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Konin, 20.12.2023 r.
WSZ-EP-55/1514/2023

Wszyscy Wykonawcy ubiegajacy sie o udzielenie zamoéwienia publicznego/
Strona internetowa prowadzonego postepowania

Dotyczy: postepowania o udzielenie zamoéwienia prowadzonego w trybie
podstawowym bez negocjacji, o wartosci mniejszej niz progi unijne, na zadanie pod
nazwa: ,,Swiadczenie ustug transportu oséb”, nr sprawy WSZ-EP-55/2023

Odpowiedz na zapytania w sprawie SWZ — nr 1

Dziatajgc na podstawie art. 284 ust. 2 i 6 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. — Prawo
zamowien publicznych (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1605 ze zm.), Zamawiajgcy informuje, ze w
przedmiotowym postepowaniu wptynety wnioski o wyjasnienie tresci Specyfikacji Warunkéw
Zamowienia — zwanej dalej ,SWZ".

Zamawiajgcy niniejszym udziela odpowiedzi na zadane pytania:

Pytanie 1

Wynagrodzenie obecnego Wykonawcy nie jest informacjg poufng, wobec tego bardzo
prosze o wskazanie przez Zamawiajgcego wynagrodzenia aktualnego Wykonawcy
Swiadczgcego ustugi transportu osob, tj. stawki za 1 km.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy informuje, ze aktualna stawka wynagrodzenia Wykonawcy
Swiadczacego ustugi transportu oséb wynosi 2,18 zt brutto za 1 km.

Pytanie 2

Prosimy o informacje jaka byta $rednia ilos¢ kilometrow wykonanych pojazdami sanitarnymi
w ciggu ostatnich 3 m-cy?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy informuje, ze sSrednia ilos¢ kilometréw wykonanych pojazdami
sanitarnymi w ramach realizacji przedmiotu zaméwienia w ciggu ostatnich 3 m-cy
wyniosta 11 120 km/miesiac.

Pytanie 3

Prosimy o informacje iloma pojazdami obecnie swiadczona jest ustuga transportu osob?
Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy informuje, ze obecnie ustuga jest Swiadczona minimum 2 pojazdami.

Pytanie 4

Prosimy o jasng informacje jaki ma by¢ sktad osobowy zespotéw transportu. Czy
Zamawiajgcy wymaga sktadu: kierowca oraz ratownik czy kierowca oraz ratownik
medyczny?

Informacja ta ma bardzo duze znaczenie, z uwagi na réznice w posiadanych kwalifikacjach,
wysokos¢ wynagrodzenia, dostepno$¢ na rynku pracy. Zwracamy uwage, ze dane te
posiada tylko obecny Wykonawca co stawia go w uprzywilejowanej pozycji wzgledem
pozostatych oferentéw.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zgodnie z zapisami § 5 ust. 8 Zalgcznika nr 3 do SWZ — Projektowane postanowienia
umowy Zamawiajacy wymaga, aby ustuga byta wykonywana przez:
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1) co najmniej 2-osobowy zespoét transportu w sktadzie: kierowca oraz ratownik lub
kierowca oraz ratownik medyczny (w przypadku transportu oséb),
2) co najmniej kierowce (w przypadku transportu materialdbw biologicznych i
preparatéow krwiopochodnych).

Pytanie 5

Prosimy o wskazanie minimalnej liczby pojazdoéw do realizacji przedmiotu zamowienia, ktéra
ma by¢ uwzgledniania przez wszystkich Oferentéw na etapie kalkulacji ofert.

Zgodnie z zasadami uczciwej konkurencji oferty sktadane w postepowaniu przetargowym
muszg by¢ poréwnywalne. Natomiast Zamawiajgcy w SWZ nie wskazat minimalnej liczby
pojazdéw, ktére majg by¢ przeznaczone do realizacji przedmiotu zamoéwienia, co
réwnoznaczne jest z nierdwnoscig Stron postepowania i niemoznoscig porownania Ofert w
mys$| Ustawy PZP.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zgodnie z zapisami § 5 ust. 9 Zatacznika nr 3 do SWZ — Projektowane postanowienia
umowy Zamawiajgcy wymaga co najmniej 2 sztuk pojazdoéw (min: 1 szt typu A; i min:
1 szt typu A,).

Pytanie 6

Czy Zamawiajacy potwierdza, ze pojazdy majg posiadaé, aktualne na dzien ztozenia ofert,
dokumenty potwierdzajgce spetnianie wymagan normy PN-EN 1789, w tym homologacje
pojazdu sanitarnego-kompletnego LUB certyfikat zgodnosci CE producenta pojazdow?
Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy potwierdza, ze pojazdy majg posiada¢ homologacje pojazdu
sanitarnego kompletnego lub certyfikat zgodnosci CE producenta pojazdow.
Wykonawca zobowigzany bedzie przedstawi¢ ww. dokumenty na kazde Zzadanie
Zamawiajgcego — zgodnie z zapisami § 5 ust. 9 Zatacznika nr 3 do SWZ -
Projektowane postanowienia umowy.

Pytanie 7

Prosimy o informacje w jakiej klasie ma Wykonawca przeznaczy¢ pojazdy do swiadczenia
ustug transportu oséb zgodnie z normg PN-EN 17897

Uzasadnienie: Miedzynarodowa klasyfikacja karetek- ambulanséw  sanitarnych,
wprowadzona w Polsce jako obowigzujgca od 2006 r., okresla 4 rodzaje karetek. Zgodnie z
komunikatem Centrali NFZ z dnia 05.02.2009 r. dot. typéw ambulanséw Polska Norma PN-
EN 1789 okresla wymagania dla kategorii ambulanséw drogowych wyznaczonych na
podstawie wzrastajgcego poziomu leczenia, ktére moze by¢ wykonane. Sg to nastepujgce
typy ambulanséw drogowych:

* Typ A: ambulans do transportu pacjentéw, co do ktérych nie przewiduje sie, ze zostang
pacjentami w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego.

* Typ B: ambulans ratunkowy skonstruowany i wyposazony do transportu, podstawowego
leczenia i monitorowania pacjentow;

» Typ C: ambulans ratunkowy skonstruowany i wyposazony do transportu, zaawansowanego
leczenia i monitorowania pacjentow.

Zgodnie z przedstawiona przez Ministerstwo Zdrowia interpretacja nalezy przyjac, ze
ambulans ratunkowy (typ B) jest przeznaczony dla podstawowego (RATOWNICZEGO)
zespotu ratownictwa medycznego, natomiast ambulans ratunkowy (Typ C) jest
przeznaczony dla specjalistycznego (LEKARSKIEGO) zespotu ratownictwa medycznego.

www.szpital-konin.pl szpital@szpital-konin.pl (63) 240-40-00



- Wojewddzki Szpital Zespolony im. dr. Romana Ostrzyckiego w Koninie
ul. Szpitalna 45, 62-504 Konin

SZPITAL Regon 000311591
KONIN NIP 6651042675
- KRS 0000030801  \ cerrvrmar zzans

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zgodnie z zapisami § 5 ust. 9 Zatacznika nr 3 do SWZ — Projektowane postanowienia
umowy Zamawiajgcy wymaga co najmniej 2 sztuk pojazdow (min: 1 szt typu A; i min:
1 szt typu A,).

Pytanie 8

Czy Zamawiajgcy potwierdza, ze wyposazenie pojazdow przeznaczonych przez Oferenta do
realizacji przedmiotu zamowienia ma byé zgodne z normg PN-EN 1789 dla pojazdu w
wymaganej przez Zamawiajgcego klasie?

Uzasadnienie: Norma PN EN 1789 jest obligatoryjnym wymogiem dla pojazdow
specjalnych-sanitarnych na terenie wspolnotowym. Norma okresla za$ pojazd kompletny, t;.
pojazd z niezbednym- okreslonym normg wyposazeniem medycznym. Pojazd bez
wyposazenia NIE spetnia normy PN EN 1789. Ponadto wymogi wyposazenia odniesione do
normy PN EN 1789 sg jasne i obligatoryjne dla wszystkich Oferentéw. | powodujg, ze oferty
przez nich ztozone sg poréwnywalne ze soba.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zgodnie z zapisami § 5 ust. 9 Zalgcznika nr 3 do SWZ — Projektowane postanowienia
umowy pojazdy muszg posiada¢ niezbedne wyposazenie medyczne, okreslone
normg PN-EN 1789 w wymaganej przez Zamawiajacego klasie.

Pytanie 9

Czy Zamawiajgcy potwierdza, ze Oferent musi posiadaé¢ aktualne na dzien ztozenia oferty
paszporty medyczne lub techniczne (zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych z dnia 20
maja 2010 r.) na catly sprzet bedgcy na wyposazeniu ambulansu zgodnie z normg PN-EN
1789, i przedstawi¢ je na kazde zgdanie Zamawiajgcego?

Uzasadnienie: Norma PN EN 1789 jest obligatoryjnym wymogiem dla pojazdow
specjalnych-sanitarnych na terenie wspolnotowym. Norma okresla za$ pojazd kompletny, tj.
pojazd z niezbednym- okreslonym normg wyposazeniem medycznym. Pojazd bez
wyposazenia NIE spetnia normy PN EN 1789. Dokumentami potwierdzajagcymi iz pojazd
Oferenta posiada, sprawne i gotowe do uzytkowania sprzet medyczny, sg paszporty
medyczne. Wymogiem zas natozonym na Zamawiajgcego przez NFZ ale takze i Ustawe o
PZP jest mozliwos¢ weryfikacji ztozonych w toku postepowania oswiadczen, i kontrole ich w
oparciu o materiaty zrédtowe.

Ponadto, zwracamy uwage, ze Zamawiajgcy musi posiadaé mozliwos¢ weryfikacji
bezpieczenstwa przewozonych pacjentéw, a paszport medyczny, aktualny na dzien ztozenia
Oferty, jest dokumentem potwierdzajgcym, ze oferowany sprzet medyczny, stuzgcy m.in. do
monitorowania czynnosci zyciowych, ale przede wszystkim do jego ratowania, ma
mozliwos¢ bezpiecznej i skutecznej pracy z chorym.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy potwierdza, ze Wykonawca musi posiadaé paszporty medyczne lub
techniczne na caly sprzet bedacy na wyposazeniu ambulansu zgodnie z normg PN-
EN 1789 i Wykonawca zobowigzany bedzie przedstawi¢ ww. dokumenty na kazde
zadanie Zamawiajgcego — zgodnie z zapisami § 5 ust. 9 Zalagcznika nr 3 do SWZ -
Projektowane postanowienia umowy.

Pytanie 10

Czy Zamawiajagcy potwierdza, ze do zadan Oferenta nalezy wyposazenie oferowanych
pojazdéw w butle z tlenem oraz uzupetnianie tlenu w karetkach?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy potwierdza powyzsze, zgodnie z norma PN-EN 1789.
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Pytanie 11

Czy Zamawiajgcy potwierdza, ze wymaga atestowanych butli oraz umowy zawartej miedzy
Oferentem a dystrybutorem gazéw medycznych, a umowa ma by¢é udostepniona
Zamawiajgcemu na kazde wezwanie?

Uzasadnienie: chodzi o unikniecie sytuacji gdzie butle sg nieatestowane, a zamiast tlenu
medycznego uzywa sie wielokrotnie tanszego, np. technicznego.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy potwierdza, ze wymaga atestowanych butli z tlenem. Zamawiajacy nie
wymaga przedstawiania przez Wykonawce umowy zawartej miedzy Wykonawca,
a dystrybutorem gazéw medycznych.

Pytanie 12

Czy Zamawiajgcy potwierdza, iz oferent ma byé na dzien ziozenia ofert podmiotem
leczniczym?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy nie wymaga, zeby oferent byt podmiotem leczniczym.

Pytanie 13

Czy Zamawiajgcy potwierdza, ze Oferent ma prowadzi¢ dezynfekcje pojazdéw przy pomocy
wyspecjalizowanych urzadzen lub jesli ich nie posiada mie¢ zawartg umowe na dzienh
sktadania ofert, na dezynfekcje z podmiotem zewnetrznym?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zgodnie z zapisami § 5 ust. 6 Zalgcznika nr 3 do SWZ — Projektowane postanowienia
umowy Zamawiajagcy wymaga utrzymania higieny w pojazdach zgodnie z “Planem
Higieny dla karetek” opracowanym przez Zamawiajgcego (stanowigcym Zatacznik nr
4 do Umowy) i prowadzenia ewidencji czynnosci z tym zwigzanych.

Pytanie 14

Czy Zamawiajgcy potwierdza, ze Oferent winien przedstawi¢ umowe na dezynfekcje z
podmiotem zewnetrznym, lub dokumenty zakupu urzgdzen do dezynfekcji ultradzwigkowe;
lub innej posiadanej na dzien skfadania oferty na kazde wezwanie Zamawiajgcego ?
Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy nie wymaga powyzszego, pozostawia zapisy zgodnie z SWZ.

Pytanie 15

Czy Zamawiajacy potwierdza, ze Oferent musi realizowaé¢ ustuge pojazdami, ktére posiadajg
pozwolenie MSWIA na uprzywilejowanie w ruchu drogowym, ktére zostanie okazane
Zamawiajgcemu na kazde jego zgdanie?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy nie wymaga, aby ustuga byta realizowana pojazdami, ktére posiadaja
pozwolenie MSWiA na uprzywilejowanie w ruchu drogowym.

Pytanie 16

Czy Zamawiajgcy potwierdza, ze pojazdy przedstawione przez Oferenta majg byc¢
wyposazone w system GPS, a umowa lub dokument potwierdzajgcy instalacje ma by¢
okazany na kazde wezwanie Zamawiajgcego?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zgodnie z zapisami § 5 ust. 9 Zatacznika nr 3 do SWZ — Projektowane postanowienia
umowy Zamawiajagcy wymaga, aby pojazdy byly wyposazone w system GPS, a
dokument potwierdzajacy jego instalacje zostal okazany na kazde 2zadanie
Zamawiajgcego.
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Pytanie 17

Czy pojazdy przeznaczone do realizacji przedmiotu zamowienia majg by¢ w wytgcznej
dyspozycji Zamawiajgcego, a koszt pozostawania ich w gotowosci ma by¢ wkalkulowany w
cene?

Odpowiedz Zamawiajacego:

Ustuga transportu bedaca przedmiotem zaméwienia ma by¢é realizowana w dniach
i godzinach okreslonych w SWZ i zalagcznikach do SWZ. Zamawiajacy nie okresla
sposobu kalkulacji ceny przez Wykonawce, oczekuje wyceny za 1 km - zgodnie z
Zalacznikiem nr 1 do SWZ (Formularz oferty).

Pytanie 18

Zatrudnienie pracownikbw na podstawie umowy o prace wymaga od Wykonawcy,
niezbednego czasu: do przeprowadzenia procesu rekrutacji, do uzyskania przez pracownika
orzeczenia stwierdzajgcego brak przeciwwskazan do pracy na okreslonym stanowisku. W
zwigzku z tym wnosimy o wprowadzenie zapisu umozliwiajgcego Wykonawcy, zatrudnienie
pracownikdw na innej podstawie niz umowa o prace do czasu dopetnienia wszystkich
formalnos$ci zwigzanych z zatrudnieniem na podstawie umowy o prace, jednak nie dtuzej niz
na okres dwdéch tygodni. Pozwoli to na zachowanie ciggtosci swiadczonych ustug, zgodnie z
wymaganiami Zamawiajgcego. Obecna sytuacja na rynku pracy, zwlaszcza w sektorze
ochrony zdrowia jest bardzo dynamiczna - wystepujg braki wykwalifikowanego personelu,
rotacja pracownikow jest bardzo duza.

Odpowiedz Zamawiajacego:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyzsze, pozostawia zapisy zgodnie z SWZ.

Pytanie 19

Zwracamy sie z prosbg o wprowadzenie w § 12 projektu umowy zapisu umozliwiajgcego
stronom rozwigzanie umowy z 1-miesiecznym wypowiedzeniem. Proponujemy
wprowadzenie nastepujgcego zapis: ,Kazda ze stron moze wypowiedzie¢ umowe z waznych
powodéw z zachowaniem 1-miesiecznego okresu wypowiedzenia.”

Nalezy zauwazy¢, Zze w momencie zawierania umowy strony nie sg w stanie przewidzie¢
wszystkich okolicznosci oraz czynnikdw mogacych mie¢ negatywny wptyw na wykonywanie
zobowigzan umownych dla kazdej ze stron, jak rowniez w sposob kompleksowy i
wyczerpujacy uregulowaé procedury postepowania w takich wypadkach, Wprowadzenie
mozliwosci rozwigzania umowy za wypowiedzeniem ma na celu stworzenie podstaw
prawnych do zakonczenia stosunku prawnego pomiedzy stronami, jezeli z okreslonych
powodéw nie sg one zainteresowane dalszym kontynuowaniem wspoétpracy na
dotychczasowych warunkach. Obowigzujgce przepisy ustawy prawo zamowien publicznych
nie zawierajg w tym zakresie zadnych zakazow.

Odpowiedz Zamawiajgcego:

Zamawiajacy nie wyraza zgody na powyzsze, pozostawia w tym zakresie zapisy
zgodnie z Zatacznikiem nr 3 do SWZ - Projektowane postanowienia umowy.

Zamawiajacy informuje, ze niniejszy dokument stanowi integralng czes¢ SWZ i jest wigzacy
dla wszystkich Wykonawcow ubiegajgcych sie o udzielenie przedmiotowego Zaméwienia.
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