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Projekt współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego                                                          w ramach Programu Operacyjnego Infrastruktura i Środowisko 2014-2020

PROJEKT

„Utworzenie Centrum Urazowego dla dorosłych w Wojewódzkim Szpitalu Zespolonym w Kielcach”


Kielce, 07.02.2018r.
EZ/ZP/9/2018/RI








Do wszystkich zainteresowanych

Dotyczy:  postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na „Wykonanie robót remontowo-budowlanych oraz dostawa aparatury medycznej do Centrum Urazowego dla Dorosłych w WSzZ w Kielcach przy ul. Grunwaldzkiej 45”.

Znak sprawy: EZ/ZP/9/2018/RI


Działając na podstawie art. 38 ust. 2 w powiązniu z  art. 38 ust 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamówień Publicznych, (tekst jednolity: Dz.U. z 2017r. poz. 1579 ze zm.) Zamawiający Wojewódzki Szpital Zespolony w Kielcach ul. Grunwaldzka 45 udziela odpowiedzi na zadane pytania:
Pytanie nr 1

Prosimy o wprowadzenie limitu kar umownych do 10% wartości wynagrodzenia Wykonawcy brutto.

Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 2

W par 9 pkt 4 prosimy o zmniejszenie wysokości kar za zwłokę w wykonaniu przedmiotu Umowy do 0,1% wysokości łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy dzień zwłoki.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 3

W par 9 pkt 5 prosimy o zmniejszenie wysokości kar za zwłokę w usuwaniu wad do 0,05% wysokości łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy dzień zwłoki lub do 0,2% wartości wadliwego elementu.

Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 4

W par 9 pkt 6 podpunkty a, c, d, e  prosimy o zmniejszenie wysokości kar umownych do 0,05% wysokości łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy  lub do 0,2% wartości Umowy z podwykonawcą.

Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 5

W par 2 pkt 3 prosimy o wprowadzenie limitu wyłączeń (obniżenia wynagrodzenia z tytułu przypadków opisanych w par.12 ust 3.)  do 10% wynagrodzenia Umownego Wykonawcy.

Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 6

Prosimy o potwierdzenie, że płatności częściowe realizowane będą na podstawie protokołów określających procentowe zaawansowanie prac.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 7

Prosimy o wyjaśnienie czy w przypadku gdy Wykonawca zamierza powierzyć wykonanie części zamówienia podwykonawcom, ale nazwy podwykonawców nie są znane na etapie przygotowania oferty, to czy prawidłowym jest NIE PODANIE NAZWY tylko zakresu robót?
Odpowiedź: 

Zamawiający nie ogranicza udziału podwykonawców w realizacji przedmiotu zamówienia oraz nie wskazuje kluczowych części lub prac które winne być zrealizowane przez Wykonawcę osobiście (art. 36a u.p.z.p.). W przypadku zlecenia wykonania części zamówienia podwykonawcy, Wykonawca zgodnie z treścią art. 36b ust. 1 u.p.z.p., zobowiązany jest część zamówienia której wykonanie zamierza powierzyć podwykonawcy oraz firmę (nazwę) i siedzibę (adres) podwykonawcy ujawnić w pkt 5 załącznika nr 1 do SIWZ – (formularz ofertowy). 
W przypadku braku informacji w zakresie danych podwykonawcy na etapie składania oferty Zamawiający dopuszcza zgodnie z treścią art. 36b ust 1a) oraz 1b) aby dane podwykonawcy w przypadku zamówień na roboty budowlane, usługi lub dostawy były przekazane Zamawiającemu przez Wykonawcę przed przystąpieniem do wykonania zamówienia. 
Pytanie nr 8

W związku z tym, że w formularzu oferty należy podać cenę za wykonanie przedmiotu zamówienia w rozbiciu na kwotę netto, VAT oraz kwotę brutto oraz mając na uwadze rozwijanie wątpliwości oferentów chcących złożyć ofertę w w/w postępowaniu, proszę o jednoznaczne wskazanie stawki podatku VAT jaką należy zastosować. Proszę o potwierdzenie, że właściwym będzie zastosowanie jednej stawki podatku VAT na całe zadanie tj. 23%
Odpowiedź: 

Wykonawca ma obowiązek zastosować właściwą stawkę VAT zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa w szczególności należy uwzględnić fakt, iż dla wyrobów medycznych będących przedmiotem dostawy w ramach zadania inwestycyjnego ma zastosowanie stawka VAT w wysokości 8%. Zamawiający ustalił wynagrodzenie ryczałtowe dla przedmiotowego zadania wobec powyższego Wykonawca ma obowiązek na fakturze VAT wykazać poszczególne dostawy, usługi, roboty budowlane wraz z właściwą stawkę podatku VAT natomiast w formularzu ofertowym podaje kwotę brutto oraz wartość podatku VAT w odniesieniu do robót budowlanych oraz dla dostawy urządzeń medycznych. Zamawiający ma prawo na każdym etapie postepowania do wezwania Wykonawcy do ujawnienia zastosowanej stawki podatku VAT dla poszczególnych dostaw, usług oraz robót budowlanych. 
Pytanie nr 9

Z zapisu § 2 ust. 4 w związku z ust. 5 wzoru umowy wynika, iż zapłata wynagrodzenia należnego Wykonawcy dostanie dokonana na podstawie jednej faktury wystawionej na podstawie protokołu bezusterkowego odbioru końcowego, wnoszę o dopuszczenie przez Zamawiającego możliwości wystawiania faktur w okresach miesięcznych na podstawie protokołów odbiorów częściowych wg procentowego zaawansowania prac.

Dodatkowo zgodnie z zapisem § 2 ust. 4 wzoru umowy wymagane jest, aby Wykonawca do przedkładanej przez siebie faktury Zamawiającemu dołączył dokumenty potwierdzające zapłatę wynagrodzenia podwykonawcy, Wykonawca informuje, iż rozwiązanie to spowoduje znaczny wzrost cen ofert, bowiem oznaczało będzie finansowanie inwestycji przez Wykonawcę. W związku z powyższym wnoszę o modyfikację zapisu w §2 ust. 4 i 5 wzoru umowy, tak aby modyfikacji brzmiał on następująco:

„4. Zapłata wynagrodzenia należnego Wykonawcy dokonywana będzie przelewem na konto bankowe Wykonawcy wskazane w fakturze VAT w terminie 30 dni od daty doręczenia Zamawiającemu prawidłowo sporządzonych faktur do siedziby pod warunkiem przedłożenia dokumentów potwierdzających zapłatę wymagalnego wynagrodzenia podwykonawcy.

5. Fakturowanie będzie odbywało się w okresach miesięcznych wg. procentowego zaawansowania prac. Strony postanawiają iż podstawą do fakturowania będą podpisane przez strony: protokoły częściowe oraz protokół bezusterkowego odbioru końcowego lub rozliczenie, sporządzonego po odstąpieniu od umowy lub powierzeniu poprawienia robót i ich dokończenia osobie trzeciej. Faktura lub inne dokumenty rozliczeniowe powinny zostać opisane i potwierdzone przez Inspektora Nadzoru. Na fakturze dodatkowo Inspektor Nadzoru potwierdza, że materiały zostały wbudowane, a roboty wykonane zgodnie z umową.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 10

Czy Zamawiający przewiduje udzielanie zaliczek na poczet dostaw sprzętu medycznego?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 11

W §4 ust. 4 i 5 wzoru umowy wnoszę o zmianę obowiązku przedstawienia oryginalnych atestów i świadectw na atestów i świadectw potwierdzonych „za zgodność z oryginałem” przez Wykonawcę.
Odpowiedź: 

Zamawiający modyfikuje §4 ust. 4 i 5 wzoru umowy który stanowi zał. nr 2 do SIWZ poprzez wykreślenie słowa: „oryginalnych”. Pozostała treść bez zmian.
Pytanie nr 12

W § 4 ust. 13 wzoru umowy wnosimy o wykreślenie zdania drugiego w brzmieniu: „Zamawiający ma prawo żądać od Wykonawcy faktury VAT za zakupione przez niego materiały w celu zweryfikowania ich zgodności z ofertą Wykonawcy”.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 13

W §6 ust. 4 wzoru umowy wnoszę o zmianę terminu na składanie przez Wykonawcę raportów o postępie robót z 7 na 30 dni.
Odpowiedź: 

Zamawiający modyfikuje §6 ust. 4 wzoru umowy który stanowi zał. nr 2 do SIWZ nadając mu brzmienie:

„Wykonawca zobowiązuje się przedkładać Zamawiającemu co 15 dni raporty o postępie robót –raporty te będą obejmowały szczegółowe opisy postępu robót, obejmujące każdy etap wykonywania przedmiotu zamówienia, wskazując na zakres rzeczowy, materiałowy

 i kosztowy postępu robót.”
Pytanie nr 14

W §6 ust. 5 wzoru umowy wnoszę o dopuszczenie w toku realizacji umowy możliwości korespondencji mailowej, która następnie będzie potwierdzona stosownym pismem doręczonym Zamawiającemu.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 15

W § 7 ust. 5 wzoru umowy wskazano, iż Zamawiający w terminie 14 dni od dnia doręczenia zgłasza w formie pisemnej zastrzeżenia do projektu umowy o podwykonawstwo. W związku z faktem, iż termin realizacji przedmiotowego zamówienia zgodnie z SIWZ wynosi nie więcej niż 150 dni wnosimy o skrócenie przedmiotowego terminu do 7 dni i nadanie wskazanemu powyżej zapisowi następującego brzmienia:

„5. Zamawiający, w terminie 7 dni od dnia doręczenia, zgłasza w formie pisemnej zastrzeżenia do projektu umowy o podwykonawstwo, której przedmiotem są roboty budowlane.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 16

W § 7 ust. 8 wzoru umowy wskazano, iż Zamawiający w terminie 14 dni od dnia doręczenia zgłasza w formie pisemnej sprzeciw do umowy o podwykonawstwo. W związku z faktem, iż termin realizacji przedmiotowego zamówienia zgodnie z SIWZ wynosi nie więcej niż 150 dni wnosimy o skrócenie przedmiotowego terminu do 7 dni i nadanie wskazanemu powyżej zapisowi następującego brzmienia:

„8. Zamawiający, w terminie 7 dni od dnia doręczenia, zgłasza w formie pisemnej sprzeciw do umowy o podwykonawstwo, której przedmiotem są roboty budowlane.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 17

W §8 ust. 10 wzoru umowy, Zamawiający wskazuje, że wyznaczy termin rozpoczęcia odbioru przedmiotu zamówienia, wnoszę o doprecyzowanie tego terminu. W związku z powyższym wnoszę o nadanie wskazanemu powyżej zapisowi następującego brzmienia:

„10. Zamawiający, na podstawie zgłoszenia gotowości do odbioru końcowego, o którym mowa w ust. 8, wyznaczy termin rozpoczęcia odbioru przedmiotu zamówienia, o czym poinformuje Wykonawcę na piśmie. Z zastrzeżeniem, że termin ten nie będzie dłuższy niż 7 dni od daty zgłoszenia gotowości do odbioru”.
Odpowiedź: 

Zamawiający modyfikuje §8 ust. 10 wzoru umowy który stanowi zał. nr 2 do SIWZ nadając mu brzmienie:

„Zamawiający, na podstawie zgłoszenia gotowości do odbioru końcowego, o którym mowa w ust. 8, wyznaczy termin rozpoczęcia odbioru przedmiotu zamówienia, o czym poinformuje Wykonawcę na piśmie. Z zastrzeżeniem, że termin ten nie będzie dłuższy niż 7 dni od daty zgłoszenia gotowości do odbioru”.
Pytanie nr 18

W § 9 wzoru umowy wnosimy o zmianę, aby kary umowne naliczane były od wynagrodzenia netto, a nie brutto.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 19

W § 9 ust. 6 pkt a. wzoru umowy wnosimy o zmianę wysokości kary umownej z tytułu braku zapłaty wynagrodzenia należnego podwykonawcy lub dalszemu podwykonawcy, co spowoduje konieczność bezpośredniej zapłaty przez Zamawiającego z 1% łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy na 0,5% kwoty wynagrodzenia Podwykonawcy jaką Zamawiający musiał zapłacić bezpośrednio podwykonawcy.
Odpowiedź:  
Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 20

W § 9 ust. 6 pkt b. wzoru umowy wnosimy o zmianę wysokości kary umownej z tytułu nieterminowej zapłaty wynagrodzenia należnego podwykonawcy lub dalszemu podwykonawcy z 0,05% łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy dzień zwłoki za każdy taki przypadek na 0,05% wymagalnego wynagrodzenia podwykonawcy lub dalszemu podwykonawcy za każdy dzień zwłoki za każdy taki przypadek.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 21

W § 9 ust. 6 pkt c. wzoru umowy wnosimy o zmianę wysokości kary umownej z tytułu nieprzedłożenia do zaakceptowania projektu umowy o podwykonawstwo, której przedmiotem są roboty budowlane, lub projektu jej zmiany z 0,2% łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy na 0,05% łącznego wynagrodzenia netto Wykonawcy za każdy taki przypadek.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 22

W § 9 ust. 6 pkt d. wzoru umowy wnosimy o zmianę wysokości kary umownej z tytułu nieprzedłożenia poświadczonej za zgodność z oryginałem kopii umowy o podwykonawstwo lub jej zmiany z 0,2% łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy na 0,05% łącznego wynagrodzenia netto Wykonawcy za każdy taki przypadek.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 23

W § 9 ust. 6 pkt e. wzoru umowy wnosimy o zmianę wysokości kary umownej z tytułu braku zmiany umowy o podwykonawstwo w zakresie terminu zapłaty z 0,2% łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy na 0,05% łącznego wynagrodzenia netto Wykonawcy za każdy taki przypadek.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 24

W § 9 ust. 6 pkt f. wzoru umowy wnosimy o zmianę wysokości kary umownej z tytułu nie przedłożenia dokumentów potwierdzających zatrudnienie na umowę o pracę osób, o których mowa w §4 ust. 13 z 1000,00zł za każdą osobę na 500,00zł za każdą osobę.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 25

Wnosimy o modyfikację zapisu § 10 ust. 10 poprzez wykreślenie pkt. b. w brzmieniu:  

„b. w przypadku wad lub usterek wykrytych w ostatnim roku rękojmi uprawnienia i roszczenia Zamawiającego z tytułu rękojmi w stosunku do tych wad wygasają po upływie roku od daty usunięcia wady i usterki”. Gdyż zapis taki jest niezgodny z prawem.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 26

W związku z faktem, że Zamawiający rozdziela okres gwarancji na roboty budowlane oraz na dostarczone urządzenia i zainstalowaną aparaturę medyczną, a jednocześnie zrównuje okres rękojmi do okresu gwarancji, wnoszę o możliwość przedstawienia Zamawiającemu kaskadowego zabezpieczenia właściwego usunięcia wad i usterek w okresie rękojmi. W związku z powyższym zabezpieczenie odnoszące się do urządzeń i aparatury medycznej zwrócone byłoby wcześniej tj. po upływie okresu gwarancji i rękojmi w tym zakresie. Natomiast pozostała część zostałaby pozostawiona jako zabezpieczenie usunięcia wad i usterek za roboty budowlane.
Odpowiedź: 
Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 27

Wnosimy o modyfikację zapisu § 11 poprzez wykreślenie ust. 5 w brzmieniu:  

„5. W przypadku nieprzedłużenia lub niewniesienia nowego zabezpieczenia najpóźniej na 30 dni przez upływem terminu ważności dotychczasowego zabezpieczenia wniesionego w innej formie niż pieniądzu, Zamawiający zmienia formę na zabezpieczenie w pieniądzu, poprzez wypłatę kwoty z dotychczasowego zabezpieczenia.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 28

Wnosimy o modyfikację zapisu § 12 ust. 3 poprzez dodanie pkt. c. w brzmieniu:  

„c. podwyższenie wynagrodzenia Wykonawcy w przypadku wystąpienia robót dodatkowych lub zamiennych.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 29

Wnoszę o modyfikację zapisu § 12 ust. 4 poprzez dodanie w pkt. d. ostatniego zdania w brzmieniu: „lecz nie dłużej niż 30 dni”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 30

Wnosimy o modyfikację zapisu § 12 ust. 4 poprzez dodanie pkt. e. w brzmieniu:  

„e. wystąpienia opóźnień w realizacji robót z przyczyn niezależnych od Wykonawcy.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 31

Wnosimy o modyfikację zapisu § 13 ust. 1 pkt. c i nadanie mu następującego brzmienia:

„c. gdy Wykonawca nie rozpoczyna lub nie kontynuuje wykonania umowy przez okres dłuższy niż 14 dni lub gdy Wykonawca jest w zwłoce w stosunku do terminów określonych w niniejszej umowie o co najmniej 7 dni, i nie realizuje ich pomimo pisemnego wezwania Zamawiającego i wyznaczenia mu dodatkowego 7-dniowego terminu”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 32

Wnosimy o modyfikację zapisu § 13 ust. 5 i nadanie mu następującego brzmienia:

„W przypadku odstąpienia przez Zamawiającego od umowy zgodnie z niniejszym §, Wykonawca może żądać zapłaty wynagrodzenia za roboty, które zostały wykonane do dnia odstąpienia chyba, że Zamawiający zgłasza zastrzeżenia co do jakości wykonanych robót oraz zwrotu kosztów poniesionych przez Wykonawcę dotyczących zakresu robót i dostaw, od realizacji których Zamawiający odstąpił.”
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 33

Czy Zamawiający uzna warunek wiedzy i doświadczenia opisany w punkcie 11 ust. 2 litera, a SIWZ za spełniony, jeżeli w ramach dostawy wyposażenia/aparatury medycznej Wykonawca wykaże, że dostarczał m.in.: punkty poboru gazów medycznych;  strefowe Zespoły Kontrolne, sygnalizatory stanu gazów,  stację pomp próżni, stację sprężarek powietrza pozamedycznego, klimatyzatory itp.
Odpowiedź: 
Zamawiający uzna za spełniony przez Wykonawcę warunek w zakresie zdolności technicznej lub zawodowej jeżeli w ramach zrealizowanej roboty budowlanej o parametrach opisanych w warunku udziału w postępowaniu jako dostawę wyposażenia wykaże m.in.: punkty poboru gazów medycznych; strefowe Zespoły Kontrolne, sygnalizatory stanu gazów, stację pomp próżni, stację sprężarek powietrza pozamedycznego, klimatyzatory itp.
Pytanie nr 34

Dotyczy: Załącznik 1a do SIWZ, Dostawa rezonansu magnetycznego 1,5T, Wstrzykiwacz kontrastu, pkt. 245

Czy Zamawiający dopuści wstrzykiwacz kontrastu, który może współpracować z rezonansami magnetycznymi do 3T ?

Uzasadnienie: Zamawiający wymaga dostarczenia rezonansu magnetycznego 1,5 Tesla a nie 7 Tesli więc wymóg Zamawiającego jest bez uzasadnienie. Ponadto obecny wymóg wskazuje na rozwiązanie tylko jednego producenta wstrzykiwacza kontrastu co jest niezgodne z zasadami uczciwej konkurencji.
Proponowany wstrzykiwacz kontrastu to model Accutron MR renomowanej na całym świecie firmy Medtron. Model ten w przeciwieństwie do rozwiązań konkurencyjnych charakteryzuję się takimi cechami jak:

- Możliwość pracy zarówno na zasilaniu akumulatorowym (bezprzewodowym).

Praca bateryjna (bezprzewodowa) powoduje, że wstrzykiwacz nie jest podłączony do zasilania poprzez kabel co w dużej mierze przekłada się na komfort pracy i bezawaryjność urządzenia (nie istnieje niebezpieczeństwo zahaczenia nogą o kabel). Brak kabla zasilającego ma też duże znaczenie w przypadku pacjentów, którzy wjeżdżają na zabieg na wózku lub na łóżkach szpitalnych. 

- Możliwość programowania wstrzykiwacza na 2 dotykowych kolorowych ekranach sterujących LCD.
Dzięki posiadaniu 2 dotykowych ekranów sterujących LCD (jeden wbudowany w strzykawkę, drugi zdalny ekran sterujący LCD przy konsoli CT) Zamawiający może programować strzykawkę zależnie od sytuacji jak mu jest wygodniej. Możliwość sterowania i programowania wstrzykiwacza kontrastu przy głowicy wstrzykiwacza za pomocą wbudowanego dotykowego kolorowego ekranu LCD jest funkcją bardzo chwaloną przez wszystkich użytkowników, którzy mieli szansę korzystać z takiego rozwiązania.

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza wstrzykiwacz kontrastu, który może współpracować z rezonansami magnetycznymi o indukcji pola magnetycznego do 3T.  Pozostałe zapisy specyfikacji technicznej wstrzykiwacza kontrastu przewidzianego do rezonansu magnetycznego zgodnie z SIWZ.
Pytanie nr 35

Dotyczy: Załącznik 1a do SIWZ, Dostawa rezonansu magnetycznego 1,5T, Wstrzykiwacz kontrastu, pkt. 246

Czy Zamawiający dopuści wstrzykiwacz kontrastu o zasilanie akumulatorowym (bezprzewodowym) ?

Uzasadnienie: Obecny wymóg wskazuje na rozwiązanie tylko jednego producenta wstrzykiwacza kontrastu co jest niezgodne z zasadami uczciwej konkurencji.

Proponowany wstrzykiwacz kontrastu to model Accutron MR renomowanej na całym świecie firmy Medtron. Model ten w przeciwieństwie do rozwiązań konkurencyjnych charakteryzuję się takimi cechami jak:

- Możliwość pracy zarówno na zasilaniu akumulatorowym (bezprzewodowym).

Praca bateryjna (bezprzewodowa) powoduje, że wstrzykiwacz nie jest podłączony do zasilania poprzez kabel co w dużej mierze przekłada się na komfort pracy i bezawaryjność urządzenia (nie istnieje niebezpieczeństwo zahaczenia nogą o kabel). Brak kabla zasilającego ma też duże znaczenie w przypadku pacjentów, którzy wjeżdżają na zabieg na wózku lub na łóżkach szpitalnych.

- Możliwość programowania wstrzykiwacza na 2 dotykowych kolorowych ekranach sterujących LCD.

Dzięki posiadaniu 2 dotykowych ekranów sterujących LCD (jeden wbudowany w strzykawkę, drugi zdalny ekran sterujący LCD przy konsoli CT) Zamawiający może programować strzykawkę zależnie od sytuacji jak mu jest wygodniej. Możliwość sterowania i programowania wstrzykiwacza kontrastu przy głowicy wstrzykiwacza za pomocą wbudowanego dotykowego kolorowego ekranu LCD jest funkcją bardzo chwaloną przez wszystkich użytkowników, którzy mieli szansę korzystać z takiego rozwiązania.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 36

Dotyczy: Załącznik 1a do SIWZ, Dostawa rezonansu magnetycznego 1,5T, Wstrzykiwacz kontrastu, pkt. 247, 250

Czy Zamawiający dopuści wstrzykiwacz kontrastu, który nie posiada poniższych funkcji:

- Blokada przechyłu, która pomaga minimalizować ryzyko zatorów powietrznych,

- Aplikacja do obsługi danych IRISMR (m.in. dane pacjenta, dane środka kontrastowego, kalkulator) ?

Uzasadnienie: Obecne wymogi wskazują na rozwiązanie tylko jednego producenta wstrzykiwacza kontrastu co jest niezgodne z zasadami uczciwej konkurencji.

Proponowany wstrzykiwacz kontrastu to model Accutron MR renomowanej na całym świecie firmy Medtron. Model ten w przeciwieństwie do rozwiązań konkurencyjnych charakteryzuję się takimi cechami jak:

- Możliwość pracy zarówno na zasilaniu akumulatorowym (bezprzewodowym).

Praca bateryjna (bezprzewodowa) powoduje, że wstrzykiwacz nie jest podłączony do zasilania poprzez kabel co w dużej mierze przekłada się na komfort pracy i bezawaryjność urządzenia (nie istnieje niebezpieczeństwo zahaczenia nogą o kabel). Brak kabla zasilającego ma też duże znaczenie w przypadku pacjentów, którzy wjeżdżają na zabieg na wózku lub na łóżkach szpitalnych.

- Możliwość programowania wstrzykiwacza na 2 dotykowych kolorowych ekranach sterujących LCD.

Dzięki posiadaniu 2 dotykowych ekranów sterujących LCD (jeden wbudowany w strzykawkę, drugi zdalny ekran sterujący LCD przy konsoli CT) Zamawiający może programować strzykawkę zależnie od sytuacji jak mu jest wygodniej. Możliwość sterowania i programowania wstrzykiwacza kontrastu przy głowicy wstrzykiwacza za pomocą wbudowanego dotykowego kolorowego ekranu LCD jest funkcją bardzo chwaloną przez wszystkich użytkowników, którzy mieli szansę korzystać z takiego rozwiązania.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 37

Dotyczy: Załącznik 1a do SIWZ, Dostawa rezonansu magnetycznego 1,5T, Wstrzykiwacz kontrastu, pkt. 249

Czy Zamawiający dopuści wstrzykiwacz kontrastu który posiada system KVO, który zapewnia drożność wkłucia przez podanie 0,5 roztworu soli fizjologicznej w odstępie czasowym 2 minuty?

Uzasadnienie: Obecny wymóg wskazuje na rozwiązanie tylko jednego producenta wstrzykiwacza kontrastu co jest niezgodne z zasadami uczciwej konkurencji.

Proponowany wstrzykiwacz kontrastu to model Accutron MR renomowanej na całym świecie firmy Medtron. Model ten w przeciwieństwie do rozwiązań konkurencyjnych charakteryzuję się takimi cechami jak:

- Możliwość pracy zarówno na zasilaniu akumulatorowym (bezprzewodowym).

Praca bateryjna (bezprzewodowa) powoduje, że wstrzykiwacz nie jest podłączony do zasilania poprzez kabel co w dużej mierze przekłada się na komfort pracy i bezawaryjność urządzenia (nie istnieje niebezpieczeństwo zahaczenia nogą o kabel). Brak kabla zasilającego ma też duże znaczenie w przypadku pacjentów, którzy wjeżdżają na zabieg na wózku lub na łóżkach szpitalnych.

- Możliwość programowania wstrzykiwacza na 2 dotykowych kolorowych ekranach sterujących LCD.

Dzięki posiadaniu 2 dotykowych ekranów sterujących LCD (jeden wbudowany w strzykawkę, drugi zdalny ekran sterujący LCD przy konsoli CT) Zamawiający może programować strzykawkę zależnie od sytuacji jak mu jest wygodniej. Możliwość sterowania i programowania wstrzykiwacza kontrastu przy głowicy wstrzykiwacza za pomocą wbudowanego dotykowego kolorowego ekranu LCD jest funkcją bardzo chwaloną przez wszystkich użytkowników, którzy mieli szansę korzystać z takiego rozwiązania.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 38

Dotyczy: Załącznik 1a do SIWZ, Dostawa rezonansu magnetycznego 1,5T, Wstrzykiwacz kontrastu, pkt. 251

Czy Zamawiający dopuści wstrzykiwacz kontrastu który posiada zakres ciśnienia 73-305 PSI (5-21 barów) w odstępach co 1 bar ?

Uzasadnienie: Obecny wymóg wskazuje na rozwiązanie tylko jednego producenta wstrzykiwacza kontrastu co jest niezgodne z zasadami uczciwej konkurencji.

Proponowany wstrzykiwacz kontrastu to model Accutron MR renomowanej na całym świecie firmy Medtron. Model ten w przeciwieństwie do rozwiązań konkurencyjnych charakteryzuję się takimi cechami jak:

- Możliwość pracy zarówno na zasilaniu akumulatorowym (bezprzewodowym).

Praca bateryjna (bezprzewodowa) powoduje, że wstrzykiwacz nie jest podłączony do zasilania poprzez kabel co w dużej mierze przekłada się na komfort pracy i bezawaryjność urządzenia (nie istnieje niebezpieczeństwo zahaczenia nogą o kabel). Brak kabla zasilającego ma też duże znaczenie w przypadku pacjentów, którzy wjeżdżają na zabieg na wózku lub na łóżkach szpitalnych.

- Możliwość programowania wstrzykiwacza na 2 dotykowych kolorowych ekranach sterujących LCD.

Dzięki posiadaniu 2 dotykowych ekranów sterujących LCD (jeden wbudowany w strzykawkę, drugi zdalny ekran sterujący LCD przy konsoli CT) Zamawiający może programować strzykawkę zależnie od sytuacji jak mu jest wygodniej. Możliwość sterowania i programowania wstrzykiwacza kontrastu przy głowicy wstrzykiwacza za pomocą wbudowanego dotykowego kolorowego ekranu LCD jest funkcją bardzo chwaloną przez wszystkich użytkowników, którzy mieli szansę korzystać z takiego rozwiązania.
Odpowiedź: 

Tak, Zamawiający dopuszcza.
Pytanie nr 39

Dotyczy: Załącznik 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, J. Wstrzykiwacz kontrastu, pkt. 

Czy Zamawiający dopuści wstrzykiwacz kontrastu Accutron CT-D firmy Medtron AG. o poniższych parametrach:

· Urządzenie dwutłokowe generujące ciśnienie do 305 PSI którego głowica dostosowana jest do korzystania zarówno z wkładów jednorazowych jak i wkładów wielorazowych o certyfikowanej sterylności do 8h, z funkcją iniekcji soli fizjologicznej i środka kontrastowego

· Głowica wtryskiwacza dostosowana do wkładów wielokrotnego napełniania o pojemności 200 ml. I minimalnego zestawu wielourazowego 8h bez limitu wykonanych infekcji oraz dostosowania do użytkowania zestawów wkładów jednorazowych

· Możliwość używania tylko wkładów 200 ml.

· brak oprogramowanie wstrzykiwacza umożliwiające zapisanie w formie rekordów danych infekcji dla każdego pacjenta

· brak oprogramowanie wstrzykiwacza umożliwiające komunikację i przesyłanie danych do systemu PACS

· brak możliwość komunikacji wstrzykiwacza z systemem RIS

· brak możliwości połączenie z listą roboczą skanera

Uzasadnienie: Obecny wymóg wskazuje na rozwiązanie tylko jednego producenta wstrzykiwacza kontrastu co jest niezgodne z zasadami uczciwej konkurencji.

Proponowany wstrzykiwacz kontrastu to model Accutron CT-D renomowanej na całym świecie firmy Medtron. Model ten w przeciwieństwie do rozwiązań konkurencyjnych charakteryzuję się takimi cechami jak:

- Możliwość pracy zarówno na zasilaniu sieciowym jaki i akumulatorowym (bezprzewodowym).

Praca bateryjna (bezprzewodowa) powoduje, że wstrzykiwacz nie jest podłączony do zasilania poprzez kabel co w dużej mierze przekłada się na komfort pracy i bezawaryjność urządzenia (nie istnieje niebezpieczeństwo zahaczenia nogą o kabel). Brak kabla zasilającego ma też duże znaczenie w przypadku pacjentów, którzy wjeżdżają na zabieg na wózku lub na łóżkach szpitalnych.
- Możliwość programowania wstrzykiwacza na 2 dotykowych kolorowych ekranach sterujących LCD.
Dzięki posiadaniu 2 dotykowych ekranów sterujących LCD (jeden wbudowany w strzykawkę, drugi zdalny ekran sterujący LCD przy konsoli CT) Zamawiający może programować strzykawkę zależnie od sytuacji jak mu jest wygodniej. Możliwość sterowania i programowania wstrzykiwacza kontrastu przy głowicy wstrzykiwacza za pomocą wbudowanego dotykowego kolorowego ekranu LCD jest funkcją bardzo chwaloną przez wszystkich użytkowników, którzy mieli szansę korzystać z takiego rozwiązania.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 40

Załącznik nr 1 do SIWZ dostawa rezonansu  magnetycznego 1,5T - Punkt 14

	14.
	o średnicy 50 cm
	Podać wartość ( przypadku niepodania wartości 0 pkt)
	
	Wartość najmniejsza 10 pkt., największa  0 pkt., pozostałe proporcjonalnie


Zamawiający wyspecyfikował homogeniczność w kuli o średnicy 50 cm. Czy Zamawiający dopuści alternatywnie podanie homogeniczności dla objętości cylindrycznej o wymiarach 50x50x45 cm? 
Odpowiedź: 
Tak. Zamawiający dopuszcza podanie homogeniczności dla objętości cylindrycznej o wymiarach 50x50x45 cm.
Pytanie nr 41

Załącznik nr 1 do SIWZ dostawa rezonansu  magnetycznego 1,5T - Punkt 36
	36.
	Realizacja badania jamy brzusznej lub klatki piersiowej w zakresie minimum 50 cm bez repozycjonowania pacjenta przy użyciu jednej cewki minimum 24 kanałowej zaoferowanej w punkcie 38
	TAK/NIE, podać nazwę cewki i zakres badania
	
	TAK - 10 pkt.

NIE – 0 pkt.


Zamawiający w punkcie 36 opisał funkcjonalność dotyczącą cewki do badań tułowia, której szczegółowy opis znajduje się w punkcie 35. Przez oczywistą omyłkę pisarską Zamawiający podał punkt 38, gdzie opisana jest Dedykowana wielokanałowa cewka sztywna do badania stawu kolanowego(...) zamiast punktu 35, gdzie znajduje się pełny opis Cewka powierzchniowa lub zestaw cewek do badania jamy brzusznej lub klatki piersiowej w zakresie minimum 50 cm (...). 

Prosimy o skorygowanie oczywistej omyłki pisarskiej i zmianę numeru punktu z 38 na 35, gdzie została opisane właściwe dla tego punktu rozwiązanie.
Odpowiedź: 

Zamawiający dokonuje korekty oczywistej pomyłki pisarskiej. Punkt otrzymuje następujące brzmienie:

	36.
	Realizacja badania jamy brzusznej lub klatki piersiowej w zakresie minimum 50 cm bez repozycjonowania pacjenta przy użyciu jednej cewki minimum 24 kanałowej zaoferowanej w punkcie 35
	TAK/NIE, podać nazwę cewki i zakres badania
	
	TAK - 10 pkt.

NIE – 0 pkt.


Pytanie nr 42

Załącznik nr 1 do SIWZ dostawa rezonansu  magnetycznego 1,5T - Punkt 58

	58.
	Specjalistyczna sekwencja obrazująca o zredukowanym poziomie hałasu akustycznego do wartości poniżej 65dB(A) stosowana w obrazowaniu 3D głowy typu T1 (Silenz, PETRA, ComforTone lub odpowiednio do nomenklatury producenta). Sekwencje nie wymagają dedykowanego oprzyrządowania, np. specjalistycznych cewek. 
	TAK


	
	Bez punktacji


Zamawiający wyspecyfikował specjalistyczne sekwencje obrazujące o zredukowanym poziomie hałasu akustycznego. Czy ze względu na brak szczegółowych informacji o miejscu, czasie i sposobie wykonania pomiaru, a także ze względu na złożoność protokołów do badania głowy i stosowanie w nich różnych sekwencji Zamawiający zmieni treść punktu 58 na:

„Specjalistyczna sekwencja obrazująca o zredukowanym poziomie hałasu akustycznego w obrazowaniu głowy typu T1, T2, DWI (Silenz, PETRA, ComforTone lub odpowiednio do nomenklatury producenta). Sekwencje nie wymagają dedykowanego oprzyrządowania, np. specjalistycznych cewek”

Odpowiedź: 

Zamawiający informuje, że dokonuje modyfikacji opisu wymaganego parametru w punkcie 58 specyfikacji technicznej RM, który otrzymuje następujące brzemiennie:
 „Specjalistyczna sekwencja obrazująca o zredukowanym poziomie hałasu akustycznego w obrazowaniu głowy typu T1, T2, DWI (Silenz, PETRA, ComforTone lub odpowiednio do nomenklatury producenta). Sekwencje nie wymagają dedykowanego oprzyrządowania, np. specjalistycznych cewek.”
Pytanie nr 43

Załącznik nr 1 do SIWZ  dostawa rezonansu  magnetycznego  1,5T - Punkt 63, 64

	63.
	Maksymalna wartość b: ≥ 10 000 s/mm2
	TAK
	
	Wartość największa 5 pkt., najmniejsza 0 pkt., pozostałe proporcjonalnie

	64.
	Minimalna wartość b: < 30 s/mm2
	TAK
	
	Wartość największa 0 pkt., najmniejsza 5 pkt., pozostałe proporcjonalnie


Zamawiający wyspecyfikował bardzo istotne parametry determinujące wykonywanie dyfuzji.  Pragniemy zwrócić uwagę  Zamawiającego, że oba parametry są oceniane i posiadają wartości graniczne, nie posiadają za to obowiązku podania oferowanego parametru, co może skutkować wadą formalną postępowania. Prosimy o dodanie obowiązku podania oferowanego parametr w kolumnie „WARUNEK WYMAGANY (GRANICZNY)” zgodnie z przykładem poniżej.
Działanie to należycie zabezpieczy interes Zamawiającego i zapobiegnie ewentualnym wadom formalnym postępowania.
	63.
	Maksymalna wartość b: ≥ 10 000 s/mm2
	TAK, podać
	
	Wartość największa 5 pkt., najmniejsza 0 pkt., pozostałe proporcjonalnie

	64.
	Minimalna wartość b: < 30 s/mm2
	TAK, podać
	
	Wartość największa 0 pkt., najmniejsza 5 pkt., pozostałe proporcjonalnie


Odpowiedź: 

Zamawiający potwierdza, że każdy oferent ma obowiązek podać dokładną wartość oferowanego rozwiązania opisaną w punktach 63 i 64.
Pytanie nr 44

Załącznik nr 1 do SIWZ  dostawa rezonansu  magnetycznego  1,5T - Punkt 104

	103.
	Badania stawu kolanowego
	TAK
	
	Bez punktacji

	104.
	Automatyczne planowanie badania stawu skokowego działające na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców
	TAK/ NIE, Podać nazwę oferowanego rozwiązania
	
	TAK 5 pkt.
Nie 0 pkt.


Z treści specyfikacji i zapisów w punkcie 103 wynika, że punkt 104 winien dotyczyć badań stawu kolanowego. Czy w związku z tym Zamawiający zmieni jego treść na następującą:

„Automatyczne planowanie badania stawu kolanowego działające na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców”?
Odpowiedź: 

Zamawiający wyjaśnia, że doszło do oczywistej omyłki pisarskiej. Zamawiający wymaga w pkt 104 zaoferowania rozwiązania do automatycznego planowania badania stawu kolanowego działającego na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców. Treść opisu pkt 104 otrzymuje brzmienie:

 „Automatyczne planowanie badania stawu kolanowego działające na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców”.
Pytanie nr 45

Załącznik nr 1 do SIWZ   dostawa rezonansu  magnetycznego  1,5T - Punkt 107

	106.
	Badania barku
	TAK
	
	Bez punktacji

	107.
	Automatyczne planowanie badania stawu skokowego działające na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców
	TAK/ NIE, Podać nazwę oferowanego rozwiązania
	
	TAK 5 pkt.
Nie 0 pkt.


Z treści specyfikacji i zapisów w punkcie 106 wynika, że punkt 107 winien dotyczyć badań stawu barkowego. Czy w związku z tym Zamawiający zmieni jego treść na następującą:

„Automatyczne planowanie badania stawu barkowego działające na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców”?
Odpowiedź: 

Zamawiający wyjaśnia, że doszło do oczywistej omyłki pisarskiej. Zamawiający wymaga w pkt 107 zaoferowania rozwiązania do automatycznego planowania badania stawu barkowego działającego na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców. Treść opisu pkt 107 otrzymuje brzmienie:

 „Automatyczne planowanie badania stawu barkowego działające na podstawie analizy anatomii badanego pacjenta bez korzystania z bazy wzorców”.
Pytanie nr 46

Załącznik nr 1 do SIWZ   dostawa rezonansu  magnetycznego  1,5T -  Punkt 192

	192.
	Podstawowe bezterminowe licencje konsoli postprocessingowej na konsoli operatorskiej (Viewer MR, rekonstrukcje 3D MPR, 3D MIP, 3D SSD).
	TAK, Podać nazwę oferowanego rozwiązania
	
	Bez punktacji


Zamawiający wyspecyfikował bezterminowe licencje konsoli postprocessingowej na konsoli operatorskiej. Pragniemy zwrócić uwagę zamawiającego na fakt, że prezentacje rekonstrukcji MPR oraz MIP są dwuwymiarowe, w związku z tym przed ich nazwami nie stosuje się symbolu 3D.

Czy w związku z powyższym Zamawiający poprawi oczywiste omyłki pisarskie i zmieni brzmienie tego punktu na:

„Podstawowe bezterminowe licencje konsoli postprocessingowej na konsoli operatorskiej (Viewer MR, rekonstrukcje MPR, MIP, 3D SSD).”?
Odpowiedź: 

Zamawiający wyjaśnia, że doszło do oczywistej omyłki pisarskiej. Zamawiający wymaga zaoferowania w tym puncie rozwiązania posiadającego podstawowe bezterminowe licencje konsoli postprocessingowej na konsoli operatorskiej (Viewer MR, rekonstrukcje MPR, MIP, 3D SSD) i takie brzmienie otrzymuje opis pkt 192.
Pytanie nr 47

Załącznik nr 1 do SIWZ   dostawa rezonansu  magnetycznego  1,5T – Punkt 256, 257, 258

	256.
	Szkolenie techniczno-aplikacyjne w miejscu instalacji dla lekarzy i techników potwierdzone odpowiednim dokumentem. 
	TAK
	
	Bez punktacji

	257.
	Zaawansowane szkolenie techniczno-aplikacyjne w miejscu instalacji dla lekarzy i techników w terminie uzgodnionym z Zamawiającym, potwierdzone wydaniem certyfikatu
	TAK
	
	Bez punktacji

	258.
	Zaawansowane szkolenie techniczno-aplikacyjne dla lekarzy i techników w okresie trwania gwarancji w terminie uzgodnionym z Zamawiającym.
	TAK
	
	Bez punktacji


Zamawiający wyspecyfikował różne rodzaje szkoleń dla lekarzy i techników. Prosimy o podanie minimalnej liczby dni szkoleniowych do każdego rodzaju szkolenia.

Odpowiedź: 
Zamawiający wymaga co najmniej  5 dni szkolenia po 6 godzin na każdy rodzaj szkolenia opisany w punktach:  256, 257 i 258 Załącznik nr 1 a do SIWZ
Pytanie nr 48

Załącznik nr 1 do SIWZ   dostawa rezonansu  magnetycznego  1,5T – Punkt 262

	262
	Każdorazowo nastąpi przedłużenie okresu gwarancji sprzętu będącego przedmiotem zamówienia o czas wyłączenia sprzętu z eksploatacji
	TAK
	
	Bez punktacji


Zamawiający wyspecyfikował niezwykle istotny parametr zabezpieczający nieprzerwaną pracę urządzenia i należycie zabezpieczający interes Zamawiającego. Pragniemy zwrócić uwagę Zamawiającemu na fakt, że nie zostały wyspecyfikowane terminy minimalne usunięcia usterki, które stanowiłyby punkt odniesienia do powyższego zapisu. 

Mając na względzie specyfikę pracy rezonansu magnetycznego oraz stopień skomplikowania technologii tego rozwiązania wnosimy o wprowadzenie dodatkowego zapisu do specyfikacji istotnych warunków zamówienia:

„Wykonawca zobowiązuje się w okresie gwarancyjnym do usunięcia awarii w terminie nie dłuższym niż 3 dni robocze (od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) , bez konieczności sprowadzenia części zamiennych oraz do 5 dni roboczych (od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) w przypadku konieczności sprowadzenia części zamiennych, od momentu przekazania zgłoszenia.”

Dodatkowo wnosimy o zmianę zapisów wymogu ujętego w pkt 262 z uwzględnieniem podstawowych czasów usunięcia usterek zgodnie z propozycją poniżej:

	262.
	Każdorazowo nastąpi przedłużenie okresu gwarancji sprzętu będącego przedmiotem zamówienia o czas wyłączenia sprzętu z eksploatacji ponad maksymalne terminy usunięcia awarii zadeklarowane przez wykonawcę  w pozostałych punktach działu „SERWIS I GWARANCJA” 
	TAK
	
	Bez punktacji


Odpowiedź: 

Zamawiający wyjaśnia, że będzie wymagał w okresie gwarancyjnym czasu reakcji serwisu do 24 godzin od zgłoszenia awarii natomiast w zakresie terminu usunięcia awarii wprowadza modyfikację § 10 ust 4 wzoru umowy stanowiącego załącznik nr 2 do SIWZ, który otrzymuje brzmienie: 
W ramach udzielonej gwarancji jakości na roboty budowlane Wykonawca zobowiązuje się w terminie 7 dni od daty pisemnego wezwania Zamawiającego do:

a. usunięcia wady fizycznej lub

b. wykonania przedmiotu umowy lub dotkniętej wadą lub usterką jego części od nowa – w przypadku, kiedy samo usunięcie wady nie umożliwia użytkowania przedmiotu umowy zgodnie z jego przeznaczeniem.

W ramach udzielonej gwarancji jakości na dostarczone urządzenia (w szczególności na rezonans magnetyczny oraz tomograf komputerowy) Wykonawca zobowiązuje się do usunięcia awarii w terminie nie dłuższym niż 2 dni robocze (od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) bez konieczności sprowadzenia części zamiennych oraz do 5 dni roboczych (od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) w przypadku konieczności sprowadzenia części zamiennych, od momentu przekazania zgłoszenia. 
Każdorazowo nastąpi przedłużenie okresu gwarancji urządzeń będącego przedmiotem zamówienia o czas wyłączenia sprzętu z eksploatacji.
Pytanie nr 49

Załącznik nr 1 do SIWZ  Dostawa tomografu komputerowego 128 wartsw–Dział I Punkt 10

	10.
	Każdorazowo nastąpi przedłużenie okresu gwarancji sprzętu będącego przedmiotem zamówienia o czas wyłączenia sprzętu z eksploatacji 
	Tak
	
	Bez punktacji


Zamawiający wyspecyfikował niezwykle istotny parametr zabezpieczający nieprzerwaną pracę urządzenia i należycie zabezpieczający interes Zamawiającego . Pragniemy zwrócić uwagę Zamawiającemu na fakt, że nie zostały wyspecyfikowane terminy minimalne usunięcia usterki, które stanowiłyby punkt odniesienia do powyższego zapisu. 

Mając na względzie specyfikę pracy rezonansu magnetycznego oraz stopień skomplikowania technologii tego rozwiązania wnosimy o wprowadzenie dodatkowego zapisu do specyfikacji istotnych warunków zamówienia:

„Wykonawca zobowiązuje się w okresie gwarancyjnym do usunięcia awarii w terminie nie dłuższym niż 3 dni robocze (od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) , bez konieczności sprowadzenia części zamiennych oraz do 5 dni roboczych (od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy)  w przypadku konieczności sprowadzenia części zamiennych, od momentu przekazania zgłoszenia.”

Dodatkowo wnosimy o zmianę zapisów wymogu ujętego w pkt 262 z uwzględnieniem podstawowych czasów usunięcia usterek zgodnie z propozycją poniżej:

	10.
	Każdorazowo nastąpi przedłużenie okresu gwarancji sprzętu będącego przedmiotem zamówienia o czas wyłączenia sprzętu z eksploatacji ponad maksymalne terminy usunięcia awarii zadeklarowane przez wykonawcę  w pozostałych punktach działu „SERWIS I GWARANCJA” 
	TAK
	
	Bez punktacji


Odpowiedź: 

Odpowiedź na pytanie zawarta w odpowiedzi na pytanie nr 48 powyżej. 
Pytanie nr 50

Załącznik nr 1a do SIWZ, integracja z systemami HIS/RIS oraz HIS RIS PACS

W związku z bardzo rozległymi zapisami wymagania Zamawiającego dotyczącymi integracji dostarczanych aparatów z systemami HIS, RIS, PACS opisanymi w załączniku nr 1a (ze szczególnym uwzględnieniem zapisów w części „Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO” i „Prace do wykonania dla Tomografu komputerowego” informujemy, że wykonawca nie ma żadnego wpływu na integrację systemów firm trzecich działających u Zamawiającego, to jest: 

· Integracji HL7 systemu HIS z systemem RIS – System HIS generuje zlecenia na wykonanie badań diagnostycznych i przesyła je do systemu RIS, a w odwrotnym kierunku wysyła opisy badań z systemu RIS do systemu HIS.

· Integracji HL7 systemu RIS z systemem PACS: System RIS wysyła do systemu PACS zlecenia wykonania poszczególnych badań na poszczególnych aparatach i umieszczenie tych zleceń na DMWL (DICOM Worklist), a w drugą stronę zmienia status badania i udostępnia je do opisu i kolejno systemu dystrybucji na oddziały. 

Wykonawca nie jest w stanie zapewnić i odpowiadać za taką integrację, tym bardziej że dotyczy ona również wszystkich innych badań obrazowych i pracowni istniejących aktualnie w strukturach Zamawiającego, a nie tylko dostarczanych przez Wykonawcę w ramach aktualnego postępowania 

W związku z powyższym prosimy o potwierdzenie, że systemy HIS, RIS i PACS Zamawiającego są aktualnie zintegrowane ze sobą i zapewniają opisany przez Zamawiającego w rozdziałach „Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO” i „Prace do wykonania dla Tomografu komputerowego” obieg informacji dla aktualnie istniejących u zamawiającego urządzeń obrazowych (np. RTG, TK, MR).

Prosimy o potwierdzenie, że zakresem do realizacji wykonawcy jest integracja DICOM dostarczanych rozwiązań z systemem PACS, konfiguracja nowych pracowni MR i TK w systemie RIS (jeżeli konieczna) i wykorzystanie istniejących u Zamawiającego mechanizmów integracji do obsługi zleceń na badania TK i MR w oparciu o mechanizm DICOM Modality Worklist (DMWL, wraz z zakupem koniecznych licencji) 

Odpowiedź: 

Zamawiający potwierdza, że zakres prac do realizacji przez wykonawcę obejmuje integrację DICOM dostarczanych rozwiązań z systemem PACS, konfigurację nowych pracowni MR i TK w systemie RIS (jeżeli konieczna) i wykorzystanie istniejących u Zamawiającego mechanizmów integracji do obsługi zleceń na badania TK i MR w oparciu o mechanizm DICOM Modality Worklist (DMWL, wraz z zakupem koniecznych licencji).
Pytanie nr 51

Załącznik nr 1a do SIWZ, integracja z systemami HIS/RIS oraz HIS RIS PACS

W odniesieniu do wymagań Zamawiającego opisanych w punkcie 7 rozdziału „Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO” i „Prace do wykonania dla Tomografu komputerowego” 

 „System informatyczny Wykonawcy obsługujący rezonans magnetyczny będzie działał w sieci wydzielonej i odizolowanej od systemu informatycznego Zamawiającego według zaleceń oraz wytycznych administratora sieci Zamawiającego”,

Informujemy, że w przypadku odizolowania sieci dla TK i/lub MR od sieci systemów informatycznych Zamawiającego (W tym PACS, RIS, HIS) nie ma możliwości żadnej integracji z tymi systemami. 

W związku z powyższym wnosimy o modyfikację tego zapisu i doprecyzowanie jak zostanie zapewniona przez Zamawiającego komunikacja pomiędzy podsieciami dla systemów TK i/lub MR oraz siecią szpitalną której pracują systemy PACS/RIS/HIS. 

Odpowiedź: 

Zamawiający zapewni kanał komunikacji pomiędzy systemami, które pracują w sieci informatycznej szpitala (PACS/RIS/HIS), a podsiecią w której będą pracowały tomograf  komputerowy, rezonans magnetyczny i system dystrybucji aplikacji klinicznych.
Pytanie nr 52

Załącznik nr 1a do SIWZ, punkt 6 „Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO” i punkt 6 „Prace do wykonania dla Tomografu komputerowego”

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie, że ewentualna wymagana przez Zamawiającego w niniejszym punkcie instalacja „programów monitorujących, antywirusowych oraz innych, które uzna za niezbędne w urządzeniach znajdujących się w wydzielonej sieci” dotyczy stacji klienckich systemu konsol diagnostycznych, a nie serwerów maszynowych/stacji sterujących które są zamkniętymi i dedykowanymi produktami medycznymi będącymi integralną częścią aparatów KT i/lub MR i nie istnieje możliwość instalacji na nich żadnego dodatkowego oprogramowania. Informujemy również, że oferowany przez nas serwer dystrybucyjny aplikacje kliniczne jest wyposażony w komercyjny system antywirusowy wraz z aktualizacją baz w całym okresie gwarancji. 
Odpowiedź: 

Zamawiający zastrzega sobie prawo do instalacji wymienionych rozwiązań („programów monitorujących, antywirusowych oraz innych, które uzna za niezbędne w urządzeniach znajdujących się w wydzielonej sieci” ) na stacjach klienckich konsol diagnostycznych.
Pytanie nr 53

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ.

Prosimy o podanie nazwy i producenta systemów : HIS, RIS, PACS znajdujących się w szpitalu, z którymi mają zostać zintegrowane dostarczone urządzenia.
Odpowiedź: 

1) HIS - system: AMMS,- producent: Asseco Poland S.A.

2) RIS - system: ORION, - producent: TMS-Soft sp. z o.o. 

3) PACS - system IMPAX, - producent: Agfa HealthCare 

Pytanie nr 54

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ.

W zakresie dostawy zarówno rezonansu magnetycznego jak i tomografu komputerowego jest wymagany system konsol diagnostycznych pracujących w układzie klient-serwer aplikacyjny.

Prosimy o wyjaśnienie, czy Zamawiający wymaga dostawy dwóch serwerów aplikacyjnych, czy tylko jednego serwera aplikacyjnego, wspólnego dla rezonansu i tomografu, który powinien realizować jednocześnie funkcje diagnostyczne opisane dla rezonansu i dla tomografu.

Jeżeli wymagana jest dostawa tylko jednego wspólnego serwera aplikacyjnego, to prosimy o wyjaśnienie, ile stanowisk diagnostycznych opisanych w punkcie 234 przy rezonansie i w punkcie G.6. przy tomografie należy łącznie dostarczyć.
Odpowiedź: 

Zamawiający wymaga dostarczenia systemu konsol diagnostycznych pracujących w układzie klient-serwer aplikacyjny do rezonansu magnetycznego i tomografu komputerowego. Dodatkowo Zamawiający wyjaśnia, że nie narzuca oferentom liczby dostarczonych serwerów. Zamawiający wymaga co najmniej jednego serwera, który będzie realizował zapisane w specyfikacji funkcje diagnostyczne opisane przy rezonansie magnetycznym i tomografie komputerowym. Zgodnie z zapisem w pkt 202 („Wszystkie wymienione poniżej aplikacje kliniczne zainstalowane na poziomie serwera dostępne dla min. 6 jedoczesnych użytkowników”). Zamawiający wymaga, aby zaoferowany serwer posiadał co najmniej 6 jednoczesnych użytkowników do wszystkich aplikacji zainstalowanych na serwerze (zarówno MR i CT) bez limitu i rozgraniczania na pakiet podstawowy i pakiet zaawansowany. Każdy z sześciu jednoczesnych użytkowników musi mieć dostęp w tym samym czasie do wszystkich aplikacji zainstalowanych na serwerze. W przypadku dostarczenia dwóch oddzielnych serwerów do każdego urządzenia osobno, Zamawiający wymaga, aby każdy serwer posiadał po min. 6 jednoczesnych użytkowników, którzy mają dostęp do wszystkich aplikacji zainstalowanych na danym serwerze, jednoczasowo.

Zamawiający opisał ilość stanowisk diagnostycznych przewidzianych dla rezonansu i tomografu w punktach 234 oraz G.6.
Pytanie nr 55

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO, punkt 1. oraz Prace do wykonania dla TOMOGRAFU KOMPUTEROWEGO, punkt 1.

W zakresie dostawy rezonansu magnetycznego i tomografu komputerowego nie jest wymagany system RIS/PACS, tymczasem Zamawiający wymaga, aby została dokonana integracja systemu RIS/PACS Wykonawcy z systemem HIS/RIS/PACS Zamawiającego. Prosimy o potwierdzenie, że integracja z systemem HIS/RIS/PACS Zamawiającego dotyczy dostarczonych urządzeń i serwera aplikacyjnego.
Odpowiedź: 

Zamawiający potwierdza, że systemy HIS, RIS i PACS Zamawiającego są aktualnie zintegrowane ze sobą i zapewniają opisany przez Zamawiającego w rozdziałach „Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO” i „Prace do wykonania dla Tomografu komputerowego” obieg informacji dla aktualnie istniejących u Zamawiającego urządzeń obrazowych (np. RTG, TK, MR). Zamawiający potwierdza, że zakres prac do realizacji przez wykonawcę obejmuje integrację DICOM dostarczanych rozwiązań z systemem PACS, konfigurację nowych pracowni MR i TK w systemie RIS (jeżeli konieczna) i wykorzystanie istniejących u Zamawiającego mechanizmów integracji do obsługi zleceń na badania TK i MR w oparciu o mechanizm DICOM Modality Worklist (DMWL, wraz z zakupem koniecznych licencji). 
Pytanie nr 56

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego, punkt 178.

Prosimy o potwierdzenie, że system operacyjny Microsoft Windows jest zgodny z oprogramowaniem RIS Zamawiającego lub precyzyjne określenie wymogów dotyczących systemu operacyjnego oraz opisanie jednoznaczne systemu RIS Zamawiającego.
Odpowiedź: 

Zamawiający potwierdza, że system operacyjny Microsoft Windows jest zgodny z oprogramowaniem RIS Zamawiającego do którego zastosowanie ma system ORION, którego producentem jest TMS-Soft sp. z o.o. Oprogramowanie to pracuje na stacjach z systemem operacyjnym Microsoft Windows.
Pytanie nr 57

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego, punkt 180.
Zamawiający w punkcie 180 wymaga minimalnej szybkości rekonstrukcji na poziomie przynajmniej 25000 obrazów na sekundę. Tak sformułowane wymaganie skutecznie eliminuje rozwiązanie firmy Siemens, a jednocześnie nie wnosi żadnej praktycznej korzyści. Obszerne badanie MR pacjenta może składać się nawet z 10000 obrazów. Różnica w czasie oczekiwania na rekonstrukcje badania, pomiędzy progiem wymaganym, a oferowanym przez firmę Siemens jest zaniedbywalnie mała, poniżej 1 sekundy. Dlatego tak sformułowane wymagania ma na celu jedynie sztuczne ograniczenie konkurencji w postępowaniu przetargowym. Prosimy o modyfikacje zapisu w punkcie 180 na następujący:

	180.
	Szybkość rekonstrukcji dla obrazów w matrycy 256 x 256 przy pełnym FoV: wymagane ≥ 22 000 obrazów/s. 
	TAK, Podać [obr/s]
	
	Wartość największa 5 pkt., najmniejsza 0 pkt., pozostałe proporcjonalnie


Odpowiedź: 

Zamawiający dokonuje modyfikacji opis parametrów w pkt 180 RM który otrzymuje brzmienie:

	180.
	Szybkość rekonstrukcji dla obrazów w matrycy 256 x 256 przy pełnym FoV: wymagane ≥ 22 000 obrazów/s. 
	TAK, Podać [obr/s]
	
	Wartość największa 5 pkt., najmniejsza 0 pkt., pozostałe proporcjonalnie


Pytanie nr 58

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego, punkt SZKOLENIA

Prosimy o jednoznaczne określenie ilości dni, godzin szkoleniowych, terminów szkoleń oraz ilości osób, które są  wymagane dla rezonansu magnetycznego, analogicznie jak zostało to sprecyzowane dla tomografu komputerowego.
Odpowiedź: 

Odpowiedź na pytanie zawarta jest w odpowiedzi na pytanie nr 47.
Pytanie nr 59
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt  A.2.

Chcemy zwrócić uwagę zamawiającego na fakt, że sformułowanie detektor panelowy jest sformułowaniem błędnym w odniesieniu do obecnie istniejącej 3 generacji tomografów komputerowych MDCT (Multi-Detector Computed Tomography) i może być nieuprawnionym zapożyczeniem z technologii  Flat-panel CT (FPCT) używanej w ramionach-C (angiografia) lub jest błędnym wykorzystaniem nazwy własnej detektora MDCT firmy Philips Healthcare ( NanoPanel Prism Detector). Z uwagi na powyższe prosimy o skreślenie sformułowania ‘panelowy’ oraz nazw własnych detektorów, ponieważ nie są równoważne z punktu widzenia technologicznego, jak również z punktu widzenia poziomu redukcji szumu. Ponadto chcemy zauważyć, że wszystkie obecnie stosowane detektory, w tej klasie tomografów, są detektorami o obniżonym poziomie szumów.
Odpowiedź: 

Zamawiający modyfikuje opis parametrów dla TK w pozycji A2 który otrzymuje brzmienie: „Detektor modułowy panelowy o obniżonym poziomie szumów”.
Pytanie nr 60
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt A.4.

Zamawiający wymaga detektora o min. 64 rzędach do akwizycji submilimetrowej (pkt.A.3) i warstwy akwizycyjnej nie grubszej niż 0,625 mm (pkt.C.2). To oznacza, że dla oczekiwanych warstw o grubości mniejszej od 0,625 mm, zapewniających lepszą rozdzielczość przestrzenną, sprzeczny jest wymóg szerokości detektora min. 40 mm, ponieważ spełniony jest tylko dla grubości warstwy 0,625 mm. Z uwagi na powyższe prosimy o usunięcie tego parametru lub dopuszczenie tomografu oferującego warstwę akwizycyjną o grubości 0,6 mm i szerokość detektora w osi -z 38,4 mm.
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie posiadające warstwę akwizycyjną o grubości 0,6 mm i szerokości detektora w osi Z- 38,4 mm.  Jednocześnie Zmawiający wprowadza modyfikację w punkcie A.4.
	4.
	Szerokość detektora lub detektorów w osi w odniesieniu do izocentrum  ≥38mm
	Tak/podać
	
	≥ 40 mm – 10 pkt

<40 mm – 0 pkt


Pytanie nr 61
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt B.7.

Rozumiemy, że wymagając rzeczywistej pojemności cieplnej anody lampy na poziomie min. 0,6 MHU, Zamawiający uwzględnił różne technologie chłodzenia lamp, w tym z chłodzeniem bezpośrednim anody, umożliwiające stosowanie anody o niskiej pojemności cieplnych przy zachowaniu wysokiej wydajności lapy rtg. Do porównania wydajności cieplnej takich rozwiązań z rozwiązaniami klasycznymi, o chłodzeniu pośrednim anody, stosuje się równoważnik pojemności cieplnej i rozumiemy, że Zamawiający przy ocenie uwzględnia taki równoważnik w przypadku konstrukcji lamp o technologii chłodzenia innej niż klasyczna.
Odpowiedź: 

Zamawiający dokonuje korekty oczywistej omyłki pisarskiej w puncie B.7. 
	7.
	Rzeczywista pojemność cieplna anody lampy        ≥  6 MHU 
	Tak/podać
	
	Największa wartość 20 pkt

Graniczna wartość 0 pkt

Pozostałe proporcjonalnie


Pytanie nr 62
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt C.1.
Wymagane przez Zamawiającego badania z synchronizacją sygnałem EKG są tym precyzyjniejsze i bardziej wiarygodne im krótszy jest czas badania, a więc również krótszy czas pełnego obrotu układu lampa rtg – detektor. Tak więc w interesie Zamawiającego powinno być wprowadzenie oceny tak istotnego parametru. Z uwagi na ten fakt prosimy o wprowadzenie następującej oceny:

	1
	Najkrótszy czas pełnego obrotu (360º ) układu lampa rtg - detektor ≤ 0,4 [s]
	Tak/Podać
	
	≤ 0,40 s – 0 pkt

≤ 0,30 s – 20 pkt


Odpowiedź: 

Zamawiający dokonuje korekty w puncie C.1 opisu parametrów TK 
	1
	Najkrótszy czas pełnego obrotu (360º ) układu lampa rtg - detektor ≤ 0,4 [s]
	Tak/Podać
	
	≤ 0,40 s – 0 pkt

≤ 0,30 s – 5 pkt


Pytanie nr 63
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt C.11 i C.12.

Prosimy o wyjaśnienie, co Zamawiający rozumie pod sformułowaniem automatycznego planowania badania.
Odpowiedź: 
Zamawiający rozumie pod opisem parametru w pozycji C11 opis parametrów technicznych TK oprogramowanie do automatycznego doboru parametrów skanu oraz modulacji wiązki promieniowania na podstawie pomiaru gęstości i wagi pacjenta podczas planowania zabiegu.

Zamawiający rozumie pod opisem parametru w pozycji C12 opis parametrów technicznych TK oprogramowanie odpowiadające za automatyczny dobór parametrów skanowania do tętna pacjenta podczas planowania zabiegu.

Pytanie nr 64
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt E.9.

Zamawiający w sposób nieuprawniony ogranicza uczciwą konkurencję wymagając zakresu dynamicznych badań perfuzyjnych tylko w akwizycji osiowej, czyli bez przesuwu stołu, ponieważ tego typu badania są wykonywane obecnie z przesuwem jak i bez przesuwu stołu z równoważnym efektem klinicznym, a nawet z przewagą badań z przesuwem stołu, ponieważ zapewniają większe zakresy badań. Z uwagi na powyższe prosimy o usunięcie dyskryminującego sformułowania: w akwizycji osiowej (bez przesuwu stołu).
Odpowiedź: 
Zamawiający dokonuje korekty w puncie E.9 opisu parametrów

	9
	Zakres dynamicznych badań perfuzyjnych dla obszaru głowy oraz narządów miąższowych przy pojedynczym podaniu środka kontrastującego w akwizycji osiowej (bez przesuwu stołu) min. 80 mm
	TAK/NIE (przy TAK podać nazwę, opisać) 
	
	TAK – 20 pkt

NIE – 0 pkt


Pytanie nr 65
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa tomografu komputerowego, punkt E.14.

Wymóg rozdzielczości czasowej wielosegmentowej na poziomie 55 ms przy wymaganym czasie pełnego obrotu układu lampa rtg – detektor maksymalnie 0,4 s oznacza konieczność stosowania rekonstrukcji min. 3 segmentowej, co jak pokazują opracowania medyczne, może już być obarczone błędem odwzorowania i niewiarygodnym obrazowaniem. W przyjętej praktyce badań kardiologicznym stosuje się rekonstrukcje maksymalnie dwu-segmentowe, co w tym przypadku oznacza rozdzielczość czasową wielosegmentową nie większą niż 100 ms. Z uwagi na powyższe prosimy o zmianę wartości granicznej parametru na nie więcej niż 100 ms lub dopuszczenie tomografu umożliwiającego uzyskanie rozdzielczości czasowej wielosegmentowej 75 ms.
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ.
Pytanie nr 66
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ, Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T pkt 259

Prosimy o ujednolicenie z wymogiem dla CT z Sekcji I, Pkt. 11, że nie dotyczy to oprogramowania i sprzętu komputerowego dla którego ten okres wynosi 5 lat.
Odpowiedź: 

Zamawiający doprecyzowuje i ujednolica zapisy specyfikacji dla obu urządzeń opisane w punktach I.11 oraz 259. W obu punktach Zamawiający wymaga dostępności części zamiennych przez okres min. 10 lat od daty zainstalowania systemu. Powyższe nie dotyczy oprogramowania i sprzętu komputerowego, dla którego Wykonawca zapewnia min. 5 letnią dostępność części zamiennych.
Pytanie nr 67
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.4 

„Dedykowany przez producenta systemu serwer w obudowie rack o minimalnych parametrach: 

Zainstalowane dwa procesory sześciordzeniowe osiągające min. 17000 pkt. w teście Passmark.

RAM: 4x 8GB

HDD: 3x 1,2 TB SAS 10k”
Wydajny serwer aplikacyjny jest kluczowym składnikiem systemu stacji lekarskich w zastosowaniach urazowych wymagających natychmiastowego przetworzenia całego badania (badania urazowe lub udarowe posiadają rozmiar ok. 4000 warstw) lub w zastosowaniach onkologicznych (badanie bieżące wraz z poprzednimi osiągają łączny rozmiar ok. 8000 warstw na pacjenta).

Czy Zamawiający wprowadzi punktację dla serwera wyposażonego w większą ilość pamięci RAM, większą ilość przestrzeni dyskowej dla obrazów, oraz określi wymaganą wielkość pamięci dyskowej netto dla obrazów?

Wielkość pamięci RAM jest bardzo istotna w przypadku jednoczesnej pracy wielu użytkowników opracowujących złożone badania urazowe/udarowe/onkologiczne, w większości porównawcze. W przypadku serwera aplikacyjnego, minimalna ilość pamięci RAM to 64 GB.

Rozmiar macierzy dyskowej jest istotny w przypadku potrzeby szybkiego dostępu do badań bieżących i poprzednich. Im większy rozmiar macierzy serwera tym badania bieżące są dłużej przechowywane, i nie jest wymagany czasochłonny import z archiwum PACS.

W związku z powyższym, wnioskujemy o wprowadzenie zwiększenie wymaganej ilości pamięci RAM oraz punktacji dla tych parametrów:

64 GB RAM 

0 pkt

Wartość najwyższa:
20 pkt

Pojemność macierzy 2.5 TB
0 pkt

Wartość najwyższa:
10 pkt

Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ.
Pytanie nr 68
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.5

„Możliwość przetwarzania przez serwer i oprogramowanie systemu konsol diagnostycznych min. 30 000 warstw jednocześnie.”

Czy Zamawiający wprowadzi punktację dla serwera przetwarzającego większą ilość warstw, dzięki czemu serwer pozwoli na obsługę większej ilości badań, bądź większych badań? 

Obecnie badania onkologiczne posiadają rozmiar 3-6 tys. warstw, czyli dla obsługi 6 użytkowników, wymagane 30 000 warstw to absolutne minimum, a wartości wyższe zabezpieczą Zamawiającego na dłuższy okres czasu.

30 000 warstw 

0 pkt

Wartość najwyższa:
20 pkt
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ.
Pytanie nr 69
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.13 G14

„Pkt. G.13 Całkowita liczba licencji na jednocześnie pracujących użytkowników systemu wynosi min. 6. Każdy z użytkowników ma jednoczesny dostęp do każdej z aplikacji klinicznych.

Pkt. G.14. Licencja obejmuje wszystkie funkcjonalności systemu, z aplikacjami klinicznymi włącznie. Każdy jednoczesny użytkownik systemu musi mieć dostęp do tych samych funkcjonalności i aplikacji klinicznych w tym samym czasie.”

Oferowany system jest wyposażony w pływające licencje aplikacji pozwalające na otwieranie dowolnego badania z użyciem dowolnej zaawansowanej aplikacji z dowolnej stacji lekarskiej dołączonej do serwera aplikacyjnego. Oferowany serwer umożliwia realną jednoczesną pracę dla 15 użytkowników, dzięki wyposażeniu w 128 GB pamięci RAM oraz możliwości jednoczesnego przetwarzania min. 45 000 warstw.

W praktycznych zastosowaniach nie spotyka się potrzeby jednoczesnego dostępu do tej samej aplikacji (np. aplikacje dla badań perfuzyjnych, kardiologicznych), onkologicznych przez tak dużą ilość użytkowników.

Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie pozwalające na jednoczesny dostęp do zaawansowanych aplikacji w poniższych ilościach?

Analiza badań onkologicznych opisanych w p. G.47, 53-55 – jednoczesny dostęp dla 3 użytkowników 

Analiza badań naczyniowych, opisanych w p. G.50 – jednoczesny dostęp dla 2 użytkowników 

Analiza badań kardiologicznych opisanych w p. G.56-58 – jednoczesny dostęp dla 2 użytkowników

Analiza badań perfuzyjnych opisanych w p. G.51-52 – jednoczesny dostęp dla 2 użytkowników
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ.
Pytanie nr 70
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.17.5

„Możliwość tworzenia przez użytkownika indywidualnych folderów z danymi obrazowymi. Z poziomu administratora systemu istnieje możliwość zarządzania prawami dostępu do poszczególnych folderów na poziomie użytkownika i grupy użytkowników.”

Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie bez możliwości zarządzania prawami dostępu do folderów przez administratora systemu? Jest to funkcjonalność nie mająca związku z oceną danych obrazowych i praktycznie nie wykorzystywana bądź wymagana przez użytkowników.
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie bez możliwości zarządzania prawami dostępu do folderów przez administratora systemu.
Pytanie nr 71

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.24

„System umożliwia import i wyświetlanie danych w formatach nie diagnostycznych min.: JPEG, TIFF, AVI i MPEG.”

Oferowane oprogramowanie serwera aplikacyjnego służy do oceny obrazów diagnostycznych i do importu/wyświetlania może być użyte oprogramowanie systemu operacyjnego komputera stacji klienckiej.

Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie w którym do wyświetlania obrazów nie diagnostycznych zostanie użyte oprogramowanie systemu operacyjnego komputera stacji klienckiej?
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ
Pytanie nr 72
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.25

„Z poziomu użytkownika aplikacji klienckiej musi istnieć możliwość monitorowania zasobów serwera aplikacyjnego w tym min.: liczba aktualnie zalogowanych użytkowników, użycie pamięci RAM i CPU.”?

Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie z możliwością podglądu całościowego obciążenia serwera bez rozbicia na stopień użycia ilości pamięci RAM oraz CPU. Jest to funkcjonalność nie mająca związku z oceną danych obrazowych i praktycznie nie wykorzystywana bądź wymagana przez użytkowników.
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie z możliwością monitorowania całościowego obciążenia serwera bez podziału na stopień użycia pamięci RAM oraz liczbę aktualnie zalogowanych użytkowników.
Pytanie nr 73
Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.27

„System umożliwia włączenie i zmianę kompresji obrazów (bezstratną i stratną) z poziomu okna logowania i przeglądarki obrazów.”

Zaawansowane oprogramowanie serwera aplikacyjnego służy do oceny obrazów diagnostycznych i w celu zachowania najwyższej jakości diagnostycznej nie stosuje się kompresji.

Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie bez możliwości stosowania kompresji obrazów?
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ
Pytanie nr 74

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego SYSTEM KONSOL DIAGNOSTYCZNYCH Pkt. G.28

„Możliwość instalacji klienta systemu na systemach operacyjnych min.: Windows 7, Windows 8, Windows 8.1, Windows 10 oraz komputerach typu MAC.”

Czy komputery MAC przeznaczone przez Zamawiającego do instalacji klienta systemu są wyposażone w oprogramowanie wirtualizacyjne (np. Parallels)? Jeśli nie, to czy Zamawiający może podać ilość tych komputerów?
Odpowiedź: 

Zamawiający rezygnuje z wymogu możliwości instalacji klienta systemu na komputerach typu MAC. Pozostała część zapisu w pkt G.28 bez zmian.
Pytanie nr 75

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego APLIKACJE KONSOLI LEKARSKIEJ ZAINSTALOWANE NA POZIOMIE SERWERA Pkt. H.35 „SurfaceMIP.”

Rekonstrukcja SurfaceMIP jest funkcjonalnością oferowaną przez jednego dostawcę, jest specyficznym sposobem wizualizacji, nie wnosi istotnej jakości diagnostycznej. W ramach oferowanego przez naszą firmę rozwiązania jest dostępne szereg predefiniowanych palet wyświetlania rozszerzających rekonstrukcje MIP, VRT.

Czy Zamawiający w celu umożliwienia złożenia oferty, zrezygnuje z tego wymogu bądź uzna za równoważne zaoferowanie predefiniowanych palet wyświetlania rozszerzających rekonstrukcje MIP, VRT?
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie nie posiadające funkcjonalności opisanej w pkt H.35. Punkt H 35 opisu parametrów technicznych TK, który otrzymuje brzmienie:
	35
	Rekonstrukcja Surface MIP lub równoważne np. VRT
	TAK/(podać nazwę) 
	
	Surface MIP – 20 pkt

Równoważne – 0 pkt


Pytanie nr 76

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ Dostawa tomografu komputerowego APLIKACJE KONSOLI LEKARSKIEJ ZAINSTALOWANE NA POZIOMIE SERWERA Pkt. H.47

„Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii umożliwiające endoskopię naczyń, dróg powietrznych, jelita grubego itp.”

Wirtualna endoskopia naczyń nie wnosi jakości diagnostycznej i w obecnych czasach została zastąpiona zaawansowanymi aplikacjami do oceny badań naczyniowych, wymaganymi w niniejszym postępowaniu w p. G.50. Dodatkowo, w ramach oferowanego przez naszą firmę rozwiązania jest dostępne szereg narzędzi do oceny w 3D badań naczyniowych, tj.: 3D Reference Point, Anatomy Visualizer, Region Growing.

Czy Zamawiający w celu umożliwienia nam złożenia oferty, zrezygnuje z tego wymogu bądź uzna za równoważne zaoferowanie funkcji 3D Reference Point, Anatomy Visualizer, Region Growing?
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ
Pytanie nr 77

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T PKT 202

„Wszystkie wymienione poniżej aplikacje kliniczne zainstalowane na poziomie serwera dostępne dla min. 6 jedoczesnych użytkowników.”

Oferowany system jest wyposażony w pływające licencje aplikacji pozwalające na otwieranie dowolnego badania z użyciem dowolnej zaawansowanej aplikacji z dowolnej stacji lekarskiej dołączonej do serwera aplikacyjnego. Oferowany serwer umożliwia realną jednoczesną pracę dla 15 użytkowników, dzięki wyposażeniu w 128 GB pamięci RAM oraz możliwości jednoczesnego przetwarzania min. 45 000 warstw.

W praktycznych zastosowaniach nie spotyka się potrzeby jednoczesnego dostępu do tej samej aplikacji (np. aplikacje dla badań perfuzyjnych, kardiologicznych), przez tak dużą ilość użytkowników.

Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie pozwalające na jednoczesny dostęp do zaawansowanych aplikacji w poniższych ilościach?

Analiza badań onkologicznych opisanych w p. 229,230 – jednoczesny dostęp dla 2 użytkowników 

Analiza badań naczyniowych, perfuzyjnych opisanych w p. 218,220 – jednoczesny dostęp dla 1 użytkownika 

Analiza badań kardiologicznych opisanych w p. 225 – jednoczesny dostęp dla 1 użytkownika

Analiza badań neurologicznych opisanych w p. 219, 226, 227 – jednoczesny dostęp dla 2 użytkowników

Analiza badań spektroskopii opisanych w p. 228 – jednoczesny dostęp dla 1 użytkownika
Odpowiedź: 

Odpowiedź na pytanie zawarta w odpowiedzi na pytanie nr 54.
Pytanie nr 78

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T PKT 205 „SurfaceMIP.”

Rekonstrukcja SurfaceMIP jest funkcjonalnością oferowaną przez jednego dostawcę, jest specyficznym sposobem wizualizacji, nie wnosi istotnej jakości diagnostycznej, zwłaszcza w badaniach MR. W ramach oferowanego przez naszą firmę rozwiązania jest dostępne szereg predefiniowanych palet wyświetlania rozszerzających rekonstrukcje MIP, VRT.

Czy Zamawiający w celu umożliwienia złożenia oferty, zrezygnuje z tego wymogu bądź uzna za równoważne zaoferowanie predefiniowanych palet wyświetlania rozszerzających rekonstrukcje MIP, VRT?
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie nie posiadające funkcjonalności opisanej w pkt 205. Punkt 205 opisu parametrów technicznych MR otrzymuje brzmienie:

	205
	Rekonstrukcja Surface MIP lub równoważne np. VRT
	TAK/(podać nazwę) 
	
	Surface MIP – 20 pkt

Równoważne – 0 pkt


Pytanie nr 79

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T PKT 217

„Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii umożliwiające endoskopię naczyń, dróg powietrznych, jelita grubego itp.”

Wirtualna endoskopia naczyń nie wnosi jakości diagnostycznej i w obecnych czasach została zastąpiona zaawansowanymi aplikacjami do oceny badań naczyniowych, wymaganymi w niniejszym postępowaniu w p. 218. Dodatkowo, w ramach oferowanego przez naszą firmę rozwiązania jest dostępne szereg narzędzi do oceny w 3D badań naczyniowych, tj.: 3D Reference Point, Anatomy Visualizer, Region Growing.

Czy Zamawiający w celu umożliwienia nam złożenia oferty, zrezygnuje z tego wymogu bądź uzna za równoważne zaoferowanie funkcji 3D Reference Point, Anatomy Visualizer, Region Growing?
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ
Pytanie nr 80

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T PKT 221

„System wyposażony w aplikację służącą do łączenia wielu obrazów w jeden widok na potrzeby przeglądania skanów pozyskanych przy użyciu kilku aparatów. Aplikacja do badania całego ciała, angiografii MR, całego kręgosłupa w celu uwidocznienia całego centralnego układu nerwowego”

W ramach oferowanego przez naszą firmę rozwiązania, łączenie obrazów jest realizowane automatycznie na konsoli aparatu MR (technologia Inline Composing), nie wymagając zaangażowania lekarza.

Czy Zamawiający uzna za równoważne zaoferowanie funkcji Inline Composing na konsoli aparatu MR?
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ
Pytanie nr 81

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T PKT 222

„System wyposażony w aplikację pozwalającą na obliczanie nowych obrazów w oparciu o wybraną sumę czasów echa.”

Wymagana funkcjonalność jest oferowana przez jednego dostawcę, jest specyficznym sposobem opracowywania badań MR. 

Czy Zamawiający w celu umożliwienia złożenia oferty, zrezygnuje z tego wymogu?
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie nie posiadające funkcjonalności opisanej w pkt 222. Punkt 222 opisu parametrów technicznych MR otrzymuje brzmienie:

	222
	System wyposażony w aplikację pozwalającą na obliczanie nowych obrazów w oparciu o wybraną sumę czasów echa.
	TAK/NIE (TAK podać nazwę) 
	
	TAK – 10 pkt

NIE – 0 pkt


Pytanie nr 82

Dotyczy załącznika 1a do SIWZ,  Dostawa rezonansu magnetycznego 1.5T PKT 224

„System wyposażony w aplikację umożliwiającą wykonanie obliczeń subtrakcji dla badań dynamicznych, jak również pozwala na obliczenie współczynnika transferu magnetyzacji środka kontrastowego (MTC) dla obrazów na podstawie odpowiedniego zestawu obrazów wejściowych. Można zdefiniować współczynniki ważenia, które mają wpływ na subtrakcję lub wynik MTC.”

Wymagana funkcjonalność jest oferowana przez jednego dostawcę, jest specyficznym sposobem opracowywania badań MR. 

Czy Zamawiający w celu umożliwienia złożenia oferty, zrezygnuje z tego wymogu?
Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza rozwiązanie nie posiadające funkcjonalności opisanej w pkt 224. Punkt 224 opisu parametrów technicznych MR otrzymuje brzmienie:

	224
	System wyposażony w aplikację umożliwiającą wykonanie obliczeń subtrakcji dla badań dynamicznych, jak również pozwala na obliczenie współczynnika transferu magnetyzacji środka kontrastowego (MTC) dla obrazów na podstawie odpowiedniego zestawu obrazów wejściowych. Można zdefiniować współczynniki ważenia, które mają wpływ na subtrakcję lub wynik MTC
	TAK/NIE (TAK podać nazwę) 
	
	TAK – 10 pkt

NIE – 0 pkt


Pytanie nr 83

Sekcje „Prace do wykonania dla REZONANSU MAGNETYCZNEGO/TOMOGRAFU KOMPUTEROWEGO” dla urządzeń CT i MR:

„Ze względu na bezpieczeństwo szpitalnego systemu informatycznego Zamawiający zastrzega sobie prawo instalacji programów monitorujących, antywirusowych oraz innych, które uzna za niezbędne w urządzeniach znajdujących się w wydzielonej sieci.”

Prosimy o doprecyzowanie że powyższy wymóg nie dotyczy wyrobów medycznych, w których producent nie dopuszcza modyfikacji oprogramowania poprzez instalację dodatkowego oprogramowania przez użytkownika. Zwracamy uwagę, że oferowane w postępowaniu urządzenia wraz z oprogramowaniem są wyrobami medycznymi, które uzyskały odpowiednie certyfikaty CE dla określonej konfiguracji sprzętowej i oprogramowania. Oprogramowanie urządzenia tj. tomograf komputerowy czy rezonans magnetyczny, stanowi jego integralną część i jakakolwiek jego modyfikacja nie zatwierdzona przez producenta urządzenia/oprogramowania, prowadzić może do nieprawidłowego funkcjonowania tegoż oprogramowania/urządzenia wpływającego na bezpieczeństwo użytkowania ww. urządzenia.
Odpowiedź: 

Odpowiedź na pytanie zawarta jest w odpowiedzi na pytanie nr.52
Pytanie nr 84

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 3 ust. 5

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„Wykonawca w terminie 5 dni roboczych od pon do pt od daty podpisania umowy przedłoży Zamawiającemu szczegółowy harmonogram robót na poszczególne dni. Harmonogram, o którym mowa, winien obejmować wykaz robót, czynności i prac, które Wykonawca realizował będzie w poszczególnych dniach w toku realizacji umowy od dnia jej zawarcia do dnia zakończenia jej realizacji.”?
Odpowiedź: 

Zgodnie z SIWZ
Pytanie nr 85

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy §2 ust.1

Prosimy Zamawiającego o wyjaśnienie wskazania w §2 ust.1 tylko jednej stawki podatku 23%.

Zgodnie z obowiązującym prawem, na wyroby medyczne obowiązuje stawka 8%. Jednak wraz z wyrobami medycznymi, w ofercie mogą pojawić się usługi i/lub dostawy wyspecyfikowane zgodnie z SIWZ, które nie są objęte preferencyjną stawką VAT.

Stad prośba do Zamawiającego  o wykreślenie w tym zapisie słów: (stawka 23%).
Odpowiedź: 

Zamawiający modyfikuje §2 ust.1 wzoru umowy który stanowi zał. nr 2 do SIWZ poprzez wykreślenie w pierwszym  zdaniu słów  (stawka 23%). Pozostała treść bez zmian.
Pytanie nr 86

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy §2 ust.5

Mając na uwadze orzecznictwo sądów różnych szczebli, w tym orzecznictwo Sądu Najwyższego, Zamawiający nie może odmówić odbioru z powodu wad nieistotnych, tj. wad które nie uniemożliwiają korzystania z przedmiotu odbioru zgodnie z jego przeznaczeniem, czy zatem zamawiający potwierdza, ze słowo „bezusterkowy”, o którym mowa w par. 2 ust.5 nie odnosi się do wad nieistotnych?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 87

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 3

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dodanie dodatkowego ustępu o poniższej treści:

„W przypadku, gdy wykonanie prac i robót wymagać będzie uzyskania prawem wymaganych uzgodnień lub decyzji administracyjnych, w szczególności pozwolenia na budowę, uzgodnień z Sanepid itp. termin wykonania przedmiotu umowy określone w Załączniku nr 2 tj. harmonogramie realizacji ulega odpowiedniemu wydłużeniu o czas oczekiwania na przedmiotowe, ostateczne uzgodnienia lub decyzje administracyjne.”?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 88

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 4 ust 12

Czy zapis par.4 ust12 dotyczy faktur za materiały w odniesieniu tylko do materiałów użytych do robót budowlanych ?
Odpowiedź: 

Zapis § 4 ust12 dotyczy wyłącznie materiałów użytych do wykonania robót budowlanych.
Pytanie nr 89

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 6 ust.6 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„Wykonawca ponosi pełną  odpowiedzialność odszkodowawczą na zasadach ogólnych, określonych we właściwych przepisach prawa, za zawinione przez siebie  szkody wyrządzone Zamawiającemu lub osobom trzecim w związku z wykonywaniem przedmiotu umowy.”?

Prosimy o usunięcie słowa „pełna”. Zapis taki może sugerować rozszerzenie odpowiedzialności także na sytuacje, gdy brak właściwej realizacji przedmiotu umowy jest wynikiem okoliczności za które odpowiada Zamawiający lub osoba trzecia, a w których to przypadkach Wykonawca nie powinien ponosić odpowiedzialności.

Prosimy o doprecyzowanie zapisu przez dodanie sformułowania „za zawinione przez siebie” zgodnie z zasadą odpowiedzialności w oparciu o winę.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ. Pytanie dotyczy § 6 ust.7 wzoru umowy - załącznik nr 2 do SIWZ a nie jak Wykonawca wskazał w pytaniu § 6 ust.6 wzoru umowy.
Pytanie nr 90

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 7 ust.5

Prosimy o skrócenie terminu przewidzianego dla Zamawiającego z 14 na 5 dni na akceptacje projektu umowy / umowy z podwykonawcami. Długi termin przewidziany przez Zamawiającego de facto skraca przewidziany dla Wykonawcy czas realizacji przedmiotu umowy.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 91

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 7 ust.8

Prosimy o skrócenie terminu przewidzianego dla Zamawiającego z 14 na 5 dni od dnia, na zgłaszanie w formie pisemnej sprzeciwu do umowy o podwykonawstwo, której przedmiotem są roboty budowlane.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 92

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 8

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dodanie dodatkowego ustępu o poniższej treści:

„Nie przystąpienie przez Zamawiającego do odbioru lub bezpodstawna odmowa podpisania protokołu z odbioru,  w szczególności z powodu nieistotnych usterek nie uniemożliwiających eksploatacji upoważnia Wykonawcę do jednostronnego podpisania takiego protokołu, z mocą protokołu obustronnie podpisanego przez strony.”?

Powyższe ma na celu doprecyzowanie warunków odbioru.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 93

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 9 ust.4

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„W przypadku zwłoki w wykonaniu przedmiotu umowy w terminach, o których mowa w paragrafie 3 niniejszej umowy, Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną w wysokości 0,2 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy dzień zwłoki w wykonaniu przedmiotu niniejszej umowy, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.”?

Podstawą powinno być odniesienie do konkretnej kwoty zgodnie z wyrokiem SN z 8 lutego 2007 I CSK 420/06 Sformułowanie art. 483 § 1 k.c. dopuszczające zastrzeżenie kary umownej w "określonej sumie" w sposób jednoznaczny prowadzi do wniosku, że kara ta powinna być w chwili zastrzegania wyrażona kwotowo. Dopuszczalne byłoby posłużenie się innymi miernikami wysokości, np. ułamkiem wartości rzeczy albo ułamkiem innej sumy (wartości kontraktu), jeżeli ustalenie kwoty byłoby tylko czynnością arytmetyczną, natomiast przyjęcie konstrukcji prawnej zakładającej ustalanie w przyszłości podstawy naliczania kary umownej nie byłoby zgodne z art. 483 § 1 k.c. i stanowiłoby inną czynność prawną.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 94

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 9 ust.5

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„W przypadku zwłoki w usunięciu wad stwierdzonych przy odbiorze lub w okresie gwarancji bądź rękojmi za wady, Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną w wysokości 0,2 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy dzień zwłoki w usunięciu wad liczonej od upływu dnia wyznaczonego na ich usunięcie, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.”?

Podstawą powinno być odniesienie do konkretnej kwoty zgodnie z wyrokiem SN z 8 lutego 2007 I CSK 420/06 Sformułowanie art. 483 § 1 k.c. dopuszczające zastrzeżenie kary umownej w "określonej sumie" w sposób jednoznaczny prowadzi do wniosku, że kara ta powinna być w chwili zastrzegania wyrażona kwotowo. Dopuszczalne byłoby posłużenie się innymi miernikami wysokości, np. ułamkiem wartości rzeczy albo ułamkiem innej sumy (wartości kontraktu), jeżeli ustalenie kwoty byłoby tylko czynnością arytmetyczną, natomiast przyjęcie konstrukcji prawnej zakładającej ustalanie w przyszłości podstawy naliczania kary umownej nie byłoby zgodne z art. 483 § 1 k.c. i stanowiłoby inną czynność prawną.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 95

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 9 ust.6 a), b) c) d) e) f)

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„6.Wykonawca zapłaci Zamawiającemu kary umowne również w przypadku:

a.) braku zapłaty wynagrodzenia należnego podwykonawcy lub dalszemu podwykonawcy, co spowoduje konieczność bezpośredniej zapłaty przez Zamawiającego, w wysokości 0,1 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy taki przypadek, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.
b)nieterminowej zapłaty wynagrodzenia należnego podwykonawcy lub dalszemu podwykonawcy w wysokości 0,05 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy dzień zwłoki, za każdy taki przypadek, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.

c)nieprzedłożenia do zaakceptowania projektu umowy o podwykonawstwo, której przedmiotem są roboty budowlane, lub projektu jej zmiany, w wysokości 0,2 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy taki przypadek, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.

d) nieprzedłożenia poświadczonej za zgodność z oryginałem kopii umowy o podwykonawstwo lub jej zmiany, w wysokości 0,2 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy taki przypadek, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.

e) braku zmiany umowy o podwykonawstwo w zakresie terminu zapłaty w wysokości 0,2 % łącznego wynagrodzenia brutto Wykonawcy za każdy taki przypadek, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.

f) nie przedłożenia dokumentów potwierdzających zatrudnienie na umowę o pracę osób o których mowa w § 4 ust 13 w wysokości 1000,00 zł za każdą osobę, jednak łącznie nie więcej niż 10% łącznego wynagrodzenia netto.”?

Podstawą powinno być odniesienie do konkretnej kwoty zgodnie z wyrokiem SN z 8 lutego 2007 I CSK 420/06 Sformułowanie art. 483 § 1 k.c. dopuszczające zastrzeżenie kary umownej w "określonej sumie" w sposób jednoznaczny prowadzi do wniosku, że kara ta powinna być w chwili zastrzegania wyrażona kwotowo. Dopuszczalne byłoby posłużenie się innymi miernikami wysokości, np. ułamkiem wartości rzeczy albo ułamkiem innej sumy (wartości kontraktu), jeżeli ustalenie kwoty byłoby tylko czynnością arytmetyczną, natomiast przyjęcie konstrukcji prawnej zakładającej ustalanie w przyszłości podstawy naliczania kary umownej nie byłoby zgodne z art. 483 § 1 k.c. i stanowiłoby inną czynność prawną.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 96

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 9 ust.7

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„7.W sytuacji, gdy szkoda przekraczać będzie wartość zastrzeżonej kary umownej, Zamawiający ma prawo dochodzenia odszkodowania na zasadach ogólnych, niezależnie od kar umownych. Wykonawca ponosi pełną odpowiedzialność  w zakresie, w jakim bezwzględne przepisy prawa nie pozwalają na zmianę lub ograniczenie odpowiedzialności odszkodowawczej. W pozostałym zakresie łączna odpowiedzialność odszkodowawcza Wykonawcy wynikająca z umowy lub pozostająca z nią w związku, niezależnie od podstaw prawnych dochodzonego roszczenia (w tym z tytułu kar umownych) ograniczona jest do wartości łącznego wynagrodzenia netto. Wykonawca nie ponosi w takiej sytuacji odpowiedzialności za utracone korzyści, utratę przychodów, utracone dane, utratę zysków, utratę możliwości eksploatacji, przerwy w pracy, koszty kapitałowe, odszkodowania i kary umowne płacone przez Zamawiającego swoim kontrahentom.”?
Przedmiotowa prośba uzasadniona jest coraz szerszą międzynarodową praktyką, w której standardem są klauzule ograniczające odpowiedzialność odszkodowawczą Wykonawcy, w kontekście coraz powszechniejszej zasady, że odpowiedzialność Wykonawcy nie powinna przekraczać określonej części wynagrodzenia umownego Wykonawcy (min. klauzule takie funkcjonują w umowach Banku Światowego). Pragniemy zauważyć, że ograniczenie odpowiedzialności do konkretnej kwoty i do sytuacji, w których wystąpiła bezpośrednia strata Zamawiającego pozwoli na zaoferowanie znacznie niższej ceny, a wyznaczony pułap kar umownych i łącznej kwoty odpowiedzialności odszkodowawczej są i tak wystarczającym czynnikiem „motywującym” Wykonawcę do należytego, w tym terminowego wykonania umowy.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 97

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 10 ust.6

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„6.Jeżeli Wykonawca nie usunie wad przedmiotu niniejszej umowy, ujawnionych w okresie gwarancji, w terminie wyznaczonym przez Zamawiającego umową, to Zamawiający może zlecić usunięcie ich osobie trzeciej na koszt Wykonawcy.”?

Prosimy o doprecyzowanie, że termin na usunięcie wady wynika z umowy – ust. 4, a nie zostanie wyznaczony indywidualnie przez Zamawiającego, wbrew zapisom umowy.
Odpowiedź: 

Zamawiający modyfikuje zapis wzoru umowy w § 10 ust.6 nadając mu brzmienie:
„Jeżeli Wykonawca nie usunie wad przedmiotu niniejszej umowy, ujawnionych w okresie gwarancji, w terminie o którym mowa w ust. 4, to Zamawiający może zlecić usunięcie ich osobie trzeciej na koszt Wykonawcy.”

Pytanie nr 98

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 10 ust.10 a)

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„Okres i zakres uprawnień z tytułu rękojmi jest równy okresowi i zakresowi uprawnień wynikających gwarancji,”?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 99

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 10

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dodanie dodatkowego ustępu o poniższej treści:

„Odpowiedzialność Wykonawcy z tytułu gwarancji na dostarczone urządzenia, ich elementy, części 

lub podzespoły obejmuje tylko wady/awarie powstałe z przyczyn tkwiących 

w dostarczonym urządzeniu, ich elemencie, części lub podzespole, w szczególności wady konstrukcyjne lub materiałowe. Gwarancją nie są objęte :

a.  uszkodzenia i wady dostarczanego urządzenia wynikłe na skutek:

- eksploatacji urządzenia przez Zamawiającego niezgodnej z jego przeznaczeniem, niestosowania się Zamawiającego do instrukcji obsługi sprzętu, mechanicznego uszkodzenia powstałego z przyczyn leżących po stronie Zamawiającego lub osób trzecich i wywołane nimi wady,

- samowolnych napraw, przeróbek lub zmian konstrukcyjnych (dokonywanych przez Zamawiającego lub inne nieuprawnione osoby);

b. uszkodzenia spowodowane zdarzeniami losowymi tzw. siła wyższa (pożar, powódź, zalanie itp.)

c. materiały eksploatacyjne.”?

Powyższe ma na celu doprecyzowanie warunków gwarancji.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 100

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 10

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na dodanie dodatkowego ustępu o poniższej treści:

„Każda naprawa gwarancyjna powoduje przedłużenie okresu gwarancji o czas przestoju urządzenia.”?
Odpowiedź: 

Odpowiedź na pytanie zawarta w odpowiedzi na pytanie nr 48.
Pytanie nr 101

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 12 ust.5

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„5.Wszelkie zmiany umowy wymagają uprzedniej (tj. przed ich dokonaniem) pisemnej zgody Zamawiającego i dokonywane będą w formie pisemnej (aneksu) pod rygorem nieważności za wyjątkiem zmian o których mowa w ust 1 dla których skuteczności wystarczające jest jednostronne pisemne oświadczenie strony z zastrzeżeniem ust. 1 pkt. a), d) w odniesieniu do których Wykonawca musi dodatkowo spełnić określone postanowienia umowne, oraz z zastrzeżeniem ust. 1 c.”?
Prosimy o doprecyzowanie, że zmiana rachunku bankowego wymaga podpisania obustronnego aneksu.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.

Pytanie nr 102

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 13 ust.1 c)

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„c.gdy Wykonawca bezzasadnie nie rozpoczyna lub bezzasadnie nie kontynuuje wykonania umowy przez okres dłuższy niż 14 dni lub gdy Wykonawca jest opóźniony w stosunku do terminów określonych w niniejszej umowie o co najmniej 30 dni.”?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 103

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 13 ust.1 d)

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„d.w razie stwierdzenia wad, które w ramach umowy uprawniają Zamawiającego do odstąpienia od niej w szczególności istotnych wad stwierdzonych w trakcie czynności odbioru uniemożliwiających eksploatację przedmiotu umowy, których Wykonawca pomimo wyznaczenia dodatkowego terminu nie usunął.”?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 104

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 13 ust.1 e)

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„e.w razie wykonywania przedmiotu umowy rażąco niezgodnie z umową, pomimo pisemnego  wezwania przez Zamawiającego do wstrzymania robót lub do prowadzenia ich w zgodności z umową”?
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 105

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 13 ust.3

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na to aby niniejszy ustęp otrzymał poniższe brzmienie:

„3.Odstąpienie od umowy powinno nastąpić w formie pisemnej pod rygorem nieważności i powinno zawierać uzasadnienie. Odstąpienie w przypadkach wskazanych w ust. 1 lit c), d), e) może nastąpić po uprzednim pisemnym wezwaniu Wykonawcy do realizacji obowiązków umownych i po bezskutecznym upływie wyznaczonego mu w tym celu dodatkowego terminu nie krótszego niż 5 dni roboczych.”?

Odstąpienie od umowy jest najdrastyczniejsza (nadzwyczajną) formą rozwiązania problemów występujących w trakcie wykonywania umowy, z tego też względu nie powinno mieć miejsca, jeśli Wykonawca narusza umowę w sposób nieistotny. Ponadto w takich postanowieniach należy wyraźnie napisać, w jakich konkretnych sytuacjach / stanach Zamawiający będzie mógł takie prawo wykonać, a także powinno być postanowienie zobowiązujące Zamawiającego do uprzedniego wezwania Wykonawcy do zaprzestania takich naruszeń, w formie pisemnej pod rygorem nieważności, w wyznaczonym dodatkowym terminie nie krótszym niż  5 dni robocze, po bezskutecznym upływie tego terminu. Tym bardziej, że interes Zamawiającego w tym zakresie w pełni zabezpieczają przepisy Kodeksu cywilnego oraz pozostałe postanowienia umowy.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Pytanie nr 106

Dotyczy załącznika nr 2 do SIWZ wzór umowy § 15 ust.4

Prosimy o usunięcie niniejszego ustępu – ustawa o terminach zapłaty w transakcjach handlowych jest obowiązującym prawem i jest stosowanie jest powszechne w odniesieniu do ustalania odsetek za różnienie w płatnościach.

Ewentualnie, gdyby z niewiadomych powodów Zamawiający podtrzymał zapis o wyłączeniu stosowania ww. ustawy, prosimy o precyzyjne wskazanie na jakiej podstawie będą naliczane odsetki za opóźnienie w zapłacie.
Odpowiedź: 

Nie, tak jak w SIWZ.
Odsetki za opóźnienie w zapłacie będą naliczane na podstawie art. 481 § 2 Kodeksu Cywilnego.
Pytanie nr 107
Czy Zamawiający zgodzi się dopuścić Wykonawcę dysponującego Podwykonawcą posiadającym certyfikat zgodnie z normą EN ISO 9001 wydany przez Jednostkę Notyfikowaną odnoszący się do znacznie szerszego zakresu działalności aniżeli wymagane „dystrybucja i serwisowanie instalacji rurociągów gazów medycznych i próżni”?

Posiadanie ważnego certyfikatu Systemu Zarządzania Jakością (SZJ) zgodnie z normą EN ISO 13485 potwierdza, że organizacja (wykonawca/podwykonawca) ustanowiła i utrzymuje SZJ dedykowany dla wyrobów medycznych w zakresie dystrybucji i serwisowania instalacji rurociągów gazów medycznych i próżni. SZJ zgodnie z EN ISO 9001 może odpowiadać szerokiemu spektrum realizowanej działalności odnoszącemu się do różnego rodzaju wykonywanych usług/dostaw. Dopiero uszczegółowienie wymagań zawartych w EN ISO 9001, a wprowadzonych poprzez EN ISO 13485, dotyczy wyrobów medycznych, których szczególną postacią są szpitalne instalacje gazów medycznych, a w tym dystrybucja i serwisowanie instalacji rurociągów gazów medycznych i próżni.
Odpowiedź: 

Nie, zgodnie z SIWZ.
Pytanie nr 108
Dotyczy: załącznik Nr 1a, Rezonans Magnetyczny – punkty 244 – 253:

„Czy Zamawiający dopuści dwutłokowy automatyczny wstrzykiwacz do podawania środków kontrastowych w badaniach rezonansu magnetycznego kompatybilny ze skanerami o sile pola magnetycznego do 3 Tesla, generujący ciśnienie do 325 PSI z możliwością przechowywania w pamięci urządzenia 32 protokołów badań oraz 20 ostatnich wykonanych iniekcji, opcją iniekcji wielofazowych – możliwość zaprogramowania do 6 faz, możliwością zaprogramowania wstrzymania oraz przerwy w trakcie iniekcji wielofazowych, możliwością zaprogramowania opóźnienia iniekcji i opóźnienia skanowania, funkcją KVO, dostępny z opcją 2 baterii lub 1 baterii wraz z modułem ciągłego ładowania ICBC w komplecie oraz możliwością zastosowania zestawu 2 wkładów o różnych pojemnościach z większą pojemnością wkładu do soli fizjologicznej – 115 ml - pozwalającą wydłużyć czas KVO i wielokrotnie przepłukiwać solą fizjologiczna?”

Odpowiedź: 

Nie, zgodnie z SIWZ.
Odpowiedzi na pytania zawarte w niniejszym piśmie są wiążące i należy je uwzględnić w treści składanych ofert.

W celu wypełnienia dyspozycji zawartej w art. 38 ust. 6  ustawy Prawo Zamówień Publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2017r. poz. 1579 ze zm.) Zamawiający,  Wojewódzki Szpital Zespolony w Kielcach przesuwa termin składania i otwarcia ofert w przedmiotowym postępowaniu.

Nowy termin składania i otwarcia ofert wyznacza się na:

Termin składania ofert: 15.02.2018r. g. 11:00

Termin otwarcia ofert:   15.02.2018r. g. 11:30

        Dyrektor 

Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego 

w Kielcach

Andrzej Domański
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