Oświęcim 13.11.2018 r.

ZOZ.DZP.271.4.X.2018

DO  WSZYSTKICH  WYKONAWCÓW

Dotyczy: Usługa utrzymania porządku i czystości w pomieszczeniach ZOZ Oświęcim oraz wykonywania czynności pomocniczych przy obsłudze pacjenta niewymagających  przygotowania medycznego, usługi transportu wewnętrznego odpadów
Zamawiający – Zespół Opieki Zdrowotnej w Oświęcimiu, ul. Wysokie Brzegi 4,32-600 Oświęcim, odpowiadając na pytania Wykonawców informuje :

1. Czy do mycia i odtłuszczania naczyń i butelek aptecznych Zamawiający dopuści płyn do mycia naczyń? 
ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.
2. Zamawiający wymaga środków zapachowych do WC oraz pomieszczeń w aerozolu nie drażniących                 i bezpiecznych w użyciu. Wszystkie środki zapachowe do WC (kostki) i do pomieszczeń w aerozolu mają zapis w karcie charakterystyki o działaniu drażniącym. Dlatego prosimy o dopuszczenie środków, których producent zapewnia, iż stosowane zgodnie z przeznaczeniem, nie stanowią zagrożenia dla zdrowia i życia użytkowników?
ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.

3. Zamawiający wymaga środka do gruntownego mycia posiadającego przyjemny zapach. Czy Zamawiający dopuści środek do gruntownego mycia posiadający w karcie charakterystyki dla koncentratu zapis o zapachu amoniakalnym, który nie posiada piktogramów informujących o niebezpieczeństwie i jest biodegradowalny?
ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.

4. Czy Zamawiający posiada podłogi wykonane z parkietu? W przypadku podłóg wykonanych z parkietu prosimy o rezygnację z wymogu konserwacji podłogi środkami na bazie polimerów odpornymi na działanie środków dezynfekcyjnych. W przypadku posadzek drewnianych i parkietów nie stosuje się powłok polimerowych do ich konserwacji, ponieważ mogą uszkodzić wrażliwą strukturę drewna. Do konserwacji podłóg typu parkiet używa się preparatów opartych na bazie wosków. Dodatkowo zgodnie z rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dn. 10 listopada 2006 r. „w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu opieki zdrowotnej” powierzchni typu parkiet nie wolno stosować w pomieszczeniach gdzie prowadzona jest dezynfekcja. Dlatego w przypadku parkietu prosimy o dopuszczenie do konserwacji preparatów na bazie wosków, olejów, antypoślizgowych, nie posiadających odporności na środki dezynfekcyjne?
ODPOWIEDŹ: Zamawiający nie posiada podłogi wykonanej z parkietu. 
5. Zamawiający wymaga preparatów do dezynfekcji dużych powierzchni oraz wyrobów medycznych                  z substancją aktywną- związki tlenowe, glukoprotamina lub czwartorzędowe związki amonowe. Prosimy                     o dopuszczenie w tym punkcie również preparatów do dezynfekcji na bazie poliaminy? 
ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.
6. Zamawiający w standardzie „Postępowanie z zabawkami w komórkach organizacyjnych ZOZ Oświęcim zaleca dezynfekcję zabawek (przybory do rysowania, itp.) chusteczkami alkoholowymi, a sprzęt elektroniczny prywatny chusteczkami bezalkoholowymi. Kto zapewnia w/w chusteczki, Wykonawca czy Zamawiający?
ODPOWIEDŹ: Chusteczki zapewnia Zamawiający.

7. Czy Zamawiający dopuści do dezynfekcji dużych powierzchni oraz wyrobów medycznych a także powierzchni i sprzętów preparaty o spektrum B, F, V (HIV, HBV, HCV, Rota), Tbc działający w 15 minut?
ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.
8. Zamawiający wymaga środka do czyszczenia sanitariatów o właściwościach czyszczących, usuwających kamień z wody i moczu, rdzy, osadów z tłuszczu i mydła. Czy Zamawiający dopuści środek do czyszczenia powierzchni sanitarnych doskonale usuwający osady wapienne i urynowe oraz wszystkie specyficzne zanieczyszczenia sanitarne?
ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.
9. Zamawiający wymaga dezynfekcji i mycia wanien porodowych. Czy są to wanny z hydromasażem? Kto zapewnia środki do mycia i dezynfekcji wanien? Czy dezynfekcja polega na przetarciu wanny czy przez zanurzenie? Jakie środki dezynfekcyjne obecnie stosuje Zamawiający?
ODPOWIEDŹ: Na wyposażeniu Zamawiającego są wanny bez hydromasażu. ( zwykłe wanny kąpielowe). Dezynfekcja następuje przez przetarcie preparatami o szerokim spektrum działania. Preparaty zapewnia Wykonawca.

10. Czy Wykonawca zapewnia środki do pielęgnacji rąk?
ODPOWIEDŹ: Zamawiający zapewnia środki do pielęgnacji rąk dla pracowników ZOZ Oświecim.

11. Zamawiający w zał. Nr 12 wymaga:
- środki do kabin prysznicowych przeciw pleśni
- środki do czyszczenia sanitariatów
czy Wykonawca ma zaproponować więcej niż 1 środków, czy też Zamawiający dopuszcza zaoferowanie jednego środka do kabin przeciw pleśni oraz jednego środka do czyszczenia sanitariatów?
ODPOWIEDŹ: Wykonawca winien zapewnić minimum po 1 środku do kabin przeciw pleśni i do czyszczenia sanitariatów.

12. Prosimy o uregulowanie w umowie kwestii gospodarki odpadami i dodanie do wzoru umowy zapisu:

„W myśl ustawy o odpadach Strony uzgadniają, że wytwórcą odpadów jest Zamawiający. Wykonawca nie ponosi kosztów zagospodarowania odpadów. Wszystkie obowiązki wynikające z ustawy o odpadach oraz ustawy prawo ochrony środowiska należą do Zamawiającego. Zamawiający zapewni Wykonawcy odpowiednie pojemniki na odpady oraz właściwe magazynowanie odpadów zgodnie z zasadami gospodarowania odpadami, wymaganiami ochrony środowiska oraz planami gospodarki odpadami”.

ODPOWIEDŹ: Nie, Zamawiający nie wyraża zgody na dodanie zapisu. Zamawiający wymaga  postępowania z odpadami jak w zał. Nr 10 do SIWZ pkt V. Gospodarka odpadami.

13. Czy Zamawiający dopuszcza zatrudnienie pracowników na umowę zlecenie do prac okresowych jak mycie okien, polimeryzacja oraz na zastępstwa urlopowe i chorobowe? 

Jeśli tak, prosimy zmianę par. 9 ust. 1 b) umowy na: „wysokości minimalnego wynagrodzenia za pracę albo wysokości minimalnej stawki godzinowej ustalonego na podstawie art. 2 ust. 3-5 ustawy z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę, zgodnie z zapisami ustawy PZP art. 142 ust. 5 ppkt.

ODPOWIEDŹ: Zgodnie z zapisami SIWZ Zamawiający dopuszcza zatrudnienie na umowę zlecenie              w ramach złożonej oferty- wypełnionego załącznika nr 6 do SIWZ- Ilościowy wykaz osób w oparciu o wymagania zawarte w załączniku nr 14 do SIWZ.
14. W par. 5 ust. 2 umowy Zamawiający zastrzega sobie prawo do zmiany powierzchni objętej umową. Prosimy o doprecyzowanie z jakim wyprzedzeniem Wykonawca będzie informowany o zmianie. Proponujemy minimum 14 dni, ponieważ każda zmiana wiąże się ze zmianą organizacji pracy, zmianą grafików, itp.

ODPOWIEDŹ: Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ.
15. Czy sytuacja opisana w par. 5 ust. 10 umowy dotycząca obniżenia kosztów sprzątania dotyczy tylko sytuacji, kiedy wykonawca nie wykona usługi należycie, po zakwestionowaniu należytego wykonania usługi przez upoważnione osoby?

ODPOWIEDŹ: Tak, Zgodnie z § 5 ust.10 umowy.
16. W rozdziale XI SIWZ Zamawiający wymienia dokumenty, które powinna zawierać oferta. W załączniku nr 12 do SIWZ Zamawiający wskazuje jeszcze dokumenty dotyczące środków, których również wymaga do oferty, w rozdziale VII w akapicie „w celu spełnienia wymagań dotyczących przedmiotu zamówienia…”również wymienia wymagane dokumenty. Prosimy o jednoznaczne wskazanie które dokumenty mają zostać złożone wraz z ofertą, które dokumenty mają zostać złożone na wezwanie, a które z nich do umowy. Sugerujemy aby wraz z ofertą wstępną wykonawca składał dokumenty, poza wymienionym w rozdziale XI SIWZ, niezbędne do oceny kryteriów pozacenowych tj. wykaz środków, ulotki, karty charakterystyki, a pozostałe dokumenty na wezwanie wykonawcy najkorzystniejszego.

ODPOWIEDŹ: Zgodnie z jednoznacznym wskazaniem w SIWZ Zamawiający wymaga założenia dokumentów wymienionych w dziale XI SIWZ. W główce pkt 5 w dziale VII, który Wykonawca przywołuje w pytaniu jest napisane: „Zamawiający przed udzieleniem zamówienia wezwie Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do złożenia w wyznaczonym, nie krótszym niż 10 dni, terminie aktualnych na dzień złożenia następujących oświadczeń lub dokumentów:”
17. Na jakim etapie oferty wymagane jest złożenie procedur instrukcji przygotowania roztworów roboczych środków myjących i dezynfekcyjnych oraz dotyczących przeprowadzania dezynfekcji i jej dokumentowania, do oferty wstępnej czy na wezwanie? Sugerujemy na wezwanie, gdyż nie ma podstaw składania ich z ofertą wstępną.

ODPOWIEDŹ: Zgodnie z zapisami SIWZ dział VII pkt 5 na wezwanie zamawiającego.
18. Czy Załącznik nr 6 do SIWZ wykonawca ma załączyć na wezwanie? Poza oświadczeniem dotyczącym przedmiotu zamówienia są w nim oświadczenia i wykazy dotyczące spełnienia warunków udziału w postępowaniu.

ODPOWIEDŹ: Zgodnie z zapisami SIWZ dział VII pkt 5 na wezwanie zamawiającego. Wszelkie oświadczenia dotyczące spełnienia warunków udziału są w zał. nr 3 do SIWZ czyli JEDZ.
19. Zamawiający wymaga m.in. ulotek informacyjnych preparatów, etykiet z opakowań i instrukcji użytkowania. 

- Czy zamawiający dopuści załączenie ulotek lub etykiet? Jeśli nie to czy dopuści zdjęcia etykiet zrobione przez Wykonawcę? Producenci zwykle udostępniają ulotki i karty charakterystyki. Prosimy o odstąpienie z wymogu przedkładania etykiet na etapie składania ofert.

- Czy Zamawiający uzna za wystarczające jeśli w ulotce lub na etykiecie będzie instrukcja użytkowania?

ODPOWIEDŹ: Zamawiający dopuszcza zdjęcia etykiet, jednakże wymaga aby były one wyrażne i  czytelne. Zamwiający dopuszcza również aby instrukcja użytkowania była opisana na ulotce lub etykiecie.

20. Czy procedury i instrukcje dotyczące przygotowania roztworów roboczych środków myjących i dezynfekcyjnych mają być opracowane dla każdego środka? 

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający wymaga opracowania procedur i instrukcji dotyczących przygotowania roztworów roboczych środków myjących i dezynfekcyjnych dla każdego środka.
21. Zamawiający będzie oceniał m.in. rozpuszczalność całkowitą w wodzie poniżej 20 st. C środków myjących na podstawie karty charakterystyki. 

Wykonawca wskazuje, że w znacznej większości kart, również tych do środków używanych obecnie, wymienionych w zał. nr 12 do SIWZ, nie ma informacji w jakiej temperaturze rozpuszcza się dany preparat, natomiast jest informacja „całkowicie rozpuszczalny” lub „rozpuszczalny”.

Jak zamawiający przyzna punkty w takiej sytuacji? Brak informacji w karcie dotyczącej temperatury nie oznacza, że dany środek nie rozpuszcza się poniżej 20 st. C.

Prosimy o zmianę tego kryterium oceny, tak aby dany parametr jednoznacznie można było określić na podstawie karty charakterystyki.

ODPOWIEDŹ: Zamawiający zmienia zapisy szczegółowe dotyczące oceny środków. W załączeniu aktualny SIWZ z aktualnymi zapisami dotyczącymi oceny środków.
22. Zamawiający będzie przyznawał jeden punkt mniej za każdy piktogram występujący w karcie charakterystyki w przypadku środków dezynfekcyjnych. 

Jak powszechnie wiadomo, wszystkie środki dezynfekcyjne są niebezpieczne, również te wymienione w zał. nr 12 do SIWZ i posiadają piktogramy, jednak część z nich jest środkiem bezpiecznym w roztworze roboczym, czego nie można stwierdzić na podstawie ilości piktogramów w karcie.

Ocena w zaproponowany przez zamawiającego sposób nie pozwoli na przyznanie maksymalnej ilości punktów dla środków dezynfekcyjnych bezpiecznych w koncentracie bo takie nie występują na rynku.

ODPOWIEDŹ: Zamawiający zmienia zapisy szczegółowe dotyczące oceny środków. W załączeniu aktualny SIWZ z aktualnymi zapisami dotyczącymi oceny środków.
23. Prosimy o dokładne opisanie sposobu przyznawania punktów w przypadku kryterium doboru środków myjących i dezynfekcyjnych. Czy zamawiający będzie oceniał każdy środek z osobna na podstawie wskazanej w SIWZ punktacji, a potem wyciągnie z tego średnią, czy w inny sposób? Prosimy o doprecyzowanie.

ODPOWIEDŹ: Zamawiający będzie oceniał każdy środek wg wskazanej w SIWZ punktacji , a potem wyciągnie z tego średnią.

24. Czy zamawiający wymaga konserwacji podłóg przewodzących ładunki elektrostatyczne czy wystarczy mycie tych podłóg środkiem myjąco-pielęgnującym?

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający wymaga konserwacji podłóg przewodzących ładunki elektrostatyczne
25. Po czyjej stronie jest zakup pojemników na materiały ostre?

ODPOWIEDŹ: Zamawiający zapewnia pojemniki na materiały ostre.
26. Czy do dezynfekcji obuwia operacyjnego, w przypadku awarii myjni, Zamawiający dopuści preparat do powierzchni? 

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza.
27. Czy do dezynfekcji promienników lamp bakteriobójczych, zamawiający dopuści preparat Fugaten Spray?

ODPOWIEDŹ: Zamawiający wymaga preparatów zgodnie z zapisami SIWZ.

28. Zamawiający w SIWZ dopuszcza możliwość udziału w postepowaniu podmiotów działających w ramach konsorcjum. Zważywszy na fakt, iż:

a) obserwowaną na rynku praktyką jest sytuacja, w której o udzielenie zamówienia ubiegają się podmioty będące spółkami kapitałowymi, działające w ramach konsorcjum, a następnie – już na etapie świadczenia usługi - faktury wystawiane są przez kilkanaście spółek cywilnych założonych przez konsorcjantów,
b) powyższe może budzić wątpliwości co do zgodności takiej praktyki z przepisami ustawy z dnia 29.01.2004 r. – Prawo zamówień publicznych oraz ustawy z dnia 11.03.2004 r. o podatku od towarów i usług (a zwłaszcza z art. 113 ust. 1 i 9 dotyczącym zwolnień podmiotowych, art. 106a – 106q dotyczącym zasad wystawiania faktur oraz art. 88 dotyczącym braku prawa do odliczenia VAT) co potwierdzają kontrole podatkowe prowadzone w firmach świadczących usługi outsourcingowe,
ODPOWIEDŹ: Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ.
29. Zwracamy się zwracamy się z uprzejmą prośbą o udzielenie informacji, czy Zamawiający po udzieleniu zamówienia dopuszcza możliwość wystawiania faktur przez inny podmiot (de facto: przez innego podatnika VAT), niż ubiegający się o udzielenie zamówienia członkowie konsorcjum.

Zamawiający w SIWZ wśród ogółu prac wymienia także prace pomocnicze przy pacjencie. Zważywszy na fakt, iż:

· są one zwolnione z podatku VAT, natomiast prace pozostałe są opodatkowane wg stawki 23%,

· prawidłowość ustalania relacji pomiędzy sprzedażą opodatkowaną a zwolnioną w już realizowanych kontraktach tego typu jest przedmiotem zainteresowania Urzędów Kontroli Skarbowej (w praktyce – organy te prowadzą obecnie ogólnopolskie kontrole w firmach świadczących usługi outsourcingowe, m.in. przesłuchując w ich w toku zatrudnioną w szpitalach kadrę menedżerską, co prowadzić ma do obiektywnego ustalenia w toku kontroli wartości usługi zwolnionej w całej jej wartości),

zwracamy się z uprzejmą prośbą o udzielenie informacji, jaki procent wartości usługi będą one w opinii Zamawiającego stanowić?

W opinii Wykonawcy – ustalenie relacji pomiędzy wartością sprzedaży opodatkowanej i zwolnionej przez Zamawiającego, już na etapie prowadzonego postępowania – pozwoli na uniknięcie opisanych powyżej czynności w przyszłości.

ODPOWIEDŹ: Nie, Zamawiający nie dopuszcza wystawienia faktur przez innego wykonawcę, inny podmiot, innego płatnika VAT, aniżeli tego z którym jest zawarta umowa w wyniku przeprowadzonego postępowania przetargowego. 

Zamawiający opisał przedmiot zamówienia z zachowaniem całej dostępnej wiedzy, bardzo szczegółowo aby Wykonawca mógł oszacować i wyliczyć cenę usługi. 

30. Zwracamy się z prośbą o modyfikację § 7 wzoru umowy, poprzez zmniejszenie wygórowanych kar  umownych o 50%. 

W procedurze udzielania i realizacji zamówień publicznych to zamawiający jest w pozycji uprzywilejowanej względem wykonawców, umożliwiającej mu narzucanie warunków dotyczących realizacji zamówienia, jednak powinien on tak ukształtować treść umowy aby realizacja zamówienia w ogóle była możliwa. Zatem zastrzeganie kar umownych nie powinno być celem samym w sobie, ale środkiem dyscyplinującym wykonawcę. Wielokrotnie wskazywała na to Krajowa Izba Odwoławcza, m.in. w wyroku z dnia 5 marca 2014 r., sygn. akt KIO 283/14.

Zamawiający próbuje wykorzystać swoją pozycję dominującą w przetargu i wbrew zasadom współżycia społecznego, wprowadzić do umowy rażąco wygórowaną karę umowną, która z uwagi na swą konstrukcję, może mieć zastosowanie zarówno w przypadku drobnego uchybienia, nieskutkującego powstaniem jakiejkolwiek szkody po stronie Zamawiającego, jak i w przypadku niewykonania zobowiązania w znacznej części. Kara umowna winna zostać opisana w sposób zróżnicowany, w zależności od rangi, skutków i okresu trwania uchybienia, jak i wpływu uchybień na funkcjonowanie Zamawiającego. Nie można również zapominać, że podstawową funkcją kary umownej jest naprawienie szkody (zryczałtowane odszkodowanie), a zatem stawka kary umownej nie powinna być ustalona abstrakcyjnie, lecz z uwzględnieniem przewidywanej szkody, jaka może powstać po stronie Zamawiającego. Jednakże postanowienie projektu umowy nie zostało oparte na powyższych założeniach, stąd wniosek o jego zmianę.

Zaproponowane przez wykonawcę zmiany poprzez obniżenie wysokości kar umownych, zróżnicowanie  ich wysokości w stosunku o rangi, skutku i okresu trwania uchybienia i jego wpływu na funkcjonowanie zamawiającego ma z jednej strony zapewnić, iż w dalszym ciągu kary umowne będą spełniały funkcję represyjną, z drugiej zaś, że zaczną spełniać funkcję odszkodowawczą, a nie „zarobkową”.

ODPOWIEDŹ: Nie, Zamawiający nie wyraża zgody i podtrzymuje zapisy SIWZ.

31. Czy wraz z przejęciem usługi wykonawca przejmie  pracowników w trybie art. 23’ KP? Jeżeli tak, prosimy o odpowiedź na następujące pytania.

a) Na podstawie jakiego rodzaju umowy o pracę są zatrudnieni przejmowani pracownicy? Ile osób i do kiedy ma zawarte umowy o pracę na czas określony / na zastępstwo?

b) Ile osób przebywa na długich zwolnieniach lekarskich (powyżej 30 dni) i do kiedy?

c) Czy wśród osób przewidzianych do przejęcia są osoby przebywające na urlopach macierzyńskich, wychowawczych, bezpłatnych, świadczeniach rehabilitacyjnych? Jeśli tak to ile osób i do kiedy?

d) Prosimy o podanie terminów ważności badań lekarskich (dat do kiedy) poszczególnych pracowników przewidzianych do przejęcia.

e) Prosimy o jednoznaczne wskazanie czy w stosunku do przejmowanych pracowników zastosowanie ma Regulamin Wynagradzania czy Układ Zbiorowy pracy.

f) Prosimy o przesłanie kopii wszystkich aktualnych Regulaminów, Układu Pracy, postanowień (w tym Regulaminu Pracy, Wynagradzania, Układu Zbiorowego pracy, Regulaminu Zakładowego Funduszu Świadczeń Socjalnych, Regulaminu Funduszu mającego zastosowanie w stosunku do osób niepełnosprawnych) mających zastosowanie w stosunku do przejmowanych pracowników. Jedynie dogłębna analiza tych dokumentów pozwoli na prawidłowe skalkulowanie kosztów wynagrodzeń pracowników podlegających przejęciu.

g) Prosimy o wskazanie ilu pracowników z przewidzianych do przekazania kolejnemu wykonawcy jest byłymi pracownikami Zamawiającego.

h) Czy Zamawiający zobowiązuje się do przejęcia pracowników w przypadku rozwiązania lub zakończenia kontraktu?

i) Czy przejmowanym pracownikom przysługuje uprawnienie do dodatkowego wynagrodzenia rocznego wynikającego z ustawy z dnia 12.12.1997r. o dodatkowym wynagrodzeniu rocznym dla pracowników jednostek sfery budżetowej (Dz. U. nr 160, poz. 1080 z późn. zm.)?

j) Czy z tytułu ewentualnych zaległości wynikających z ustawy z dnia 12.12.1997r. o dodatkowym wynagrodzeniu rocznym dla pracowników jednostek sfery budżetowej (Dz. U. nr 160, poz. 1080 z późn. zm.) Zamawiający bądź obecny wykonawca wypłacił wszystkie wymagane kwoty?

k) Czy przejmowanym pracownikom przysługuje uprawnienie do podwyżki wynagrodzenia na podstawie ustawy z dnia 22.07.2006r. o przekazaniu środków finansowych świadczeniodawcom na wzrost wynagrodzeń (Dz. U. nr 149, poz. 1076)?

l) W jakiej wysokości przysługują poszczególnym pracownikom podwyżki na podstawie ustawy z dnia 22.07.2006r. o przekazaniu środków finansowych świadczeniodawcom na wzrost wynagrodzeń (Dz. U. nr 149, poz. 1076)?

m) Czy pracownikom wypłacone zostały wszystkie wymagane kwoty z tytułu podwyżek na podstawie ustawy z dnia 22.07.2006r. o przekazaniu środków finansowych świadczeniodawcom na wzrost wynagrodzeń (Dz. U. nr 149, poz. 1076)?

n) Czy pracownikom wypowiedziano warunki umów o pracę w części dotyczącej wynagrodzenia? Jeśli tak, to które składniki wynagrodzeń zostały zmienione?

o) Czy w stosunku do Zamawiającego toczą się postępowania sądowe wszczęte przez pracowników przewidzianych do przejęcia? Jeśli tak, prosimy o podanie wykazu spraw ze wskazaniem wartości przedmiotu sporu, roszczenia pracowników i etapu, na którym znajduje się sprawa.

p) Czy istniej jakiekolwiek porozumienie, umowa, pakiet socjalny zawarty ze związkami zawodowymi, w którym pracodawca zobowiązał się do jakichkolwiek gwarancji w zakresie zatrudnienia pracowników lub wysokości ich wynagrodzeń, także w przypadku przejęcia tychże pracowników przez następnego pracodawcę? Czy pracownicy są objęci jakimikolwiek gwarancjami uniemożliwiającymi nowemu pracodawcy modyfikację treści ich stosunków pracy?

q) Czy na dzień przejęcia będą jakiekolwiek nieuregulowane zobowiązania w stosunku do przekazywanych pracowników? Jeśli tak, z jakiego tytułu i w jakiej kwocie?

r) Ilu pracowników nabędzie uprawnień do odpraw emerytalnych w trakcie trwania kontraktu? Prosimy o podanie ilości osób w rozbiciu na poszczególne lata oraz wysokości przysługujących odpraw.

s) Ilu pracowników nabędzie uprawnień do nagród jubileuszowych w trakcie trwania kontraktu? Prosimy o podanie ilości osób w rozbiciu na poszczególne lata oraz wysokości przysługujących nagród.

t) Ile osób ze wskazanych do przejęcia jest członami związków zawodowych (jakich)? Jakie funkcje te osoby pełnią w związkach?

u) Prosimy o przedstawienie wykazu wykorzystania urlopów za rok 2017 r. na poszczególnego pracownika z uwzględnieniem dodatkowych urlopów przysługujących pracownikom w związku z orzeczeniem o niepełnosprawności.

v) Prosimy o podanie wysokości wynagrodzeń zasadniczych brutto poszczególnych pracowników przewidzianych do przejęcia, kosztów ZUS pracodawcy, premii, dodatków do wynagrodzeń.

w) Czy w związku z koniecznością przejęcia pracowników na podst. Art. 23’ KP nowy Wykonawca przez i po zakończeniu okresu gwarancyjnego będzie mógł zmienić warunki pracy oraz miejsce pracy pracownikowi?

x) Prosimy o wyszczególnienie osób, które obecnie znajdują się w wieku ochronnym /przedemerytalnym?

y) Prosimy o wyszczególnienie osób, które zatrudnione są z orzeczonym stopniem niepełnosprawności wraz z określeniem jego rodzaju?

z) Prosimy o podanie zapisów znajdujących się w umowach o pracę pracowników dedykowanych do przejęcia, dotyczących dodatków do wynagrodzeń np. premia regulaminowa, dodatek stażowych, dodatek funkcyjny, dodatek negocjacyjny itp.?

ODPOWIEDŹ: Nie, Zamawiający  nie wymaga. 

32. Wnosimy o wyrażenie zgody na zatrudnienie pracowników na umowę zlecenie wyłącznie w przypadku nagłych i niespodziewanych nieobecności, pracownika zatrudnionego na umowę o pracę, wynikających z przyczyn losowych ( m.in. zwolnienia lekarskie, porodu, urlopu na żądanie).

Uzasadnienie:

Konieczność zachowania wymogu zatrudnienia wyłącznie na umowę o pracę w sytuacjach losowych, zdarzeniach niemożliwych do przewidzenia jest nierealne.  Wykonawca nie jest w stanie przewidzieć ile osób będzie w danym okresie czasu np. na zwolnieniu lekarskim. Zatrudnienie na umowę o pracę poprzedzane jest spełnieniem szeregu wymagań m. in. wykonaniem i dostarczenia badań lekarskich z zakresu medycyny pracy, czy szkoleń BHP, co w sytuacjach nagłych jest nierealne i wymaga dodatkowego czasu. W związku z  powyższym wnosimy jak na wstępie. 

ODPOWIEDŹ: Zgodnie z zapisami SIWZ Zamawiający dopuszcza zatrudnienie na umowę zlecenie              w ramach złożonej oferty- wypełnionego załącznika nr 6 do SIWZ- Ilościowy wykaz osób w oparciu o wymagania zawarte w załączniku nr 14 do SIWZ.
33. Wnosimy o zmianę postanowienia o treści „W przypadku wspólnego ubiegania się o zamówienie przynajmniej jeden z nich winien wskazywać co najmniej 1 usługę” na postanowienie o treści: „W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, ww. warunek może być spełniony łącznie przez Wykonawców występujących wspólnie.”


Uzasadnienie:
Na Zamawiającym ciąży obowiązek jednoznacznego, precyzyjnego, wyczerpującego określenia SIWZ w szczególności przez określenie warunków udziału w postępowaniu m.in. w zakresie zdolności technicznej i zawodowej wykonawcy, w sposób  przejrzysty, proporcjonalny do przedmiotu zamówienia, umożliwiający ocenę rzeczywistej zdolności wykonawcy do należytego wykonania zamówienia w szczególności wyrażając je jako minimalny poziom zdolności, zapewniający realizacji zamówienia na odpowiednim poziomie jakości, a wszystko to ma być określone w sposób nieograniczający konkurencję.

Zamawiający może określić szczególny sposób spełniania przez wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia, warunków udziału w postępowaniu, ale tylko wtedy gdy ten szczególny sposób jest obiektywnie uzasadniony charakterem zamówienia i proporcjonalny. 
Zgodnie ze stanowiskiem UZP: „Należy pamiętać, że jeżeli chodzi o warunki udziału w postępowaniu określone w art. 22 ust. 1b pkt -3 ustawy Pzp, dotyczące zdolności ekonomicznej, finansowej, technicznej, zawodowej (tzw. warunki pozytywne), w przypadku konsorcjum, co do zasady, mogą być one spełnione łącznie. Taka wykładania wynika z samej istoty konsorcjum, które tworzone jest właśnie w celu łączenia zdolności technicznych, zawodowych, ekonomicznych i finansowych. Dlatego też potencjały te, co do zasady, podlegają sumowaniu. Zatem jeżeli po zsumowani potencjału wszystkich członków konsorcjum warunek opisany przez zamawiającego zostanie spełniony przez wszystkich konsorcjantów łącznie, zamawiający winien stwierdzić, że każdy z konsorcjantów potwierdził spełnienie warunku udziału w postępowaniu określonego w art. 22 ust. 1b pkt 2-3 ustawy Pzp. Żądanie od każdego z konsorcjantów spełnienia pozytywnego warunku udziału w postępowaniu w pełnej wysokości prowadziłoby, w większości przypadków, do zwielokrotnienia wymogu nałożonego na wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia w stosunku do pojedynczego wykonawcy. Przykładowo, gdyby zamawiający żądał wykazania się zdolnością techniczną w postaci dysponowania 2 urządzeniami, to 2 wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia musiałoby wykazać się de facto dysponowaniem 4 urządzeniami, co byłoby sprzeczne z literalnym brzmieniem art. 23 ust. 3 ustawy Pzp, zgodnie z którym do członków konsorcjum stosuje się odpowiednio przepisy dotyczące wykonawcy. Wykonawcy ci traktowani byliby odmiennie niż wykonawcy składający ofertę samodzielnie co naruszałoby jedną z naczelnych zasad obowiązujących w systemie zamówień publicznych, a mianowicie zasadę równego traktowania wykonawców, wyrażoną w art. 7 ust. 1 ustawy Pzp.”

Art. 23 ust. 5 ustawy Pzp stanowi wyjątek od opisanej powyżej zasady. Jak każdy wyjątek nie może być intepretowany rozszerzająca. Należy pamiętać o ratio legis (powodach) wprowadzenia uregulowań z art. 23 ust. 5 ustawy Pzp. Jak wskazuje stanowisko UZP: „Tym samym Zamawiający może skorzystać ze wskazanego uprawnienia o ile będzie to usprawiedliwione z uwagi na charakter przedmiotu zamówienia i adekwatne do towarzyszących mu okoliczności. W szczególności uznać należy za dopuszczalne żądanie przez zamawiającego spełnienia warunku zdolności zawodowej lub technicznej co najmniej przez jednego członka konsorcjum w przypadku, gdy zamówienie obejmuje np. skomplikowaną technicznie robotę budowlaną. Punktem odniesienia dla spełnienia warunku zdolności technicznej lub zawodowej nie będzie bowiem wartość wykonanej inwestycji tylko stopień skomplikowania technicznego”.

Mając na uwadze powyższe trudno zgodzić się ze stanowiskiem, iż tzw. pozytywny warunek udziału w niniejszym postępowaniu spełnia przywołane w art. 23 ust. 5 ustawy Pzp dodatkowe warunki, od których zależy rzeczywista możliwości skorzystania z wyjątku od ogólnej zasady sumowania doświadczenia konsorcjum. Wywodząc jak dotychczas, wnoszę jak na wstępie.

ODPOWIEDŹ: Nie, zamawiający nie wyraża zgody i podtrzymuje zapisy SIWZ.
34. Prosimy o potwierdzenie, że w przypadku wspólnego ubiegania się o zamówienie, wystarczające będzie, jeśli jedynie lider konsorcjum przedstawi deklaracje INF lub DEK  składane do Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych za miesiące lipiec, sierpień, wrzesień 2018r.

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający potwierdza.
35. Zamawiający określił w SIWZ iż przedmiot zamówienia obejmuje również usługi pomocnicze przy pacjencie . W związku z faktem, iż usługi te kwalifikują się jako usługi służące profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu i poprawie zdrowia tj. czynności stanowiących usługę pomocniczą przy pacjencie zwolnioną z podatku VAT, o których mowa w ustawie z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (Dz. U. z 2016 poz. 710 z późn. zm.; dalej: „ustawa o podatku od towarów i usług” lub „ustawą o VAT”) wnosimy o wyodrębnienie powyższej pozycji osobno w formularzu cenowym dla każdego pakietu . Zgodnie z art. 43 ust. 1 pkt 18a ustawy o VAT zwalnia się od podatku usługi w zakresie opieki medycznej, służące profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia, oraz dostawę towarów i świadczenie usług ściśle z tymi usługami związane, świadczone na rzecz podmiotów leczniczych na terenie ich zakładów leczniczych, w których wykonywana jest działalność lecznicza. Jednocześnie zwracamy uwagę Zamawiającemu iż w/w czynności nie można wycenić za m2 gdyż nie mają one związku z m2, a jedynie za pomocą np. ryczałtu miesięcznego. Zamawiający powinien zatem jednoznacznie określić, że przewiduje odrębną kalkulację czynności pomocniczych przy pacjencie w tym usług służących profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu i poprawie zdrowia oraz uwzględnić w formularzu ofertowym, iż pozycje dla ww. usług wycenia się podając wartości brutto za 1 miesiąc oraz za 36 miesięcy. Mając na uwadze powyższe, zmiana treści formularza cenowego jest konieczna, z uwagi na zasadę przejrzystości, uczciwej konkurencji i równego traktowania wykonawców. Sposób wyceny ofert nie może być oderwany od przedmiotu zamówienia i jego charakteru. W związku z powyższym wnosimy o zmianę formularza ofertowego w sposób umożliwiający Wykonawcom wycenę czynności pomocniczych przy pacjencie w formie ryczałtu miesięcznego.
ODPOWIEDŹ: Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ.
36. Czy zamawiający akceptuje wystawianie i dostarczanie w formie elektronicznej, w formacie PDF: faktur, faktur korygujących oraz duplikatów faktur, zgodnie z art. 106n ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (tj. Dz.U. z 2016 r., Nr 710, z późn. zm.)?

Jeżeli tak, to bardzo proszę o modyfikację wzorca umowy w zakresie sposobu rozliczania się z wykonanej usługi poprzez dodanie następujących zapisów:

1. Strony akceptują wystawianie i dostarczanie w formie elektronicznej, w formacie PDF: faktur, faktur korygujących oraz duplikatów faktur, zgodnie z art. 106n ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarów i usług (tj. Dz.U. z 2016 r., Nr 710, z późn. zm.).
2. Faktury elektroniczne  będą Zamawiającemu wysyłane na adres e-mail: …………… 
3. Zamawiający zobowiązuje się do poinformowania Wykonawcy o każdorazowej zmianie ww. adresu mailowego.
4. Osobą upoważnioną do kontaktów w sprawie e-faktur ze strony Zamawiającego jest …………………….
ODPOWIEDŹ: Nie, Zamawiający nie dopuszcza i podtrzymuje zapisy SIWZ.
37. W związku z możliwością złożenia oferty wspólnej uprzejmie prosimy o modyfikację zapisu wzoru umowy dot. ilości egzemplarzy dla stron na poniższy: "(…) po jednym z egzemplarzu dla każdego z konsorcjantów występujących wspólnie lub "(...) 2 egzemplarze dla Wykonawcy".

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający zmienia zapis w załączniku nr 2 do SIWZ.
38. Dotyczy zapisów istotnych postanowień umowy § 7.

Czy brak ustępu 6 to pomyłka pisarska?

ODPOWIEDŹ: Tak.
39. Działając na podstawie art. 38 ust 1 ustawy – Prawo zamówień publicznych, wnoszę o wyjaśnienie treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia, poprzez dookreślenie zasad realizacji przez Zamawiającego obowiązku wynikającego z art. 142 ust 5.Zamawiający w zapisach umowy zobowiązał się do przeprowadzenia waloryzacji w razie zaistnienia przesłanek z art. 142 ustawy PZP wedle starego brzmienia tego artykułu, które nie uwzględnia zmiany przepisów ustawy prawo zamówień publicznych od 1 września 2016 r., zgodnie z którą przepis art. 142 ust. 5 pkt. 2 ustawy prawo zamówień publicznych otrzymał następujące brzmienie: „wysokości minimalnego wynagrodzenia za pracę albo wysokości minimalnej stawki godzinowej, ustalonych na podstawie przepisów ustawy z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę;”

                W związku z powyższym wnosimy o modyfikację.

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający zmienia zapis paragrafu 9 w zał. nr 2 do SIWZ.
40. Dotyczy zapisów SIWZ rozdział XI punkt 1) 2.

Prosimy o potwierdzenie iż wymóg przedłożenia do oferty deklaracji INF lub DEK składanych do Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych dotyczy tylko Wykonawców którzy w swoich ofertach zadeklarują gwarantowaną stawkę odpisu płatności PFRON.

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający potwierdza. Zamawiający wymaga Deklaracji INF lub DEK składane do Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych w miesiącach: lipiec 2018, sierpień 2018, wrzesień 2018 r. jedynie od Wykonawców, którzy w swoich ofertach zadeklarują gwarantowaną stawkę odpisu płatności PFRON.

41. Prosimy o potwierdzenie, że czynności wskazane w opisie przedmiotu zamówienia, służące przygotowaniu pomieszczeń, sprzętów i wyposażenia do procesów diagnostycznych, leczniczych, pielęgnacyjnych i rehabilitacyjnych oraz wykonywane pomiędzy i po zakończonych procedurach diagnostycznych, leczniczych, pielęgnacyjnych i rehabilitacyjnych stanowią niezbędny i nierozerwalny element procedur medycznych, realizowanych w szpitalu.

ODPOWIEDŹ: Czynności wymienione w SIWZ są czynnościami wykonywanymi na rzecz podmiotu leczniczego świadczącego usługi w zakresie opieki medycznej służące profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia.
42. Prosimy o potwierdzenie, że poniżej wskazane czynności, stanowiące niezbędny i nierozerwalny element procedur medycznych, wchodzą w zakres zadań wykonawcy: 

pomoc przy myciu pacjentów, podawanie i odbieranie misek z wodą

pomoc przy zakładaniu/zmianie pampersów, wkładek i tp.

pomoc przy odsysaniu wydalin i wydzielin

podawanie i odbieranie basenów, kaczek, nocników, misek nerkowych, misek-wanienek itp.

zlewanie zawartości basenów/kaczek, opróżnianie worków na mocz

pomoc przy podtrzymywaniu pacjenta

pomoc przy zmianie pozycji ułożeniowej pacjenta

pomoc przy unieruchomieniu pacjenta

mycie i dezynfekcja bezpośredniego otoczenia pacjenta

mycie i dezynfekcja pomieszczeń oddziału

zmiana zanieczyszczonej odzieży szpitalnej

pomoc w ubieraniu i rozbieraniu pacjenta

transport ubrań z lub do depozytu

pomoc pielęgniarce przy wykonywaniu różnego rodzaju prostych czynności przy pacjencie

potrzymanie złamanej kończyny przy zakładaniu pacjentowi szyn i opasek gipsowych

pomoc przy ułożeniu pacjenta w gabinecie RTG

pomoc przy zakładaniu różnego innego rodzaju opatrunków w czasie zabiegu

mycie i dezynfekcja sprzętów używanych w procesie zakładania opatrunków

mycie i dezynfekcja pomieszczeń zabiegowych

reagowanie na sygnalizację przyzywową przy łóżku pacjenta

bezzwłoczne zgłaszanie personelowi medycznemu zauważonych w trakcie realizacji zadań nietypowych zdarzeń i zachowań mogących spowodować szkodę na zdrowiu lub mieniu pacjentów

wzywanie personelu medycznego w sytuacjach awaryjnych

mycie i dezynfekcja pomieszczeń szpitalnych

mycie i dezynfekcja sprzętów służących do mycia i dezynfekcji

pomoc personelowi medycznemu przy zmianie odzieży i obuwia

pomoc personelowi medycznemu przy chirurgicznym myciu rąk

pomoc instrumentariuszce w przygotowaniu bielizny operacyjnej

pomoc w przygotowaniu materiałów opatrunkowych

pomoc w ustawieniu aparatury medycznej

przygotowanie pojemników na wycinki do badań

mycie i dezynfekcja sprzętów i aparatury medycznej

mycie i dezynfekcja pomieszczeń 

przygotowanie stanowiska dla noworodka

pomoc przy odśluzowaniu noworodka

odebranie i zabezpieczenie płodu po porodzie i transport do wyznaczonego miejsca

podanie pacjentce po porodzie kocy i poduszek

pomoc przy wykonaniu zdjęć RTG w trakcie zabiegów 

podkładanie misek nerkowych w przypadku wymiotów w trakcie zabiegu

pomoc przy zmianie podkładów medycznych w trakcie zabiegów

pomoc instrumentariuszce w trakcie zabiegu przy liczeniu i podawaniu narzędzi

usuwanie z podłogi gazików i serwet i zgłaszanie ich ilości instrumentariuszce

wymiana worków w trakcie zabiegów

wymiana pojemników urządzeń ssących

pomoc w odsysaniu wydzielin i wydalin

neutralizacja rozlanych na podłodze wydzielin, wydalin, krwi i innych płynów ustrojowych

mycie i dezynfekcja sprzętów medycznych

mycie i dezynfekcja pomieszczeń zabiegowych i operacyjnych

przygotowanie łóżka/wanny do porodu

rozkładanie pakietów ubrań operacyjnych dla zespołów operacyjnych w śluzie/ sali przedoperacyjnej

zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej zużytej bielizny operacyjnej

zmiana serwet i pościeli operacyjnej

zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej worków z odpadami pooperacyjnymi

zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej urządzeń wkładów i drenów do ssaków, urządzeń ssących / cewników / kaniul / worków na płyny ustrojowe / sond wraz z ich zawartością oraz opróżnienie ich zgodnie z procedurami

zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej opakowań po lekach, płynach infuzyjnych, krwi i środkach krwiopochodnych

mycie i dezynfekcja sprzętów i aparatury medycznej

mycie i dezynfekcja pomieszczeń operacyjnych i zabiegowych

obsługa depozytu odzieży i rzeczy pacjentów 

transport odzieży i rzeczy pacjentów z i do depozytu na oddział lub z oddziału

obsługa szatni szpitalnej, portierni, rejestracji, informacji szpitalnej, archiwum szpitalnego

prowadzenie dokumentacji związanej z obsługą ww. pomieszczeń

mycie i dezynfekcja sprzętów używanych w obsługiwanych pomieszczeniach

mycie i dezynfekcja obsługiwanych pomieszczeń 

transport posiłków do kuchenek oddziałowych

przygotowanie wózków do wydawania posiłków

obsługa dźwigu towarowego do transportu posiłkami

uzgadnianie i aktualizacja diet dla poszczególnych pacjentów

aktualizacja jadłospisów w wyznaczonym do tego miejscu na oddziale

przechowywanie próbek żywności zgodnie z przepisami sanitarnymi

przygotowanie napojów podawanych do posiłków (np. herbata)

podgrzewanie kleików podawanych pacjentom pomiędzy posiłkami

podanie pacjentowi jego własnych produktów przechowywanych w lodówce oddziałowej 

zebranie naczyń i sztućców po konsumpcji z sal chorych

mycie naczyń i sztućców

odbiór czystych naczyń ze zmywalni i ułożenie w szafkach

prowadzenie dokumentacji ilościowej naczyń

mycie i dezynfekcja pojemników i wózków do transportu posiłków

cykliczne rozmrażanie lodówek w kuchenkach oddziałowych 

kontrola i rejestracja temperatur w lodówkach

dokumentacja czynności dezynfekcji i wymiany ściereczek i myjek kuchennych

zbieranie i transport odpadów pokonsumpcyjnych do wyznaczonych punktów

mycie i dezynfekcja pojemników na odpadów pokonsumpcyjne

mycie i dezynfekcja pomieszczeń kuchennych i magazynowych

przygotowanie naczyń i sztućców,

porcjowanie posiłków

transport posiłków do sal chorych

podanie posiłków pacjentowi

zabezpieczenie posiłków pacjentom przebywającym na badaniach i wydanie posiłku po powrocie pacjenta

pomoc przy karmieniu i dopajaniu pacjentów

nadzorowanie pacjentów podczas posiłków

zebranie naczyń po konsumpcji

transport naczyń do myjni

mycie i dezynfekcja pojemników transportowych, wózków, naczyń i sztućców

mycie i dezynfekcja kuchenek i myjni

mycie i dezynfekcja miejsc spożywania posiłków

pobranie czystej odzieży z magazynu i transport do komórek szpitala

przygotowanie łóżka szpitalnego: zdjęcie brudnej pościeli i założenie czystej pościeli

pomoc przy wymianie zabrudzonej pościeli

założenie na łóżko pokrewna ochronnego

transport brudnej pościeli do punktu składowania

mycie i dezynfekcja łózka szpitalnego

mycie i dezynfekcja otoczenia łóżka szpitalnego

zbieranie i pakowanie brudnej bielizny i odzieży szpitalnej

segregowanie brudnej bielizny i odzieży szpitalnej

liczenie i ważenie brudnej bielizny i odzieży szpitalnej

prowadzenie dokumentacji związanej z gospodarką brudną bielizną i odzieży szpitalnej

zabezpieczanie czystej bielizny i odzieży szpitalnej w worki foliowe 

odpowiednie przechowywanie czystej bielizny i odzieży szpitalnej

mycie i dezynfekcja pojemników do przechowywania bielizny i odzieży

mycie i dezynfekcja pomieszczeń magazynowych bielizny i odzieży

transport bielizny i odzieży do wyznaczonych punktów

potwierdzenie zdania brudnej bielizny i odzieży szpitalnej oraz przyjęcia czystej bielizny i odzieży szpitalnej

segregacja bielizny na poszczególne komórki szpitalne

prowadzenie punktu zdawania i odbioru bielizny i odzieży szpitalnej

prowadzenie dokumentacji związanej z praniem bielizny i odzieży szpitalnej

mycie i dezynfekcja sprzętów do transportu bielizny i odzieży szpitalnej

mycie i dezynfekcja pomieszczeń - punktów zdawania, odbioru i przechowywania bielizny i odzieży szpitalnej

bieżące monitorowanie ilości odpadów w pojemnikach

opróżnianie koszy i pojemników na odpady

wynoszenie odpadów z pomieszczenia

selektywna zbiórka odpadów w jednostkach szpitala

opisywanie worków na odpady

transport odpadów do wyznaczonych miejsc składowania

kontrola temperatury oraz czasu składowania odpadów

prowadzenie dokumentacji w zakresie gospodarki odpadami 

mycie i dezynfekcja pojemników na odpady

mycie i dezynfekcja sprzętów do transportu odpadów

mycie i dezynfekcja miejsc składowania odpadów

monitorowanie ilości środków

zgłaszanie bieżącego zapotrzebowania na środki

rozładunek i magazynowanie dostarczonych środków

pobieranie środków z magazynu i bieżące uzupełnianie podajników

dokumentowanie zużycia środków 

mycie i dezynfekcja pomieszczeń i sprzętów magazynowych

mycie i dezynfekcja wózków do transportu środków

mycie i dezynfekcja podajników na środki

transport narzędzi medycznych

transport sprzętu medycznego

transport środków opatrunkowych

transport środków higienicznych

transport środków medycznych

transport wyników badań

transport dokumentacji oraz korespondencji wewnętrznej

transport bielizny i odzieży szpitalnej

transport naczyń i sztućców

transport odpadów

mycie i dezynfekcja sprzętów służących do transportu

mycie i dezynfekcja pomieszczeń służących do magazynowania sprzętów transportowych

pomoc przy bezpiecznym ułożeniu/przełożeniu pacjenta

pomoc przy transporcie pacjenta

pomoc pacjentowi przy przemieszczaniu się

mycie i dezynfekcja sprzętów i wózków służących do transportu pacjentów

mycie i dezynfekcja pomieszczeń do przechowywania sprzętów transportowych

pomoc przy rozładunku krwi i środków krwiopochodnych

transport krwi i środków krwiopochodnych

zewnętrzna kontrola stanu termotorby/pojemnika do transportu krwi i środków krwiopochodnych

dokumentowanie czynności transportu krwi i środków krwiopochodnych

transport materiału biologicznego do badań

mycie i dezynfekcja sprzętów i wózków służących do transportu krwi i materiałów krwiopochodnych

mycie i dezynfekcja pomieszczeń przechowywania krwi i materiałów krwiopochodnych

pomoc przy rozładunku leków i środków opatrunkowych

magazynowanie środków i leków

mycie i dezynfekcja przedmiotów i sprzętów używanych w procesie gospodarki lekami i środkami opatrunkowymi

pomoc w transporcie leków i środków opatrunkowych

mycie i dezynfekcja sprzętów transportowych

mycie i dezynfekcja pomieszczeń i sprzętów aptecznych

ODPOWIEŹ: Na podstawie załączników nr 10 i 16 do SIWZ wskazano poniżej czynności wchodzące w zakres zadań Wykonawcy:

pomoc przy myciu pacjentów, podawanie i odbieranie misek z wodą

tak – doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) przy toalecie pacjentów, doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) w podawaniu i odbieraniu kaczek, basenów, misek do mycia
pomoc przy zakładaniu/zmianie pampersów, wkładek i tp.

nie
pomoc przy odsysaniu wydalin i wydzielin

nie
podawanie i odbieranie basenów, kaczek, nocników, misek nerkowych, misek-wanienek itp.

Tak - doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) w podawaniu i odbieraniu kaczek, basenów, misek do mycia
zlewanie zawartości basenów/kaczek, opróżnianie worków na mocz

tak - zlewanie zawartości basenów/kaczek
pomoc przy podtrzymywaniu pacjenta

nie
pomoc przy zmianie pozycji ułożeniowej pacjenta

nie
pomoc przy unieruchomieniu pacjenta

nie
mycie i dezynfekcja bezpośredniego otoczenia pacjenta

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń oddziału

tak
zmiana zanieczyszczonej odzieży szpitalnej

tak - doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) przy zmianie bielizny pościelowej
pomoc w ubieraniu i rozbieraniu pacjenta

nie
transport ubrań z lub do depozytu

tak
pomoc pielęgniarce przy wykonywaniu różnego rodzaju prostych czynności przy pacjencie

nie
potrzymanie złamanej kończyny przy zakładaniu pacjentowi szyn i opasek gipsowych

nie
pomoc przy ułożeniu pacjenta w gabinecie RTG

nie
pomoc przy zakładaniu różnego innego rodzaju opatrunków w czasie zabiegu

nie
mycie i dezynfekcja sprzętów używanych w procesie zakładania opatrunków

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń zabiegowych

tak
reagowanie na sygnalizację przyzywową przy łóżku pacjenta

nie
bezzwłoczne zgłaszanie personelowi medycznemu zauważonych w trakcie realizacji zadań nietypowych zdarzeń i zachowań mogących spowodować szkodę na zdrowiu lub mieniu pacjentów

tak
wzywanie personelu medycznego w sytuacjach awaryjnych

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń szpitalnych

tak
mycie i dezynfekcja sprzętów służących do mycia i dezynfekcji

tak
pomoc personelowi medycznemu przy zmianie odzieży i obuwia

nie
pomoc personelowi medycznemu przy chirurgicznym myciu rąk

nie
pomoc instrumentariuszce w przygotowaniu bielizny operacyjnej

nie
pomoc w przygotowaniu materiałów opatrunkowych

nie
pomoc w ustawieniu aparatury medycznej

tak
przygotowanie pojemników na wycinki do badań

nie
mycie i dezynfekcja sprzętów i aparatury medycznej

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń 

tak
przygotowanie stanowiska dla noworodka

tak – w zakresie mycia i dezynfekcji powierzchni
pomoc przy odśluzowaniu noworodka

nie
odebranie i zabezpieczenie płodu po porodzie i transport do wyznaczonego miejsca

nie
podanie pacjentce po porodzie kocy i poduszek

nie
pomoc przy wykonaniu zdjęć RTG w trakcie zabiegów 

nie
podkładanie misek nerkowych w przypadku wymiotów w trakcie zabiegu

nie
pomoc przy zmianie podkładów medycznych w trakcie zabiegów

nie
pomoc instrumentariuszce w trakcie zabiegu przy liczeniu i podawaniu narzędzi

nie
usuwanie z podłogi gazików i serwet i zgłaszanie ich ilości instrumentariuszce

nie
wymiana worków w trakcie zabiegów

nie
wymiana pojemników urządzeń ssących

nie
pomoc w odsysaniu wydzielin i wydalin

nie
neutralizacja rozlanych na podłodze wydzielin, wydalin, krwi i innych płynów ustrojowych

tak
mycie i dezynfekcja sprzętów medycznych

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń zabiegowych i operacyjnych

tak
przygotowanie łóżka/wanny do porodu

nie - usługa obejmuje tylko mycie i dezynfekcję łóżka, wanny po porodzie
rozkładanie pakietów ubrań operacyjnych dla zespołów operacyjnych w śluzie/ sali przedoperacyjnej

nie
zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej zużytej bielizny operacyjnej zmiana serwet i pościeli operacyjnej

tak - zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej zużytej bielizny operacyjnej
zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej worków z odpadami pooperacyjnymi

tak
zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej urządzeń wkładów i drenów do ssaków, urządzeń ssących / cewników / kaniul / worków na płyny ustrojowe / sond wraz z ich zawartością oraz opróżnienie ich zgodnie z procedurami

nie
zebranie i wyniesienie z sali operacyjnej/zabiegowej opakowań po lekach, płynach infuzyjnych, krwi i środkach krwiopochodnych

nie 
mycie i dezynfekcja sprzętów i aparatury medycznej

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń operacyjnych i zabiegowych

tak
obsługa depozytu odzieży i rzeczy pacjentów 

nie
transport odzieży i rzeczy pacjentów z i do depozytu na oddział lub z oddziału

tak
obsługa szatni szpitalnej, portierni, rejestracji, informacji szpitalnej, archiwum szpitalnego

prowadzenie dokumentacji związanej z obsługą ww. Pomieszczeń

nie
mycie i dezynfekcja sprzętów używanych w obsługiwanych pomieszczeniach

tak
mycie i dezynfekcja obsługiwanych pomieszczeń 

tak
transport posiłków do kuchenek oddziałowych

nie
przygotowanie wózków do wydawania posiłków

nie
obsługa dźwigu towarowego do transportu posiłkami

nie
uzgadnianie i aktualizacja diet dla poszczególnych pacjentów

nie
aktualizacja jadłospisów w wyznaczonym do tego miejscu na oddziale

nie
przechowywanie próbek żywności zgodnie z przepisami sanitarnymi

nie
przygotowanie napojów podawanych do posiłków (np. herbata)

nie
podgrzewanie kleików podawanych pacjentom pomiędzy posiłkami

nie
podanie pacjentowi jego własnych produktów przechowywanych w lodówce oddziałowej 

nie
zebranie naczyń i sztućców po konsumpcji z sal chorych

tak
mycie naczyń i sztućców

tak
odbiór czystych naczyń ze zmywalni i ułożenie w szafkach

tak
prowadzenie dokumentacji ilościowej naczyń

nie
mycie i dezynfekcja pojemników i wózków do transportu posiłków

tak tylko mycie i dezynfekcja wózków do transportu posiłków w obrębie oddziału
cykliczne rozmrażanie lodówek w kuchenkach oddziałowych 

tak
kontrola i rejestracja temperatur w lodówkach

nie
dokumentacja czynności dezynfekcji i wymiany ściereczek i myjek kuchennych

nie
zbieranie i transport odpadów pokonsumpcyjnych do wyznaczonych punktów 

tak z sali chorych do kuchenki/zmywalni
mycie i dezynfekcja pojemników na odpadów pokonsumpcyjne

nie
mycie i dezynfekcja pomieszczeń kuchennych i magazynowych

tak - mycie i dezynfekcja pomieszczeń kuchennych (kuchenka , zmywalnia, jadalnia) na oddziale
przygotowanie naczyń i sztućców,

tak – mycie, wyparzanie, układanie w szufladach kuchennych
porcjowanie posiłków

nie
transport posiłków do sal chorych

nie
podanie posiłków pacjentowi

nie
zabezpieczenie posiłków pacjentom przebywającym na badaniach i wydanie posiłku po powrocie pacjenta

nie
pomoc przy karmieniu i dopajaniu pacjentów

nie
nadzorowanie pacjentów podczas posiłków

nie
zebranie naczyń po konsumpcji 

tak
transport naczyń do myjni 

tak – transport naczyń do zmywalni/kuchenki z sal chorych
mycie i dezynfekcja pojemników transportowych, wózków, naczyń i sztućców

tak
mycie i dezynfekcja kuchenek i myjni

tak
mycie i dezynfekcja miejsc spożywania posiłków

tak
pobranie czystej odzieży z magazynu i transport do komórek szpitala

nie
przygotowanie łóżka szpitalnego: zdjęcie brudnej pościeli i założenie czystej pościeli

tak - w ramach usługi tylko doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) przy zmianie bielizny pościelowej
pomoc przy wymianie zabrudzonej pościeli 

tak - doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) przy zmianie bielizny pościelowej
założenie na łóżko pokrewna ochronnego

tak - doraźna pomoc (zawsze pod nadzorem personelu medycznego oddziału) przy zmianie bielizny pościelowej
transport brudnej pościeli do punktu składowania

tak w oddziale
mycie i dezynfekcja łózka szpitalnego

tak
mycie i dezynfekcja otoczenia łóżka szpitalnego

tak
zbieranie i pakowanie brudnej bielizny i odzieży szpitalnej 

tak 
segregowanie brudnej bielizny i odzieży szpitalnej

nie
liczenie i ważenie brudnej bielizny i odzieży szpitalnej

nie
prowadzenie dokumentacji związanej z gospodarką brudną bielizną i odzieży szpitalnej

nie
zabezpieczanie czystej bielizny i odzieży szpitalnej w worki foliowe 

nie
odpowiednie przechowywanie czystej bielizny i odzieży szpitalnej

tak – układanie w magazynie bielizny w oddziale/poradni
mycie i dezynfekcja pojemników do przechowywania bielizny i odzieży

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń magazynowych bielizny i odzieży 

tak
transport bielizny i odzieży do wyznaczonych punktów 

tak w oddziale
potwierdzenie zdania brudnej bielizny i odzieży szpitalnej oraz przyjęcia czystej bielizny i odzieży szpitalnej

nie
segregacja bielizny na poszczególne komórki szpitalne

nie
prowadzenie punktu zdawania i odbioru bielizny i odzieży szpitalnej

nie
prowadzenie dokumentacji związanej z praniem bielizny i odzieży szpitalnej

nie
mycie i dezynfekcja sprzętów do transportu bielizny i odzieży szpitalnej

tak – w obrębie oddziału/poradni
mycie i dezynfekcja pomieszczeń - punktów zdawania, odbioru i przechowywania bielizny i odzieży szpitalnej

tak - mycie i dezynfekcja pomieszczeń w obrębie oddziału/poradni magazynowania bielizny brudnej (brudowniki) i magazynków bielizny czystej
bieżące monitorowanie ilości odpadów w pojemnikach 

tak – tylko w koszach (workach)
opróżnianie koszy i pojemników na odpady

tak
wynoszenie odpadów z pomieszczenia

tak
selektywna zbiórka odpadów w jednostkach szpitala

tak
opisywanie worków na odpady

tak
transport odpadów do wyznaczonych miejsc składowania

tak
kontrola temperatury oraz czasu składowania odpadów

nie
prowadzenie dokumentacji w zakresie gospodarki odpadami 

nie
mycie i dezynfekcja pojemników na odpady

tak
mycie i dezynfekcja sprzętów do transportu odpadów

tak
mycie i dezynfekcja miejsc składowania odpadów

nie
monitorowanie ilości środków

tak – dot. zużycia środków Wykonawcy
zgłaszanie bieżącego zapotrzebowania na środki 

tak-tylko środków własnych Wykonawcy
rozładunek i magazynowanie dostarczonych środków 

tak - tylko środków własnych Wykonawcy
pobieranie środków z magazynu i bieżące uzupełnianie podajników 

tak - pobieranie środków własnych z magazynu Wykonawcy i bieżące uzupełnianie podajników także środkami do dezynfekcji rąk wydawanymi przez oddziałowe
dokumentowanie zużycia środków 

tak – tylko środków własnych firmy
mycie i dezynfekcja pomieszczeń i sprzętów magazynowych 

tak
mycie i dezynfekcja wózków do transportu środków

tak
mycie i dezynfekcja podajników na środki

tak
transport narzędzi medycznych

nie
transport sprzętu medycznego

nie
transport środków opatrunkowych

nie
transport środków higienicznych 

tak – wymienialnych, które zabezpiecza Wykonawca w ramach wykonywania usługi
transport środków medycznych

nie
transport wyników badań

nie
transport dokumentacji oraz korespondencji wewnętrznej

nie
transport bielizny i odzieży szpitalnej 

nie
transport naczyń i sztućców 

tak – w oddziale
transport odpadów

tak
mycie i dezynfekcja sprzętów służących do transportu

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń służących do magazynowania sprzętów transportowych

tak
pomoc przy bezpiecznym ułożeniu/przełożeniu pacjenta

nie
pomoc przy transporcie pacjenta 

tak - dorażna pomoc w razie potrzeby w sytuacjach nagłych w transporcie pacjenta w obrębie oddziału na terenie szpitala : na badania, konsultacje – pod nadzorem personelu medycznego
pomoc pacjentowi przy przemieszczaniu się

nie
mycie i dezynfekcja sprzętów i wózków służących do transportu pacjentów

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń do przechowywania sprzętów transportowych

tak
pomoc przy rozładunku krwi i środków krwiopochodnych

nie
transport krwi i środków krwiopochodnych

nie
zewnętrzna kontrola stanu termotorby/pojemnika do transportu krwi i środków krwiopochodnych

nie
dokumentowanie czynności transportu krwi i środków krwiopochodnych

nie
transport materiału biologicznego do badań

tak
mycie i dezynfekcja sprzętów i wózków służących do transportu krwi i materiałów krwiopochodnych

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń przechowywania krwi i materiałów krwiopochodnych

tak
pomoc przy rozładunku leków i środków opatrunkowych

nie
magazynowanie środków i leków

nie
mycie i dezynfekcja przedmiotów i sprzętów używanych w procesie gospodarki lekami i środkami opatrunkowymi

tak
pomoc w transporcie leków i środków opatrunkowych

nie
mycie i dezynfekcja sprzętów transportowych

tak
mycie i dezynfekcja pomieszczeń i sprzętów aptecznych

tak
43. Prosimy o podanie średniej miesięcznej ilości z ostatniego roku:

- zgonów

- porodów

- operacji/zabiegów (w tym cięć cesarskich)

ODPOWIEDŹ: Średniomiesięczna ilość z roku 2017

- zgonów wynosi 64

- porodów wynosi 86

- operacji/zabiegów 303 w tym cięć cesarskich 35

44. Czy Zamawiający potwierdza, że nie dopuszcza podwykonawstwa w zakresie realizacji usługi w części utrzymania porządku i czystości?

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający dopuszcza podwykonawstwa w zakresie realizacji usługi w części utrzymania porządku i czystości. 
45. Prosimy o potwierdzenie, że koszt fumigacji nie ma być wliczony w ryczałcie miesięcznym, a podanie ceny za 1 m3służy jedynie Zamawiającemu do ewentualnego zamówienia dodatkowego takiej usługi oddzielnie? 

ODPOWIEDŹ: Podanie ceny za 1 m3 fumigacji służy zamówieniu dodatkowej usługi oddzielnie.
46. Prosimy o podanie maksymalnej ilości m3do fumigacji w ciągu miesiąca.

ODPOWIEDŹ: Usługa będzie zamawiana wg potrzeb i jest uwarunkowana od ilości wprowadzanych reżimów sanitarnych w związku z czym trudno podać maksymalną ilość m3 fumigacji w ciągu miesiąca , ponieważ będzie ona różna w każdym miesiącu.

47. Prosimy o usunięcie z załącznika nr 1 do SIWZ „Formularz ofertowy” tabela II obszaru „Administracyjno-gospodarczy i techniczny” zakładającego VAT zwolniony. Czynności pomocnicze przy obsłudze pacjenta niewymagające przygotowania medycznego, nie występują na wskazanym obszarze, zatem niemożliwym staje się poprawne uzupełnienie tabeli.

ODPOWIEDŹ: Zamawiający aktualizuje zapisy w  zał. nr 1 do SIWZ „Formularz ofertowy”

48. Prosimy o modyfikację załącznika nr 1 do SIWZ „Formularz ofertowy” w tabeli „sprzątanie okresowe” kolumny „Kwota VAT zw” na „VAT 23%”.

ODPOWIEDŹ: Zamawiający aktualizuje zapisy w  zał. nr 1 do SIWZ „Formularz ofertowy”

49. W związku z w/w postępowaniem zwracam się z prośbą o zmianę sposobu oceny ofert poprzez rezygnację z kryterium oceniającego wysokość gwarantowanej stawki odpisu płatności na PFRON.

Z art. 91 ust. 3 ustawy Pzp, wynika, że kryteria oceny ofert nie mogą dotyczyć właściwości wykonawcy,  a w szczególności jego wiarygodności ekonomicznej, technicznej lub finansowej. Posiadanie zaś przez wykonawcę uprawnienia do udzielania odpisu we wpłatach na PFERON w ogóle, jak i co do wysokości, wynika zaś z właściwości i cech jakie posiada dany wykonawca.  Aby udzielić swemu kontrahentowi przedmiotowego odpisu we wpłatach na PFRON wykonawca musi być do tego uprawniony zgodnie z przepisami ustawy o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych. Posiadanie przez wykonawcę uprawnienia w tym przedmiocie decyduje o tym, iż jest to jego właściwość podmiotowa. Zauważyć zaś należy, że z art. 91 ust. 2 ustawy Pzp, kryteria oceny ofert mogą odnosić się jedynie do przedmiotu zamówienia.

Odnoszącą się do zamówień zastrzeżonych z art. 22 ust. 2 Pzp z czym, co wynika z SIWZ, nie mamy do czynienia. Mianowicie: Zauważyć należy, że zastrzeżenie przez Zamawiającego w dokumentacji postępowania wymogu zapewnienia Zamawiającemu odpisu we wpłatach na PFRON (niezależnie od tego czy wymóg ten jest ujęty jako kryterium oceny oferty) jest także w okolicznościach niniejszego postępowania niedopuszczalne. Zważyć w pierwszej kolejności trzeba na to, że w niniejszym postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego Zamawiający nie skorzystał z uprawnienia nadanego mu przez ustawę w art. 22 ust. 2 ustawy Pzp. Jak zaś podnosi się w literaturze przedmiotu (J. Andała, Sępkowska, Obowiązek zatrudniania osób niepełnosprawnych przez wykonawcę zamówienia publicznego, ABC, Lex) oraz w urzędowych wyjaśnieniach (publikacja Urzędu Zamówień Publicznych pt. Aspekty społeczne w zamówieniach publicznych. Podręcznik. Wydanie drugie zmienione i rozszerzone, Warszawa 2015): Zgodnie z artykułem 22 ustawy o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych pracodawca może uzyskać obniżenie wpłat dokonywanych na PFRON w przypadku, gdy dokonuje zakupu usługi, z wyłączeniem handlu, lub produkcji pracodawcy zatrudniającego, co najmniej 25 pracowników w przeliczeniu na pełny wymiar czasu pracy, który osiąga wskaźnik zatrudnienia osób niepełnosprawnych będących: 1) osobami niepełnosprawnymi zaliczonymi do znacznego stopnia niepełnosprawności lub 2) osobami niewidomymi, psychicznie chorymi lub upośledzonymi umysłowo lub osobami z całościowymi zaburzeniami rozwojowymi lub epilepsją i zaliczonymi do umiarkowanego stopnia niepełnosprawności w w wysokości co najmniej 30%. Powyższe uprawnienie może zostać zrealizowane w przypadku udzielenia przez instytucję zamawiającą zamówienia zastrzeżonego przy równoczesnym spełnieniu określonych powyżej warunków dotyczących zakresu przedmiotu zamówienia oraz stanu zatrudnienia u wykonawcy wykonującego zamówienie zastrzeżone. Korzyści związane ze zmniejszeniem wpłat na PFRON nie powinny być jednak wskazywane w specyfikacji istotnych warunków zamówienia, gdyż są to elementy niezwiązane z przedmiotem zamówienia i niepodlegające wykonaniu w ramach realizacji zamówienia publicznego.
Jak zatem wynika z powyższego, możliwość skorzystania przez Zamawiającego z dobrodziejstwa w postaci ulg we wpłatach na PFRON aktualizuje się jedynie wówczas, gdy zamawiający dokonał zastrzeżenia, o którym mowa w art. 22 ust. 2 ustawy Pzp. Nie bez powodu autorzy przywołanych wyżej poglądów stwierdzili, że wzbronione jest ujmowanie tego rodzaju zapisów (dotyczących ulgi we wpłatach na PFRON, zwłaszcza ich wysokości) w dokumentacji postępowania.  Uzasadnione jest to tym, że udzielenie ulgi oraz jej wysokość zależy to od wielu zmiennych czynników, niezależnych od wykonawcy takich jak regulacje prawne, wysokość sprzedaży usług, zapłata wynagrodzenia za usługi przez Zamawiającego. Działanie Zamawiającego narusza zasadę uczciwej konkurencji.

Ponadto istotnym jest także, że wielkości miesięcznego odpisu na PFRON nie można z góry zagwarantować ponieważ, aby ją wyliczyć potrzebne są dane, które w każdej firmie są zmianę na przestrzeni czasu (np. roku). Kłóci się to z Ustawą o Rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych z 27.08.1997 r. (tj. Dz.U. 2001 r. Nr 127 poz. 721 z późn. zm.) a także ze zmianą ww. ustawy z dnia 25.09.205 r. . Ponadto art. 22 pkt 3 ustawy po zmianach stanowi „obniżenie wpłat przysługuje do wysokości 50% wpłat na Fundusz, do której obowiązany jest nabywca w danym miesiącu”. Art. 22 pkt 4 ww. ustawy: Przysługująca a nie wykorzystana kwota obniżenia może być uwzględniona we wpłatach na Fundusz przez okres nie dłuższy niż 6 miesięcy licząc od dnia wystawienia informacji o kwocie obniżenia”. 

Mając na uwadze powyższe, wnosimy o usunięcie ww. kryterium oceny ofert. 
ODPOWIEDŹ: Zamawiający podtrzymuje zapisy SIWZ. Jednocześnie Zamawiający, zaznacza, że  Wykonawca może wypisać stawkę 0 zł i nie dostarczać deklaracji INF lub DEK. 
50. Mając na uwadze przepis § 7 zawarty w projekcie umowy w sprawie zamówienia publicznego stanowiącym załącznik do specyfikacji istotnych warunków zamówienia zwracamy się o zmianę o 50% wysokości kar umownych zastrzeżonych w powyższych przepisach.W doktrynie prawa zamówień publicznych oraz w aktualnym orzecznictwie Krajowej Izby Odwoławczej przy Prezesie Urzędu Zamówień Publicznych ustanawianie przez zamawiającego w umowie rażąco wysokich kar umownych uznać należy bezwzględnie za naruszenie zasad zachowania uczciwej konkurencji wyrażonej w przepisie art. 7 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity – Dz. U. z 2015 r., poz. 2164, z późn. zm.), które może być uzasadnioną podstawą do żądania unieważnienia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego w trybie art. 93 ust. 1 pkt. 7 ustawy prawo zamówień publicznych z uwagi, iż postępowanie jest obarczone wadą uniemożliwiającą zawarcie ważnej umowy w sprawie zamówienia publicznego. Zważyć bowiem należy, że kara umowna (odszkodowanie umowne) ze swojej istoty ma charakter wyłącznie odszkodowawczy i  kompensacyjny, a nie zaś prewencyjny. Ustalenie przez Zamawiającego zbyt wygórowanych kar umownych dla wykonawców stanowi zatem bezspornie rażące naruszenie prawa w zakresie równości stron umowy, co w konsekwencji prowadzi do sprzeczności celu takiej umowy z zasadami współżycia społecznego i skutkować winno bezwzględną nieważność czynności prawnej na podstawie przepisu art. 353(1) k.c. w związku z art. 58 § 1 k.c.

ODPOWIEDŹ: Nie, Zamawiający nie dopuszcza i podtrzymuje zapisy SIWZ. 

51. Wnosimy o wyrażenie zgody na zatrudnienie pracowników na umowę zlecenie wyłącznie w przypadku nagłych i niespodziewanych nieobecności, pracownika zatrudnionego na umowę o pracę, wynikających z przyczyn losowych ( m.in. zwolnienia lekarskie, porodu, urlopu na żądanie).

Uzasadnienie:

Konieczność zachowania wymogu zatrudnienia wyłącznie na umowę o pracę w sytuacjach losowych, zdarzeniach niemożliwych do przewidzenia jest nierealne. Wykonawca nie jest w stanie przewidzieć ile osób będzie w danym okresie czasu np. na zwolnieniu lekarskim. Zatrudnienie na umowę o pracę poprzedzane jest spełnieniem szeregu wymagań m. in. wykonaniem i dostarczenia badań lekarskich z zakresu medycyny pracy, czy szkoleń BHP, co w sytuacjach nagłych jest nierealne i wymaga dodatkowego czasu. W związku z powyższym wnosimy jak na wstępie."

ODPOWIEDŹ: Zgodnie z zapisami SIWZ Zamawiający dopuszcza zatrudnienie na umowę zlecenie              w ramach złożonej oferty- wypełnionego załącznika nr 6 do SIWZ- Ilościowy wykaz osób w oparciu o wymagania zawarte w załączniku nr 14 do SIWZ.
52. "Czy w ramach usługi Wykonawca ma myć oprawy lamp lub inne urządzenia  będące pod napięciem? Jeśli tak to czy Zamawiający zapewnia osobę  (konserwatora) która będzie zdejmować te oprawy? W wypadku kiedy nie ma  takiej osoby, to czy możliwe jest wyłączenie zasilania na czas prac?"
ODPOWIEDŹ: Wykonawca wykonuje usługę zgodnie z zał. nr 10 do SIWZ pkt II ppkt 2 i 3 i spełnia wymagania zgodnie z zał. nr 13 do SIWZ pkt I , ppkt 4. W razie potrzeby Zamawiający wyłączy zasilanie na czas pracy.

53. Prosimy o modyfikację SIWZ poprzez usunięcie wymogu podania nazwy oraz adresu podwykonawcy. Z treści art. 36ba p.z.p. regulującego wprowadzanie nowych podwykonawców oraz treści formularza jednolitego europejskiego dokumentu zamówienia wynika, iż obowiązek wskazania nazw podwykonawców dotyczy jedynie podwykonawców znanych na etapie składania oferty. W szczególności będą to podwykonawcy, którzy udostępniają swoje zasoby lub których wykonawca będzie chciał uwzględnić w wyjaśnieniach niskiej ceny. Na etapie składania ofert Wykonawca nie zawsze jest w stanie podać dokładnych danych podwykonawcy z którego usług będzie korzystał. Dopiero w trakcie realizacji zamówienia na potrzeby należytego wykonania usługi Wykonawca może skorzystać z usług podwykonawcy, a co za tym idzie przekazać Zamawiającemu wymagane dane i informacje o podwykonawcy.
W związku z powyższym wnosimy jak na wstępie.
ODPOWIEDŹ: Zamawiający nie wymaga podania nazwy adresu i nazwy podwykonawcy. Wymaga jedynie określenia czy usługa będzie świadczona z podwykonawcą czy bez usług podwykonawcy.

54. Zwracamy się z prośbą o zamieszczenie zapisu w treści projektu umowy umożliwiającego stronom rozwiązanie umowy z 3 miesięcznym wypowiedzeniem. Proponujemy wprowadzenie następującego zapis:
 „Każda ze stron może wypowiedzieć umowę z ważnych powodów z zachowaniem 3 miesięcznego okresu wypowiedzenia.”

W przypadku umów długoterminowych w momencie zawierania stosunku prawnego strony nie są w stanie przewidzieć wszystkich okoliczności oraz czynników mających negatywny wpływ wykonanie zobowiązań umownych dla każdej ze stron. Wprowadzenie możliwości rozwiązania umowy za wypowiedzeniem ma na celu stworzenie podstaw prawnych do zakończenia stosunku prawnego pomiędzy stronami, jeżeli z określonych powodów nie maja możliwości kontynuowania współpracy na dotychczasowych warunkach

ODPOWIEDŹ: Tak, Zamawiający wyraża zgodę i modyfikuje zapis w zał. nr 2 do SIWZ tj. w Istotnych postanowieniach umowy.

55. Zwracamy się z prośbą o modyfikację zapisów projektu umowy, poprzez dookreślenie zasad realizacji przez Zamawiającego obowiązku wynikającego z art. 142 ust 5. 
Przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych obowiązującej po dniu 19 października 2014 r. tj. w treści, którą stosuje się do przedmiotowego postępowania nakazują, aby „umowa zawarta na okres dłuższy niż 12 miesięcy zawiera postanowienia o zasadach wprowadzania odpowiednich zmian wysokości wynagrodzenia należnego wykonawcy, w przypadku zmiany:
1) stawki podatku od towarów i usług;

2) wysokości minimalnego wynagrodzenia za pracę albo wysokości minimalnej stawki godzinowej, ustalonych na podstawie przepisów ustawy z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę;

3) zasad podlegania ubezpieczeniom społecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub wysokości stawki składki na ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne

- jeżeli zmiany te będą miały wpływ na koszty wykonywania zamówienia przez wykonawcę.” (art. 142 ust. 5).  

Zamawiający w projekcie umowy w sposób następujący naruszył przepisy ustawy Prawo zamówień Publicznych:

1.  W myśl obowiązującego prawa waloryzacja w oparciu o art. 142 ust. 5 ustawy Pzp jest obligatoryjna,
2. Zamawiający w postanowieniach umownych zaniechał obowiązku wskazania zasad realizacji obowiązku wynikającego z art. 142 ust. 5

Wolą ustawodawcy stało się, aby w umowach zawartych w wyniku rozstrzygnięcia postępowań wszczętych po dniu 19.10.2014 r., Zamawiający określał zasady zwaloryzowania umowy, jeśli zajdzie jedna z przesłanek wskazanych w art. 142 ust 5 ustawy PZP. Pokreślić należy, iż nie chodzi o wpisywanie konkretnych kwot waloryzacji, nie znanych przecież także Zamawiającemu, ale określenie jasnych mechanizmów waloryzacji w razie wystąpienia którejkolwiek z przesłanek określonych w art. 142 ust 5 PZP. 

Od obowiązku wprowadzenia takich zapisów Zamawiający nie ma możliwości w żadnych przypadku odstąpić – ustawodawca nie przewidział takiego uprawnienia dla organizatora  postępowania przetargowego. Brak takich zapisów stanowi kwalifikowaną wadę siwz, co może skutkować nawet nieważnością całego postępowania. 


Mając na uwadze powyższe, wnoszę o wprowadzenie do siwz wymaganych w art. 142 ust 5 ustawy zapisów, precyzujących, iż wartość wynagrodzenia wykonawcy ulega zmianie z dniem zaistnienia (w szczególności w wyniku zmiany ustawy lub innego aktu prawnego) którejkolwiek ze zmian, o których mowa w art. 142 ust 5 ustawy PZP., odczuwają także pracownicy, przy czym jednocześnie zamawiający są narażeni na pogorszenie jakości wykonywanego zamówienia, np. przez  zastąpienie materiałów potrzebnych do wykonania zamówienia materiałami tańszymi, które zazwyczaj są materiałami niższej jakości. 

Terminy wejścia w życie i wielkość zmian wprowadzonych w art. 142 ust 5 ustawy PZP w całości są niezależne od woli stron umowy o zamówienie publiczne. Aby zatem zapewnić z jednej strony stabilność finansów publicznych, którymi dysponują zamawiający a z drugiej strony dać wykonawcą gwarancję ich słusznych interesów, ustawodawca wprowadził obowiązek waloryzacji umów wieloletnich. Idea art. 142 ust 5 wyraża się w daniu gwarancji obu stronom umowy pewności, iż w razie zaistnienia zewnętrznego zdarzenia w tym przepisie wskazanego, z góry wiedzą w jaki sposób mają się zachować. Stąd obowiązek zawarcia w siwz swego rodzaju automatycznych mechanizmów dostosowywania wynagrodzenia wykonawcy do zewnętrznych warunków. Przy zapewnieniu zamawiającym bezpieczeństwa prawnego koniecznych zmian. 

Skoro te zdarzenia zewnętrzne determinują moment wyjścia w życie zmian, o których mowa w art. 142 ust 5 ustawy PZP, to zasadne jest aby konsekwencje tych zmian znalazły odzwierciedlenie w treści stosunku prawnego łączącego zamawiającego i wykonawcę w terminie, w którym te zmiany weszły w życie. Każdy inny termin wprowadzenia zmian w życie budzić może uzasadnione wątpliwości co do tego, czy nie mamy do czynienia z niedozwolonymi negocjacjami między stronami umowy. Brak bowiem obiektywnego powodu uzasadniającego inny termin wprowadzenia zmian niż dostosowanie się stron umowy do działań legislacyjnych ustawodawcy.

Prosimy o wprowadzenie poniższych zapisów zgodnych z PZP, do SIWZ do projektu umowy:

Waloryzacja wynagrodzenia
1.
Strony postanawiają, iż dokonają w formie pisemnego aneksu zmiany wynagrodzenia w wypadku wystąpienia którejkolwiek ze zmian przepisów wskazanych w art. 142 ust. 5 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych, tj. zmiany:

a.   stawki podatku od towarów i usług,

b.  wysokości minimalnego wynagrodzenia za pracę albo wysokości minimalnej stawki godzinowej, ustalonych na podstawie przepisów ustawy z dnia 10 października 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za pracę;

c.  zasad podlegania ubezpieczeniom społecznym lub ubezpieczeniu zdrowotnemu lub wysokości stawki składki na ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne.

2.  Zmiana wysokości wynagrodzenia obowiązywać będzie od dnia wejścia w życie zmian o których mowa w ust. 1. 

3.  W wypadku zmiany, o której mowa w ust. 1 lit. a) wartość netto wynagrodzenia Wykonawcy nie zmieni się, a określona w aneksie wartość brutto wynagrodzenia zostanie wyliczona na podstawie nowych przepisów.

4.  W przypadku zmiany, o której mowa w ust 1 lit. b) wynagrodzenie Wykonawcy ulegnie zmianie o wartość wzrostu całkowitego kosztu Wykonawcy wynikającą ze zwiększenia wynagrodzeń osób bezpośrednio wykonujących zamówienie do wysokości zmienionego minimalnego wynagrodzenia, z uwzględnieniem wszystkich obciążeń publicznoprawnych od kwoty wzrostu minimalnego wynagrodzenia.

5.  W przypadku zmiany, o którym mowa w ust 1 lit. c) wynagrodzenie Wykonawcy ulegnie zmianie o wartość wzrostu całkowitego kosztu Wykonawcy, jaką będzie on zobowiązany dodatkowo ponieść w celu uwzględnienia tej zmiany, przy zachowaniu dotychczasowej kwoty netto wynagrodzenia osób bezpośrednio wykonujących zamówienie na rzecz Zamawiającego.

6.  Za wyjątkiem sytuacji o której mowa w ust. 1 lit. a), wprowadzenie zmian wysokości wynagrodzenia wymaga uprzedniego złożenia przez Wykonawcę oświadczenia o wysokości dodatkowych koszów wynikających z wprowadzenia zmian, o których mowa w ust 1 litera b) i c).

Procedura zmian wysokości wynagrodzenia Wykonawcy powinna zostać uruchomiona automatycznie w razie wystąpienia określonych zmian przepisów prawa

ODPOWIEDŹ: Zamawiający w paragrafie 9 zał. nr 2 do SIWZ tj. Istotne postanowienia umowy zawarł zapisy wynikające z art. 142 ust 5. 
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