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Krakéw, 6 sierpnia 2015 r.

Dotyczy: postepowania na ,,Swiadczenie ustug polegajacych na utrzymaniu terenu Krakowskiego
Centrum Rehabilitacji i Ortopedii w sezonie jesienno - zimowym oraz w sezonie wiosenno
- letnim”.

WYKONAWCY W POSTEPOWANIU
A.L1.271-18/15

Dzialajac zgodnie z trescig art. 38 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo
Zamowien Publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2013 r. poz. 907 z pdzn. zm.), Zamawiajacy
informuje, ze w przedmiotowym postgpowaniu wptynely pytania od Wykonawcy. Tres¢ pytan
w oryginalnym brzmieniu oraz odpowiedzi przedstawiamy ponizej.

Pytanie:

W zalaczniku nr.1 do umowy uzywacie Panstwo w kilku punktach okre$lenia ,w razie
potrzeby" Prosz¢ o sprecyzowanie ponizszych terminéw co do nastepujgcych zadan:

Koszenie terenéw zielonych

Co jaki okres ma to by¢ wykonywane lub poda¢ wielkos¢ (wysokos¢) trawy jaka powinna by¢
utrzymana na Panstwa obiekcie. Wielokrotnos¢ koszenia ma zdecydowany wplyw na
kalkulacje cenowa.

Odpowiedz:

Zgodnie z SIWZ Wykonawca bioracy udzial w postgpowaniu powinien posiadaé wiedze
i doSwiadczenie w zakresie wykonywanej ustugi, a tym samym znaé zasady prawidtowego
koszenia trawnikow, ich utrzymania i pielegnacji.

Pytanie:

W zalaczniku nr.l do umowy uzywacie Panstwo w kilku punktach okre$lenia "w razie
potrzeby" Prosz¢ o sprecyzowanie ponizszych terminéw co do nastepujgcych zadan:
Przycinanie zywoptotoéw i krzewow

Prosz¢ o podanie wielokrotnosci lub terminéw wykonywania tych zabiegow.

Odpowiedz:

Zgodnie z SIWZ Wykonawca bioracy udzial w postgpowaniu powinien posiadaé wiedze
i doswiadczenie w zakresie wykonywanej ushugi, a tym samym znaé zasady prawidtowego
utrzymania i pielggnacji zywoplotdéw i krzewow.

Pytanie:

W zalgczniku nr.l do umowy uzywacie Pafistwo w kilku punktach okreslenia "w razie
potrzeby" Prosz¢ o sprecyzowanie ponizszych terminéw co do nastepujgcych zadan:
Czyszczenie rynien z liSci i odpadéw

Prosz¢ o podanie wielokrotnosci wykonywania tego zadania z uwagi na olbrzymi wplyw
kosztow tej czynnosci na kalkulacje cenowa.

Jednokrotne oczyszczenie to koszt okolo 500 zi. A w przypadku zazyczenia sobie przez
Panstwo wykonywania tej czynnosci np. raz w miesigcu to wzrasta do kwoty 6.000 zt.

Czy nie nalezaloby przyja¢ np. dwukrotne w sezonie a w razie potrzeby zleci¢ w
dodatkowym zaméwieniu?

Odpowiedz:

Zgodnie z SIWZ nie rzadziej niz 2 razy na sezon.

Pytanie:

Z uwagi na stan drzewostanu na Panstwa obiekcie nasuwajg si¢ pytania dotyczace punktow
16 i 20 zalacznika nr 1 do umowy

Usuwanie opadtych i odtamanych gatezi .

Przez stowo galaz rozumiemy cze$¢ drzewa o $rednicy do 10 cm. A co z wigkszymi konarami
znacznie przekraczajacymi ten rozmiar i czasami mogg by¢ wielkosci matego drzewa?

Odpowiedz:
Zgodnie z zalacznikiem nr 1 do wzoru umowy.
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Pytanie:

Z uwagi na stan drzewostanu na Panstwa obiekcie nasuwajg si¢ pytania dotyczace punktow
16 i 20 zalacznika nr 1 do umowy

Usuwania naglych uszkodzen drzew i krzewow.

Czy przez powyzsze zadanie nalezy uwaza¢ usuwanie galg¢zi i mniejszych konaréw i do jakiej
$rednicy?

Czy zakres ten dotyczy réwniez usuwania powalonych drzew o znacznej $rednicy?
Odpowiedz:

Zgodnie z zatacznikiem nr 1 do wzoru umowy.

Pytanie:

W SIWZ wymagacie Panstwo referencji na wykonanie ustug podajac osobno sezon letni i
sezon zimowy z odpowiednimi kwotami. Posiadam referencje caloroczne (za oba sezony
lacznie)

Pytanie:

Czy uwzgledniacie Panstwo referencje za caloroczne wykonanie ustug w tym zakresie bez
rozbicia na w/w dwa sezony? Kwoty roczne w posiadanych referencjach znacznie
przekraczaja stawki lacznie podane przez Panstwa za dwa sezony w jednym roku.
Odpowiedz:

Wykonawca w takiej sytuacji moze postuzy¢ si¢ jednym dowodem potwiedzajgcym nalezyte
wykonanie/wykonywanie ustug, przy czym z tresci dokumentu (np. listu referencyjnego) musi
jednoznancznie wynikaé, iz Wykonawca realizowal ustugi zaré6wno w sezonie jesienno —
zimowym jak i wiosenno — letnim.

Wykonawca w zalaczniku nr 4 do specyfikacji ma obowigzek wskazaé opis
wykonanych/wykonywanych ustug oraz kwot wykonanych dotychczas ustug — dla kazdego
zsezondéw, co pozwoli Zamawiajacemu uznaé, iz Wykonawa spelnia warunek udziatu
W postepowaniu.

II.
Zamawiajacy na podstawie art. 38 ust. 6 ustawy Zamawiajacy dokonuje zmiany terminu
skladania i otwarcia ofert — zgodnie z ponizszg informacja:

Pkt 15 SIWZ przyjmuje brzmienie:

»Termin i miejsce skladania ofert.

Oferty nalezy sklada¢ do dnia 11 sierpnia 2015 r. do godz. 12:00 na adres: Krakowskie
Centrum Rehabilitacji i Ortopedii, Al. Modrzewiowa 22, 30-224 Krakéw, budynek nr 4
Administracja, w Sekretariacie.

Sekretariat jest czynny od poniedziatku do pigtku od 7:30 — 15:00.

Zamawiajacy zwroci oferte, ktora zostata ztozona po terminie.

Termin i miejsce otwarcia ofert.

Otwarcie ztozonych ofert nastapi w dniu 11 sierpnia 2015 r. o godz. 12:15 w Krakowskim
Centrum Rehabilitacji i Ortopedii, Al. Modrzewiowa 22, 30-224 Krakow, budynek nr 4
Administracja - pokdj nr 10.

Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy poda kwote, jakg zamierza przeznaczyé na
sfinansowanie zaméwienia.

Podczas otwarcia ofert Zamawiajacy odczyta nazwy (firmy) oraz adresy Wykonawcow,
a takze informacje dotyczace cen oraz czasu reakcji na usuwanie nagle uszkodzonych drzew
i krzewoéw (w wyniku nagtych zmian pogodowych)”.

Zmiana terminu skladania ofert zostata opublikowana w BZP (UZP) dniu 6 sierpnia
2015 r. pod numerem: 117369 — 2015.

Dyrektor
Krakowskiego Centrum Rehabilitacji i Ortopedii
mgr Teresa Zalewiriska-Cieslik
Dyrektot
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