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  Konin, 29.04.2024 r. 

WSZ-EP-11/510/2024 
 

Wszyscy Wykonawcy ubiegający się o udzielenie zamówienia publicznego/ 
 Strona internetowa prowadzonego postępowania  

 
Dotyczy: postępowania o udzielenie Zamówienia prowadzonego w trybie przetargu 
nieograniczonego, na zadanie pod nazwą: „Usługa sprzątania i dezynfekcji  
pomieszczeń, powierzchni i urządzeń Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego im. dr. 
Romana Ostrzyckiego w Koninie w dwóch lokalizacjach, tj.  przy ul. Kard. S. 
Wyszyńskiego 1 i  przy ul. Szpitalnej 45”,  nr sprawy WSZ-EP-11/2024 

 

Odpowiedź na zapytania w sprawie SWZ – nr 1 

Zamawiający informuje, że w przedmiotowym postępowaniu wpłynęły wnioski o wyjaśnienie 
treści Specyfikacji Warunków Zamówienia – zwanej dalej „SWZ”.  

W związku z powyższym działając na podstawie art. 135 ust. 2 i ust. 6 ustawy z dnia 11 
września 2019 roku – Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1605 ze zm.), 
zwanej dalej „Ustawą Pzp.”, Zamawiający przekazuje treść zapytań wraz z wyjaśnieniami. 

 
 
1. Wnosimy o wyrażenie zgody na zatrudnienie pracowników na umowę zlecenie 
wyłącznie w przypadku nagłych i niespodziewanych nieobecności, pracownika 
zatrudnionego na umowę o pracę, wynikających z przyczyn losowych (m.in. zwolnienia 
lekarskie, urlop na żądanie).  Konieczność zachowania wymogu zatrudnienia wyłącznie na 
umowę o pracę w sytuacjach losowych, zdarzeniach niemożliwych do przewidzenia jest 
nierealne. Wykonawca nie jest w stanie przewidzieć ile osób będzie w danym okresie czasu 
np. na zwolnieniu lekarskim. Zatrudnienie na umowę o pracę poprzedzane jest spełnieniem 
szeregu wymagań m. in. wykonaniem i dostarczenia badań lekarskich z zakresu medycyny 
pracy, czy szkoleń BHP, co w sytuacjach nagłych jest nierealne i wymaga dodatkowego 
czasu. W związku z powyższym wnosimy jak na wstępie. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający nie wyraża zgody na zatrudnianie pracowników na umowę zlecenie  
z uwagi na specyfikę zamówienia i status Zamawiającego. 
 
2. Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie, że z powodu zastosowania procedury 
odwróconej, podmiotowe środki dowodowe wymienione w rozdz. X pkt 1 SWZ składane są 
na wezwanie Zamawiającego przez Wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza powyższe. 
 
3. Zamawiający w rozdz. V SWZ pkt 1 ppkt a) wskazał, iż żąda złożenia wraz z ofertą 
następujących przedmiotowych środków dowodowych w postaci: „wykazu środków 
dezynfekcyjnych spełniających wymagania zgodnie z opisem zawartym w Załączniku nr 
3.26 do SWZ –„Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji” wraz z ulotkami, producenta 
zawierającymi informacje o spektrum działania, czasie działania i obszarze, w jakim dany 
środek może być użyty. W przypadku, gdy z przyczyn obiektywnych nie jest możliwe 
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udokumentowanie (brak potwierdzenia w dostępnej dokumentacji) jakiejkolwiek z cechy 
produktu, w stosunku do niej Wykonawca przedłoży oświadczenie, że produkt posiada daną 
cechę. Dodatkowo, w przypadku środków do dezynfekcji opisanych w pkt 3 i 4 Załącznika nr 
3.26 do SWZ „Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji”, Wykonawca przedstawi 
pozytywną opinię Instytutu Matki i Dziecka.” Prosimy o potwierdzenie, iż Wykonawca ma w 
w/w wykazie umieścić wszystkie środki dezynfekcyjne niezbędne do realizacji zamówienia. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza, że Wykonawca ma w w/w wykazie umieścić środki 
dezynfekcyjne zgodnie z Załącznikiem 3.26 do SWZ – Wymagania stawiane środkom 
do dezynfekcji. 
 
4. Czy do obowiązków Wykonawcy należy zapewnienie środków do dezynfekcji rąk? 
Jeśli tak, prosimy o informację, jakiego rodzaju i jakich producentów dozowniki na preparaty 
do dezynfekcji rąk posiada Zamawiający. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający informuje, że środki do dezynfekcji rąk zapewnia Zamawiający. 
 
5. Czy Zamawiający potwierdza, że do czyszczenia komputerów (obudowa, monitor) 
należy stosować profesjonalne preparaty bez zawartości alkoholu przeznaczone do tego 
celu? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza, że do czyszczenia komputerów (obudowa, monitor) należy 
stosować profesjonalne preparaty do tego celu przeznaczone. 

6. Czy do obowiązków Wykonawcy należy mycie i dezynfekcja promienników lamp 
bakteriobójczych? Jeśli tak, czy Zamawiający dopuści preparat na bazie skażonego etanolu 
do realizacji ww. czynności? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza, że do obowiązków Wykonawcy należy mycie i dezynfekcja 
promienników lamp bakteriobójczych przy użyciu preparatu na bazie skażonego 
etanolu. 

7. Prosimy o informację jakie rodzaje podłóg występują u Zamawiającego. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający informuje, iż posiada następujące rodzaje podłóg: PCV, Linoleum, 
Gres-płytka, Lastrico. 

8. Prosimy o informację, jakie rodzaje podłóg będą podlegały konserwacji przez 
Wykonawcę. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Podłogi wymagające konserwacji to: PCV, Linoleum, Lastrico. 

9. Czy u Zamawiającego występują podłogi przewodzące ładunki elektrostatyczne, jeśli 
tak to czy wymagają konserwacji ze strony Wykonawcy ? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający informuje, iż posiada podłogi przewodzące ładunki elektrostatyczne, 
które nie wymagają konserwacji przez Wykonawcę. 
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10. Prosimy o potwierdzenie, iż powłoki do konserwacji podłóg (oprócz podłóg 
drewnianych i przewodzących) muszą posiadać właściwości antypoślizgowe i odporne na 
dezynfekcję? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza powyższe. 
 
11. Kto zapewnia preparat do dezynfekcji wanien z hydromasażem? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający informuje, że preparat do dezynfekcji wanien z hydromasażem 
zapewnia Wykonawca. 
 
12. Czy do obowiązków Wykonawcy należy ekstrakcyjne pranie rolet, żaluzji i verticali, a 
tym samym zapewnienie odpowiedniego sprzętu i preparatów do realizacji ww. czynności? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający informuje, że ekstrakcyjne pranie rolet, żaluzji i verticali nie należy do 
obowiązków Wykonawcy. 
 
13. Prosimy o potwierdzenie, iż poza środkiem odkamieniającym, Wykonawca ma 
zapewnić także środek myjący i nabłyszczający również zgodnie z zaleceniami producenta.  
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza powyższe. 
 
14. Prosimy o podanie jakiego producenta maceratory posiada Zamawiający ? 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający posiada maceratory typu Vortex, Pyramed Uno-pulp. 
 
15. Zamawiający w załączniku nr 3 do SWZ, pkt. 21 wymaga, aby Wykonawca w ramach 
umowy uzupełniał m. in. „w środki (myjące, dezynfekujące, zmiękczające) do maceratorów 
(..)”. Pragniemy zaznaczyć, że maceratory w zależności od producenta wymagają 
zastosowania różnych środków, np. nie do wszystkich urządzeń zaleca się środki myjące i 
zmiękczające. Prosimy zatem o potwierdzenie, że Wykonawca ma zaoferować jedynie 
środek/środki zalecane przez producenta maceratora. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza, że Wykonawca ma zaoferować jedynie środek/środki 
zalecane przez producenta maceratora. 
 
16. Zamawiający w rozdz. V SWZ pkt 1 ppkt a) wskazał, iż żąda złożenia wraz z ofertą 
następujących przedmiotowych środków dowodowych w postaci: „wykazu środków 
dezynfekcyjnych spełniających wymagania zgodnie z opisem zawartym w Załączniku nr 
3.26 do SWZ –„Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji” wraz z ulotkami, producenta 
zawierającymi informacje o spektrum działania, czasie działania i obszarze, w jakim dany 
środek może być użyty. W przypadku, gdy z przyczyn obiektywnych nie jest możliwe 
udokumentowanie (brak potwierdzenia w dostępnej dokumentacji) jakiejkolwiek z cechy 
produktu, w stosunku do niej Wykonawca przedłoży oświadczenie, że produkt posiada daną 
cechę. Dodatkowo, w przypadku środków do dezynfekcji opisanych w pkt 3 i 4 Załącznika nr 
3.26 do SWZ „Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji”, Wykonawca przedstawi 
pozytywną opinię Instytutu Matki i Dziecka.” Zgodnie z art. 7 pkt 20 pzp przedmiotowymi 
środkami dowodowymi są to środki służące potwierdzeniu zgodności oferowanych dostaw, 
usług lub robót budowlanych z wymaganiami, cechami lub kryteriami określonymi w opisie 
przedmiotu zamówienia (OPZ) lub opisie kryteriów oceny ofert, lub wymaganiami 
związanymi z realizacją zamówienia. Zamawiający w zał. nr 3do SWZ opisuje szczegółowe 
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wymagania dotyczące usługi utrzymania czystości, nie tylko dezynfekcji. W związku z 
powyższym prosimy o rozszerzenie wykazu poprzez wprowadzenie wymogu załączenia do 
oferty jako przedmiotowy środek dowodowy wykazu wszystkich środków dezynfekcyjnych, 
myjąco-dezynfekcyjnych, myjących, czyszczących, konserwujących, niezbędnych do 
prawidłowej realizacji przedmiotu zamówienia. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe, pozostawia zapisy zgodnie z SWZ. 
 
17. Zamawiający w rozdz. V SWZ pkt 1 ppkt a) wskazał, iż żąda złożenia wraz z ofertą 
następujących przedmiotowych środków dowodowych w postaci: „wykazu środków 
dezynfekcyjnych spełniających wymagania zgodnie z opisem zawartym w Załączniku nr 
3.26 do SWZ –„Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji” wraz z ulotkami, producenta 
zawierającymi informacje o spektrum działania, czasie działania i obszarze, w jakim dany 
środek może być użyty. W przypadku, gdy z przyczyn obiektywnych nie jest możliwe 
udokumentowanie (brak potwierdzenia w dostępnej dokumentacji) jakiejkolwiek z cechy 
produktu, w stosunku do niej Wykonawca przedłoży oświadczenie, że produkt posiada daną 
cechę. Dodatkowo, w przypadku środków do dezynfekcji opisanych w pkt 3 i 4 Załącznika nr 
3.26 do SWZ „Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji”, Wykonawca przedstawi 
pozytywną opinię Instytutu Matki i Dziecka.” W związku z faktem, iż zgodnie z powyższym 
zapisem Wykonawca może po prostu oświadczyć , iż każdy środek posiada wszystkie 
opisane przez Zamawiającego cechy, wnosimy o wykreślenie zapisu „W przypadku, gdy z 
przyczyn obiektywnych nie jest możliwe udokumentowanie (brak potwierdzenia w dostępnej 
dokumentacji) jakiejkolwiek z cechy produktu, w stosunku do niej Wykonawca przedłoży 
oświadczenie, że produkt posiada daną cechę” i wprowadzenie wymogu potwierdzenia cech 
środków ulotkami/dokumentami/oświadczeniami/informacjami od producentów lub 
dostawców/ importerów za wyjątkiem wymagań typu zał. nr 3.26 pkt 1 „Wymagane 
oznakowanie miarki do sporządzania roztworu do inaktywacji mat. biologicznego”, gdyż 
oznakowania takiego może dokonać Wykonawca.  
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe, pozostawia zapisy zgodnie z SWZ. 
 
18. W rozdz. XIX SWZ pkt 3 w związku z kryterium „Usługa dodatkowej dezynfekcji 
urządzeniem do dezynfekcji powierzchni i sprzętu przy użyciu pary o temperaturze 150 0 C, 
i w stałym ciśnieniu 4-5 bar (U)” Zamawiający wymaga załączenia do oferty dokumentu 
potwierdzającego dysponowanie przez Wykonawcę takim urządzeniem/urządzeniami”. 
Prosimy o potwierdzenie, iż do oferty Wykonawca poza zał. nr 16 do SWZ winien załączyć 
oświadczenie producenta o dysponowaniu przez Wykonawcę w/w 
urządzeniem/urządzeniami. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
W myśl zapisów Rozdziału V ust. 1 lit. b) SWZ, zgodnie z kryterium oceny ofert 
opisanym w Rozdziale XIX ust. 3 SWZ, w przypadku zaoferowania przez wykonawcę 
świadczenia usługi dodatkowej dezynfekcji powierzchni i sprzętu przy użyciu pary o 
temperaturze 150o C, i w stałym ciśnieniu 4-5 bar  wykonawca ma przedłożyć jako 
przedmiotowy środek dowodowy  "dokument potwierdzający dysponowanie przez 
wykonawcę odpowiednio co najmniej jednym albo co najmniej dwoma takimi 
urządzeniami, w zależności od złożonej deklaracji co do wykonania usługi 
dodatkowej dezynfekcji - Zamawiający zaleca wykorzystanie Załącznika nr 16 do 
SWZ". Jednocześnie Zamawiający zwraca uwagę, że w myśl zapisów art. 106 ust. 3 
pzp zaakceptuje równoważne przedmiotowe środki dowodowe, jeśli potwierdzą, że 
oferowane usługi spełniają określone przez niego kryteria. Zgodnie z Rozdziałem XV 
ust. 2 pkt 2.7 SWZ wykonawca może opracować swoje formularze, pod warunkiem, 
że będą one identyczne co do treści z formularzami opracowanymi przez 
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Zamawiającego. Tym samym Wykonawca może jako przedmiotowy środek 
dowodowy opisany w Rozdziale V ust. 1 lit. b) SWZ przedłożyć Załącznik nr 16 bądź 
też równoważny przedmiotowy środek dowodowy, np. oświadczenie pochodzące od 
producenta,  potwierdzające dysponowanie przez wykonawcę danymi urządzeniami, 
które zamierza wykorzystać do świadczenia usługi, zawierające oświadczenia 
wymagane treścią Załącznika nr 16. 
 
19. Zamawiający w rozdz. XIX SWZ pkt 3 opisuje w ramach kryterium „Usługa 
dodatkowej dezynfekcji urządzeniem do dezynfekcji powierzchni i sprzętu przy użyciu pary o 
temperaturze 150 0 C, i w stałym ciśnieniu 4-5 bar (U)”. Prosimy o potwierdzenie, iż w/w 
urządzenie ma mieć funkcję jednoczesnego odsysania skraplającej się wody. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza powyższe. 
 
20. Zamawiający w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 4 opisuje preparat myjąco-dezynfekujący do 
powierzchni (podłogi w ramach oddziałów szpitalnych): „Skoncentrowany preparat w postaci 
płynu do jednoczesnego mycia i dezynfekcji dużych powierzchni. Preparat bez substancji 
lotnych i zapachowych posiadający doskonałe właściwości myjące oraz szeroką tolerancję 
materiałową jak: metale, linoleum, PVC, ceramikę, gumę, tworzywa sztuczne. Zawierający w 
swoim składzie: 2-fenoksyetanol, dodecyloaminy, chlorek benzalkoniowy. Przebadany 
zgodnie z normami: EN 13727, EN 13624, EN 14348, EN 14476, EN 1276, EN 1650, EN 
13697, IGiChP - działanie prątkobójcze, DGHM, RKI. Posiada pozytywna opinię IMiDz. 
Opakowanie 6L. B, F, Tbc (M. tuberculosis), V (HBV,HCV,HIV), Rota, Noro (norowirus 
mysi), Adeno, Polyoma SV 40  (B, F – 0,25% czas 5 min warunki brudne)”.  Zgodnie z 
aktualną ulotką producenta w/w środek posiada spektrum działania: bakterie, drożdże, 
wirusy osłonkowe (HIV, HBV, HCV, Rota, Polyoma SV 40)  1,5% do 15 min, Noro 1,5% - 15 
min, Adeno 2% - 60 min, prątki gruźlicy 1,5% - 15 min. Prosimy zatem o dopuszczenie 
środka o spektrum bakterie, drożdże, wirusy osłonkowe (HIV, HBV, HCV, Rota, Polyoma SV 
40)  1,5% do 15 min, Noro 1,5% - 15 min, Adeno 2% - 60 min, prątki gruźlicy 1,5% - 15 min, 
spełniającego wszystkie pozostałe wymagania Zamawiającego.  
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający dopuszcza powyższy preparat.  W związku z tym Zamawiający zmienia 
zapisy Załącznika nr 3.26 do SWZ – Wymagania stawiane środkom do dezynfekcji  
w zakresie pkt 4. Zmiana treści SWZ oraz zmodyfikowany Załącznik nr 3.26 zostaną 
zamieszczone na stronie prowadzonego postępowania. 
21. Zamawiający w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 5 opisuje preparat do dezynfekcji 
powierzchni wymagających najwyższej czystości mikrobiologicznej – sale porodowe: 
„Preparat myjąco-dezynfekujący na bazie glukoprotaminy do dużych powierzchni 
zmywalnych nie zawierający aldehydów, fenoli, QAV, chloru i substancji nadtlenowych 
działający na bakterie, grzyby, prątki gruźlicy przeznaczony do mycia i dezynfekcji dużych 
powierzchni zmywalnych. Dostosowany (kanister 6 l) do urządzeń dozujących: MX-101, DG-
1, DG-2, DG-3. Preparat przebadany przez DGHM, VAH, RKI, PZH, IGiChP. Opakowanie 
6L. B, F (A. niger), Tbc (M. tuberculosis), V (HIV, HBV, HCV, Rota, Adeno, Papova)”. 
Zgodnie z informacją uzyskaną od producenta daje on rekomendację do następujących 
systemów dozujących: DG-1, DG-2, DG-3 (systemy dozujące producenta środka). W 
związku z powyższym prosimy o wykreślnie urządzenia dozującego: M-101. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający zmienia zapisy Załącznika nr 3.26 do SWZ – Wymagania stawiane 
środkom do dezynfekcji w zakresie pkt 5 poprzez wykreślenie rekomendacji dla 
urządzenia MX-101. Zmiana treści SWZ oraz zmodyfikowany Załącznik nr 3.26 zostaną 
zamieszczone na stronie prowadzonego postępowania. 
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22. Zamawiający w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 5 opisuje preparat do dezynfekcji 
powierzchni wymagających najwyższej czystości mikrobiologicznej – sale porodowe: 
„Preparat myjąco-dezynfekujący na bazie glukoprotaminy do dużych powierzchni 
zmywalnych nie zawierający aldehydów, fenoli, QAV, chloru i substancji nadtlenowych 
działający na bakterie, grzyby, prątki gruźlicy przeznaczony do mycia i dezynfekcji dużych 
powierzchni zmywalnych. Dostosowany (kanister 6 l) do urządzeń dozujących: MX-101, DG-
1, DG-2, DG-3. Preparat przebadany przez DGHM, VAH, RKI, PZH, IGiChP. Opakowanie 
6L. B, F (A. niger), Tbc (M. tuberculosis), V (HIV, HBV, HCV, Rota, Adeno, Papova)”. 
Zgodnie z informacją uzyskaną od producenta środek posiada działanie grzybobójcze, ale 
nie na A. Niger (nie posiada badań). W związku z powyższym prosimy o dopuszczenie 
środka spełniającego wszystkie w/w wymagania z wyjątkiem działania na A. Niger. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający dopuszcza preparat bez działania na A. Niger. W związku z tym 
Zamawiający zmienia zapisy Załącznika nr 3.26 do SWZ – Wymagania stawiane 
środkom do dezynfekcji w zakresie pkt 5. Zmiana treści SWZ oraz zmodyfikowany 
Załącznik nr 3.26 zostaną zamieszczone na stronie prowadzonego postępowania. 
 
23. Zamawiający w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 6 ppkt a) opisuje preparat: „Preparat w 
postaci proszku oparty o aktywny tlen zawierający nadwęglan sodu, przeznaczony do mycia  
i dezynfekcji wszelkich powierzchni zmywalnych i przedmiotów które można zanurzyć w 
roztworze  preparatu. Możliwość zastosowania do powierzchni mających kontakt z 
żywnością. Możliwość stosowania w stężeniu 1-2%. Czas działania przy stężeniu 2% B, F, 
V, Tbc, S (Cl. difficile) warunki czyste i brudne – 10 min. Przebadany zgodnie z normami: 
EN 13727, EN 13624, EN 14476, EN 14348, EN 13704, IGiChP - M.  tuberculosis oraz 
DGHM, PZH. Opakowanie 160g i 1,5kg”. Zgodnie z informacją uzyskaną od producenta 
obszar zastosowania preparatu to obecnie: preparat do mycia i dezynfekcji nieinwazyjnych i 
niezanurzalnych wyrobów medycznych. W związku z powyższym prosimy o wykreślenie 
zapisu „i przedmiotów które można zanurzyć w roztworze  preparatu”. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający wykreśla z opisu preparatu wskazanego w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 6 
ppkt a) możliwość dezynfekcji przez zanurzenie. W związku z tym Zamawiający 
zmienia zapisy Załącznika nr 3.26 do SWZ – Wymagania stawiane środkom do 
dezynfekcji w zakresie pkt 6 ppkt a). Zmiana treści SWZ oraz zmodyfikowany 
Załącznik nr 3.26 zostaną zamieszczone na stronie prowadzonego postępowania. 
 
24. Zamawiający w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 6 ppkt a) opisuje preparat: „Preparat w 
postaci proszku oparty o aktywny tlen zawierający nadwęglan sodu, przeznaczony do mycia  
i dezynfekcji wszelkich powierzchni zmywalnych i przedmiotów które można zanurzyć w 
roztworze  preparatu. Możliwość zastosowania do powierzchni mających kontakt z 
żywnością. Możliwość stosowania w stężeniu 1-2%. Czas działania przy stężeniu 2% B, F, 
V, Tbc, S (Cl. difficile) warunki czyste i brudne – 10 min. Przebadany zgodnie z normami: 
EN 13727, EN 13624, EN 14476, EN 14348, EN 13704, IGiChP - M.  tuberculosis oraz 
DGHM, PZH. Opakowanie 160g i 1,5kg”. Zgodnie z informacją uzyskaną od producenta 
czas działania preparatu przy stężeniu do 2% B, F, V, Tbc, S (Cl. Difficile) – do 15 min. W 
związku z powyższym prosimy o dopuszczenie w w/w punkcie środka o spektrum przy 
stężeniu do 2% B, F, V, Tbc, S (Cl. Difficile) – do 15 min, spełniającego wszystkie pozostałe 
wymagania Zamawiającego. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający dopuszcza środek o spektrum przy stężeniu do 2% B, F, V, Tbc, S (Cl. 
Difficile) – do 15 min, spełniający wszystkie pozostałe wymagania Zamawiającego. W 
związku z tym Zamawiający zmienia zapisy Załącznika nr 3.26 do SWZ – Wymagania 
stawiane środkom do dezynfekcji w zakresie pkt 6 ppkt a). Zmiana treści SWZ oraz 
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zmodyfikowany Załącznik nr 3.26 zostaną zamieszczone na stronie prowadzonego 
postępowania. 
 
25. Zamawiający w zał. nr 3.26 do SWZ pkt 10 opisuje preparat: „Do dezynfekcji sprzętu 
elektronicznego jak np. klawiatury,  telewizory, słuchawki   należy użyć preparatu na bazie 
alkoholu izopropylowego”. Prosimy o informację czy Zamawiający wymaga środka w postaci 
alkoholu izopropylowego w 99% stężeniu czy też środka jedynie zawierającego w swoim 
składzie alkohol izopropylowy jako jeden ze składników. 
Odpowiedź Zamawiającego:  
Zamawiający potwierdza, że wymaga środka jedynie zawierającego w swoim składzie 
alkohol izopropylowy jako jeden ze składników, przeznaczonego do dezynfekcji 
sprzętu elektronicznego jak np. klawiatury, telewizory, słuchawki zgodnie  
z zaleceniem producenta. 
 
 
 
 
 
Zamawiający informuje, że niniejszy dokument stanowi integralną część SWZ i jest wiążący 
dla wszystkich Wykonawców ubiegających się o udzielenie przedmiotowego Zamówienia.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Osoba do kontaktu: 
Żaneta  Borowska 
Dział Zamówień Publicznych 
tel. 63 240 41 33                                                                                                                                                                                                                    
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