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Sz. P. Wykonawcy uczestniczacy w
postgpowaniu o udzielenie zamowienia
wg rozdzielnika

Nr sprawy: NOZ — 06/11

Dotyczy: Prowadzenie wykladow i ¢wiczen w zakresie ratownictwa medycznego zgodnie z programem i harmonogramem kursow
doskonalgcych dla ratownikéw i dyspozytoréw medycznych organizowanych przez Szkole Ratownictwa
Medycznego WPR SP ZOZ w Lublinie.

W zwiazku z wplynigciem pytan dotyczacych SIWZ w przedmiotowym postgpowaniu przekazuj¢ nastgpujace wyjasnienia:

Pytania:

1. Czy poszczegdlne czesci sa oddzielnymi kursami o okreslonej liczbie godzin, ktdre maja realizowac doskonalenie ratownikow
medycznych oraz dyspozytoréw medycznych na podstawie: Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 14.06.2007 r. w sprawie
doskonalenia zawodowego ratownikéw medycznych oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 14.06.2007 r. w sprawie
doskonalenia zawodowego dyspozytorow medycznych ?.

2. SIWZ nie okresla tematyki poszczegodlnych czgsci, dlatego tez proszg o sprecyzowanie, czy poszczegolne czgsci odnosza sig
wylacznie do kursow doskonalacych dla dyspozytoréw medycznych, czy maja realizowac wspolne tresci kursow doskonalacych
na podstawie ww. rozporzadzen ?.

3. W jaki spos6b nalezy interpretowac liczbe godzin wskazanych w poszczegoélnych czegsciach biorac pod uwage, ze realizacja ww.
kurs6éw jest okreslona na podstawie ww. rozporzadzen?, ktore z cze¢$ci zamowienia dotycza szkolen ratownikow medycznych, a
ktére dyspozytordéw ?.

4. Jakie sa r6znice pomigdzy poszczegolnymi czesciami zamowienia (czgsci od 1 do 9) w zakresie tresci realizowanych zajec, ze
wzgledu na to ze poszczegdlne zadania posiadaja rozna ilo§¢ godzin. Jaki wymiar godzin przeznaczony jest dla poszczegdlnych
specjalistow wymienionych w punkcie 6.1.2. SIWZ ?.

5. Dot. zal. nr 7 SIWZ. W ktérym miejscu nalezy wpisac imig i nazwisko oraz ztozy¢ podpis wyktadowcy, ktory potwierdza swoj
posiadany staz ?.

6. Dot. zal. nr 8 SIWZ. W ktérym miejscu nalezy wpisa¢ imi¢ i nazwisko oraz zlozy¢ podpis wyktadowcy, ktory potwierdza swoje
posiadane do§wiadczenie ?.

7. W jakich dniach tygodnia planowana jest realizacja zamoéwienia? ( dni powszednie, weekendy)

8. Jaka ilo$¢ godzin zaje¢ planowana jest w ciagu jednego dnia szkoleniowego i w jakich godzinach ? ( przedpotudniowe,

popoludniowe).

Odpowiedzi:

Ad 1 Poszczegodlne czgsci nie sa oddzielnymi kursami a jedynie liczba godzin jaka proponujemy do realizacji przez 1 wyktadowcg.
Liczba kurséow do realizacji do konca 2011 roku wynosi: - kursy doskonalace dla ratownikéw — 11 kurséw,

- kursy doskonalace dla dyspozytoréw — 3 kursy. Laczna liczba godzin wyktadow i ¢wiczen dla zabezpieczenia wykonania
zamowienia zostata podana w pkt. 4 SIWZ .

Ad 2 Poszczegoblne czgsci odnosza si¢ do tematyki zawartej w programach kurséw doskonalacych dla ratownikow i dyspozytorow
medycznych. Wyktadowca zgodnie ze zleceniem Zamawiajacego bgdzie realizowat tematykeg wykladow i ¢wiczen w kursach
dla ratownikow i dyspozytoréw medycznych w podanych z duzym wyprzedzeniem terminach.

Ad 3 W zwiazku z realizacja napig¢tego harmonogramu kursoéw (14 kurséw do konca 2011 r.) poszukujemy kilku wyktadowcow w

celu terminowego wykonania zamowienia. Dopuszczamy rowniez mozliwos¢ realizacji dwoch kursow jednoczesnie.

Ad 4 Wykonawcy sktadajacy oferty na czesci od 1 do 9 traktowani sgq na rdwnych prawach, czyli oczekujemy od nich prowadzenia

kazdej zleconej tematyki zawartej w w/w programach. Cato$¢ wymagan w SIWZ dotyczacych wyktadowcoéw zostata
wczesniej okreslona w umowie, ktora zawarli$my na prowadzenie w/w kurséw. Liczba godzin dla poszczegolnych kursow
wynosi: 1 kurs dla ratownikéw — 114 godzin, 1 kurs dla dyspozytoréw — 108 godzin.
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Ad 5 Imig i nazwisko i dane wyktadowcy nalezy poda¢ pod ramka w lewym gérnym rogu wzoru o§wiadczenia zat. nr 7.

Ad 6 Imig i nazwisko i dane wyktadowcy nalezy poda¢ pod ramka w lewym gérnym rogu wzoru o§wiadczenia zat. nr 8.

Ad 7 Kursy planowane sa do realizacji w dniach powszednich i w czg$ci zajgcia beda odbywaty si¢ w soboty. Wynika to z ilosci dni
kursow ( z gory narzuconego uktadu dni kursu np. kurs liczy 6 dni mozna go realizowaé¢ w uktadzie 2+2+2 lub 3+3 lub 6 dni
wynika z programow kursow).

Ad 8 Proponujemy realizacjg w czasie 1 dnia 8 godz. ( dydaktycznych 45 min.) kursu z przerwami na positki. Zajgcia beda sig
odbywaty w godzinach przedpotudniowych, wyjatkowo nie wykluczamy godzin pdzniejszych

Zgodnie z art. 27 ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamowien publicznych (t. j. Dz. U.z 2010 r. Nr 113 poz. 759

ze zm.) zadamy odwrotnego potwierdzenia otrzymania pisma przestanego faksem w dniu dzisiejszym pod nr faks: (81) 533-78-00
1OSE SITON ...

data otrzymania ..........cceeceeeeeriecienienieneennn.
pieczec 1 podpis adresata .........c.coeevenennnn.
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