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Włoszczowa 2014-11-19

Znak D.O.A.T.:    119/11/2014


Systemy Informatyczne ALMA Sp. z o.o.
ul. Lutycka 95
 60-478 Poznań 



Dotyczy:  Przetargu nieograniczonego na usługi serwisowe wraz z nadzorem autorskim systemu informatycznego Eskulap oraz Impuls w Zespole Opieki Zdrowotnej                we Włoszczowie       Znak sprawy: 23/11/2014



       Pytanie 1
W związku z brakiem we wzorze umowy zapisu o ograniczeniu odpowiedzialności do wartości umowy ryzyko umowne po stronie wykonawcy jest nieokreślone i potencjalnie bardzo wysokie dlatego prosimy o odpowiedź czy Zamawiający uzna warunek za spełniony jeśli odszkodowanie uzupełniające będzie ograniczone do wartości umowy?
Odpowiedź
Nie.

Pytanie 2
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dodanie poniższego zapisu do projektu umowy w §5 Wynagrodzenie: „Jeżeli opóźnienie w realizacji zobowiązań finansowych wynikających z którejkolwiek z faktur związanych z Umową przekroczy 10 dni, USŁUGODAWCA może wstrzymać realizację usług stanowiących przedmiot UMOWY z zablokowaniem dostępu do HD włącznie. Ustala się, że przed wstrzymaniem realizacji usług USŁUGODAWCA uprzednio wystosuje do USŁUGOBIORCY wezwanie do zapłaty z minimum 7 dniowym terminem płatności.”
Odpowiedź
Nie.

Pytanie 3
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dodanie poniższego zapisu do projektu umowy w §9 Odpowiedzialność: „W przypadku wstrzymania realizacji usług przez Usługodawcę z powodu okoliczności przewidzianych w pytaniu powyżej, Usługobiorcy nie będzie przysługiwać jakiekolwiek roszczenie z tego tytułu wobec Usługodawcy, a w szczególności roszczenie o naprawienie szkody, natomiast Usługodawcy przysługiwać będzie wynagrodzenie w pełnym zakresie. W tym również za okres wstrzymania się z realizacją usług”. 
Odpowiedź
        Nie.
      
        Pytanie 4
Prosimy o uzupełnienie §15 i 16 projektu umowy w związku z ich brakiem.
Odpowiedź
Pomyłka w numeracji paragrafów § 17 powinien być oznaczony jako § 15 czyli ostatni. 

Pytanie 5
Dot. SIWZ&załączniki – Załącznik nr 1 – NE – 4 wizyty w ciągu roku, natomiast Załącznik nr 2 – Specyfikacja Usług – 24 w ciągu roku – prosimy o ujednolicenie ilości godzin NE.
 Odpowiedź
        24 w ciągu roku.

Pytanie 6
Prosimy o zmianę wysokości kary z 10% na wysokość 1% miesięcznego wynagrodzenia określonego w §5 ust.2 Umowy za każdy dzień zwłoki w odniesieniu do terminów wyrażonych w dniach oraz 5% miesięcznego wynagrodzenia na 5‰ określonego w §5 ust.2 Umowy za każdą godzinę zwłoki w odniesieniu do terminów wyrażonych w godzinach, ponieważ zaproponowana wartość w stosunku do kary wyrażonej w dniach i godzinach nie jest współmierna i bardzo wysoka, co zasadniczo będzie miało wpływ na koszty jakie Wykonawca będzie musiał wziąć pod uwagę przy składaniu oferty. Pozostawienie treści SIWZ w takim brzmieniu narusza art. 5 kc, art. 58 § 1 i 2 kc. w zw. z art. 14 i 139 ustawy Pzp poprzez wprowadzenie zapisów godzących w elementarne zasady współżycia społecznego, mogących stanowić  naruszenie dobrych obyczajów oraz zasad uczciwej konkurencji.
       Odpowiedź
  Zamawiający zmienia wysokości kary z 10% na wysokość  3%  miesięcznego wynagrodzenia określonego w §5 ust.2 Umowy za  każdy dzień zwłoki w odniesieniu do terminów wyrażonych w dniach oraz 5% miesięcznego wynagrodzenia na 1% określonego w §5 ust.2 Umowy za każdą godzinę zwłoki w odniesieniu do terminów wyrażonych w godzinach.
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