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Strona internetowa                                                                              Elbląg dnia 07.12.2017 r. 
 
 
Znak sprawy 51/2017 
  

                                                          do wszystkich uczestników postępowania 
 

 
dotyczy:  postępowania o zamówienie publiczne w trybie przetargu nieograniczonego 
powyżej 209 000 Euro ogłoszonego w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej w dniu 
11.11.2017 r. pod numerem 2017/S 217-451525 na świadczenie usług w zakresie 
kompleksowego sprzątania, dezynfekcji oraz czynności pomocniczych i transportu 
wewnętrznego w obiektach Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Elblągu. 
 
Wojewódzki Szpital Zespolony w Elblągu informuje, że w przedmiotowym postępowaniu w 
dniu 21.11.2017 r. oraz 29.11.2017 r. od Wykonawców wpłynęły zapytania o następującej 
treści: 
 
1. Zamawiający wymaga przedstawienia „(…)kart charakterystyki (w tym ulotki lub inne 

materiały informacyjne ich producentów) stosowanych i zmienianych środków 
czyszczących, myjących i dezynfekcyjnych spełniających wymogi określone w 
Załączniku Nr 6 do SIWZ”.  Produkty które są rejestrowane jako kosmetyki oraz 
produkty lecznicze, zgodnie z obowiązującymi przepisami nie muszą posiadać kart 
charakterystyki.  W związku z tym prosimy o zrezygnowanie z wymogu posiadania i 
przedstawienia kart charakterystyki dla wskazanej grupy produktów.  

Ad.1. Wymóg przedstawienia kart charakterystyki dotyczy wyłącznie substancji 
sklasyfikowanych jako niebezpieczne.  

 
2. Zamawiający w Załączniku nr 6 do SIWZ wskazał trzy preparaty „do dezynfekcji 

podłoża ( dużych powierzchni) ” oraz jeden „do dezynfekcji trudno dostępnych”. 
Prosimy o wyjaśnienie czy do dezynfekcji powierzchni innych niż duże i trudno dostępne 
oraz do wyposażenia pomieszczeń Zamawiający oczekuje dodatkowych preparatów nie 
wskazanych w Załączniku nr 6 do SIWZ? Czy Wykonawca może stosować opisane w 
Załączniku nr 6 do SIWZ przez Zamawiającego preparaty także do dezynfekcji 
pozostałych powierzchni i wyposażenia pomieszczeń? 

Ad. 2. Załącznik nr 6 określa warunki dopuszczenia szerszego asortymentu preparatów   
          dezynfekcyjnych- nie zmieniamy zapisów. 
 
3. Prosimy o informację kto zapewnia (Wykonawca czy Zamawiający) preparat alkoholowy 

do dezynfekcji promienników lam bakteriobójczych?  

Ad. 3. Rodzaj preparatów przedstawia załącznik nr 6 oraz wskazuje, że wszystkie preparaty   
           zapewnia Wykonawca (patrz Załącznik nr 2 do SIWZ) 
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4. Prosimy o wyjaśnienie czy do szybkiej dezynfekcji oraz dezynfekcji miejsc 
trudnodostępnych Zamawiający dopuszcza stosowanie preparatu o właściwościach 
dezynfekcyjnych opisanego w Załączniku nr 6 do SIWZ? 

Ad. 4. Zamawiający uważa, że preparat opisany w załączniku nr 6 do SIWZ do dezynfekcji  
trudno dostępnych o czasie działania 1 minuty spełnia kryteria preparatu do szybkiej 
dezynfekcji.  

 
5.   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? 

 
Ad. 5.  Zmiana załącznik Nr 4 str. 2 
            Uszczegółowienie: mycie opraw lamp oświetleniowych odbywać się będzie przy 

określonej poniżej współpracy z pracownikami Zamawiającego. Pracownicy Pionu 
Techniczno-Eksploatacyjnego demontować będą oprawy oraz ponownie zawieszać po 
uprzednim umyciu przez pracowników Wykonawcy. Mycie i dezynfekcja urządzeń 
pod elektrycznym napięciem (np. mycie lodówki), odbywać się będzie przez 
Wykonawcę z zachowaniem zasad BHP, których wyegzekwowanie leży pod stronie 
Wykonawcy. W sytuacji konieczności wyłączenia zasilania prądu, procedura 
odcięcia/wyłączenia zasilania leży po stronie Zamawiającego. 

 
6.  Zwracamy się o zamieszczeniem w projekcie umowy, postanowienia umożliwiającego stronom 

rozwiązanie umowy za 3-miesięcznym wypowiedzeniem. 
      Należy zauważyć, że w przypadku umów długoterminowych zawieranych na okres 4 lat w 

momencie zawierania umowy strony nie są w stanie przewidzieć wszystkich okoliczności 
oraz czynników mogących mieć negatywny wpływ na wykonywanie zobowiązań umownych 
dla każdej ze stron, jak również w sposób kompleksowy i wyczerpujący uregulować 
procedury postępowania w takich wypadkach, Wprowadzenie możliwości rozwiązania 
umowy za wypowiedzeniem ma na celu stworzenie podstaw prawnych do zakończenia 
stosunku prawnego pomiędzy stronami, jeżeli z określonych powodów nie są one 
zainteresowane dalszym kontynuowaniem współpracy na dotychczasowych warunkach. 
Mając na względzie dynamikę życia gospodarczego, czyli pojawianie się nowych technologii 
wykonywania zamówień, czy też nowych środków, może po kilku latach dojść do sytuacji, 
gdy jedna ze stron w tym również zamawiający będzie chciał skorzystać z jednostronnego 
uprawnienia do zakończenia umowy przed upływem jej obowiązywania. Obowiązujące 
przepisy ustawy prawo zamówień publicznych nie zawierają w tym zakresie żadnych zakazów. 

 
Ad. 6.  Zamawiający pozostawia zapisy wzoru Umowy bez zmian.  

7.   Zamawiający w załączniku nr 2 do SIWZ pkt II Założenia organizacyjne ppkt 6 zapisał, iż 
„Wykonawca zobowiązany jest do: wyposażenia pracowników w sprzęt niezbędny do 
prowadzania usług, zgodnych z nowoczesnymi zasadami i technologiami sprzątania w 
placówkach ochrony zdrowia, co łączy się również z adekwatną liczbą tego sprzętu w 
stosunku do liczby pomieszczeń zgodnie z wykazem przedstawionym przez 
Wykonawcę. 

      Czy Zamawiający ma na myśli wykaz z zał. nr 11 do SIWZ ? Jeśli nie prosimy o 
doprecyzowanie. 
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Ad. 7. Załącznik nr 11 do SIWZ wskazuje podstawowe/minimalne wyposażenie Wykonawcy, 
zwiększenie liczby asortymentu przez Zamawiającego wynikać będzie z stosowania 
przez Wykonawcę odpowiednich technologii sprzątania dostosowanych do zasad 
higieniczno-epidemiologicznych i infrastruktury szpitala. Zamawiający nie jest w 
stanie jednoznacznie określić maksymalnej liczby potrzebnego sprzętu np. liczby 
ścierek. 

            Zgodnie z Załącznikiem nr 2, Założenia czystościowe – kadra, harmonogram, ppkt 1. - 
            realizacja usługi przez Wykonawcę musi być dostosowana do najnowszej wiedzy i 

zasad z zakresu utrzymania czystości oraz zasad epidemiologicznych. Osoby 
realizujące zakres usługi mają obowiązek dostosowania się do stosownych wytycznych 
oraz aktualizować procedury postępowania o najnowszą wiedzę z przedmiotowego 
zakresu. 

           Konkludując zapisy pozostają bez zmian. 
 
8. Czy do obowiązków Wykonawcy należy dezynfekcja promienników lamp 

bakteriobójczych? Jeśli tak, czy Zamawiający dopuści do wykonania tej czynności 
preparat na bazie skażonego alkoholu? 

 
Ad. 8. Zmiana załącznik nr 4 str2 

Generalne sprzątanie pomieszczeń szpitalnych, łącznie z myciem i dezynfekcją ścian, 
mebli (w tym tapicerowanych), lamp bakteriobójczych(obudowy, bez promienników) 
wykonywać zgodnie z przynależnością pomieszczenia do danej strefy czystości 
zgodnie z zaleceniami producenta. 
 

9. Jakiego rodzaju podłogi występujące u Zamawiającego wymagają konserwacji – 
zabezpieczenia polimerami? 

  
Ad. 9.   Zmiana załącznik Nr 2, I, 1.1, ppkt c), str. 1 
       c)  Położenie powłok (wysokopołyskowych, antypoślizgowych, odpornych na działanie 

środków myjąco-dezynfekcyjnych) na podłogi w ciągach komunikacyjnych, 
korytarzach oddziałowych, salach chorych oraz w pomieszczeniach administracyjnych 

            Do 10% z łącznej powierzchni przeznaczonej do tego typu usługi należy zabezpieczyć 
poprzez profesjonalne położenie powłok polimerowych, wysokopołyskowych, 
antypoślizgowych, odpornych na działanie środków myjąco-dezynfekcyjnych, 1 raz w 
roku w stałym odstępie czasu – dotyczy głównie tarketu, płytek PCV. 

            Pozostała powierzchnia wymaga bieżącego zabezpieczenia dającego efekt wysokiego 
połysku. 

 
10. Zamawiający w załączniku nr 4 do SIWZ zapisał: „Generalne sprzątanie pomieszczeń  

szpitalnych, łącznie z myciem i dezynfekcją ścian, mebli (w tym tapicerowanych).  
      Prosimy o potwierdzenie, iż do obowiązków Wykonawcy należy jedynie 

czyszczenie/pranie mebli tapicerowanych, a nie ich dezynfekcja. 
 
Ad. 10.  Zmiana załącznik Nr 4 str. 2 

               Uszczegółowienie: 
      wykładziny dywanowe i tapicerki – odkurzanie i czyszczenie/pranie w komórce  
     organizacyjnej. 

 
11. Prosimy o informację czy w zakres usługi wchodzi transport makulatury z oddziałów do 
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Punktu Selektywnej Zbiórki Odpadów ? 
 
Ad. 11. Tak, informacja tematyczna Załącznik nr 9 do SIWZ pkt 1 
 
12. W związku, z tym, iż transport  odpadów medycznych był do tej pory po stronie  

Zamawiającego prosimy o doprecyzowanie następujących kwestii:. 
a.   Jak do tej pory prowadzony był transport? 
b.   Jaka jest odległość do Punktu Selektywnej Zbiórki Odpadów ? 
c.   Jakie są ilości miesięczne odpadów med. i makulatury ? 
d.   Czy zamawiający posiada odpowiednią ilość pojemników do odpadów medycznych  do   
      prawidłowego świadczenia tej usług? Ile takich pojemników potrzeba ? 
 
Ad. 12. Zmiana załącznika nr 9 

            Punkt 4 otrzymuje brzmienie 
4. Transport odpadów z oddziałów Zamawiającego  będzie się odbywał codziennie przez 

siedem dni w tygodniu dwuetapowo (pierwszy etap od godziny 7:30 do 11:00, drugi 
etap od godziny 18:00 do 19:00). Odległość z głównego budynku szpitalnego do 
Punktów Selektywnej Zbiórka Odpadów:  medycznych nie przekracza 100 m, 
opakowaniowych 700 m. Miesięczne szpital wytwarza średnio: 10 ton odpadów  
medycznych, 2 tony odpadów opakowaniowych z makulatury i papieru. Szacunkowa 
liczba pojemników przeznaczonych do transportu odpadów medycznych określana na 
poziomie 40 szt. 240 litrowych. Wykonawca może zwiększyć lub zmniejszyć ich ilość 
w przypadku zmiany technologii zbiórki odpadów medycznych lub wymiany 
pojemników- warunkiem zmniejszenia liczby jest zachowanie zasady bezpiecznego 
odbioru i transportu odpadów. 

Pkt 5.1.1 otrzymuje brzmienie przesuwa się kolejność 
5.1.1 Transport odpadów medycznych realizowany jest przy wykorzystaniu wózków 

transportowych przeznaczonych wyłącznie do tego. Odpady medyczne z punków 
czadowego składowania (brudowników),  odbierane są raz na dobę, a w wybranych 
obszarach jak Blok Operacyjny czy OJT dwa razy na dobę. 

 
13. Dotyczy zał. nr 2 do SIWZ pkt 9 ppkt 2c" "Mycie i dezynfekcja aparatury i drobnego  
      sprzętu". 
      Prosimy o doprecyzowanie co zamawiający ma na myśli poprzez "drobny sprzęt" ? 
      Ile czasu w ciągu dnia zajmuje wykonywanie tej czynności ? 
 
Ad. 13. Zmiana załącznik nr 2, pkt 9, ppkt 2c - dopisanie 

c) Mycie i dezynfekcja aparatury i drobnego sprzętu. Zamawiający pod określeniem 
drobny sprzęt i aparatura w Medycznym Laboratorium Transfuzjologicznym, 
Medycznym Laboratorium Mikrobiologicznym, Medycznym Laboratorium 
Diagnostycznym, rozumie np: Pipety, kubki ceramiczne laboratoryjne, transportery do 
przenoszenia próbek, menzurki/cylindry, tace diagnostyczne, itp.  
Czas pracy – patrz zał. Nr 2 do SIWZ, pkt. 9 ppkt. 6 

14. W związku z rozszerzeniem zakresu przedmiotu zamówienia o następujące komórki 
organizacyjne Medyczne Laboratorium Transfuzjologiczne, Medyczne Laboratorium 
Mikrobiologiczne, Medyczne Laboratorium Diagnostyczne. Zamawiający wymaga w tych 
pomieszczeniach  zgodnie z  załącznikiem nr 2 pkt 9 ppkt 6 "Wykonywanie innych 
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czynności zleconych przez przełożonego związanych z wykonywaną pracą a nie objętych 
niniejszym zakresem".  

      Prosimy o doprecyzowanie jakie "inne" czynności ma Zamawiający na myśli. 
 
Ad. 14.  Zmiana załącznik nr 2, pkt 9, ppkt 6 - dopisanie 

Zamawiający poprzez określenie Wykonywanie innych czynności zleconych przez 
przewożonego, rozumie np.: przygotowanie w danej komórce:  środka 
dezynfekcyjnego, cięcie i rozkładanie  ligniny, rozmrażanie,  mycie i dezynfekcja 
lodówek i zamrażarek, mycie i dezynfekcja toreb i pojemników  transportowych,  
mycie i dezynfekcja statywów, segregacja worków po toczeniach składników krwi, 
mycie i dezynfekcja tac diagnostycznych, przyjmowanie i rozpakowywanie towaru 
dostarczonego przez dostawców zewnętrznych i wewnętrznych, itp. 

 


