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AZP.382.16.2020

Wykonawcy zainteresowani
udzialem w postgpowaniu

0 udzielenie zamdwienia
publicznego

WYJASNIENIE TRESCI SIWZ

Dotyczy postgpowania o udzielenie zamowienia prowadzonego
W trybie przetargu nieograniczonego, ktorego przedmiotem jest zadanie
pn.: ,,Calodobowe wykonywanie uslug w zakresie transportu sanitarnego
dla potrzeb Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego w Lublincu”.

W zwiazku z pytaniami do specyfikacji istotnych warunkow
zamoOwienia zlozonymi przez wykonawcéw, dziatajagc w  imieniu
Zamawiajacego, na podstawie art. 38 ust. 1, 2 ustawy z 29.01.2004 r. -
Prawo zamoéwien publicznych (Dz.U. 2019 r. poz. 1843 ze zm.), wyjasniam
CO nastepuje:

Pytanie1: § 3 ust. 2 wzoru umowy: Prosimy o wykreslenie lub
0 wydtuzenie czasu na transporty/przypadki nagte do 2 godzin. Obecnie
czas ten wynosi do 40 min 1 nie jest mozliwy do realizacji szczegdlnie, ze
jest obwarowany karami umownymi.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode¢. W zalaczeniu poprawiony
wzor Umowy dla czesci 1 - Zalacznik 6A.

Pytanie 2: § 3 ust. 4 wzoru umowy: Prosimy o wydtuzenie czasu reakcji na
transporty planowe do 4 godzin. Obecnie czas ten wynosi do 2 godzin i nie
jest mozliwy do realizacji szczegolnie, ze jest obwarowany karami
umownymi.

Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode¢. W zalaczeniu poprawiony
wzor Umowy dla czesci 1 - Zalacznik 6A.

Pytanie 3: § 4 ust. 1 wzoru umowy: Prosimy o wykreslenie zapisu dot.
wymogu zatrudnienia na podstawie umowy 0 prace wszystkich kierowcow
I sanitariuszy realizujacych przedmiot zamoéwienia. W obecnej sytuacji
zapis ten powoduje, ze nie bedziemy mogli ztozy¢ oferty. W przypadku
zgody prosimy dostosowa¢ umowe w zakresie kar z tego tytutu i zatgcznika
do umowy - wykaz pracownikow.
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Odpowiedz: Zamawiajacy wyraza zgode. W zwiazku z powyzszym,
Zamawiajacy zmienia treS¢ SIWZ poprzez wykreslenie zapisow
dotyczacych wymagan zatrudnienia na podstawie umowy o prace
w Rozdziale 3 pkt 7 (w calosci) oraz zmienia Zalaczniki 6A i 6B —wzory
umow. W zalaczeniu poprawione wzory umow.

Pytanie 4: § 8 ust. 1 pkt. 1, 2, 3, 4 wzoru umowy: W zwigzku z obecng
trudng sytuacja epidemiczng i brakami kadrowymi (L4, kwarantanna itd)
prosimy o wykreslenie wszystkich kar umownych przewidzianych w ust. 1.

Odpowiedz: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

W zawigzku z wprowadzonymi zmianami do SIWZ, Zamawiajacy
zmienia termin skladania ofert z dnia 03.12.2020 godz. 10:30 na dzien
04.12.2020 godz. 10:30 oraz termin otwarcia ofert z dnia 03.12.2020 godz.
11:00 na dzien 04.12.2020 godz. 11:00.

Powyzsze informacje nalezy traktowaé¢ jako integralng cze$¢
specyfikacji istotnych warunkow zamowienia.

Dyrektor
Wojewodzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. dr. Emila Cyrana
Beata Musialik



