
 

SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

 

1. Wykonawca zobowiązuje się do przestrzegania obowiązujących przepisów prawa w tym,  

w szczególności Ustawy o odpadach ( Dz.U. Z 2013 r z późn. zm.). 

 

2. Wykonawca zobowiązuje się do : 

a) odbioru, transportu, unieszkodliwienia w całości odpadów medycznych wymienionych  

w załączniku nr 1 z miejsca wskazanego przez Zamawiającego tj. Wojewódzkiego Szpitala 

Psychiatrycznego w Andrychowie ul. Dąbrowskiego 19, minimum  1 raz w tygodniu  zgodnie 

z uzgodnionym harmonogramem (w dni robocze od poniedziałku do piątku  

w godzinach  od 7.00 do 14.00, w przypadku dnia wolnego przypadającego na dzień odbioru 

odpadów medycznych, odbiór następuje w następnym dniu roboczym) w obecności 

upoważnionego pracownika lub innego wyznaczonego pracownika, 

b) odbioru odpadów medycznych w przypadku nagłego wzrostu masy powstałych  odpadów 

medycznych, po telefonicznym lub elektronicznym ( e-mail) zgłoszeniu przez 

Zamawiającego do 24 godzin od chwili zgłoszenia, 

c) wyposażenia samochodu przeznaczonego do transportu odpadów medycznych   w wagę  

z wydrukiem masy odpadów, oraz posiadanie przez pracownika Zleceniobiorcy dokumentu 

potwierdzającego przeprowadzenie legalizację wagi   celem okazania do wglądu, 

d) złożenia w formie kserokopii  poświadczonej za zgodność z orginałem  zezwolenia/ 

pozwolenia  na prowadzenie działalności w zakresie odbierania, transportu  

i unieszkodliwiania odpadów medycznych lub zezwolenia/pozwolenia na prowadzenie 

działalności w zakresie transportu odpadów medycznych oraz stosowną umowę z jednostką 

zajmującą się unieszkodliwianiem odpadów na terenie województwa małopolskiego 

gwarantującego ciągłość  prowadzenia działalności w zakresie zamówienia, 

e) Wykonawca zobowiązuje się do zapewnienia odbióru, transportu i unieszkodliwienia 

odpadów  medycznych w sytuacji awarii samochodu ( zastępczy transport ), 

f)  transportu odpadów medycznych  zgodnie z wymaganiami ADR, 

3. Podstawą wystawienia faktury będą karty przekazania odpadów ( system BDO) potwierdzone 

przez Zamawiającego, 

4. Od momentu przekazania odpadów medycznych od Zamawiającego gospodarowanie odpadami, 

w tym  nadzór nad działaniami wchodzącymi  w ten zakres odpowiada Wykonawca.  

5.Wymagane dokumenty: 

a) oświadczenia, że Wykonawca posiada wiedzę i doświadczenie z zakresu będącego 



przedmiotem zamówienia, 

b) oświadczenie o dysponowaniu odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami 

zdolnymi do wykonania zamówienia, 

c)  oświadczenie, że Wykonawca posiada własną spalarnię odpadów lub umowę ze spalarnią, do 

której Wykonawca będzie dostarczał do unieszkodliwienia odpady medyczne, 

d)  polisa OC w zakresie prowadzonej działalności związanej z przedmiotem zamówienia, 

e) oświadczenie, że przekształcenie termiczne odpadów nastąpi na terenie spalarni odpadów 

niebezpiecznych na terenie województwa małopolskiego, 

f)  oświadczenie, że  usługa będąca przedmiotem zamówienia będzie wykonywana zgodnie  

z  zapisami: 

 - Ustawy z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (Dz. U. z 2013 r. poz. 21 z późn. zm.),   

- Ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony środowiska (Dz.U. 2001 nr 62 poz. 627 z późn. 

zm.), 

- Ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o przewozie towarów niebezpiecznych  

( Dz.U. 2011 nr 227 poz. 1367  z poźn. zm.), 

- Umową europejską dotycząca międzynarodowego przewozu drogowego towarów niebezpiecznych 

– ADR, 

- Rozporządzenie Ministra Środowiska z dnia  9 grudnia 2014r. w sprawie katalogu odpadów 

(Dz.U.poz.1923 ) 

g)  aktualny odpisu z właściwego rejestru przedsiębiorców, wystawionego nie wcześniej niż  

6 miesięcy przed upływem terminu składania oferty, 

h) oświadczenie, że usługa będzie wykonywana przez osobę posiadającą uprawnienia do 

przewozu odpadów niebezpiecznych, 

 

 

 

 

http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU20130000021

