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WOJEWODZKI SZPITAL ZESPOLONY »Salus aegroti suprema lex”

im. Ludwika Perzyny w Kaliszu

Dziat Zamowien Publicznych
tel: +48 62 765 14 51, Kierownik Dziatu +48 62 765 13 97

Kalisz, dnia 05 wrzesnia 2016r.

Wykonawcy biorgcy udzial
W post¢powaniu

INFORMACIJA

Dotyezy: postepowania na .Swiadczenie ushugi kompleksowego utrzymania czystosci i stanu_sanitarno —
higienicznego oraz transportu odpadéw medycznych i komunalnych dla Wojewédzkiego Szpitala Zespolonego
im. L. Perzyny w Kaliszu™ (sprawa nr 50/16).

W odpowiedzi na pytanie Wykonawcy Zamawiajgcy informuje:

Pytanie:

Zamawiajacy podaje w zal. 5 SIWZ, iz rodzaj podlég wymagajacych konserwacji ze strony Wykonawcy to
marmur, wykladzina typu PCV i typu tarket, lastriko. Prosimy o odp. na ponizsze:

- prosimy wskaza¢ metraz poszczegélnych ww. rodzajow podiég, poniewaz w zal. o nazwie »powierzchnia
obiektow wg kondygnacji”, ..powierzchnia obiektow wg lokalizacji” wyodrebniono tylko PCV, w innych
zalacznikach brak danych.

- prosimy wyjasni¢ co Zamawiajacy rozumie przez ,.konserwacj¢ marmuru” ? Czy ma to by¢ krystalizacja ?

- prosimy wskazac ile metréw podiég ma podlega¢ akrylowaniu / polimeryzacji? Czy maja to by¢ podlogi PCV,
ktorych metraz podat Zamawiajacy jako 30.320,26. czy takze tarkett — o jakim metrazu ?

Odpowied?:
Wykaz poszczegoInych rodzajow podiog:
marmur 9125,20 m?
wyktadzina typu PCV 17531,86 m*
wyktadzina typu tarkett 12789,40 m?
lastriko 3884,79 m?
glazura 4480,03 m*
e wykladzina dywanowa 88,80 m
tacznie 47900,08 m?
Akrylowanie / polimeryzacja dotyczy wyktadzin typu: PCV i typu tarkett.

Tres¢ powyzszego wyjasnienia stanowi, zgodnie z art. 38 ust. 4 ustawy Prawo zaméwien publicznych (Dz.U. = 201 5r.,
poz. 2164 tekst jednolity) zmiang tresci specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia i jest wigzqca dla wszystkich
Wykonawcow biorgcych udzial w przedmiotowym postepowaniu.
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