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Wszyscy Wykonawcy

dot. postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego na

dostawę fabrycznie nowego ambulansu typu C w ilości 1szt, oraz defibrylatora 12 odprowadzeniowego dla
Powiatowego Zespołu Szpitali w Oleśnicy - PN/L8l201,4

Zgodnie z ustawą Prawo zamówień publicznych Zamawiający udziela odpowiedzi na następujące pytania:

Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie kalkulacji ceny z uwzględnieniem ostatniej raĘ wyrównawczej w
przypadku kwoty niepodzielnej na 36 równych rat.
Odpowiedź: zamawiająry wyraża zgodę.

W związku z faktem, iz długi pienięzne są traktowane w kodeksie cpruilnym jako długi oddawcze prosimy
Zamawiającego o zmianę zapisów w §4 ust. 5 wzoru umowy na: ,,Terminem zapłaĘ jest data uznania
rachu nku bankowego Wykonawcy".
Odpowiedź: zamawiający nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy.

Czy w przypadku, gdy wewnętrzne procedury Wykonawq przy zawieraniu tego Ępu umów przewidują
odsetki za opóŹnienie w wysokoŚci 1,5 razy odsetek ustawowych, nie więcej niż stopa odsetek
maksymalnych, Zamawiająry wyrazi na to zgodę?
Odpowiedź: zamawiający nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy,

Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiająry pod pojęciem dnia roboczego rozumie dzień, który nie jest dniem
ustawowo wolnym od pracy tj. od poniedziałku do piątku.
OdpowiedŹ: Zamawiający pod pojęciem dnia roboczego rozumie dzień od poniedziałku do piątku

Prosimy Zamawiającego o zmniejszenie wysokoŚci kary umownej określonej w §9 ust, 1 pkt. c) wzoru
umowy z tlo/o na 5olo.

Odpowiedź: zamawiający nie wyraża zgody na propozycję wykonawcy.

Jednocześnie zgodnie z zasadą równości stron umowy, prosimy o *orońOzenie zapisu odnośnie kary
umownej obciązającej Zamawiającego na rzecz Wykonawcy za odstąpienie od umowy z przyczyn zaleźnych
od Zamawiającego w analogicznej wysokoŚcijak w §9 ust. 1 pkt. c) wzoru umowy.
Odpowiedź: zamawiająry nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy.

Prosimy Zamawiającego o zmianę zapisów w §9 ust. ż wzoru umowy na: ,,Stronom przysługuje prawo
dochodzenia odszkodowania w wysokoŚci odpowiadającej powstałej szkodzie niezależnie od wskazanych w
§ 9 ust.1 kar umownych",
Odpowiedź: zamawiająry nie wyraża zgody na propozycję wykonawcy.
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Prosimy Zamawiającego o wykreślenie zapisu w §9 ust. 3 wzoru umowy.
Odpowiedź: zamawiająry nie wyraża zgody na propozycję wykonawcy.

W PrzyPadku odpowiedzi odmownej na powyzsze pytanie, prosimy Zamawiającego o zmianę zapisu v, §9
ust. 3 wzoru Umowy na: ,,W sytuacji obciązenia Wykonawcy karą umowną Zamawiająry'wystar,,
Wykonawcy notę z terminem płatnoŚci 7 dni od daty jej otrzymania''.
Odpowiedź: zamawiający nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy.

ProsimY Zamawiającego o zmianę zapisów w §12 ust. 2 wzoru umowy na: ,,Ewentualne spory wynikłe z
realizacji umowy strony zobowiązują się rozwiązywać polubownie. W razie braku porozumienia spory
rozstrzygane będą przez sądy powszechne właściwe dla siedziby wykonawry".
Odpowiedź: zamawiający nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy.

ProsimY o wyrazenie zgody na wprowadzenie do projektu umowy zapisu o możliwości postawienia
zobowiązania wynikająceg9 z niniejszej umowy w stan natychmiastowej wymagalności w przypadku
nierealizowania zobowiązań wynikających z dostawy przezZamawiającego. W razie zgody, proponowany
zaPis. umowny § będzie miał następujące brzmienie: ,,Strony ustalają, , ze opóźnienie w zapłacie całości
bądŹ częŚci którelkotwiek raĘ przekraczające 30 dni skutkóiać będzie powstaniem po stronie
SPrzedającego prawa do postawienia kwoĘ ceny w stan naĘchmiastowej vvymagatności oraz żądania
zapłaĘ całoŚci niespłaconej ceny". Jezeli Zamawiający zechce wprowadzić inny ńiz 30 dniowy termin
wspomniany powyzej, prosimy o jego wskazanie.
Odpowiedź: zamawiający nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy,

Prosimy o odpowiedŹ, czy Zamawiający wyraża zgodę na ustanowienie zastawu rejestrowego na
przedm iocie zamówienia?
Odpowiedź : zamawiający wy raża zgodę.

Prosimy o odpowiedŹ, czy Zamawiający wyraża zgodę na zwarcie umowy zastawu rejestrowego na wzorze
Wykonawcy po jego wcześniejszej akceptacji przez Zamawiającego?
OdpowiedŹ: Zamawiający wyraza zgodę na zawarcie umowy na wzorze wykonawcy ale tylko po jego
uprzedniej a kceptacji przez zamawiającego,

Prosimy o odpowiedŹ, czy Zamawiający wyraża zgodę na zabezpieczenie umowy poprzez wystawienie
weksla In blanco wrazz deklaracją wekslową?
Odpowiedź: zamawiający nie wyraza zgody na propozycję wykonawcy.

Prosimy Zamawiającego o odpowiedŹ czy wyraża zgodę, aby weksel i deklaracja były wzorami Wykonawcy.
OdpowiedŹ: zamawiający nie wyraża zgody, zamawiający nie wyraza zgody na zabezpieczenie umowy
poprzez wystawienie weksla In blanco wrazz deklaracją wekslową

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie, ze na proŚbę Wykonawcy Zamawia jący przekaże weksel In blanco
wraz deklaracją w dniu podpisania umowy.
OdPowiedŹ: zamawiający nie wyraża zgody, zamawiająry nie wyraza zgody na zabezpieczenie umowy
poprzez wystawienie weksla In blanco wrazz deklaracją wekslową
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Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie, ze na prośbę Wykonawry Zamawiająry zawrze umowę zastawu
rejestrowego na przedmiocie zamówienia w terminie do 30 dni od daĘ podpisania protokołu odbioru.
OdpowiedŹ: Zamawiająry vuyraza zgodę na zawarcie umowy na wzoźe wykonawry ale Ęlko po jego
uprzedniej akceptacji pruez zamawiającego. 

\
Prosimy o odpowiedŹ, czy Zamawiająry wyraza zgodę na zawarcie umowy przewłaszczenia obowiązującej
do czasu ustanowienia zastawu rejestrowego na przedmiocie zamówienia?
Odpowiedź: tak, zamawiająry wyraźa zgodę

Prosimy o odpowiedŹ czy w przypadku ustanowienia zastawu rejestrowego Zamawiająry wyraża zgodę na
cesję praw z polisy ubezpieczeniowej do kwoĘ stanowiącej równowartość przedmiotu zamówienia?
Odpowiedź: tak, zamawiający wyraza zgodę.

Prosimy Zamawiającego o potwierdzen ie, ze pokryje koszty ustanowieni a zabezpieczeń,
Odpowiedź: zamawiajmy nie wyraza zgody

Prosimy o potwierdzenie, iz wraz z kolejnymi modyfikacjami wzoru umovvy na etapie pytań Wykonawców,
Zamawiająry będzie kazdorazowo zamieszczał aktualny wzór umowy.
OdpowiedŹ: zamawiający informuje wykonawców o wszystkich modyfikacjach SIWZ.

Czy Zamawiający dopuŚci do zaoferowania ambulans, który został wyprodukowany w 2OL4r, na
samochodzie bazowym z 20I3r, spełniający wszystkie wymogi określone w siwz?
OdpowiedŹ: zamawiający wyraza zgodę, zamawiający odpowiednio zmodyfikował SIWZ w tym zakresie

Prosimy o zmianę zapisu §7 ust.3 i nadanie mu brzmienia:
,,3. Zamawiającemu przysługuje prawo odmowy przyjęcia przedmiotu dostawy i ządania wymiany towaru
na towar wolny od wad w przypadku:

- dostarczenia przedmiotu umowy złej jakości,
- dostarczenia przedmiotu umowy nie odpowiadających

określonym w ofercie Wykonawry.
vvymaganym parametrom technicznym

Jezeli Wykonawca w terminie 14 dni nie wykona ządania Zamawiającego, Zamawiający może
odstąpić od umowy,"

OdpowiedŹ: zamawiająry vlyraża zgodę, zamawiająry zmodyfikował odpowiednio zapis §7 ust. 3 projektu
umowy

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dostosowanie okresu rękojmi do przepis§w aft. 568 § 1 Kc, Jezeli tak,
prosimy o zmianę §5 ust, 5 i nadanie mu brzmienia: €kres rękojmi na przedmiot zamówienia wynosi 1 rok"
Odpowiedź: zamawiająry nie wyraża zgody na propozycję wykonawcy

Czy Zamawiająry dopuszcza do zaoferowania ambulans spełniający wymogi normy pN EN 1789 i NFZ, który
posiada silnik zapewniający osiąganie przyspieszeń wymaganych w pkt. 4,2,I normy pN EN 1789 o mocy
107 kW (145 KM), o max momencie obrotowym wynoszącym 350 Nm ?
Odpowiedź: Nie, Zamawiający nie dopuści takiego ambulansu
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Czy Zamawiający dopuŚci na zasadzie równoważności zaoferowanie ambulansu, którego pzedział
medyczny ma długoŚĆ 3,0B m, szerokość I,73 m oraz wysokość 1,B5 m, które to wymiary są całkowicie
zgodne z normą PN EN 1789 i wymogiem NFZ dla ambulansu Ępu C ?
Odpowiedź: Nie, Zamawiający nie dopuści takiego ambulansu ,\
Czy Zamawiający dopuŚci zaoferowanie ambulansu bez asystenta ruszania pod górę jeśli posiada on
system EBV oraz układ wspomagania hamowania ?
Odpowiedź: Nie, Zamawiający nie dopuści takiego ambulansu

Czy Zamawiający dopuszcza na zasadzie równowazności do zaoferowania ambulans w którym stabilizacja
toru jazdy, precyzja prowadzenia, komfort oraz bezpieczeństwo uzytkownika zostały
uzyskane przez inne rozwiązania konstrukcyjne (budowa układu jezdnego obu osi, rozmieszczenie
elementów przeniesienia napędu na przód ze stabilizatorem poprzecznymt
szeroki rozstaw kół, szeroki rozstaw osi, nisko umieszczony środek cięzkości pojazdu, niska
podłoga) niz stabilizator osi Ęlnej ?
Odpowiedź; Nie, Zamawiający nie dopuści takiego ambulansu

Czy Zamawiający dopuszcza ambulans z ogrzewaną szybą przednią w sposób inny niz elektryczny ?
OdpowiedŹ: Nie, Zamawiający nie dopuŚci takiego ambulansu, poniewaz nie zna innego iz elektryczne,
skutecznego ogrzewania przedniej szyby.

Czy Zamawiający dopuszcza na zasadzie równowazności samochód który posiada fabryczny układ
wydechowy przystosowany do pełnienia przez pojazd funkcji pojazdu specjalnego §. ambulansu typu C z
układem wydechu o innej konstrukcji niż przedłużenie go prosto do Ęłu pojazdu ?
Rozwiązanie takie jest korzystniejsze, gdyż przy pracującym silniku i otwarĘch drzwiach tylnych spaliny nie
wlatują do przedziału pacjenta powodując jego zatruwanie.
Odpowiedź: Zamawiający nie dopuści takiego ambulansu

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie ambulansu bez bocznych kuĄn ?
Wyjaśniamy, że jest to opcja dodatkowa wyposażenia u wszystkich producentów samochodów, a czas
oczekiwania na taki samochód wynosi ok. 3-4 miesięcy.
Prosimy zauważyć, że wprowadzenie tego wymogu dla praktycznie jednej osoby tj. kierowcy (gdvż zespół
ratowniczy znajduje się w przedziale medycznym przy pacjencie) nie zapewnia bezpieczeństwa
zespołowi ratowniczemu i pacjentowi , natomiast ogranicza krąg potencjalnych oferentów, gdyż wymagane
poduszki są dodatkowQ opcjQ, która ponadto kosztuje kilka tysięcy złotych. Prosimy, aby w/w elemenĘ
mogły stanowić wyposazenie opcjonbln
Odpowiedź: Nie, Zamawiający nie dopuści takiego ambulansu.

Czy Zamawiający dopuŚci zaoferowanie fabrycznie nowego ambulansu Demonstracyjnego z przebiegiem
BOO0km, który spełnia wszystkie zapisy gwaranryjne siwz ?
Odpowiedź: Nie, Zamawiająry nie dopuŚcitakiego ambulansu

Czy Zamawiający dopuszcza do zaoferowania ambulans posiadający drzwi przesuwne pomiędzy kabiną
kierowcy, a przedziałem pacjenta o wysokoŚci zgodnej z wymogami normy PN EN 1789 pkt. 4,5,2,3 i

wymogiem NFZ wynoszącej 165 cm, na potwierdzenie czego ambulans posiada cefifikat jednostki
notyfikującej potwierdzającej jego zgodność z przytoczoną normą ?
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Odpowiedź: Zgodnie z SIWZ

Czy Zamawiający dopuści na zasadzie równoważnoŚci, aby zamiast cerĘrfikatu potwierdzającego pozy[ywne
przeprowadzone dynamiczne badania wytrzymałościowe wykonawca dołączył świadectwo homologacji
pojazdu skompletowanego wydane pzez Ministra /transpoftu, Budownictwa i Gospodarki )r{orskiej z
wpisem " M1/ samochód specjalny (sanitarny typu C)", co potwierdza spełnienie w całym zakresie
wymagań normy PN EN 7789 ?
Odpowiedź: Zamawiający dopuści ceMikat zgodności z normą lub deklarację zgodnoŚci z normą
wystawioną przez producenta lub dostawcę.

Czy oferowany ambulans ma spełniać warunki określone w ROZPORZĄDZENIU MINISTRA
INFRASTRUKTURY z dnia 31 grudnia 2002r. w sprawie warunków technicznych pojazdów oraz zakresu ich
niezbędnego wyposazenia (Dz. U. z ż003 r. Nr 32, poz, ż62) i czy trzeba w ofercie złożyĆ stosowne
oświadczenie ?
Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga takich oświadczeń

Czy Zamawiający wymaga, aby w celu poprawienia funkcjonalnoŚci uzytkowania ambulansu, pojazd bazowy
posiadał zbiornik paliwa o pojemności min. 100l, która to opcja jest powszechnie dostępna u wielu
producentów pojazdów bazowych, jak np, Mercedes Sprinter, Volkswagen Crafter, Opel Movano, Renault
Master, Nissan Interstar i wielu innych.
Takie rozwiązanie zmniejsza liczbę tankowań, co ułatwia znakomicie nadzór na tankowanym paliwem oraz
zwiększa mobilność karetki likwidując zbędne wizfi na stacji paliw.
Odpowiedź: Nie, Zamawiający nie wymaga takiego rozwiązania.

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie ambulansu z czujnikami parkowania posiadającymi sygnalizację w
kabinie kierowry co jest bezpieczniejsze niż sygnalizacja w lusterkach ?
Odpowiedź: Nie, Zamawiająry nie dopuści takiego ambulansu
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