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DO WSZYSTKICH UCZESTNIKOW POSTEPOWANIA

Dotyczy:  postepowanie o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego w
trybie przetargu nieograniczonego pod nazwg ,Kompleksowe ustugi sprzatania,
transportu wewnetrznego, odbierania prania i ustugi pomocnicze oraz gospodarcze
dla Szpitalnego Centrum Medycznego w Goleniowie sp. z 0.0.”

Numer ogtoszenia: 2020/S 113-274316 z dnia 12.06.2020
Numer sprawy: ZZPf06/2020

WYJASNIENIE | ZMIANA TRESCI SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKOW
ZAMOWIENIA (dalej SIWZ) ORAZ ZMIANA TERMINU SKLADANIA | OTWARCIA
OFERT ORAZ WNIESIENIA WADIUM

W zwigzku ze ztozonymi zapytaniami do treéci SIWZ dziatajac na podstawie art. 38
ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamoéwien publicznych (tekst jedn.:
Dz.U. z 2018 r. poz. 1986 z pdin. zm.), SZPITALNE CENTRUM MEDYCZNE w
Goleniowie sp. z 0.0. udziela odpowiedzi na pytania Wykonawcdéw:

Pytanie 1

Prosimy o informacje, czy na dzien dzisiejszy Zamawiajacy tj. Szpitalne Centrum
Medyczne w Goleniowie, zalega z ptatnosciami na rzecz aktualnego Wykonawcy
ustugi utrzymania czystosci w szpitalu?

Odpowiedi: Pytanie nie dotyczy tresci specyfikacji istotnych warunkéw

zamoéwienia i nie stanowi prosby o wyjasnienie jego zapisow.

Pytanie 2

Zwracamy sie z pro$ba o modyfikacje §10 ust. 7 wzoru w brzmieniu: , Wykonawcy
przystuguje prawo wypowiedzenia niniejszej umowy, po uprzednim pisemnym
wezwaniu do uregulowania naleznosci w dodatkowym terminie, nie krétszym niz 30
dni w przypadku zalegania przez Zamawiajqcego z zaptatq za wykonangq ustuge
przez dwa petne okresy ptatnosci. Okres wypowiedzenia wynosi w tym wypadku
miesiqc ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego”.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowang modyfikacje.
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Pytanie 3

Zamawiajgcy W w/w wymienionym postepowaniu o udzielenie zamdéwienia
publicznego okreélit warunki udziatu dotyczace zdolnosci technicznej lub zawodowej
na zbyt niskim poziomie w stosunku do przedmiotu zaméwienia. Takie posunigcie
moie spowodowaé ,iz o udzielenie zamdwienia beda ubiega¢ sie Wykonawcy nie
majacy odpowiedniego doéwiadczenia w realizacji ustugi szpitalnej, co w zwigzku ze
specyfika dziatalno$ci szpitalnej i ryzykiem zakazen jest nie do przyjgcia.

W zwigzku z powyiszym prosimy o zmodyfikowanie rozdziatu nr V SIWZ, poprzez
wprowadzenie jako wystarczajacego tj. wyrazajacego minimalny poziom zdolnosci
do nalezytego wykonania zaméwienia warunku udziatu w postepowaniu w zakresie
zdolnosci technicznej lub zawodowej o tresci:

Warunek ten zostanie spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze w okresie ostatnich 3
lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci
jest krotszy to w tym okresie, wykonat lub wykonuje co najmniej dwie ustugi
polegajgce na sprzqtaniu w obiektach opieki zdrowotnej w postaci szpitala wraz z
poradniami medycznymi o minimalnej tgcznej sprzqtanej powierzchni nie mniejszej

niz 10.000 m2 i wartosci co najmniej 3.000 000,00 zf brutto kazda.
Odpowiedz: Zamawiajacy podtrzymuje zapisy SIWZ.
Pytanie 4

1. Zamawiajacy w SIWZ wéréd ogétu prac wymienia takie prace pomocnicze przy
pacjencie. Zwazywszy na fakt, iz:

e sg one zwolnione z podatku VAT, natomiast prace pozostate sa opodatkowane
wg stawki 23%,

e prawidtowo$¢ ustalania relacji pomigdzy sprzedaza opodatkowana a zwolniong
w juz realizowanych kontraktach tego typu jest przedmiotem zainteresowania
Urzedéw Kontroli Skarbowej (w praktyce — organy te prowadza obecnie
ogoélnopolskie kontrole w firmach éwiadczacych ustugi outsourcingowe, m.in.
przestuchujac w ich w toku zatrudniong w szpitalach kadre menedzerska, co
prowadzi¢ ma do obiektywnego ustalenia w toku kontroli wartosci ustugi

zwolnionej w catej jej wartosci),
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zwracamy sie z uprzejma prosbg o udzielenie informacji, jaki procent wartosci
ustugi bedg one w opinii Zamawiajacego stanowic?

W opinii Wykonawcy - ustalenie relacji pomiedzy wartosciq sprzedazy
opodatkowanej i zwolnionej przez Zamawiajacego, juz na etapie prowadzonego
postepowania — pozwoli na uniknigcie opisanych powyzej czynnosci w przysztosci.
Odpowiedi: Zamawiajacy dokonuje modyfikacji SIWZ poprzez dodanie w
zataczniku nr 5 do SIWZ- Opis przedmiotu zaméwienia w punkcie | »Zakres

zada” punktu 10a o brzmieniu:

,10a) Zamawiajqcy okresla udziat procentowy poszczegdlnych czynnosci w catej
ustudze:

- czynnosci wskazane w punkcie 8 powyzej--30%
- pozostate czynnosci- 70 %.

Zamawiajgcy zmodyfikowat takze Formularz oferty, ktory otrzymat brzmienie jak w
zatgczeniu do niniejszych wyjasnien.”

Pytanie 5

Zamawiajacy w SIWZ dopuszcza mozliwos¢ udziatu w postepowaniu podmiotow
dziatajacych w ramach konsorcjum. Zwazywszy na fakt, iz:

e obserwowang na rynku praktyka jest sytuacja, w ktérej o udzielenie
zamoéwienia ubiegaja sie podmioty bedace spétkami kapitatowymi, dziatajgce w
ramach konsorcjum, a nastepnie — juz na etapie $wiadczenia ustugi - faktury
wystawiane sa przez kilkanascie spotek cywilnych zatozonych przez
konsorcjantow,

e powyisze moze budzi¢ watpliwosci co do zgodnosci takiej praktyki z przepisami
ustawy z dnia 29.01.2004 r. — Prawo zaméwien publicznych oraz ustawy z dnia
11.03.2004 r. o podatku od towardw i ustug (a zwtaszcza z art. 113 ust. 1§ 9
dotyczacym zwolnieri podmiotowych, art. 106a — 106q dotyczacym zasad
wystawiania faktur oraz art. 88 dotyczacym braku prawa do odliczenia VAT) co
potwierdzaja kontrole podatkowe prowadzone w firmach $wiadczacych ustugi
outsourcingowe,
zwracamy sie z uprzejma prosbg o udzielenie informacji, czy Zamawiajacy po

udzieleniu zaméwienia dopuszcza mozliwo$¢ wystawiania faktur przez inny
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podmiot (de facto: przez innego podatnika VAT), niz ubiegajacy sig o udzielenie
zamdéwienia cztonkowie konsorcjum?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie dopuszcza mozliwosci wystawiania faktur przez
inny podmiot niz ubiegajacy si¢ o udzielenie zaméwienia cztonkowie
konsorcjum.

Pytanie 6

Zmawiajacy okreélit w SIWZ wymdg zatrudnienia pracownikow wykonujgcych
czynnosci porzadkowe lub czynnosci sprzatania na umowg o prace. Wnosimy o
wyrazenie zgody na zatrudnienie pracownikow na umowe zlecenie wyfacznie_na

zastepstwa urlopowo-chorobowe. Koniecznoé¢  zachowania  wymogu

zatrudnienia wyfacznie na umowe o prace w sytuacjach losowych, zdarzeniach
niemozliwych do przewidzenia jest nierealne. Wykonawca nie jest w stanie
przewidzie¢ ile os6b bedzie w danym okresie czasu np. na zwolnieniu lekarskim.
Zatrudnienie na umowe o prace wymaga chociazby dostarczenia badan
lekarskich, co w sytuacjach nagtych jest nierealne i wymaga dodatkowego czasu.
W zwiazku z powyzszym wnosimy jak na wstepie.

Odpowiedi: Zamawiajacy hie wyraza zgody na powyisze.

Pytanie 7

W zat. 5.1 w czeéci, gdzie Zamawiajacy definiuje wymagania dotyczace sprzetu ,
jednym z wymagar jest zapewnienie mechanicznego urzadzenia do dezynfekji
termicznej, za$ kilka wierszy nizej wymaga dezynfekatora na oddziat ZOL-u.
Prosze o potwierdzenie , ze obydwa zapisy dotycza myjni — dezynfektoréw do
mycia basenéw i kaczek oraz potwierdzenie, ze Wykonawca musi dostarczy¢ 2
szt. takich urzadzen

Odpowiedi: Zamawiajacy wymaga tylko 1 szt. dezynfekatora (ZOL)

Pytanie 8

Zamawiajacy wymaga takze 2 szt. urzadzen do dezynfekcji parowej. Proszg o
potwierdzenie, ze Wykonawca dobrze zrozumiat, ze ma dostarczy¢ parownice , a
nie fumigatory ( dezynfekcja przez zamgtawianie)

Odpowiedi: Zamawiajacy dokonuje modyfikacji SIWZ poprzez wykreslenie z

zat. 5 do SIWZ- Opis przedmiotu zaméwienia w punkcie | ,Zakres zadar”
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wymogu zapewnienia przez Wykonawce urzadzenia do dezynfekcji parowej 2

szt.

Pytanie 9

Zat. 5A przedstawia zupetnie inne metraze niz te podane w zat. 5. Ponadto nie
podano w nim wszystkich tam wymienionych ( m.in.: prosektorium, archiwum,
itd.). Prosze o weryfikacje.

Odpowiedi: Zamawiajacy zmodyfikowat zatacznik 5a do SIWZ, ktéry otrzymat
brzmienie jak w zataczeniu do niniejszych wyjasnien..

Pytanie 10

Ponadto w zat. 5A nie podano zapotrzebowania na godziny pracy pracownika
transportu oraz na oddziat wewnetrzy Il. Prosze o weryfikacje lub informacje, ze
to Wykonawca sam ma zaplanowac organizacjg pracy na w/w.

Odpowiedi: Zamawiajacy zmodyfikowat zatacznik 5a do SIWZ, ktéry otrzymat

brzmienie jak w zataczeniu do niniejszych wyjasnien..

Pytaniell

Ponadto w zaf. 5 zapisano: pralnia o powierzchni 54,43 m2 , za$ w zat. 5A
magazyn poscieli o metrazu 40 m2. Proszg o informacje czy do sprzatania naleig
obydwa pomieszczenia czy tylko jedno z nich.

Odpowiedz: Zamawiajacy zmodyfikowat zatacznik 5a do SIWZ, ktéry otrzymat

brzmienie jak w zataczeniu do niniejszych wyjasnien..

Pytanie 12
W zat. 5 brak pomieszczenia anestezjologa, ktéry podano w zat. 5A
Odpowiedi: Zamawiajacy zmodyfikowat zatacznik 5a do SIWZ, ktéry otrzymat

brzmienie jak w zataczeniu do niniejszych wyjasnien..

Pytanie 13
W zat. 5A zapisane jest powierzchnia : kierownik kuchni, magazyny , kuchnia - o
metrazu 150 m2 , zaé w zat. 5 istnieja zapisy: dietetyk — 6 m2, przy kuchni -0

m2, brak pozycji magazyny. Prosze o weryfikacje.
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Odpowiedz: Zamawiajacy zmodyfikowat zatacznik 5a do SIWZ, ktéry otrzymat

brzmienie jak w zataczeniu do niniejszych wyjasnien..

Pytanie 14

Prosimy o potwierdzenie, iz w przypadku konsorcjum, Zamawiajacy uzna
warunek za spetniony, jezeli co najmniej jeden z konsorcjantéw bedzie posiadat
Certyfikat Gwaranta Czystosci i Higieny, Certyfikat Systemu Zarzadzania Jakoscig
wg wymagahn normy EN 1509001:2008, Certyfikat Systemu Zarzadzania
Srodowiskowego wg wymagan normy EN I1SO 14001:2004.

Odpowiedi: Posiadanie certyfikatu nie stanowi warunku udziatu w
postepowaniu, a jedynie kryterium oceny oferty. Dla przyznania przez
Zamawiajacego punktéw w kryterium ,Jakos¢ ustugi” wystarczajace jest
legitymowanie si¢ wymaganym certyfikatem przez jednego wykonawce, ktéry
ubiega sie o udzielenie zaméwienia wspélnie z innym wykonawcami.

Pytanie 15

Zamawiajagcy wymaga dotaczenia do oferty dokumentu potwierdzajacego
doéwiadczenie  osoby(kierownika obiektu), ktéra bedzie nadzorowac
wykonywanie ustugi. Prosimy o potwierdzenie, iz dokumentem potwierdzajgcym
na spetnienie powyiszego bedzie oswiadczenie Wykonawcy potwierdzajace
doéwiadczenie osoby (kierownika obiektu).

Odpowiedi: Zamawiajacy potwierdza.

Pytanie 16

Zamawiajacy w tresci SIWZ - opis przedmiotu zamdwienia wskazat m.in.
czynnosci pomocnicze przy pacjencie. Czynnoéci pomocnicze przy pacjencie sg
zwolnione z podatku VAT, natomiast prace pozostate s3 opodatkowane wg
stawki 23%.

W cenie jednostkowej nie mozna uja¢ dwéch réznych stawek podatku VAT
poniewaz cena jednostkowa - w tym wypadku - cena za 1m2, moze mie¢
"przypisang" tylko i wytacznie jedng stawke podatku VAT.

W zwigzku z powyiszym wnosimy o modyfikacje zatacznika nr 1 do SIWZ -
formularza oferty

Nadmieniam, iz w przypadku kiedy Zamawiajacy nie zmodyfikuje formularza

cenowego, jak w sposéb pokazany powyzej, Wykonawcy bedg zmuszeni
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zastosowal stawke podatku VAT réwng 23% co w znaczny sposob zawyzy

warto$¢ sktadanych ofert. W zwigzku z powyzszym wnioskujemy jak na wstepie.

Odpowiedi:

Zamawiajacy dokonuje modyfikacji SIWZ poprzez dodanie w zataczniku nr 5 do
SIWZ- Opis przedmiotu zaméwienia w punkcie | ,Zakres zadar” punktu 10a o
brzmieniu:

,10a) Zamawiajqcy okresla udziat procentowy poszczegdinych czynnosci w catej
ustudze:

- czynnosci wskazane w punkcie 8 powyzej--30%
- pozostate czynnosci- 70 %.”

Zamawiajqcy zmodyfikowat takze Formularz oferty, ktory otrzymat brzmienie jak w
zatgczeniu do niniejszych wyjasnieri.

Pytanie 17

Dotyczy §1 ust. 3 umowy: ,Zamawiajgcy zobowiqzuje sie, ze wielkos¢
powierzchni w odniesieniu do ktdrej bedq $wiadczone ustugi bedgce
przedmiotem niniejszej umowy nie zostanie zmniejszona na stafe o wiecej niz
fqcznie 10%”. Zwracamy sig z prosha o dodanie postanowienia, iz w przypadku
zmniejszenia zakresu ustugi zmniejszona zostanie réwniez liczba oséb
realizujacych ustugi na rzecz szpitala.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie okreéla ogélnej ilosci zatrudnionych
pracownikéw do wykonania ustugi. Wykonawca ma zapewni¢ liczbe
personelu, jaka zapewnia nalezyte wykonanie Ustug oraz przy uwzglednieniu
sposobu organizacji pracy wskazanego w zatacznikach. W zwigzku z
powyiszym Zamawiajacy nie wyraza zgody na dodanie proponowanego

postanowienia.

Pytanie 18

Zwracamy sie z prosbg o modyfikacje §3 ust. 16 wzoru umowy, poprzez
zmniejszenie kary umownej o 50%. Zaproponowana przez Zamawiajgcego kara
jest razaco wysoka.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wyraza zgody i podtrzymuje zapisy SIWZ.

Pytanie 19
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Dotyczy §4 ust. 1 umowy. Zwracamy si¢ z prosbg o uszczegotowienie, ze
Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ na zasadzie winy, oraz wytacznie za
udowodnione, zawinione dziatanie swoich pracownikéw- do wysokosci polisy.
Odpowiedi: Zamawiajacy podtrzymuje zapisy SIWZ.

Pytanie 20

Dotyczy §4 ust.6 umowy. Wnioskujemy o dodanie zapisu, iz Wykonawca ponosi
odpowiedzialno$¢ jedynie za udowodnione, zawinione dziatania podwykonawcy-
do wysokosci polisy.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowany zapis.

Pytanie 21
Dotyczy §7 ust. 2 umowy. Wnioskujemy o dodanie zapisu, iz w trakcie kontroli
przeprowadzonej przez Zamawiajacego, powinien uczestniczyé przedstawiciel
Wykonawcy pod rygorem utraty prawa do naliczania kary umownej.
Odpowied: Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowany zapis
Pytanie 22
Prosimy o doprecyzowanie §8 ust. 5 i 6 wzoru umowy, poprzez dopisanie w jakim
okresie Wykonawca i Zamawiajacy powinni dojé¢ o porozumienia odnosnie
waloryzacji, oraz wprowadzenie zapisu, iz waloryzacja wynagrodzenia bedzie
nalezna od dnia wystapienia zmiany przepiséw prawa.
Odpowiedi: Zamawiajacy podtrzymuje dotychczasowe zapisy. W szczegdinosci
postanowienia umowy wskazujq juz moment, od ktérego mozna zwaloryzowa¢
wynagrodzenie
Pytanie 23
Zwracamy sie z prosba o modyfikacje § 9 wzoru umowy, poprzez zmniejszenie
wygérowanych kar umownych o 50%. W procedurze udzielania i realizacji
zaméwieri publicznych to zamawiajacy jest w pozycji uprzywilejowanej
wzgledem wykonawcow, umozliwiajacej mu narzucanie warunkéw dotyczacych
realizacji zaméwienia, jednak powinien on tak uksztattowaé tre$¢ umowy aby
realizacja zaméwienia w ogéle byta mozliwa. Zatem zastrzeganie kar umownych
nie powinno by¢ celem samym w sobie, ale $rodkiem dyscyplinujacym
wykonawce. Wielokrotnie wskazywata na to Krajowa Izba Odwotawcza, m.in. w

wyroku z dnia 5 marca 2014 r., sygn. akt KIO 283/14. Nie moina réwniez
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zapomina¢, ze podstawowa funkcja kary umownej jest naprawienie szkody
(zryczattowane odszkodowanie), a zatem stawka kary umownej nie powinna by¢
ustalona abstrakcyjnie, lecz z uwzglednieniem przewidywanej szkody, jaka moze
powsta¢ po stronie Zamawiajgcego. Jednakze postanowienie projektu umowy
nie zostato oparte na powyiszych zatozeniach, stad wniosek o jego zmiane.
Zaproponowane przez wykonawce zmiany poprzez obnizenie wysokosci kar
umownych, zréznicowanie ich wysokosci w stosunku o rangi, skutku i okresu
trwania uchybienia i jego wptywu na funkcjonowanie zamawiajgcego ma z
jednej strony zapewni¢, iz w dalszym ciggu kary umowne beda spetniaty funkcje
represyjna, z drugiej za$, ze zaczng spetnia¢ funkcje odszkodowawcza, a nie
,zarobkowq”.
Odpowiedz: Zamawiajacy hie wyraza zgody na wprowadzenie
zaproponowanej zmiany we wzorze Uumowy. Wysoko$¢ kar nie jest
wygbérowana i jest adekwatna do wartoéci szacunkowej zamoéwienia.
Wykonawca powinien zatoizy¢, ze przy wiasciwej organizacji pracy ustuge
bedzie wykonywat nalezycie.

Pytanie 24

Whioskujemy o modyfikacje §9 ust. 2 wzoru umowy poprzez wprowadzenie
postanowiert w przedmiocie maksymalnej wysokosci kar umownych, oraz
wprowadzenie zapisu uniemozliwiajacego kumulowanie sieg kar.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody na modyfikacje §9 ust. 2 wzoru
umowy

Pytanie 25

Whnioskujemy o modyfikacje §10 ust. 5 pkt. 7, poprzez wprowadzenie zapisu na
mocy ktérego przed stwierdzeniem braku posiadania aktualnego ubezpieczenia,
Zamawiajacy bytby zobowigzany do wezwania Wykonawcy do przedtozenia
stosownych dokumentéw w tym zakresie.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody na modyfikacje §10 ust. 5 pkt. 7.

Wykonawcy jest zobowigzany do utrzymania ciggtosci ubezpieczenia.

Pytanie 26.

Whnosimy o wyrazenie zgody na zatrudnienie pracownikéw na umowe zlecenie
wylacznie

w przypadku nagtych i niespodziewanych nieobecnosci, pracownika
zatrudnionego na umowe
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o prace, wynikajacych z przyczyn losowych (m.in. zwolnienia lekarskie, porodu,
urlopu na zadanie).

Koniecznoé¢ zachowania wymogu zatrudnienia wytgcznie na umowg o pracg w
sytuacjach losowych, zdarzeniach niemozliwych do przewidzenia jest nierealne.
Wykonawca nie jest w stanie przewidzie¢ ile 0séb bedzie w danym okresie czasu
np. na zwolnieniu lekarskim. Zatrudnienie na umowg o pracg poprzedzane jest
spetnieniem szeregu wymagar m. in. wykonaniem i dostarczenia badan
lekarskich

z zakresu medycyny pracy, czy szkoleri BHP, co w sytuacjach nagtych jest
nierealne i wymaga dodatkowego czasu. W zwigzku z powyzszym wnosimy jak na
wstepie.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyisze.

Pytanie 27.

Prosimy Zamawiajacego o obnizenie kary umownej przewidzianej w projekcie
umowy

(zatacznik nr 2 do SIWZ) § 9 ust. 2 projektu umowy. Proponujemy zmniejszenie
kary umownej do 20% wartosci miesigcznego wynagrodzenia. Relacja wysokosci
przewidzianych kar umownych do uchybien, na wypadek ktorych zostaty
przewidziane, powoduje zachwianie relacji pomiedzy wysokoscia zastrzezonej
kary umownej do wysokosci wynagrodzenia za wykonanie zobowigzania oraz
zachwianie stosunku wysokosci zastrzezonej kary umownej do wysokosci
doznawanej szkody (zob. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 21 wrze$nia 2007 r., V
CSK 139/07 oraz uchwate sktadu 7 sedziéw Sadu Najwyzszego z dnia 6 listopada
2003 r., Il CZP 61/03).

Kara umowna jest, bowiem surogatem odszkodowania, zastrzezonym w
okreélonej wysokosci i nie moze prowadzi¢ do nieuzasadnionego wzbogacenia
wierzyciela (zob. wyrok Sadu Apelacyjnego

w Katowicach z dnia 28 wrze$nia 2010 r., V ACa 267/10). Kary umowne
zastrzezone przez Zamawiajacego pozwola mu nie tylko na pokrycie ewentualnej
szkody, ale przede wszystkim na sfinansowanie znacznej cze$ci zaméwienia przez
Wykonawce, a tym samym na wzbogacenie Zamawiajacego. Pozbawienie
Wykonawcy znacznej czgsci miesiecznego wynagrodzenia z powodu
jednorazowych uchybien, doprowadzi do zachwiania zasady ekwiwalentnosci
$wiadczerh w umowie

o charakterze wzajemnym. Fakt, ze kara umowna petni funkcje dyscyplinujaca,
nie moze prowadzi¢ do nadmiernego wzbogacenia Zamawiajacego. Kara umowna
petni w pierwszej kolejnosci funkcje odszkodowawczg (zob. wyrok Sadu
Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 4 grudnia 2014 r., | ACa 793/14 oraz wyrok Sadu
Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 23 wrzeénia 2014 r., | ACa 343/14).
Przewidziane przez Zamawiajacego kary umowne s3 nie do zaakceptowania,
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poniewaz prowadza do razacego pokrzywdzenia jednej ze stron, w spos6b
nieadekwatny do celu ochrony, ktérg zamierzata uzyska¢ strona przez jej
wprowadzenie (zob. wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdarisku z dnia 14 maja 2013
roku,

| ACa 173/13). W zwigzku z powyzszym wnosimy jak na wstepie.

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wyraza zgody na wprowadzenie

zaproponowanej wysokosci kary umownej. Wysokos¢ kar nie jest
wygérowana i jest adekwatna do wartosci szacunkowej zamoéwienia.
Wykonawca powinien zatoiyé, ze przy wiasciwej organizacji pracy ustuge

bedzie wykonywat nalezycie.

Pytanie 28
Czy w obiekcie jest wyznaczone miejsce na szatnie dla pracownikéw?
Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 29
Czy szatnie s3 w odpowiednim stanie technicznym ? (o$wietlenie, wentylacja)?
Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 30

Czy w szatni s3 miejsca siedzace dla co najmniej 50%zatrudnionych najliczniejsze
zmiany ?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 31
Czy w szatniach bedzie mozliwos¢ ustawienia szafek dla pracownikéw ?
Odpowiedz: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 32
Czy bedzie mozliwos$¢ zorganizowania osobnej szatni dla kobiet i mezczyzn ?

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 33
Czy szeroko$¢ przejé¢ w szatni migdzy dwoma rzedami szaf oraz gtownych przejsc

komunikacyjnych jest wigksza niz 1,5 m?
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Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 34Czy szeroko$¢ przejécia w szatni miedzy rzedami szaf a $ciang jest
wieksza niz1,1m.?

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 35
Czy na kazdego pracownika korzystajacego z szatni przypada co najmniej 0,5m2
wolnej powierzchni podtogi?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 36
Czy w sktad zespotu szatni wchodzi umywalnia?
Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 37
Czy w szatni umywalnie s3 w odpowiednim stanie technicznym ?
Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 38

Czy w szatni szerokos$¢ przejscia miedzy umywalkami a przeciwlegta $ciang
wynosi nie mniej niz 1,3 m?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 39

Czy w szatni szerokos$¢ przejscia miedzy dwoma rzedami umywalek wynosi nie
mniej niz2 m?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 40
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Czy w szatni, na kazdych dziesieciu pracownikéw najliczniejszej zmiany przypada
co najmniej jedna umywalka?
Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 41
Czy w sktad zespotu szatni wchodzi pomieszczenie z natryskami?
Odpowiedz: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 42

Dotyczy pomieszczenia szatni (natryski).Czy natryski sq we wiasciwym stanie
technicznym ?

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 43

Dotyczy pomieszczenia szatni (natryski). Czy na kazdych o$miu pracownikéw
najliczniejszej zmiany przypada co najmniej jedna kabina?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 44

Dotyczy pomieszczenia szatni (natryski).Czy szerokosé¢ przejécia miedzy dwoma
rzedami kabin wynosi nie mniej niz 1,3 m?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 45

Dotyczy pomieszczenia szatni (natryski).Czy szerokos¢ przejécia miedzy
umywalkami a przeciwlegta $ciang wynosi nie mniej niz 90 cm?

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.

Pytanie 46

Dotyczy pomieszczenia szatni (natryski).Czy natryski i umywalki maja ciepta wode
?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzielit osobnego pomieszczenia na szatnie.
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Pytanie 47
Czy jest dostep do pomieszczenia, w ktérym moina zrobi¢ jadalnie dla

pracownikéw wykonujacych ustuge utrzymania czystosci u zamawiajacego?
Jesli tak to :

Czy w pomieszczeniu przypada co najmniej 1,1 m2 powierzchni na kazdego

pracownika jedzacego positek ?

Czy w pomieszczeniu jadali s3 miejsca siedzace ?

Czy w pomieszczeniu jadalni sa umywalki ?

Czy w jadalni jest zlewozmywak ?

Czy w jadalni jest urzadzenie do podgrzewania positkéw?

Czy w jadalni sg szafki do przechowywania zywnosci?

Odpowiedz: NIE

Pytanie 47A

Czy jest w obiekcie pomieszczenie, w ktérym mozna zrobi¢ magazyn dla srodkéw
chemicznych ?

Jesli tak to:

Czy w/w pomieszczenie jest w dobrym stanie technicznym ? (posadzka, ciany)
ODPOWIEDZ: TAK

Czy w/w pomieszczeniu mozna swobodnie rozmiesci¢ palety i regaty, na ktérych
beda $rodki chemiczne ?

ODPOWIEDZ: TAK

Czy w pomieszczeniu jest dostep do biezgcej wody ?

ODPOWIEDZ: NIE
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Odpowiedz: Mozliwe jest wykorzystanie na magazyn pomieszczeri ktore
Zamawiajgcy wynajmie Wykonawcy.

Pytanie 48
Czy na obiekcie jest dostepne pomieszczenia na biuro dla pracownika firmy
wykonujacych ustuge utrzymania czystosci u zamawiajacego?

Jesli tak to:

914664315
sekretariat@szpitalgoleniow.p.

Czy oéwietlenie w pomieszczeniu zapewnia komfort pracy wzrokowej ?

www.szpitalgoleniow.pl

NIP:856-18-46-307

Czy w pomieszczeniu mozna w komfortowy sposéb dla pracownika ustawic

stanowisko z komputerem?

Regon: 321188937

Czy do stanowiska z komputerem bedzie swobodny dostep?

Szczecinie, XIll Wydziat
Gospodarczy Krajowego Rejes
Sadowego
KRS:
0000409636
Wsp6lnicy spotki:

Powiat Goleniowski-100%

Kapitat Zaktadowy:

11 570 000,00 zt

Prezes Zg[zggg’ :

Katarzyna Kecka
Nr konta bankowego:

Bank PEKAO SA | o/Goleni

72 1240 3839 1111 0000 4424
4291 o

W zatgczeniu przekazujemy Pan
Informacje o Przetwarzaniu Da
Kontaktowych, ktéra dostgpna

réwniez pod adreseﬁ) .
www.szpitalgoleniow.pl/po

ochrony-danych-osobowych/

Odpowiedi: Mozliwe jest wykorzystanie na biuro pomieszczen ktére
Zamawiajacy wynajmie Wykonawcy. Mozliwa jest wizja lokalna. Nie jest
przewidziane osobne pomieszczenie przeznaczone na cele wytacznie biurowe.

Pytanie 49

Czy urzadzenia szpitalne oraz dzierzawione od Zamawiajacego, z ktéry beda
korzysta¢ pracownik Wykonawcy sg w dobrym stanie technicznym? Czy do w/w
sprzetu sg instrukcje uzytkowania z uwzglednieniem tematyki BHP?

Odpowiedi: Zamawiajacy nie wydzierzawia Wykonawcy zadnych urzadzen .

Pytanie 50

Dotyczy sprzetu dzierzawionego od Zamawiajacego. Czy do w/w sprzetu zostanie
nam przekazana dokumentacja ? (instrukcje uzytkowania , ksiazki przegladow
itp.)

Odpowiedi: Nie przewiduje sig dzierzawy sprzgtu od Zamawiajacego.

Pytanie 51

Czy na obiekcie pracownicy wykonawcy beda wykonywac prace na wysokosci
powyzej 1m ?

Odpowiedi: tak
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Siedziba i adres:

72-100 Goleniow
ul. Nowogardzka 2

Telefon/fax

91 4664 301

914664315
sekretariat@szpitalgoleniow.|

www.szpitalgoleniow.p!
NIP:856-18-46-307 \

Regon: 321188937 }
Oznaczenie sadu rejestrowe
Sad Rejonowy Szczecin Cen
Szczecinie, XIll Wydziat
Gospodarczy Krajowego R

Sadowego
KRS:
0000409636

Wspdlnicy spéiki:
Powiat Goleniowski-lﬂég’

Kapitat Zakiadowy:

11 570 000,00 zt

Prezes Zarzadu:

Katarzyna Kecka

Nr konta bankowego:

Bank PEKAO SA | o/Goleniow

72 1240 3839 1111 0000 442,

W zatgczeniu przekazujemy Par
informacje o Przetwarzaniu Da
Kontaktowych, ktéra dostepn:

réwniez pod adresem
www.szpitalgoleniow.pl/poli

ochrony-danych-osobowych/

Pytanie 52

Czy na obiekcie pracownicy wykonawcy bedg wykonywac prace na wysokosci
powyzej2 m?
Odpowiedzi: tak

Pytanie 53
Czy na obiekcie pracownicy wykonawcy beda wykonywaé prace na wysokosci
powyzej3m?

Odpowiedz: nie

Pytanie 54
Czy Zamawiajacy dopuszcza zamontowanie na terenie Szpitala pralko-suszarki do
prania mopéw i Scierek i odziezy ochronnej ?

Odpowiedi: NIE DOPUSZCZA.

Pytanie 55

Czy w ramach ustugi Wykonawca ma my¢ oprawy lamp lub inne urzadzenia
bedace pod napieciem? Jeéli tak to czy Zamawiajacy zapewnia osobg
(konserwatora) ktéra bedzie zdejmowac te oprawy? W wypadku kiedy nie ma
takiej osoby, to czy mozliwe jest wytaczenie zasilania na czas prac?"
Odpowiedi: tak

Pytanie 56

Prosimy Zamawiajacego o informacje czy w postgpowaniu przewidziane jest
zgodnie z art. 23’ Kodeksu Pracy przejecie pracownikéw Zamawiajacego przez
Wykonawce. Jezeli tak to prosimy o wskazanie liczby pracownikéw jaka jest
przewidziana do przekazania Wykonawcy.

Odpowiedi: Nie jest przewidziane przejgcie pracownikéw Zamawiajacego.

Zatacznik nr 1 do SIWZ-Formularz oferty otrzymuje brzmienie jak w zataczeniu do
niniejszego pisma.

Zatacznik nr 5a do SIWZ- Organizacja pracy otrzymuje brzmienie jak w zataczeniu
do niniejszego pisma.

W zwiazku ze ztozonymi zapytaniami oraz zmianami tresci specyfikacji istotnych
warunkéw zaméwienia zamawiajacy przedtuza termin sktadania ofert o czas
niezbedny na wprowadzenie zmian w ofertach oraz termin ich otwarcia, tj. okresla
termin sktadania ofert do dnia 08.07.2020 godz. 9:00, jak réwniez okresla termin
otwarcia ofert na dzieri 08.07.2020 godz. 10:00




