ZP-16-108BN
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
40-027 Katowice ul. Francuska 20-24

Katowice, dn. 02.11.2016r

WYJASNIENIA DO TRESCI )
SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

Dotyczy : postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego trybie przetargu
nieograniczonego na dostawe stacji lekarskich.
Nr sprawy: ZP-16-108BN

W zwiagzku z pytaniami Wykonawcow, ktére cytuje ponizej a dot. tresci specyfikacji istotnych
warunkéw zamoéwienia w przedmiotowym postepowaniu, dziatajac zgodnie z art.38 ustawy - Prawo
zamowien publicznych (Dz. U.z 2015 r. poz. 2164, z pézn. zm.), udzielam nastepujacych odpowiedzi:

Pytanie 1. dotyczy zat. 2

Czy w przypadku mieszanej stawki VAT (np. 8 i 23) w pozycji przewidzianej na kwoty netto i brutto nalezy
poda¢ odpowiednio wartos¢ netto i brutto odpowiadajacej danej stawce podatku VAT? Odp.: Kwote brutto
nalezy podac jedng (bez podziatu na stawki VAT), natomiast nalezy rozbi¢ wartos$¢ netto i wskaza¢ jakie
stawki VAT zostaty dodane do ceny netto.

Pytanie 2. dotyczy SIWZ VI2.7)

Prosimy o mozliwo$¢ dostarczenia oswiadczenia dot. o$wiadczenia o przynaleznosci lub braku przynaleznosci
do tej samej grupy kapitatowej w formie elektronicznej lub faxem, w szczegdlnosci gdy trzeci dzieh wypada
w poniedziatek i z uwagi na odlegtos¢ brak jest mozliwosci dostarczenia w/w dokumentu w oryginale.
Odp.: Zamawiajacy dopuszcza mozliwosé przestania oSwiadczenia mailem ( scan) na adres podany
w SIWZ,

Pytanie 3. dotyczy: Zatgcznik nr 1 do SIWZ czeé¢ A, gwarancja na dostarczony sprzet
Prosimy Zamawiajacego o dopuszczenie, jako podstawowej wymaganej w SIWZ gwarancji na elementy

dostawy:

. Min. 12 miesiecy nadzér autorski nad dostarczanym oprogramowaniem

. Min. 36 miesiecy na monitory i stacje robocze

. Min. 36 miesiecy na serwer on site, 24/7 z gwarantowanym czasem naprawy NBD w miejscu instalacji

Uzasadnienie: Takie warunki sg znacznie bardziej korzystne dla Zamawiajagcego, a zmiana konstrukcji
gwarangji nie spowoduje zwiekszenia wartosci oferty. Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody. Gwarancja jest
kryterium ocennym.

Pytanie 4. dotyczy Zatacznik nr 13 par 3 ust 4

Majac na wzgledzie regulacje specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia wnosimy o zmiane warunkdéw
przedtuzenia okresu gwarancji o czas przedtuzajacej sie naprawy ponad terminy wskazane w powotanej
specyfikadji istotnych warunkéw zamdwienia, tj, Zatacznik nr 13 par 3 ust 9 Odp.: Zamawiajacy nie wyraza
zgody.

Pytanie 5. dotyczy Zatacznik nr 13 par 3 ust 9

Prosimy Zamawiajacego w nastepujacy sposob:

Wykonawca jako podmiot $wiadczacy gwarancje przystapi do usuwania awarii nie pézniej niz w terminie 24
godzin (w dni robocze od poniedziatku do piatku z wytaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy) od chwili
otrzymania zgtoszenia. Maksymalny czas naprawy przedmiotu zaméwienia w przypadku kiedy naprawa
wykonywana jest w siedzibie Zamawiajacego 48 godzin (w dni robocze od poniedziatku do pigtku
z wytaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy) w przypadku kiedy naprawa wykonywana jest w siedzibie
autoryzowanego serwisu Wykonawcy max. 14 dni. Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane zapisu
umowy.
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Pytanie 6. dotyczy Zatgcznik nr 13 par 3 ust 9

Czy zamawiajacy wyrazi zgode, aby jako " przystapienie do usuwania awarii " liczyto sie zdalne podtaczenie
serwisu Wykonawcy w celu zapewnienia szybkiej diagnozy i naprawy aparatu na podstawie zebranych
informacji? Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 7. dotyczy Zatacznik nr 13 par 3 ust 9
Czy Zamawiajacy zapewni tacze internetowe do zdalnego serwisu? Odp.: TAK.

Pytanie 8. dotyczy Zatgcznik nr 13 par 3 ust 9
Czy Zamawiajacy posiada router lub inne urzadzenie sieciowe pozwalajace na ustanowienie potaczenia IPSec
Site to Site? Odp.: NIE.

Pytanie 9. dotyczy Zatacznik nr13 par3 ust9
Czy Zamawiajacy posiada Publiczny adres IP do podtaczenia routhera, ktéry dostarczytby Wykonawca?
Odp.: TAK.

Pytanie 10. dotyczy Zatacznik nr 13 par 3 ust 12

Majac na wzgledzie regulacje specyfikacji istotnych warunkéw zamdéwienia wnosimy o wykreslenie zapisu:
W przypadku nieusuniecia przez Wykonawce awarii, usterki lub wady w terminie wymaganym przez
Zamawiajacego lub w przypadku braku reakcji na zawiadomienie o awarii, usterce lub wadzie dostarczonego
sprzetu, Zamawiajacy po ponownym jednokrotnym wezwaniu do ich usuniecia moze zleci¢ usuniecie awarii,
usterki lub wady osobie lub podmiotowi trzeciemu a kosztami usuniecia awarii, wady lub usterki obcigzy
Wykonawce.”

Powyzszy wniosek wynika z faktu, ze trudnym jest zgodzi¢ sie Wykonawcy na wykonywanie jakichkolwiek
prac serwisowych przez pracownikdéw nie posiadajacych odpowiednich uprawnienn udzielonych przez
Wytwérce do wykonywania czynnosci serwisowych szczegdlnie w okresie gwarancji, kiedy to Wykonawca
odpowiada miedzy innymi za ewentualne negatywne konsekwencje wynikajace z wadliwego dziatania
sprzetu. Dodac nalezy, ze tylko personel posiadajacy odpowiednie uprawnienia nadane i aktualizowane przez
Wytwdrce moze wykonywac odpowiednie czynnoéci serwisowe i gwarantuje poprawne dziatanie sprzetu. W
przypadku udzielenia wyjaénienia negatywnego wnosimy o uzasadnienie decyzji lub zmiane powotanej
regulacji w sposéb nastepujacy:

W przypadku nieusuniecia przez Wykonawce awarii, usterki lub wady w terminie wymaganym przez
Zamawiajacego lub w przypadku braku reakgcji na zawiadomienie o awarii, usterce lub wadzie dostarczonego
sprzetu, Zamawiajacy po ponownym jednokrotnym wezwaniu do ich usuniecia moze zleci¢ usuniecie awarii,
usterki lub wady osobie lub podmiotowi trzeciemu posiadajacemu autoryzacje Wytworcy a kosztami
usuniecia awarii, wady lub usterki obcigzy Wykonawce” Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 11. dotyczy Zatacznik nr 13 par 3 ust 13

Majac na wzgledzie regulacje specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia dla przedmiotowego
postepowania, czy Zamawiajacy zgodzi sie na wykreslenie zapisu: ,....W przypadku wystgpienia max. 5 awarii
tego samego sprzetu lub wytaczenie tego sprzetu z powodu awarii, uszkodzenia lub wady na okres réwny lub
dtuzszy niz trzy dni robocze w ciaggu pierwszych 12 miesiecy uzytkowania, Zamawiajacy ma prawo zazadad
wymiany przedmiotu zamoéwienia na nowy bez jakichkolwiek obcigzer finansowych Zamawiajacego.” na
zapis: ,W przypadku wystapienia max. 5 awarii tego samego sprzetu lub wytaczenie tego sprzetu z powodu
awarii, uszkodzenia lub wady na okres rowny lub dtuzszy niz trzy dni robocze w ciggu pierwszych 12 miesiecy
uzytkowania, Zamawiajacy ma prawo zazadaé wymiany uszkodzonego elementu/podzespotu zamowienia na
nowy bez jakichkolwiek obciazen finansowych Zamawiajgcego”

Majac na wzgledzie przepisy Kodeksu Cywilnego oraz racjonalnoé¢ funkcjonowania i dziatanie dostarczanego
wyrobu, nie znajduje jakiegokolwiek uzasadnienia oczekiwanie wymiany catego aparatu na nowy po pieciu
interwencjach serwisowych. Doda¢ nalezy, ze powszechnie stosowanym rozwigzaniem i uwzgledniajacym
interes zaréwno Zamawiajacego jak i Wykonawcy jest ustalenie obowigzku wymiany podzespotu na nowy
w przypadku jego uprzedniej 5-krotnej naprawy. Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody.

Pytanie 12. dotyczy SIWZ V. .4.4.1

Czy Zamawiajacy poprzez spetnienie warunku rozumie doswiadczenie nabyte przez potencjalnego
wykonawce w zakresie dostawy systemu stacji lekarskich opartych na bazie serwera aplikacji, ktérego
integralng czescia jest dostawa stacji lekarsko - diagnostycznych dla pracowni radiologicznych dedykowanych
do archiwizacji i wizualizacji badan. Odp.: Zamawiajacy precyzyjnie okreélit spetnienie warunku w tresci
SIWZ - rozdz. VI pkt.4.1

str. 2



ZP-16-108BN
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
40-027 Katowice ul. Francuska 20-24

Pytanie 13

W nawiazaniu do pytania z dnia 20/10/2016 uprzejmie informujemy, ze doprecyzowanie warunku umozliwi
potencjalnym wykonawcom ztozenie oferty i brak watpliwosci przy weryfikacji tego warunku na etapie
ztozenia ofert. Jednoczednie informujemy, ze obecnie sformowany warunek z uwagi na jego odniesienie
tylko do stacji lekarskich uniemozliwia nam ztozenie oferty. Odp.: Okreélenie warunkéw udziatu
W postepowaniu jest obowigzkiem i przywilejem zamawiajacego. Warunki okreélone w przedmiotowym
postepowaniu nie sg zawyzone i doktadnie powigzane z przedmiotem zaméwienia.

Pytanie 14

Prosimy o wyjasnienie i potwierdzenie, czy przez spetnienie warunku Zamawiajacy rozumie réwniez
doswiadczenie nabyte przez potencjalnego wykonawce w zakresie dostawy systemu stacji lekarskich
opartych na bazie serwera aplikacji, ktérego integralng czescig jest dostawa stacji lekarsko - diagnostycznych
dla pracowni radiologicznych dedykowanych do archiwizacji i wizualizacji badan. Odp.: Odpowiedz znajduje
sie w pytaniu nr 12

Pytanie nr 15 do la. Aplikacje dla wszystkich jednoczesnie zalogowanych uzytkownikéw (min. trzech.
Limitem jest ilos¢ jednoczesnie przetwarzanych warstw przez serwer, pkt. 1 Oprogramowanie korzystajace
z danych obrazowych przechowywanych na systemie PACS eksploatowanym przez Zamawiajacego (NetRAAD
firmy CGM).

Czy Zamawiajacy wymaga potaczenia serwera rekonstrukcji 3D z systemem PACS polegajgcego na
automatycznym (bez koniecznosci wyszukiwania) pobieraniu wszystkich badan historycznych z systemu
PACS? Rozwigzanie tego typu jest powszechnie stosowane i polega na zestawieniu standardowej
komunikacji DICOM pomiedzy systemami. Uzyskane korzyéci dla uzytkownika koncowego polegajg na
pewnosci, ze posiada dostep do petnej historii z poziomu zaawansowanego narzedzie do rekonstrukgji 3D, na
automatyzmie pracy, dzieki ktéremu lekarz nie popetni btedu przy pobieraniu badan (np. casus pacjenta
o podobnych lub takich samych danych, oraz na znacznym przyspieszeniu pracy. Odp.: Zamawiajacy
dopuszcza ale nie wymaga potaczenia serwera rekonstrukcji 3D z systemem PACS.

Pytanie nr 16 do la. Aplikacje dla wszystkich jednoczes$nie zalogowanych uzytkownikéw (min. trzech.
Limitem jest ilo$¢ jednoczesnie przetwarzanych warstw przez serwer. Zamawiajacy podaje, ze limitem jest
ilod¢ jednoczesnie przetwarzanych warstw przez serwer, jednak nie podaje minimalnej wartosci, ktéra
powinna by¢ zaoferowana. Czy Zamawiajacy wprowadzi warto$¢ minimalng przetwarzanych warstw przez
serwer? Odp.: Zamawiajacy nie wprowadza minimalnej wartoéci przetwarzanych warstw przez serwer.

Pytanie nr 17 do Dodatkowe parametry do oceny ,jakosci”

Numerowanie kregéw kregostupa w badaniach odcinkowych jak i catego kregostupa w badaniach CT i MR

Czy Zamawiajacy uzna automatyczng segmentacje kregostupa w badaniach CT i MR za rozwigzanie
réwnowazne, biorgc pod uwage szersze zastosowanie funkcjonalne automatycznej segmentacji.

Odp.: Proponowane rozwiazanie wg Zamawiajacego nie jest rozwigzaniem réwnowaznym dla
sprecyzowanego w SIWZ.

Pytanie nr 18 do Dodatkowe parametry do oceny ,jakosci”

Wyszczegdlnione parametry dodatkowe opisane s3 w sposéb jednoznacznie promujace rozwigzanie
Intellispace Portal firmy Philips. Zamawiajacy wymaga wielu parametréw usprawniajacych i przys$pieszajacych
prace radiologa. Jednak wymogi te ukierunkowane sg na funkcjonalnoéci oferowane przez firme Philips. Czy
w zwiazku z tym Zamawiajacy zmodyfikuje tabele Dodatkowe parametry do oceny ,jakosci” i doda
dodatkowe parametry do oceny, ktére przyspiesza prace z Zaktadzie Radiologii, a s nie mniej wazne niz np.
wsparcie dla WADO-RS, ktére z wysokim prawdopodobieinstwem nie zostanie uruchomione w Panstwa
placéwece (réwniez ze wzgledu na istniejaca infrastrukture PACS).

Sugerowane dodatkowe parametry to:

Zapisywanie obrazéw oraz ich wyswietlanie

Wsparcie dla klas DICOM: | bez koniecznosci konwersji do innej klasy. 10 pkE.
-Enhanced CT
- Enhanced MR

Wsparcie z koniecznosciag konwersji do innej 0 pkt

klasy.

str. 3



ZP-16-108BN
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
40-027 Katowice ul. Francuska 20-24

Oprogramowanie do
wirtualnej kolonografii w
badaniach CT,
umozliwiajace
automatyczna
segmentacje jelita
grubego, jednoczesna
prezentacje wnetrza
jelita i projekcje
przekrojéw w trzech

gtéwnych ptaszczyznach. | Oprogramowanie bez funkcjonalnoéci
usuwania resztek katowych.

Oprogramowanie z funkcjonalnoscia

usuwania resztek katowych 10 pkt.

0 pkt.

Jednoczesna prezentagji
badania kolonografii w
dwoéch  pozycjach  (na
brzuchu i na plecach) z
synchronizacja
przestrzenna

Odp.: Zamawiajacy rezygnuje z oceny w zakresie dodatkowej punktacji za protokét WADO-RS lub
rozwigzanie réwnowazne. Zamawiajacy wykresla pkt.7 z dodatkowych parametréw oceny jakosci .

Pytanie nr 19 do dodatkowe parametry do oceny ,jakosci”, pkt.1 Oprogramowanie do oceny obwodowe;j
struktury naczyniowej w badaniach CT z rozwinieciem wzdtuz linii centralnej naczynia, pomiarem érednicy
pola przekrdj w ptaszczyZznie prostopadtej, Swiatta naczyn i automatycznego wyznaczania stopnia sten ozy.
Funkcja automatycznego opisywanie i rozpoznawania naczyn przez oprogramowanie.

Czy Zamawiajacy bedzie wymagat, aby zgodnie z najnowszymi standardami i technologia rozpoznawania
naczyn system gwarantowat najwyzsza mozliwg skutecznosé rozpoznawania i opisywania naczyn, bez
koniecznosci pézniejszej manualnej weryfikacji poprawnosci, ktéra w zasadzie sprawia, ze narzedzie przestaje
by¢ automatyczne? Odp.: Zamawiajacy bedzie wymagat tylko tego co jest okreslone w SIWZ. Rozwigzanie
okreslone w pytaniu nie bedzie wymagane.

Pytanie nr 20 do la. Aplikacje dla wszystkich jednoczeénie zalogowanych uzytkownikéw (min. trzech.
Limitem jest ilo$¢ jednoczes$nie przetwarzanych warstw przez serwer. Pkt. 18 Fuzja badan z réznych
modalnosci jak CT/MR, CT/SPECT, CT/PET.

Czy Zamawiajacy dopusci system bez fuzji badan CT/SPECT, CT/PET? Odp.: Zamawiajacy nie dopuszcza
takiego rozwiazania.

Pytanie nr 21 do la. Aplikacje dla wszystkich jednocze$nie zalogowanych uzytkownikéw (min. trzech.
Limitem jest ilos¢ jednocze$nie przetwarzanych warstw przez serwer. System aplikacji klinicznych
wyéwietlajacy i rekonstruujgcy obrazy z aparatéw czotowych producentéw: GE, Philips, Simens, Toshiba.
Zamawiajgcy posiada aparaty TK i RM firmy Toshiba.
Prosimy o podanie modeli aparatéw TK i MR firmy Toshiba oraz wersji oprogramowania aparatow.
Poszczegdlne aplikacje kliniczne moga rekonstruowad obrazy z aparatéw réznych producentéw, jednak
zdarza sie, ze dane obrazowe powstate na poszczegdlnych aparatach nie sg wpierane przez systemy aplikacji
klinicznych. Czy Zamawiajacy bedzie wymagat, aby poszczegdlne aplikacje rekonstruowaty badania z obecnie
posiadanych aparatéw? Odp.: Zamawiajacy wymaga aby poszczegdlne aplikacje kliniczne rekonstruowaty
badania z obecnie posiadanych aparatéw i podtrzymuje zapisy SIWZ. Zamawiajacy posiada:

a) aparat TK model AQUILION 64 typ TSX 101AIEC, nr ECA 05Y2213, rok produkcji 2005

b) Aparat MR model MRI antale ATLAS X, MRT — 1503/W3, nr W3A07X2008, rok produkcji 2008

Pytanie nr 22 do Dodatkowe parametry do oceny ,jako$ci”, pkt.1 Oprogramowanie do oceny obwodowej
struktury naczyniowej w badaniach CT z rozwinieciem wzdtuz linii centralnej naczynia, pomiarem $rednicy
pola przekréj w ptaszczyZznie prostopadtej, $wiatta naczyn i automatycznego wyznaczania stopnia sten ozy.
Funkcja automatycznego opisywania i rozpoznawania naczyn przez oprogramowanie.

W pkt.1 Zamawiajacy wyszczegélnia trzy mozliwosci odpowiedzi:

- Rozwiazanie z automatycznym rozpoznawaniem i opisywaniem naczyn

- Rozwiazanie z automatycznym opisywaniem naczyn

- Rozwiazanie bez automatycznego opisywania i rozpoznawania naczyn
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W naszej ocenie pomiedzy rozwigzaniem z automatycznym rozpoznawaniem i opisywaniem naczyn,
a rozwiazaniem z automatycznym opisywaniem naczyn w praktyce nie ma zadnej réznicy, poniewaz w celu
opisania naczynia nalezy je najpierw rozpoznac. Czy w zwiazku z tym Zamawiajacy zmodyfikuje ten parametr
i nada mu brzmienie:

Oprogramowanie do oceny
obwodowej struktury ) )
naczyniowej w badaniach CTz | Rozwiazanie z automatycznym ] 10 pkt
rozwinieciem wzdtuz linii rozpoznawaniem i opisywaniem naczyn :
centralnej naczynia, pomiarem
$rednicy pola przekréj w

1 ptaszczyznie prostopadte;j,
Swiatta naczyn i
automatycznego wyznaczania | Rozwiazanie  bez  automatycznego

stopnia sten ozy. Fupkcja - opisywania i rozpoznawania naczyn
automatycznego opisywani i

rozpoznawania naczyn przez
oprogramowanie.

0 pkt.

Odp.: Zamawiajacy nie dopuszcza proponowanego rozwigzania i nie wyraza zgody na zmiane.

Pytanie nr 23 do la. Aplikacje dla wszystkich jednoczesnie zalogowanych uzytkownikéw (min. trzech.
Limitem jest ilo$¢ jednocze$nie przetwarzanych warstw przez serwer.

Zestaw predefiniowanych uktadéw wyswietlania (layoutéw), skojarzony z zastosowang aplikacja, np.
onkologiczna/naczyniowa. Mozliwo$¢ indywidualnego dopasowania uktadéw wyswietlania przez
kazdego uzytkownika z mozliwo$cig zapamietania.

Automatyczne dopasowania uktadéw wyswietlania do iloSci oraz typu dotaczonych do stacji lekarskiej
monitoréw diagnostycznych.

Czy Zamawiajacy bedzie wymagat aby predefniowane uktady wyswietlania badan, zwane réwniez ,hanging
protocols” obstugiwaty wszystkie typy badan wymaganych w pkt.4, czyli CT, MR, PET, SPECT, RTG, USG, AX?
Odp.: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie ale go nie wymaga..

Pytanie nr 24 do la. Aplikacje dla wszystkich jednocze$nie zalogowanych uzytkownikéw (min. trzech.
Limitem jest iloé¢ jednoczesnie przetwarzanych warstw przez serwer. Oprogramowanie do wirtualnej
kolonografii w badaniach CT, umozliwiajace automatyczng segmentacje jelita grubego, jednoczesng
prezentacje wnetrza jelita i projekcje przekrojéw w trzech gtéwnych ptaszczyznach. Jednoczesna
prezentacji badania kolonografii w dwdch pozycjach (na brzuchu i na plecach) z synchronizacja
przestrzenna.

Czy Zamawiajacy dopusci rozwigzanie, w ktérym 3 uzytkownikéw ma jednoczesny dostep do wszystkich
funkcjonalnoéci poza aplikacjg do wirtualnej kolonografii, do ktérej miatby dostep jeden uzytkownik
z dowolnej stacji klienckiej? Dopuszczenie takiego modelu licencjonowania pozwoli na zaoferowaniu systemu
w duzo atrakcyjniejszej cenie, przy minimalnym obnizeniu parametréw. Poza tym wedtug naszej wiedzy
w zasadzie nie zdarza sie aby oprogramowanie do wirtualnej kolonografii byto wykorzystywane przez
3 uzytkownikéw w jednym czasie, nawet w duzych jednostkach klinicznych i uniwersyteckich.

Odp.: Zamawiajacy podtrzymuje zapisy SIWZ.

Pytanie nr 25 dotyczy SIWZ VI, pkt 5, ppkt.1a)

Czy Zamawiajacy dopusci potwierdzenie danych zadeklarowanych przez wykonawce w formie o$wiadczenia
autoryzowanego przedstawiciela producenta w Polsce w przypadku, gdy katalogi firmowe lub dokumentacja
techniczna nie specyfikuja wystarczajaco wszystkich opisywanych parametrow?

Zarowno katalogi firmowe, broszury jak nawet dokumentacja techniczna zazwyczaj nie zawieraja wszystkich
mozliwych dowyspecyfikowania parametrow opisywanych przez Zamawaijacych, szczegélnie w przypadkuy,
gdy opisy sg szczegdtowe. Ponadto, czest w materiatach firmowych producent zastrzega, ze zamieszczone
w nich dane moga by¢ zmienione bez powiadomienia - materiaty maja charakter pogladowy i nie stanowia
wigzacej oferty. Mozliwos¢ uzupetnienia lub uaktualnienia danych przez oswiadczenie producenta umozliwi
ztozenie wykonawcom wigzacej oferty, z jednoznacznym potwierdzeniem zadeklarowanych danych.

Odp.: Zamawiajacy dopuszcza potwierdzenie producenta systemu.
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Pytanie nr 26 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢é B, pkt. 4

Czy Zamawiajacy moze sprostowalé oczywista omytke i poprawi¢ stowo ,pdtautomatyczna” na
,automatyczna” przy przydzielaniu punktdw za segmentacje odpowiedniej ilosci ptatdéw watroby?

Stowo pétautomatyczna oznacza dla lekarza radiologa dtugg i Zzmudna prace w segmentacji poszczegdlnych
ptatdbw watroby wspomagang narzedziem typu ,lasso” lub ,magnes”. Natomiast oprogramowanie
segmentujace automatycznie robi to bez udziatu lekarza radiologa w zaledwie kilka sekund. Tak wiec wydaje
sie oczywista pomytka przyznajaca punkty oprogramowaniu pétautomatycznemu a nie automatycznemu.
Wnosimy 0 poprawe na:

Oprogramowanie do pdétautomatycznej segmentacji | Obstuga automatyczna segmentacji | 10
watroby, ktére zawiera zestaw narzedzi w celu utatwienia | co najmniej 8 ptatowa
oceny ilosciowej w catej watrobie, lewym i prawym ptacie | Obstuga automatyczna segmentagji | 5
oraz ocene unaczynienia a takze mozliwos¢ oceny | co najmniej 4 ptatowa
ilosciowej zmian zidentyfikowanych przez uzytkownika i | Obstuga potautomatyczna | 0
wizualizacje potozenia zmiany wzgledem naczyn segmentadji 2 ptatowe;

Odp.: Zamawiajgcemu zalezy na jak najwyzszej segmentacji watroby. Poprzez pétautomatyczna
segmentacje watroby Zamawiajgcy rozumie zautomatyzowany proces polegajacy na precyzyjnej
segmentacji watroby, poprzez co najwyzej udziat radiologa w postaci oznaczenia kluczowych punktéw
( max 10), wspierajacych doktadna segmentacje watroby. Cata reszta procesu: segmentacja, obliczanie
objetosci watroby i poszczegblnych segmentéw powinno przebiegaé automatycznie. Jezeli wykonawca
zaoferuje precyzyjna w petni automatyczng segmentacje watroby bez zadnej ingerencji uzytkownika, to
takie rozwigzanie zostanie uznane jako réwnowazne.

Pytanie nr 27 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢é B,

Czy Zamawiajacy zechciatby doceni¢ serwer aplikacyjny wyposazony w oprogramowanie do wirtualnej
endoskopii umozliwiajgce endoskopie naczyh z przekrojami w trzech gtéwnych ptaszczyznach (wraz
z interaktywna synchronizacja potozenia kursora)?

Proponujemy wprowadzenie punktacji:

Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii umozliwiajagce endoskopie naczyn z | TAK 10
przekrojami w trzech gtéwnych ptaszczyznach (wraz z interaktywna synchronizacja | NIE
potozenia kursora)

Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowana zmiane.

Pytanie nr 28 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢ B,

Czy Zamawiajacy zechciatby doceni¢ serwer aplikacyjny wyposazony w oprogramowanie do automatycznej
klasyfikacji zmian nowotworowych zgodnie z kryteriami morfologicznymi oceny stworzonymi przez
uzytkownika?

Proponujemy wprowadzenie punktacji:

Oprogramowanie do automatycznej klasyfikacji zmian nowotworowych zgodnie z | TAK 10
kryteriami morfologicznymi oceny stworzonymi przez uzytkownika NIE

Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowana zmiane.

Pytanie nr 29 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢ B,

Czy Zamawiajacy zechciatby docenié¢ serwer aplikacyjny wyposazony w oprogramowanie do automatycznej
segmentacji watroby wyposazone w modut pozwalajacy na automatyczne wykrywanie i unikanie zmian
chorobowych zachodzacych na siebie?

Proponujemy wprowadzenie punktacji:

Oprogramowanie do automatycznej segmentacji watroby pozwalajace na | TAK 10
automatyczne wykrywanie i unikanie zmian chorobowych zachodzacych na siebie. NIE

Odp.: Zamawiajacy nie wyraza zgody na proponowang zmiane.

Pytanie nr 30 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, czeS¢ B,

Czy Zamawiajacy zechciatby doceni¢ serwer aplikacyjny wyposazony oprogramowanie do obliczania
obciagzenia guzem ptata, segmentu lub catej watroby?

Proponujemy wprowadzenie punktacji:
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Oprogramowanie do obliczanie obcigzenia guzem ptata, segmentu lub catej watroby. | TAK 10
NIE

Odp.: Zamawiajacy nie zmienia kryteriéw ocennych

Pytanie nr 31 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢ B, pkt 7.

Czy Zamawiajacy uzna za rownowazne dostarczenie serwera aplikacyjnego ktéry bedzie posiadat wtasna
strone wewnetrzna/intranetowa WWW, dostepna na oddziatach szpitalnych, z ktérej bedzie mozna pobra¢
dedykowane narzedzie do przegladania obrazéw? Doswiadczenia pokazuja ze rézne wersje przegladarek,
a takze zainstalowanych na nich wtyczek typu ,plugin” powodujg problemy z kompatybilnoscia i ptynnoscia
w odtwarzaniu obrazéw. Dlatego tez w naszych rozwiazaniach serwerowych umiescilismy dedykowane
narzedzie do przegladania obrazéw dostepne przez przegladarke internetowa ktére pobiera sie ze strony
intranetowej serwera. Pozwala to zapewni¢ ciggta kompatybilnos$¢ niezalezng od wersji przegladarki czy tez
jej ustawien. Odp.: Zamawiajacy dopuszcza proponowane rozwigzanie i uznaje je za réwnowazne do
wymaganego w SIWZ.

Pytanie nr 32 Dotyczy zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢€ A, pktla.19.

Czy Zamawiajacy moze potwierdzi¢, ze automatyczne usuwanie struktur kostnych ma automatycznie usuwac
jedynie kosci, a pozostawia¢ w zakontrastowanym drzewie naczyniowym zwapnienia?

Czy Zamawiajacy moze potwierdzi¢, ze pozostawione w zakontrastowanym drzewie naczyniowym wszystkie
zwapnienia maja by¢ usuwane z obrazu MIP/VRT za pomoca jednego klikniecia w celu oceny pozostatego
Swiatta naczyn, bez koniecznosci czasochtonnej pracy ze strony lekarza radiologa?

Odp.: Zamawiajacy okreslit swoje wymagania w SIWZ i podtrzymuje je.

Pytanie nr 33 Dotyczy zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$é A, pkt 1a.22

Czy Zamawiajacy moze potwierdzi¢, ze rozwiniecie naczynia wzdtuz linii centralnej ma odbywac sie z jednego
klikniecia w $wiatto naczynia tak aby lekarz radiolog nie musiat przeprowadza¢ czasochtonnych dziatan w celu
wyznaczenia tej linii w sposéb reczny? Odp.: Zamawiajacy oczekuje recznej modyfikacji linii centralnej
naczynia, zgodnie z SIWZ.

Pytanie nr 34 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢ B, pkt. 5

Czy Zamawiajacy zechciatby wykresli¢ tres¢ tego parametru? Funkcjonalnosé ta nie wnosi zadnej wartosci
diagnostycznej i bazuje na wiedzy, ktéra posiada kazdy lekarz radiolog. Odp.: Zamawiajacy nie wyraza
zgody, zgodnie z SIWZ.

Pytanie nr 35 Dotyczy Zatacznika nr 1 do SIWZ, cze$¢ B, pkt. 6

Czy Zamawiajacy zechciatby wykresli¢ tres¢ tego parametru? Funkcjonalnosé ta nie wnosi zadnej wartosci
diagnostycznej i bazuje na wiedzy, ktéra posiada kazdy lekarz radiolog. Odp.: Zamawiajacy nie wyraza
zgody, zgodnie z SIWZ.

Pytanie nr 36 Czy Zamawiajacy mdgtby wyjasni¢ zasadnos$¢ przyznawania punktéw skokowo za dtugosé
gwarangji, skoro finalnie przyznaje punkty w kryterium ,Termin gwarancji” w zaleznoéci od liczby miesiecy,
a nie zdobytych punktéw? Pragniemy zauwazy¢, ze otrzymane punkty za spetnienie danego zakresu dtugosci
gwarangji nie sa wykorzystane w finalnym wzorze na liczbe punktéw w tym kryterium. Odp.: Punkty za
Ltermin gwarancji” s uwzglednione w ostatecznym podsumowaniu, co zostato okres$lone w SIWZ.
Cyt z SIWZ: ,Zamawiajqcy udzieli zamdéwienia wykonawcy, ktérego oferta uzyska najwiekszq ilos¢
punktéw za w/w kryteria obliczone wg wzoru :

P=PC+PG+PJ
P -tgcznailos¢ punktow za wszystkie kryteria

Pytanie nr 37 Dotyczy

b) Zamawiajqcy zastrzega sobie prawo wezwania wykonawcy do zaprezentowania w  siedzibie
Zamawiajqgcego oferowanego przedmiotu zaméwienia w celu weryfikacji oferowanych parametréow
wymaganych i ocenianych w kryterium , jakos¢”

Prosimy o potwierdzenie, ze w ramach réwnego traktowania Wykonawcéw Zamawiajacy wezwie do
zaprezentowania oferowanego przedmiotu zamoéwienia wszystkich Wykonawcéw ktérzy ztozg oferte nie
podlegajaca odrzuceniu.

Odp.: Przedmiotowe postepowanie prowadzone jest z zastosowaniem tzw. ,procedury odwréconej”
uregulowanej w art.24aa ustawy Pzp. W zwigzku z tym to Zamawiajacy decyduje, ktérego wykonawce
i na ktérym etapie postepowania wezwie.

str. 7



ZP-16-108BN
Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
40-027 Katowice ul. Francuska 20-24

Pytanie nr 38 Dotyczy 6.System operacyjny Windows Server lub réwnowazny

Czy Zamawiajacy dopuéci serwer pracujacy pod kontrolg systemu operacyjnego Windows 10 z uwagi na
bardziej wydajne sterowniki uktadéw graficznych? Odp.: Zamawiajacy zgodnie z trescig SIWZ wymaga
dostarczenia rozwigzania pracujgcego w oparciu o serwer aplikacji z systemem operacyjnym
dedykowanym do serweréw czyli Windows Serwer lub rGwnowazny.

Pytanie nr 39 Dotyczy 70. Automatyczna synchronizacja wyswietlanych serii badania niezalezna od grubosci
warstw

Prosimy o wyjasnienie czy Zamawiajacy przez automatyczna synchronizacje rozumie synchronizacje
przewijania, okna czy MPR? Odp.: Zamawiajacy pod postacig automatycznej synchronizacji rozumie
synchronizacje przewijania, okna, MPR

Pytanie nr 40 Dotyczy 1771. Zestaw predefiniowanych uktadéw wyswietlania (layoutéw), skojarzony
z zastosowanq aplikacjq, np. onkologiczna/naczyniowa. Mozliwos¢ indywidualnego dopasowania uktadow
wyswietlania przez kazdego uzytkownika, z moZliwosciq zapamietania. Automatyczne dopasowania uktadéw
wyswietlania do ilosci oraz typu dotgczonych do stacji lekarskiej monitoréw diagnostycznych.

Czy Zamawiajacy w celu usprawnienia pracy uzytkownikom systemu bedzie wymagat aby oprogramowanie
automatycznie otwierato ostatnio opracowywane badania? Odp.: Zamawiajacy swoje wymagania okreslit
w SIWZ. Proponowanego rozwigzania nie wymaga ale dopuszcza.

Pytanie nr 41 Dotyczy 73.Rekonstrukcje MIP, VRT
Czy Zamawiajacy oczekuje mip w trybach minlP AVGip, maxip, sIP? Odp.: Zamawiajacy takiego rozwiazania
nie oczekuje i wymaga rozwiazania okre$lonego w SIWZ.

Pytanie nr 42 Dotyczy wyswietlanie map parametrycznych kodowanych kolorem w obrazach dyfuzyjnych wraz
z mozliwosciq dostosowania koloréw map

Czy Zamawiajacy zrezygnuje z powyzszego wymagdania jako ograniczajacego konkurencje i wskazujacego
wytacznie na jednego producenta tj. firme Philips Odp.: Zamawiajacy podtrzymuje wymagania okreslone
w SIWZ. Wedtug wiedzy Zamawiajgcego co najmniej 3 producentédw oferuje okreslone wymogi.

Pytanie nr 43 Dotyczy27. Oprogramowanie do wirtualnej kolonografii w badaniach CT, umoZliwiajgce
automatyczng segmentacje jelita grubego, jednoczesng prezentacje wnetrza jelita i projekcje przekrojow w trzech
gtéwnych ptaszczyznach. Jednoczesna prezentacji badania kolonografii w dwdch pozycjach (na brzuchu i na
plecach) zsynchronizacjq przestrzenng

Czy Zamawiajacy dopusci oprogramowanie z automatyczng segmentacja jelita grubego po recznym
oznaczeniu przebiegu jelita? Odp.: NIE. Zamawiajgcy wymaga rozwiazania opisanego w SIWZ.

Pytanie nr 44 Dotyczy 37.0programowanie zarejestrowane / zgtoszone jako wyréb medyczny w klasie co
najmniej lla lub posiadajgce w terminie sktadania ofert certyfikat CE wtasciwy dla urzqdzeri/oprogramowania
medycznego w klasie lla stwierdzajqcy zgodnosc z dyrektywq 93/42/EEC

Czy w zwiazku z wymaganiami dotyczacymi funkcjonalnoéci oprogramowania Zamawiajacy bedzie wymagat
aby oprogramowanie byto zgtoszone jako wyréb medyczny w klasie co najmniej IIb? Odp.: NIE. Zamawiajacy
wymaga oprogramowania opisanego w SIWZ.

Pytanie nr 45 Dotyczy 7Wsparcie protokotu WADO-RS lub rozwigzanie réwnowazne umozliwiajgce dostep do
badan na oddziatach z uzyciem przeglgdarki internetowej

Prosimy o informacje ilu licencji przegladarki zgodnej z powyzszym punktem Zamawiajacy oczekuje.
Samo wsparcie protokotu jest dla uzytkownikéw systemu zbedne. Odp.: Zamawiajacy wymaga powyzszego
rozwigzania dla minimum 3 jednoczesnych uzytkownikéw.

Pytanie nr 46 Dotyczy Numerowanie zeber w badaniach CT Automatyczne numerowanie Pétautomatyczne
numerowanie

Prosimy o opisanie co Zamawiajacy rozumie jako automatyczne a co jako pdétautomatyczne numerowanie
zeber oraz kregdéw. Odp.: Numerowanie zeber w badaniu TK w rozumieniu Zamawiajacego oznacza:
automatyczne — bez ingerencji uzytkownika

pétautomatyczne —jako zaznaczenie poczatku i kofica numeracji zeber przez uzytkownika

Pytanie nr 47
Czy Zamawiajacy zrezygnuje z funkcjonalnoéci numerowania zeber i kregéw? Odp.: NIE. Zamawiajacy
wymaga funkcjonalno$ci okreslonej w SIWZ
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Pytanie nr 48 Dotyczy pkt.5 - Stanowiska lekarskie PC o minimalnych wymaganiach technicznych lub
réwnowaznych — 3 szt

Pkt.3 kolorowy monitor diagnostyczny, o min. przekatnej 29.8" i rozdzielczosci nie mniejszej niz 4 MP
( zgodny z aktualnymi wymaganiami okreslonymi w rozporzadzeniu MZ z dnia 18.02.2016r w sprawie
warunkdéw bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego)

Prosimy o usciSlenie parametréw monitoréw, poniewaz wymagania Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
dotyczace monitordéw sa rézne dla réznych modalnosci.

W systemie Aplikacji Zamawiajacy wymaga:

Pkt.4 Wizualizacja badan: CT, MR, PET, SPECT, RTG, USG, AX

Pkt.30 Wyswietlanie obrazéw RTG w jakoéci diagnostycznej

Dla takich wymagan minimalna luminacja monitoréw diagnostycznych zgodnie z Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia wynosi 400 cd/m?

W zwigzku z powyzszym prosimy o usciSlenie czy Zamawiajacy w%/maga monitoréw diagnostycznych
o rozdzielczosci 4 MP charakteryzujacych sie DICOM GSDF 400 cd/m*® z mozliwoscig kalibracji do DICOM
GSDF 200 cd/m?? Odp.: Zamawiajacy oczekuje dostarczenia monitoréw spetniajacych wymagania SIWZ
zgodnie z aktualnym Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia.

Pytanie nr 49 Dotyczy pkt.5 — stanowiska lekarskie PC o minimalnych wymaganiach technicznych lub
réwnowaznych — 3 szt. Jedna stacja w konfiguracji:

Pkt.3 Dwa fabrycznie sparowane monitory diagnostyczne do diagnostyki TK, RM i RTG z trybem mono
( zgodne z aktualnymi wymaganiami w rozporzadzeniu MZ z dnia 18.02.2016r w sprawie warunkéw
bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego), o przekatnej min 21.3" i rozdzielczo$ci monitora
nie mniejszej niz 2 MP

Zamawiajacy wymaga monitoréw diagnostycznych  zgodnych z aktualnym Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 18.02.2011r w sprawie warunkéw bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego.
W tym Rozporzadzeniu Minister Zdrowia okreéla minimalna rozdzielczo$¢ monitoréw diagnostycznych na
1,92 megapiksela.

W zwiazku z powyzszym czy Zamawiajacy wymaga monitoréw o rozdzielczosci 1600 x 1200 x 1,92
megapiksela zgodnych z aktualnym Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia? Odp.: Zamawiajacy oczekuje
dostarczenia monitoréw spetniajacych wymagania SIWZ zgodnie z aktualnym Rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia.

Pytanie nr 50 Jednoczesnie pragniemy nadmienié, ze btednie jest wpisana data roczna Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia — powinno by¢ 18.02.2011r Odp.: Zamawiajacy wyjasnia, ze jest to btad pisarski.
Wymagane przez Zamawiajgcego Rozporzadzenia to:

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011r w sprawie warunkdéw bezpiecznego stosowania
promieniowania jonizujgcego dla wszystkich rodzajéw ekspozycji medycznej ( tekst jedn. Dz.U. 2013r,
poz. 1015 ze zm.), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada 2015r zmieniajace
Rozporzadzenie w sprawie warunkéw bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego dla
wszystkich rodzajéw ekspozycji medycznej ( Dz.U. z 2015r, poz. 2040)

Z upowaznienia Dyrektora SPSKM
Z-ca Dyr. Ds. Ekonomicznych - Gtéwny Ksiegowy
mgr Ewa Motek
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