych Zamawiajacego znajduja sie ptuczko-dezynfektory.
Zamawiajacy zapewni preparaty do myjek — dezynfektoréw basenow, kaczek, oraz do dezynfekcji manualne;.

Pytanie nr 71.
IX PRACOWNIE RTG, TK, POZ, LABORATORIUM oraz zatacznik nr 14

Prosimy o zajecie jednoznacznego stanowiska przez Zamawiajgcego w zakresie dni tygodnia, w ktorych
Zamawiajacy wymaga sprzatania laboratorium. Powyzsze zalgczniki przekazuja dwie rézne informacje: 5 i 7
dni w tygodniu.

Ktora ilo$é dni w ciagu tygodnia jest prawdziwa: 5 czy 77

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga sprzgtania laboratorium 5 x w tygodniu.

Dotyczy Zalacznika nr 7 i zalacznika nr 9 Transport positkow

Pytanie nr 72.
W zwiazku z zapisami zalacznika nr 9 punkt 1.7 dotyczacego dostaw na oddzialy szpitalne calodziennego

Zywienia pacjentow prosze o wykreslenie z zatacznika nr 7 Zakres ushug transportu wewnatrzszpitalnego punkt
L.5 ust. 4.

Ponadto zwracamy sig¢ z prosba o jasne sprecyzowanie jakie czynno$ci zwigzane z transportem i dystrybucja
positkéw naleza do zakresu obowiazkow przypisanych do zadania nr 1.

Odpowiedz: Zamawiajagcy wyraza zgod¢ na o wykredlenie z zalgcznika nr 7 Zakres uslug transportu
wewnatrzszpitalnego punkt I. ust. 4. Dystrybucje positkéw na oddziatach szpitalnych bedzie realizowat
Wykonawca, ktory przystapi do ustugi w zakresie zadania nr 1.

Dotyczy Zalacznika nr 8
Pytanie nr 73.

Sprzatanie terenéw zewngtrznych wraz z pielggnacja terenéw zielonych punkt 2: Wnosimy o potwierdzenie, ze
zapewnienie materiatu roslinnego do nasadzen, oraz nawozow mineralnych wielosktadnikowych lezy po stronie
Zamawiajacego. Prosz¢ o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy nieodplatnie zapewni dostep do wody w celu
podlewania roslin.

Odpowiedz: Tak, zakup materiatu roslinnego do nasadzefi, oraz nawozéw mineralnych wielosktadnikowych

lezy po stronie Zamawiajacego. Zamawiajacy potwierdza, ze zapewni nieodplatny dostep do wody w celu

podlewania roslin

Dotyczy Zalgcznika nr 14 Minimalne wymagania w zakresie $wiadczenia ustugi
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Pvtanie nr 74.
W zwigzku z pytaniem nr 4 oraz podzialem przedmiotu zamowienia na zadania zwracamy sie z prosbg o

modyfikacje zatacznika nr 14 zgodnie z ponizszymi sugestiami:

1. Ujednolicenie czasu realizacji ustugi poprzez zsumowanie czasu pracy dla ushug w zakresie sprzatania i
wspoldziatania z personelem medycznym W rzeczywistosci podzial ww. zadan uzalezniony jest od pewnych
zdarzen i sytuacji, ktore sg bardzo trudne do przewidzenia a w sposdb znaczny rzutujg na organizacje pracy w
danej jednostce szpitala. Jakiekolwiek, zakladane z gory, czasowe podzialy w tym zakresie w ramach danej
Jednostki moga negatywnie wplynaé na realizacje zakladanych przez zamawiajacego zadan.

Ponadto aktualnie przewidziany przez Zamawiajacego, sztuczny podzial czasu realizacji ww. zadaf
diametralnie wplywa na mozliwos¢ zastosowania prawidlowego wyliczenia poziomu zwolnienia ushugi
wspoltdziatania z personelem medycznym na podstawie przepisow o VAT. Z uwagi na fakt, ze ww. zwolnienie
ze stawki VAT ma charakter podmiotowo-przedmiotowy — ocena mozliwosci i poziomu prawidlowego
zastosowania tego zwolnienia, jak i cigzar dowodowy w tym zakresie lezy po stronie Wykonawcy a nie
Zamawiajacego.

W zwiazku z powyzszym rekomendowanym rozwigzaniem jest pozostawienie Wykonawcy marginesu
elastycznos$ci w zakresie organizacji pracy na danym stanowisku i okredlenie ogdlnego, lacznego czasu
przeznaczonego na realizacje ushugi sprzatania i wspoldziatania z personelem medycznym zaktadanego w danej
jednostce organizacyjnej szpitala zgodnie z zakladanym zakresem czynnosci przewidzianym w SIWZ.,

2. Wykreslenie pozycji nr 87, 88, 89 jako czynnosci nie nalezacych do zadania nr 1

3. Wykres$lenie z pozycji nr 85 zakresu czynnodci transportu ,,positki Zary i dostarczenie zywnosci do Zagania”
jako nie nalezacych do zadania nr 1

4. Zmiang ilosci osob $wiadczacych ushuge z pozycji 85 z ,,1” na ,,2” w odniesieniu do dyzuru 7 dni w tygodniu
od 07:00-19:00

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode na pozostawienie Wykonawcy marginesu elastycznosci w zakresie
organizacji pracy na danym stanowisku i okreslenie ogdlnego, tgcznego czasu przeznaczonego na realizacje
uslugi sprzatania i wspoldziatania z personelem medycznym zakladanego w danej jednostce organizacyjnej
szpitala zgodnie z zakladanym zakresem czynnosci przewidzianym w siwz.

Na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2019 r.
poz. 1843). Zamawiajacy zmienia dotychczasowa tresci SIWZ

Na podstawie art. 38 ust. 6 Zamawiajagcy w celu zapewnienia Wykonawcom czasu niezbednego do
przygotowania ofert wynikajacych ze zmiany tresci specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia postanowit
przedtuzy¢ termin sktadania ofert:

Nowy termin skladania ofert: 27.07.2020 r. do godz. 09%
Nowy termin otwarcia ofert: 27.07.2020 r. do godz. 093

Pozostata tres¢ specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia pozostaje bez zmian.
Powyzsze informacje nalezy traktowac¢ jako integralng czgs$¢ specyfikacji istotnych warunkéw zamdwienia.
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