Wielospecjalistyczny Szpital Miejski

im. dr E. Warmińskiego SPZOZ
Szpitalna 19, 85-826 Bydgoszcz
Pismo: DZP-270-21-2019/7
 Bydgoszcz dnia: 2019-05-17
do wszystkich Wykonawców
O D P O W I E D Ź nr 2
na zapytania w sprawie SIWZ

Szanowni Państwo,

Uprzejmie informujemy, iż do dnia 2019-05-13 do Zamawiającego wpłynęły prośby o wyjaśnienie zapisu specyfikacji istotnych warunków zamówienia, w postępowaniu prowadzonym na podstawie przepisów ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zamówień Publicznych (t.j. Dz. U. z  2018 r. poz. 1986 ze zm.) w trybie przetarg nieograniczony, na:

Dostawa, montaż i uruchomienie kardioangiografu wraz z dostosowaniem pomieszczeń dla pracowni hemodynamiki.

Zamówienie dotyczy projektu/programu finansowanego ze środków Unii Europejskiej pn. "Poprawa dostepności do kompleksowej opieki kardiologicznej dla pacjentów po zawale serca". Projekt nr RPKP.06.01.01-04-0075/17 współfinansowany z EFRR w ramach Osi priorytetowej 6. Solidarne społeczeństwo i konkurencyjne kadry Działania 6.1. Inwestycje w infrastrukturę zdrowotna i społeczną Poddziałania 6.1.1 Inwestycje w infrastrukturę zdrowotną Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Kujawsko - Pomorskiego na lata 2014 - 2020.,

Treść pytań Wykonawców i odpowiedzi Zamawiającego są następujące :

Pytanie 1 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. I.3

W związku z opisanym przez Zamawiającego, w punkcie I 2 Specyfikacji Technicznej, przewidywanym wykorzystaniem angiografu do zabiegów angiografii w obrębie głowy, szyi, klatki piersiowej, i kończyn górnych, wnioskujemy o zmianę treści warunku i nadania mu poniższego brzmienia:
	3.
	Obszar badania pacjenta bez konieczności przekładania/przesuwania go na stole (cm)
	Min. 120 cm
	


Powyższa zmiana umożliwi producentom angiografów dostarczenie rozwiązań odpowiadających faktycznym potrzebom pracowni hemodynamiki przy jednoczesnym optymalnym wykorzystaniu przestrzeni w pomieszczeniu badań.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.  Jednocześnie Zamawiający modyfikuje treść punktu I 2 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	2.
	Elektryczne (silnikowe) ustawianie statywu w położeniu statywu umożliwiającym wykonywanie zabiegów angiografii w obrębie głowy, szyi, klatki piersiowej, kończyn górnych i kończyn dolnych. 

	Tak
	


Pytanie 2 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. I.8

Z związku z faktem, iż w punkcie I 7 Specyfikacji Technicznej Zamawiający określa niezbędną szybkość ruchów statywu w płaszczyźnie LAO/RAO wynoszącą 15°/s, wnioskujemy o zrównanie z tą wartością wymogu dla ruchów statywu w płaszczyźnie CRA/CAU w punkcie I 8.
	8.
	Szybkość ruchów statywu w [ o/s] w płaszczyźnie CRAN/CAUD z wyłączeniem ruchów wykonywanych przy angiografii rotacyjnej
	Min 15°/s

podać

	


Powyższa zmiana nie będzie miała negatywnego wpływu na właściwości użytkowe angiografu oferującego współbieżność ruchów statywu, kiedy ruchy mogą być wykonywane jednocześnie w płaszczyznach LAO/RAO jak i CRA/CAU.

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na powyższe.  Jednocześnie Zamawiający modyfikuje treść punktu I 8 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	8.
	Szybkość ruchów statywu w [ o/s] w płaszczyźnie CRAN/CAUD z wyłączeniem ruchów wykonywanych przy angiografii rotacyjnej
	Min 18 15°/s

podać


	


Pytanie 3 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. II.2

W związku z opisanym przez Zamawiającego, w punkcie I 2 Specyfikacji Technicznej, przewidywanym wykonywaniem zabiegów angiografii w obrębie głowy, szyi, klatki piersiowej, i kończyn górnych, wnioskujemy o zmianę treści warunku i nadania mu poniższego brzmienia:
	2.
	Przesuw wzdłużny płyty pacjenta [cm]
	Min. 110 cm Podać
	


Powyższa zmiana pozwoli producentom angiografów na zaoferowanie rozwiązań odpowiadających potrzebom pracowni hemodynamiki przy jednoczesnym optymalnym wykorzystaniu przestrzeni w pomieszczeniu badań.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 4 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. IV.3

Punkt w obecnym brzmieniu uniemożliwia naszej firmie złożenie oferty w postępowaniu. Wnioskujemy o wykreślenie wymogu lub zmianę jego treści na poniższą:
	3.
	Wymiar kolejnego mniejszego ogniska zgodnie z normą IEC 60336 [mm] lub równoważna
	≤ 0.6 mm
	


W przypadku lamp RTG wyposażonych w trzy ogniska, powyższa zmiana nie będzie miała negatywnego wpływu na właściwości użytkowe angiografu, natomiast w sposób zdecydowanie pozytywny wpłynie na podniesienie konkurencyjności postepowania.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.  Jednocześnie Zamawiający modyfikuje treść punktu IV 3 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	3.
	Wymiar kolejnego  mniejszego ogniska w lampie dwuogniskowej lub najmniejszego ogniska w lampie trzyogniskowej zgodnie z normą IEC 60336 [mm] lub równoważną
	≤ 0,5 mm
	


Pytanie 5 -  Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. IV.12
Prosimy o potwierdzenie, że poprzez automatyczny dobór dodatkowej filtracji promieniowania, Zamawiający rozumie dynamiczny dobór stopnia filtracji do prześwietlanej w danym momencie zabiegu anatomii.

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że poprzez automatyczny dobór dodatkowej filtracji promieniowania rozumie automatyczny dobór stopnia filtracji redukującej dawkę w zależności od rodzaju badania i anatomii pacjenta. 

Pytanie 6 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. VI.16
Punkt w obecnym brzmieniu uniemożliwia naszej firmie złożenie oferty w postępowaniu. Wnioskujemy o wykreślenie wymogu, w związku z faktem, iż w ramach postępowania Zamawiający oczekuje dostarczenia stacji hemodynamicznej (opisanej w rozdziale VII Specyfikacji Technicznej), która zgodnie z wymogiem VII 3 ma zapewniać wyprowadzenie sygnałów wizyjnych na monitor w sali zabiegowej oraz zgodnie z wymogiem VII 2 zapewnić bazę danych umożliwiająca przechowywanie wyników badań, co w naszej ocenie wypełnia potrzeby wyświetlania i zapamiętywania przebiegu EKG.

Odpowiedź: Zamawiający wykreśla wymóg określony w pkt.VI. 16 Załącznika nr 2 do SIWZ.
Pytanie 7 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. IX.4
Prosimy o podanie producenta i modelu strzykawki automatycznej, która ma być podłączona do nowo zainstalowanego angiografu.

Odpowiedź:   Zamawiający posiada strzykawkę:

- model : Mark V Pro Vis   KMP 910PO

- producent : Medrad

- nr seryjny  107961

- rok prod. 2010

Pytanie 8 Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. IV
Wnioskujemy o dodanie do opisu lampy RTG wymogu sterowania fluoroskopii siatką. Jest to rozwiązanie oferowane w większości modeli wszystkich producentów angiografów i jak podaje firma Siemens, fukcjonalność ta umożliwia obiżenie dawki nawet o 60%.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.  
Pytanie 9 -  Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. VI.12
Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający od „pulpitu sterowniczego systemu cyfrowego w sali zabiegowej” będzie wymagał funkcjonalności wyboru protokołu akwizycji, wyboru ilości obrazów/s dla prześwietlania i akwizycji, zoom w postprocessing’u, obsługi oprogramowania do poprawy wizualizacji stentów w naczyniach wieńcowych, obsługi oprogramowania do analizy klinicznej naczyń wieńcowych.

Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga powyższego.
Pytanie 10 - dot. Załącznika nr 2 -pkt IX.5

Czy zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie fartuchów ochronnych, dwuczęściowych (kamizelka + spódnica) wykonanych z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie 0,5mm Pb z przodu i 0,25mm Pb z tyłu? Pozostałe parametry bez zmian.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.  

Pytanie 11 - dot. Załącznika nr 2- pkt IX 7

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie ochrony na tarczycę z materiałem okrywającym tworzywo chroniącym przed promieniowaniem bez cech wodoodporności, odporności na wszelkiego rodzaju otarcia, przetarcia, ognioodporności i antybakteryjności? Pozostałe parametry bez zmian. 

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie ochrony bez cech ognioodporności, pozostałe parametry zgodnie z SIWZ.  

Pytanie 12 - Dotyczy załącznika nr 2 – pkt IX.7
Zamawiający wymaga:
	7
	Osłona na tarczycę typu stójka ze śliniakiem wykonana z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie     minimum 0,5mm Pb w całości fartucha - 10 sztuk.                                                       Materiał okrywający tworzywo chroniące przed promieniami musi być wodoodporny, odporny na wszelkiego rodzaju otarcia, przetarcia, ognioodporny oraz antybakteryjny. (minimum  5 kolorów) do wyboru.
	Tak
	


Powyższy zapis uniemożliwia nam złożenie ważnej, niepodlegającej odrzuceniu oferty.

Prosimy o zrezygnowanie z wymogu by materiał osłon indywidualnych był ognioodporny. Czołowe firmy produkujące osłony nie produkują osłon ognioodpornych ponieważ nie ma tego wymogu w obowiązujących normach. Poza tym pragniemy zauważyć, że jest to sprzeczne z innymi wymaganiami odnośnie ww. osłon. Są to artykuły, które mają służyć do ochrony RTG a nie przeciwogniowej.
W związku z powyższym wnosimy o dopuszczenie osłony tarczycy z materiału nie ognioodpornego. Dlatego prosimy o zmianę wymogu na:

	7
	Osłona na tarczycę typu stójka ze śliniakiem wykonana z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie minimum 0,5mm Pb w całości fartucha - 10 sztuk.                                                       Materiał okrywający tworzywo chroniące przed promieniami musi być wodoodporny, odporny na wszelkiego rodzaju otarcia, przetarcia, oraz antybakteryjny. (minimum  5 kolorów) do wyboru.
	Tak
	


Powyższy opis narusza zasadę uczciwej konkurencji. Proponowana zmiana zagwarantuje Zamawiającemu zakup urządzenia zgodnego z obowiązującym prawema naszej firmie na złożenie ważnej nie podlegającej odrzuceniu oferty.

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na powyższe.  Jednocześnie Zamawiający modyfikuje treść punktu IX 7 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	7.
	Osłona na tarczycę typu stójka ze śliniakiem wykonana z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie     minimum 0,5mm Pb w całości fartucha  osłony - 10 sztuk.                                                       Materiał okrywający tworzywo chroniące przed promieniami musi być wodoodporny, odporny na wszelkiego rodzaju otarcia, przetarcia, ognioodporny oraz antybakteryjny. (minimum  5 kolorów) do wyboru.
	Tak
	


Pytanie 13 - Dotyczy załącznika nr 2 – pkt IX.8

Zamawiający wymaga:

	8
	Okulary ochronne wykonane z lekkiego tworzywa z ochrona czołowa o równoważniku minimum 0,75mm Pb z możliwością korekcji wady wzroku  - 10 sztuk.                                                                           Modele oraz kolory do uzgodnienia z Zamawiającym
	Tak
	


Powyższy zapis jest nie jednoznaczny i rodzi ryzyko uznania naszej oferty za nie spełniającą wymogów SIWZ.

Prosimy o potwierdzenie i wyjaśnienie, że Zamawiający poprzez zwrot „ochrona czołowa” rozumie współczynnik pochłanialności szkieł.

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że zwrot „ochrona czołowa” należy rozumieć jako współczynnik pochłanialności szkieł.

Pytanie 14 - Dotyczy – prace adaptacyjne

W związku z brakiem uszczegółowienia zakresu i standardu prac adaptacyjnych prosimy o wyjaśnienia:

Czy Zamawiający wymaga wykonania nowej wentylacji mechanicznej, klimatyzacji (również w sali zabiegowej), dostosowania instalacji elektrycznej wraz z obwodem separowanym?

Odpowiedź: Zamawiający wymaga wykonania wentylacji mechanicznej, klimatyzacji (również w sali zabiegowej), instalacji elektrycznej wraz z obwodem separowanym oraz wszystkich innych prac adaptacyjnych wymaganych aktualnie obowiązującymi przepisami prawa zgodnie z przeznaczeniem pomieszczeń.
Pytanie 15 - Dotyczy – prace adaptacyjne

Czy Zamawiający dopuści stolarkę ochronną w technologii płycinowo – laminowanej? Jeżeli nie prosimy o uszczegółowienie tego wymogu.

Odpowiedź: Zamawiający nie narzuca Wykonawcy konkretnej technologii. Stolarka ochronna musi spełniać wymogi prawne wynikające z ochrony radiologicznej i przepisów związanych. 

Pytanie 16 - Dotyczy – prace adaptacyjne

Prosimy o wskazanie czy i ewentualnie, które drzwi mają być z napędem?

Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga drzwi z napędem.

Pytanie 17 - Dotyczy – prace adaptacyjne

Zamawiający wymaga: „Wyposażenie pracowni w sprzęt meblowy niezbędny do wykonywania badań i przechowywania aparatury, tzn. krzesła, biurka, szafki, półki itp„. Prosimy o wskazanie zakresu ilości i rodzaju wyposażenia meblowego, które ma być dostarczone w ramach postępowania. Zamawiający nie sprecyzował tego warunku i nie określił ilości i np. rodzaju np. aparatury, którą chce przechowywać.

Odpowiedź: Zamawiający w pkt. 3.1. ppkt.b) SIWZ wskazał, że to po stronie Wykonawcy leży wykonanie wielobranżowego projektu architektoniczno - budowlanego we wszystkich wymaganych branżach dla osiągnięcia zamierzonego celu włącznie z  aranżacją wnętrz wraz z umeblowaniem pracowni. 

Pytanie 18 - Dotyczy – prace adaptacyjne

Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający dysponuje mocą 110 kVA na potrzeby pracowni objętej zamówieniem. W przypadku negatywnej odpowiedzi prosimy o dane aktualne sieci energetycznej przewidzianej do realizacji zamówienia i o informację, jaką mocą na potrzeby działania nowego aparatu dysponuje zamawiający.

Odpowiedź: Zamawiający potwierdza, że dysponuje mocą 110 kVA na potrzeby pracowni objętej zamówieniem.

Pytanie 19 - Dotyczy – prace adaptacyjne

Czy Zamawiający wymaga instalacji lamp bakteriobójczych w pomieszczeniu badań aparatu? Jeśli tak, prosimy o podanie informacji, jaki typ lamp jest wymagany oraz prosimy o podanie ilości wymaganych lamp.

Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga instalacji lamp bakteriobójczych w pomieszczeniu badań aparatu, chyba że aktualne przepisy prawa stanowią inaczej. 

Pytanie 20 

W związku z wymogiem złożenia oryginalnych materiałów producenta potwierdzających wpisane dane techniczne, prosimy o potwierdzenie, że parametry techniczne nie występujące w oficjalnych materiałach producenta mogą zostać potwierdzone oświadczeniem producenta. 
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na powyższe pod warunkiem jednoczesnego złożenia przez Wykonawcę oświadczenia o następującej treści:

„Oświadczam/y, że następujące wymagane w SIWZ parametry techniczne nie znajdują potwierdzenia  w kartach katalogowych producenta, ulotkach producenta, kartach technicznej producenta ani w instrukcji użytkowania: ……………….. (podać konkretne numery punktów z Załącznika nr 2 do SIWZ), wobec czego niniejszym składamy oświadczenie producenta potwierdzające spełnianie przez zaoferowany przedmiot zamówienia wymienionych powyżej parametrów (dotyczy kardioangiografu wraz z aparaturą towarzyszącą).”
Jednocześnie Zamawiający przypomina, że zgodnie z pkt.8.11 SIWZ wszelkie dokumenty lub oświadczenia sporządzone w języku obcym są składane wraz z tłumaczeniem na język polski.

Pytanie 21 - Dotyczy Załącznika nr 2 SPECYFIKACJA TECHNICZNA pkt. I. ppkt. 9,10
9 .Pozycja parkingowa statywu (odjazd statywu do pozycji umożliwiającej nieograniczony dostęp do pacjenta na stole ze wszystkich stron)
10. Silnikowe ustawianie statywu w pozycji parkingowej
Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie w którym statyw silnikowo ustawiany jest z trzech stron stołu pacjenta i nieograniczony dostęp do pacjenta na stole ze wszystkich stron realizowany jest obrotem stołu wokół osi oraz jego elektrycznym odsunięciem od statywu co pozwoli naszej firmie złożyć konkurencyjną ważną ofertę i nie wykluczy nas z postępowania ?

Odpowiedź: Zamawiający nie dopuszcza powyższego.

Pytanie 22 Dotyczy Załącznika nr 2 SPECYFIKACJA TECHNICZNA pkt. V. ppkt. 8,9

8. 3 monitory (TFT/LCD):stacji angiograficznej:
1 monitor systemowy min 19 cali kolorowy - służy do wpisywania pacjentów, ustawiania parametrów angiografu: zmiana liczby klatek/sek. fluoroskopii i akwizycji, monitorowanie dawki promieniowania, czasu świecenia, itp. 2 monitory monochromatyczne min. 19 cali - jeden do wyświetlania obrazu bieżącego (live), drugi do obrazu referencyjnego angiografii.
Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie polegające na zaoferowniu dwóch monitorów min 24 cali realizujących wymagania parametru co pozwoli naszej firmie złożyć ważną ofertę i nie wykluczy nas z postępowania. Należy zauważyć, że rozwiąznie oferowane przez naszą firmę jest powszechnie stosowane i spełnia wszystkie wymogi niezbędne do wykonywania badań i zabiegów zarówno w kardiologii jak i radiologii interwencyjnej. Ponadto monitory szerokoekranowe które pragniemy zoferowac są rozwiązanie nowszym i bardziej przyszłościowym z uwagi na dominację tego typu formatu w sprzęcie codziennego użytku.

Odpowiedź: Zamawiający nie dopuszcza powyższego.

9. 2 monitory (TFT/LCD): stacji hemodynamicznej - min. 19 cali kolorowe - jeden do obrazu bieżącego, drugi do obrazu referencyjnego
Prosimy o potwierdzenie, za spęłnienie tego wymogu dostarczenie stacji, w której jeden monitor będzie znajdował się w Sali badań a drugi w sterowni przy czym oba monitory będą miały możliwość wyświetlania zarówno obrazu na żywo jak i obrazu referencyjnego? Pragniemy zauważyć, ze w systemach hemodynamicznych obraz referencyjny potrzebny jest niezwykle rzadko a najistotniejszy jest obraz przebieg na żywo. W tych bardzo nieliczych przypadkach obraz stacji hemodynamicznej na monitorze np. 24 typu wide screen jest dzielony na dwie części pokazują przebiegi jeden obok drugiego. W pozostałych przypadkach cały monitor jest używany do prezentacji obrazu przebiegu na żywo istotnego dla lekarza. Chcilibyśmy również zauważyć, że przestrzeń w sterowni systemu z reguły jest ograniczona podobnie jak zasoby uwagi operatorów stąd tez zminimalizowanie liczby monitorów wydaje nam się zasadne. Potwierdzenie wymogu w/w formie nie wykluczy nas z postępowania i pozwoli złożyć ważną ofertę.

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza powyższe, pod warunkiem zaoferowania monitorów min. 24” typu wide-screen (21:9).

Pytanie 23 Dotyczy Załącznika nr 2 SPECYFIKACJA TECHNICZNA pkt. VII ppkt. 5
Integracja z FFR i IVUS
Prosimy o potwierdzenie, że integracja polegająca na wyprowadeniu obrazu FFR i IVUS na jeden z monitorów angiografii oraz wyprowadzenie sygnałów EKG i ciśnień na potrzeby systemu FFR/IVUS wraz z niezbędnym okablowaniem stołu do systemu IVUS spełnia wymogi Zamawiającego co pozwoli naszej firmie złożyć ważną ofertę i nie wykluczy nas z postępowania.
Odpowiedź: Zamawiający potwierdza, że integracja polegająca na wyprowadzeniu obrazu FFR i IVUS na jeden z monitorów angiografii oraz wyprowadzenie sygnałów EKG i ciśnień na potrzeby systemu FFR/IVUS wraz z niezbędnym okablowaniem stołu do systemu IVUS spełnia wymogi Zamawiającego w zakresie określonym w pkt. VII ppkt.5 Załącznika nr 2 do SIWZ.

Pytanie 24 Dotyczy Załącznika nr 2 SPECYFIKACJA TECHNICZNA pkt. VIII ppkt. 3
Dostawa systemu podtrzymania napięcia UPS gwarantującego podtrzymanie min. 15 minut fluoroskopii wraz z montażem, podłączeniem i wykonaniem niezbędnych testów oferowanego angiografii do tego systemu.
Pragniemy zauważyć, że zaniki napięcia mogą wystąpić w dowolnej chwili, a więc istotne jest aby możliwe było dokończenie zabiegu w sytuacji zagrożenia życia pacjenta. W związku z tym wnosimy o wymaganie dostawy systemu UPS umożliwiającego podtrzymanie wszystkich funkcji angiografii (ruchów statywu, fluoroskopii oraz filmowania (ekspozycji rentgenowskiej). Dostępność promieniowania o dużej mocy jest kluczowa w przypadku trudnych interwencji i jakiekolwiek przerwy w zasilaniu nie powinny jej zakłócać.

Odpowiedź: Zamawiający zmienia treść pkt. VIII ppkt.3 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	3.
	Dostawa systemu podtrzymania napięcia UPS gwarantującego podtrzymanie min. 15 minut fluoroskopii  oraz ruchu statywu wraz z montażem, podłączeniem i wykonaniem niezbędnych testów  oferowanego angiografu do tego systemu.
	Tak
	


Pytanie 25
Prosimy o wprowadzenie parametru „Włączanie i wyłączanie fluoroskopii siatką,, jako parametru wymaganego. Pragniemy zauważyć, ze wszystkie firmy na rynku oferują rozwiązanie sterowania fluoroskopią przy pomocy siatki w swoich najnowocześniejszych rozwiązaniach, co dowodzi skuteczności tej metody. Sterowanie impulsem fluoroskopii po stronie generatora (jak jedynie w systemach Artis Zee i Artis One firmy SMS) powoduje, ze efekty wynikające z pojemności pasożytniczych kabli zasilających lampę RTG będące głównym źródłem nieużytecznego miękkiego promieniowania pochłanianego w pacjencie nie są eliminowane. Jedynie rozwiązania kształtujące impuls po stronie samej lampy rentgenowskiej eliminuje te efekty. Z tego właśnie względu wszystkie firmy stosują to rozwiązanie w swoich zaawansowanych urządzeniach. Brak tego parametru dopuszcza rozwiązania przestarzałe obciążające pacjenta i obsługę dodatkową dawką promieniowania nieprzekładąjącą się na obraz diagnostyczny a jedynie pochłanianą przez pacjenta i personel.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 26
Czy Zamawiający będzie wymagał od Wykonawcy wykonywania testów akceptacyjnych i specjalistycznych związanych z funkcjonowaniem pracowni angiograficznej przez cały okres gwarancji?

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że przez cały okres gwarancji będzie wymagał nieodpłatnego wykonywania przez Wykonawcę testów akceptacyjnych i specjalistycznych związanych z funkcjonowaniem pracowni. 
Pytanie 27
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wizję lokalną w celu określenia zakresu budowlanego?

Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na powyższe, zgodnie z zapisem w pkt. 3.1 ppkt.6 SIWZ: „Wykonawca w ramach ceny ryczałtowej zaoferowanej w postępowaniu musi skalkulować w ofercie wszystkie koszty, których poniesienie jest niezbędne do właściwego wykonania zamówienia. W związku z powyższym oraz z uwagi na ograniczenia lokalowe, Zamawiający  zaleca Wykonawcy odbycie wizji lokalnej przed złożeniem oferty.”.

Pytanie 28
Czy Zamawiający wyrazi zgodę i odpowie na pytania, które pojawia się po wizji lokalnej?
Odpowiedź: Zamawiający przypomina, że ustawowy termin wyznaczony na składanie wniosków o wyjaśnienie treści SIWZ już upłynął. Jednakże w trosce o konkurencyjność postępowania Zamawiający  wyraża zgodę na powyższe, lecz pod warunkiem, że pytania wpłyną maksymalnie do dnia 21.05.2019 r, tak aby umożliwić Zamawiającemu wypełnienie ustawowego obowiązku odpowiedzi na pytania Wykonawców nie później niż na 6 dni przed upływem terminu składania ofert.
Pytanie 29

Czy Zamawiący posiada aktualne pozwolenie na budowę na przedmiotowy zakres prac?
Odpowiedź: Zamawiający nie posiada pozwolenia na budowę. Jednocześnie Zamawiający zwraca uwagę na treść pkt. 3.1. ppkt.1 c) SIWZ, zgodnie z którą w zakresie przedmiotu zamówienia znajduje się również  uzyskanie na koszt Wykonawcy  w imieniu Zamawiającego wszystkich niezbędnych odstępstw, uzgodnień i pozwoleń na podstawie upoważnienia udzielonego Wykonawcy przez Zamawiającego - w tym pozwolenia na budowę/zgłoszenia, jeśli będzie wymagane.

 Pytanie 30

Czy szkolenie oraz odbiory sanepidu wchodzą w termin realizacji zadania? Szkolenia w zakresie pracy na angiografie powinny odbywać się po odbiorze pracowni przez sanepid, ponieważ wymagają ekspozycji promieniowania. Wykonawca nie ma wpływu na szybkość działania sanepidu, a wliczenie okresu oczekiwania na decyzje o odbiorze pracowni niepotrzebnie podnosi ryzyko po stronie Wykonawcy co wpływa na wartość oferty.

Odpowiedź: Zamawiający potwierdza, że szkolenie oraz odbiory sanepidu wchodzą w termin realizacji zadania. 

Pytanie 31

Czy Zamawiający może sprecyzować swoje oczekiwania co do standardu wykonania pomieszczeń?
Odpowiedź: Zamawiający wymaga standardu wykonania pomieszczeń zgodnych z wymaganiami aktualnie obowiązujących przepisów prawa dla pracowni hemodynamiki.

Pytanie 32

Czy Zamawiający posiada przygotowane PFU dla obszaru objętego adaptacją? Jakich pomieszczeń wymaga Zamawiający w ramach adaptacji przestrzeni (pracownia zabiegowa, pomieszczenie techniczne- w piwnicy, sterownia, przygotowanie pacjenta, ? Przewidziana powierzchnia wydaje się zbyt mała aby zrealizować wygodne miejsce pracy dla zespołu zabiegowego.

Odpowiedź: Zamawiający nie posiada przygotowanego PFU dla obszaru objętego adaptacją. Przestrzeń oraz lokalizacja przeznaczona na pracownię hemodynamiki została wskazana w SIWZ (pkt. 3.1. ppkt.3 SIWZ). Sporządzenie dokumentacji projektowej leży po stronie Wykonawcy – projekt należy sporządzić zgodnie z SIWZ. 
Pytanie 33

Czy Zamawiający posiada aktualne pozwolenie na budowę? Pragniemy zauważyć, iż okres oczekiwania na pozwolenie na budowę wynosi co najmniej 40 dni, co sprawia że opisany maksymalny czas realizacji zadania staje się niemożliwy do spełnienia.

Odpowiedź: Zamawiający nie posiada pozwolenia na budowę.

Pytanie 34
Czy Zamawiający może wskazać miejsce przeznaczone na umiejscowienie centrali klimatyzacji i wentylacji?

Odpowiedź: Zamawiający nie może wskazać miejsca przeznaczonego na umiejscowienie centrali klimatyzacji i wentylacji, gdyż zależy ono od przedstawionych przez Wykonawcę rozwiązań projektowych. Zgodnie z pkt. 3.1. ppkt.5 SIWZ: „Wykonawca przed przystąpieniem do prac projektowych zobowiązany jest uzyskać akceptację Zamawiającego koncepcji funkcjonalnej pracowni hemodynamiki (w tym rozkład pomieszczeń, sprzętu i wyposażenia).”

Pytanie 35
Czy Zamawiający może określić rezerwę mocy przyłącza elektrycznego dostępnej na potrzeby pracowni angiograficznej?

Odpowiedź: Zamawiający dysponuje mocą 110 kVA na potrzeby pracowni objętej zamówieniem.

Pytanie 36
Czy możemy prosić o podanie nośności stropu pomieszczeń przewidzianych na pracownię angiografii?

Odpowiedź: Zgodnie z pkt. 3.1. ppkt.1 a) SIWZ wykonanie niezbędnych ekspertyz w tym ekspertyzy konstrukcyjnej stropu pod kątem możliwości montażu nowego aparatu leży po stronie Wykonawcy.

Pytanie 37 - Dotyczy zał. nr 2, pkt I/11
Zamawiający wymaga, aby statyw oferowanego aparatu umożliwiał „ręczne (bez używania silników) ustawianie statywu w pozycji parkingowej z wbudowanym uruchamianym ręcznie hamulcem zamocowanym na uchwycie.". Tak sformułowany wymóg jest dla nas niezrozumiały i rodzi ryzyko uznania naszej oferty za nieważną. Nie jest dla nas jasne, jaki „uchwyt" ma na myśli Zamawiający, i w związku z tym: czy rzeczywiście oferowana przez nas konstrukcja spełnia Jego wymogi. Obawiamy się, że może to być forma preferowania rozwiązania konkretnego producenta. Prosimy zauważyć, że zgodnie z ustawą Prawo zamówień publicznych, w opisie przedmiotu zamówienia Zamawiający winien wskazywać oczekiwane funkcjonalności, a nie technologię ich realizacji.
Naszym zdaniem nawet jednak w tym aspekcie opisany wymóg nie znajduje uzasadnienia. Trudno bowiem wyobrazić sobie realną potrzebę „ręcznego ustawiania" statywu o wadze kilkaset kilogramów, skoro ma on być ustawiany również silnikowo (pkt. I/10). Tego typu funkcjonalność mogłaby mieć sens tylko w tak mało prawdopodobnej sytuacji jak konieczność awaryjnego uwolnienia pacjenta przy jednoczesnym zaniku zasilania. Pozwalamy sobie jednak zwrócić uwagę, że ten problem rozwiązuje wyposażenie angiografu w system zasilania awaryjnego (wymagany przez Zamawiającego - pkt. VIII/3). Zasilacze UPS zapewniają podtrzymanie nie tylko ruchów systemu, ale dodatkowo również fluoroskopię awaryjną. Stanowią one standardowy element wyposażenia każdej nowej lub modernizowanej pracowni angiograficznej. Wymaganie „ręcznego ustawiania statywu" jest dalekie od współczesnych standardów rozwiązań technicznych i musi budzić podejrzenie próby nieuzasadnionego ograniczania konkurencji.
Mając na uwadze powyższe, uprzejmie prosimy o usunięcie tego parametru.

Odpowiedź: Zamawiający wykreślił  z załącznika nr 2 pkt. I.11, zgodnie z odpowiedzią na pytanie nr 2 z dnia 09.05.2019 r. 

Pytanie 38 - Dotyczy zał. nr 2, pkt III/7
Zamawiający wymaga „włączników ekspozycji w sali badań (do prześwietleń i zdjęć) w sali badań i w sterowni". Tak sformułowany wymóg uniemożliwia nam złożenie konkurencyjnej oferty. Prosimy o zmianę treści tego parametru na „włączniki ekspozycji w sali badań (do prześwietleń i zdjęć) w sali badań i włącznik ekspozycji (do zdjęć) w sterowni".
Naszym zdaniem oryginalny wymóg nie znajduje uzasadnienia w pracowni kardiologii zabiegowej, gdzie operator i większa część personelu przebywają przy pacjencie (zgodnie z polskimi przepisami technik nie może samodzielnie uruchamiać fluoroskopii). O ile w zabiegach na naczyniach obwodowych ewentualnie rozważać można wyposażenie systemu w ręczny wyzwalacz akwizycji w sterowni (w celu uruchomienia angiografii rotacyjnej, na czas której personel może chcieć wyjść z sali), to pedał wyzwalania fluoroskopii w sterowni stwarza ryzyko niezamierzonego wyzwolenia promieniowania i bez modułów sterowania ruchami systemu (zdalne manewrowanie statywem i stołem) nie daje żadnych korzyści użytkownikowi.

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza zaoferowanie proponowanego rozwiązania, tzn. aby w sali badań znajdował się włącznik ekspozycji do prześwietleń i zdjęć, natomiast w sterowni włącznik ekspozycji do zdjęć. 
Pytanie 39 - Dotyczy zał. nr 2, pkt IV/8
Zamawiający wymaga, aby kolimator oferowanego angiografu wyposażony był w „filtry półprzepuszczalne (klinowe)". Czy Zamawiający zechce zmienić treść tego parametru na „min. 1 filtr półprzepuszczalny klinowy", co pozwoliłoby naszej firmie złożyć ważną ofertę? Obecny zapis odpowiada specyfice zabiegów obwodowych.

Odpowiedź: Zamawiający zmienia treść pkt. IV/8 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	8.
	Filtry półprzepuszczalne (klinowe)

Min. 1 filtr przepuszczalny klinowy


	Tak
	


Pytanie 40 - Dotyczy zał. nr 2, pkt V/2
Zamawiający wymaga dostawy aparatu z płaskim detektorem obrazowania o wymiarach pola widzenia min. 20 cm x 20 cm. Tak sformułowany wymóg rodzi ryzyko uznania naszej oferty za nieważną. W związku z tym, że oczekiwana wielkość matrycy zapisywanych obrazów to 1024 x 1024 +/- 10% (zgodnie z pkt. VI/2), a typowa wielkość piksela to 184 ^m, uprzejmie prosimy dopuszczenie detektorów kardiologicznych o wymiarach pola widzenia 17,7 cm x 17,7 cm.

Odpowiedź: Zamawiający nie dopuszcza detektorów kardiologicznych o wymiarach pola widzenia 17,7 cm x 17,7 cm.

Pytanie 41 - Dotyczy zał. nr 2, pkt V/3
Zamawiający wymaga detektora, dla którego „DQE przy 0 lp/mm > 69%".
Tak sformułowany wymóg uniemożliwa nam złożenie konkurencyjnej oferty. Prosimy o dopuszczenie systemu z detektorem, dla którego typowa wartość DQE wynosi 70%. Biorąc pod uwagę liczbę parametrów wpływających na charakterystykę toru wizyjnego angiografu, różnica DQE na poziomie 1% nie ma specjalnego znaczenia.

Odpowiedź: Zamawiający wymaga detektora, dla którego „DQE przy 0 lp/mm ≥ 69%". Z zasad matematyki (70 > 69) wynika, że wartość 70% jest dopuszczalna. 
Pytanie 42 - Dotyczy zał. nr 2, pkt V/7
Zamawiający wymaga, aby w sali badań znalazł się „zestaw 4 kolorowych monitorów medycznych o przekątnej min. 19" „flat" (TFT/LCD) umożliwiających wyświetlanie min. : angiografia (live, review), parametry hemodynamiki; prezentacja obrazów z innych urządzeń zewnętrznych, generujący zarówno analogowy, jak i cyfrowy sygnał wizyjny wraz z panelem umożliwiającym przyłączanie takich urządzeń w Sali badań o odpowiedniej separacji galwanicznej (...)". Prosimy o zgodę na zaoferowanie rozwiązania równoważnego z monitorem 30-calowym, umożliwiającym wybór sposobu prezentacji sygnałów wizyjnych (live, referencyjny, urządzenia zewnętrzne) - sterowanie sposobem podziału monitora, oraz dedykowanym 21-calowym monitorem dla stacji hemodynamicznej, umożliwiającym podgląd sygnałów i parametrów życiowych pacjenta niezależnie od stanu angiografu.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 43 - Dotyczy zał. nr 2, pkt V/8
Zamawiający wymaga dostawy 3 monitorów stacji angiograficznej i szczegółowo opisuje interfejs użytkownika. Tak sformułowany wymóg uniemożliwia nam złożenie ważnej oferty. Prosimy o zmianę treści tego parametru na „Min. 2 monitory LCD min. 19" w sterowni do prezentacji obrazów z angiografu (live i referencyjnych) lub 1 monitor LCD min. 24" zintegrowany".

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 44 - Dotyczy zał. nr 2, pkt VI/1
Zamawiający wymaga, aby oferowany syste wyposażony był w „dodatkowy pakiet specjalistyczny algorytmów działających w czasie rzeczywistym, poprawiających jakość uzyskiwanego obrazu i umożliwiający obrazowanie z obniżoną dawką"
Uważamy, że jako ważnemu ośrodkowi w regionie Zamawiającemu powinno zależeć na tym, aby oferowane systemy wyposażone był w najbardziej zaawansowane rozwiązania, jakimi dysponują poszczególni producenci angiografów w zakresie poprawy jakości obrazu i obniżenia dawki promieniowania RTG (prosimy zauważyć, że obie te kwestie są silnie współzależne). W naszej ocenie obecne zapisy tego nie gwarantują. Czy w trosce o dobro pacjentów oraz o personel, stale narażony na promieniowanie jonizujące, Zamawiający zgodzi się doprecyzować treść tego parametru w następujący sposób:
„Wyposażenie w rozwiązania sprzętowe i programowe redukujące w czasie rzeczywistym dawkę promieniowania: CARE, Dose Wise, DoseRite lub równoważne (zgodnie z nomenklaturą producenta) i poprawiające jakość obrazu oraz umożliwiające obrazowanie z obniżoną dawką promieniowania: CLEAR, ClarityIQ lub równoważne (zgodnie z nomenklaturą producenta)"?

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 45 - Dotyczy zał. nr 2, pkt VI/8
Prosimy o wyjaśnienie, czy nie zaszła pomyłka pisarska. W pkt. VI/5 Zamawiający wymaga przetwarzania z głębokością min. 12 bitów. Konsekwencją winno być wymaganie w pkt. VI/8 pamięci obrazów w matrycy 1024 x 1024 x 12 bitów, a nie 1024 x 1024 x 10 bitów. Prosimy zauważyć, że różnica 2 bitów w zapisie przekłada się na 4-krotność wymaganej pojemności dyskowej!

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że zaszła pomyłka pisarska. W związku z powyższym Zamawiający zmienia treść pkt. VI/8 Załącznika nr 2 do SIWZ na następującą:

	8.
	Pamięć obrazów na HD aparatu (bez uwzględnienia dodatkowych konsol, dysków, pamięci zewnętrznych typu USB, nośników typu CD/DVD)
	≥ 50 000 obrazów w matrycy >  1024 na 1024 pikseli 

i głębokości min. 10 12 bit bez kompresji stratnej. Podać
	


Pytanie 46 - Dotyczy zał. nr 2, pkt VI/13
Zamawiający wymaga wyposażenia systemu cyfrowego w interfejs DICOM, w tym DICOM Worklist. Wnosimy o dopuszczenie - rozwiązania, w którym funkcja DICOM Worklist zostanie zapewniona przez system komputerowy stacji hemodynamicznej. Naszym zdaniem w interesie Zamawiającego jest jednokrotna, automatyczna rejestracja danych pacjenta w całym oferowanym systemie, dlatego funkcja DICOM Worklist powinna być wymagana w przewidywanym przez producenta miejscu rejestracji pacjenta (zgodnie z pkt. VII/1).

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza powyższe, zgodnie z odpowiedzią na Pytanie nr 3 z dnia 09.05.2019 r.
Pytanie 47 - Dotyczy zał. nr 2, pkt VII/5
Zamawiający wymaga integracji stacji hemodynamicznej z FFR i IVUS. Tak sformułowany wymóg jest dla nas niezrozumiały i uniemożliwia nam obliczenie ceny oferty. Zamawiający nie precyzuje, jakiego typu urządzeniami dysponuje i na czym ma polegać oczekiwana integracja. Prosimy o potwierdzenie, że udostępnienie wyjścia analogowego z możliwością kierowania na nie np. sygnału EKG z II. odprowadzenia dla potrzeb synchronizacji będzie spełnieniem wymogu Zamawiającego.

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że integracja polegająca na wyprowadzeniu obrazu FFR i IVUS na jeden z monitorów angiografii oraz wyprowadzenie sygnałów EKG i ciśnień na potrzeby systemu FFR/IVUS wraz z niezbędnym okablowaniem stołu do systemu IVUS spełnia wymogi Zamawiającego w zakresie określonym w pkt. VII ppkt.5 Załącznika nr 2 do SIWZ. Zamawiający dopuszcza także, aby integracja dotyczyła wyświetlania obrazu generowanego przez FFR i IVUS na monitorach w sali zabiegowej.
Pytanie 48 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §6 ust. 4
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na modyfikację w/w zapisów na: „Wynagrodzenie określone w ust. 2 zawiera wszystkie niezbędnie koszty związane z realizacją przedmiotu umowy, w tym ryzyko związane z okolicznościami, których nie można przewidzieć w chwili zawarcia umowy i wszystkie koszty zawarte między innymi w projekcie budowlanym oraz siły wyższej".
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 49 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §7 ust. 1
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na wykreślenie w §7, pkt 1 ,,(...)nr…. skoro numer rachunku ma być wskazany na fakturze.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 50 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §7 ust. 5 pkt b) i c)
Prosimy o potwierdzenie, że dokumenty wymienione w §7, pkt 5, ppkt b) i c) dotyczą podwykonawców i dalszych podwykonawców zgłoszonych zamawiającemu na etapie realizacji robót.

Odpowiedź: Zamawiający potwierdza powyższe.
Pytanie 51 - Dotyczy zał. nr 2, pkt XI/6
Okres dostępności części zamiennych dla wszystkich składowych przedmiotu zamówienia od daty sprzedaży przez min. 10 lat. Powyższe nie dotyczy oprogramowania i sprzętu komputerowego, dla którego Wykonawca zapewnia 5 letnią dostępność części zamiennych.
Przedmiotowa prośba ma na celu doprecyzowanie obowiązków Wykonawcy. Zwracamy uwagę, że żadne przepisy prawa ani krajowego (ustawa z dnia 20 maja 2010 roku o wyrobach medycznych) ani unijnego (dyrektywa Rady 93/42/EEC z 14.06.1993 roku dotycząca wyrobów medycznych) nie regulują kwestii dostępności części zamiennych i nie wskazują wprost jakiegokolwiek okresu ich gwarantowanej dostępności. Z uwagi na postęp technologiczny wyroby IT tj. komputery i oprogramowanie do nich, podlegają ciągłym zmianom i standardem jest ich wymiana na nowsze modele wcześniej, niż po 10 latach. Istotnym jest również fakt, że producenci komputerów i oprogramowania m.in. z uwagi na tak szybki postęp technologiczny, zazwyczaj nie utrzymują ich na stanie magazynowym w tak długim okresie. Z uwagi na powyższe,zobowiązanie do zapewnienia 10 letniej dostępności komputerów, części zamiennych do nich oraz oprogramowania w wersjach tożsamych z dostarczonymi przez Wykonawcę w wykonaniu niniejszej umowy, jest zobowiązaniem praktycznie niemożliwym do wykonania. Mając powyższe na uwadze uprzejmie prosimy o zmianę zapisu umownego zgodnie z powyższą propozycją.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 52 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §3 ust. 6
Czy Zamawiający akceptuje dostarczenie kodów dostępu do oprogramowania serwisowego po zakończeniu gwarancji podstawowej na urządzenie na każde życzenie Zamawiającego, ponieważ dla zapewnienia bezpiecznej eksploatacji urządzenia medycznego są one generowane na czas wykonywania naprawy i nie mogą być generowane „na przyszłość"?
W okresie gwarancji jedynym dysponentem kodów dostępu do oprogramowania serwisowego jest podmiot świadczący gwarancję, ponieważ niewłaściwe wykorzystanie oprogramowania serwisowego stanowi zagrożenie dla zdrowia i życia pacjentów oraz stanu urządzenia medycznego. W związku z tym prosimy o potwierdzenie, że intencją Zamawiającego jest uzyskanie kodów/haseł/kluczy serwisowych lub innych zabezpieczeń sprzętowych (m.in. dongli), których uzyskanie, po podpisaniu stosownego protokołu przekazania, umożliwi Zamawiającemu dostęp wyłącznie do oprogramowania serwisowego niezbędnego z technicznego punktu widzenia w celu wykonywania regulacji, testowania oraz serwisu/ utrzymania przedmiotowego urządzenia. Dodatkowo prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający będzie wymagał od potencjalnych podmiotów świadczących pogwarancyjne usługi serwisowe podpisania z Wykonawcą stosownej umowy licencji, która przeniesie wszelkie ryzyka i odpowiedzialności wynikające ze stosowania oprogramowania serwisowego na podmiot świadczący usługi serwisowe.

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że jego intencją jest uzyskanie kodów/haseł/kluczy serwisowych lub innych zabezpieczeń sprzętowych (m.in. dongli) – hardware i software, których uzyskanie, po podpisaniu stosownego protokołu przekazania, umożliwi Zamawiającemu dostęp wyłącznie do oprogramowania niezbędnego z technicznego punktu widzenia w celu wykonywania regulacji, testowania, serwisu/utrzymania oraz ewentualnych napraw pogwarancyjnych przedmiotowego urządzenia. W przypadku, gdy są one generowane na czas wykonywania naprawy i nie mogą być generowane „na przyszłość", Zamawiający dopuszcza ich dostarczenie na każde życzenie Zamawiającego w celu umożliwienia profesjonalnemu serwisantowi wykonanie ewentualnej naprawy pogwarancyjnej. Zamawiający nie będzie wymagał od potencjalnych podmiotów świadczących pogwarancyjne usługi serwisowe podpisania z Wykonawcą jakichkolwiek umów. Wszelkie usługi serwisowe Zamawiający po upływie okresu gwarancji zlecał będzie podmiotom uprawnionym do świadczenia tych usług zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami prawa.
Pytanie 53 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 7
Prosimy o rezygnację z tego wymagania, która uzasadniona jest faktem, że urządzenia takie jak objęte przedmiotowym postępowaniem składają się z tysięcy części, oprogramowań i podzespołów. Wymiana całego urządzenia, w sytuacji kiedy konieczna jest wymiana jedynie konkretnej części lub podzespołu byłaby niezasadna tak pod względem ekonomicznym, jak również organizacyjnym, logistycznym i terminowym.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe. Jednocześnie Zamawiający wskazuje, że zgodnie z treścią §11 ust.7 Istotnych postanowień umowy Zamawiający zastrzega sobie prawo żądania wymiany przedmiotu zamówienia na nowy, wolny od wad, jedynie w przypadku wystąpienia wady istotnej.
Pytanie 54 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 12
Producent urządzenia medycznego jest odpowiedzialny za skutki jego działania w całym okresie jego eksploatacji. Niewłaściwie wykonywane prace serwisowe stanowią zagrożenie dla życia i zdrowia pacjentów i dlatego powinny być wykonywane przez wykwalifikowane podmioty posiadające autoryzację producenta. Wykonawca nie może zobowiązać się w tym zakresie, skoro zamawiający nie może określić ceny takich usług - patrz: art. 29 ustawy Pzp. Tym bardziej, że interesy Zamawiającego chronią zastrzeżone kary umowne oraz prawo dochodzenia odszkodowania uzupełniającego. W związku z powyższym prosimy o rezygnację z tego wymagania.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe. Jednocześnie Zamawiający wyjaśnia, że w takim przypadku wszelkie usługi serwisowe zlecał będzie podmiotom uprawnionym do świadczenia tych usług zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami prawa.
Pytanie 55 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 14
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na modyfikację w/w zapisu na: „Wykonawca udzieli gwarancji na wymienione podczas naprawy przedmiotu umowy podzespoły zgodnie z gwarancją udzieloną przez producenta albo do upływu terminu gwarancji na całe urządzenie, w zależności który termin upłynie później".

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 56 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy w przypadku braku konieczności uzyskania decyzji pozwolenia na budowę konieczne będzie wprowadzenie osób pełniących samodzielne funkcje w budownictwie (tj. inżynierów z uprawnieniami branżowymi ) ?

Odpowiedź: Zamawiający potwierdza powyższe - wprowadzenie osób pełniących samodzielne funkcje w budownictwie będzie konieczne.

Pytanie 57 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy Szpital zezwoli na ustawienie kontenerów na odpady budowlane pod oknami planowanej Inwestycji? Umożliwi to usunięcie odpadów bez konieczności transportu ich przez teren przychodni a co za tym idzie zniwelowanie zanieczyszczenia i przyśpieszenie prac.

Odpowiedź: Szczegółowa lokalizacja kontenerów na odpady budowlane zostanie uzgodniona na etapie realizacji prac adaptacyjnych.

Pytanie 58 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy w przypadku konieczności montażu centrali wentylacyjnej Szpital zezwoli na usytuowanie jej w pomieszczeniach technicznych bezpośrednio pod pracownią. Jeśli nie proszę o wskazanie innej lokalizacji.

Odpowiedź: Szczegółowa lokalizacja centrali wentylacyjnej zostanie uzgodniona na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 58 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy Szpital zezwoli na prowadzenie wyrzutu i czerpni instalacji wentylacyjnej z rur stalowych (lub innych) po elewacji obiektu. Powietrze zjonizowane należy wyrzucić ponad dach obiektu.

Odpowiedź: Szczegółowe rozwiązania i lokalizacja w zakresie instalacji wentylacyjnej zostaną uzgodnione na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 59 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy Szpital dysponuje źródłem chłodu do zasilenia instalacji klimatyzacyjnej planowanego przedsięwzięcia?

Proszę o ewentualne wskazanie miejsca możliwego wpięcia się do instalacji. Jeśli nie ma możliwości korzystania z istniejącej instalacji chłodu czy dopuści możliwość montażu jednostek zewnętrznych układów typu „split" na elewacji obiektu w sąsiedztwie już istniejących?

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że nie dysponuje źródłem chłodu do zasilenia instalacji klimatyzacyjnej planowanego przedsięwzięcia. Szczegółowe rozwiązania i lokalizacja w zakresie instalacji chłodu zostaną uzgodnione na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 60 - Dotyczy zapisów SIWZ
Proszę o wskazanie kategorii przewodów teletechnicznych oraz punktu dystrybucji sygnału do którego należy doprowadzić instalację informatyczną oraz czy nie mam przeciwskazań gwarancyjnych wykonawców serwerowni co do ingerencji istniejący układ.

Odpowiedź: Na terenie pracowni powinien powstać Lokalny Punkt Dystrybucyjny (LPD), który musi być podłączony do głównego punktu dystrybucyjnego szpitala (znajdującego się przy Ogólnej  Izbie Przyjęć) łączem światłowodowym jednomodowym 6 włókien (3 połączenia). LPD musi się składać z zamykanej szafy dystrybucyjnej – z możliwością przyszłościowej rozbudowy – zapas minimum wolnych 5U.  Lokalizacja LPD oraz kanałów doprowadzających strukturę sieci informatycznej musi posiadać możliwość dołożenia - przyszłościowej rozbudowy o nowe punktu sieci logicznej (kanały teletechniczne prowadzące od korytarza do szafy LPD). Przewody sieci LAN kat. 6. LPD musi być wyposażony w switch DGS-1510-52x lub równoważny zawierający  4 moduły miniGBIC jednomodowe (kompatybilne z urządzeniami D-link) oraz 4 patchcordy światłowodowe jednomodowe LC-LC. Patchpanel światłowodowy w LPD (pracownia) wyposażony w gniazda LC podłączony do szpitalnego punktu dystrybucyjnego – rozszycie na istniejącym patchpanelu z gniazdami typu LC.
Nie ma przeciwwskazań gwarancyjnych do ingerencji w główny punkt dystrybucyjny.
Pytanie 61 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy należy przewidzieć demontaż starych urządzeń klimatyzacyjnych i uwzględnić bilans cieplny w planowanych nowych urządzeniach dla pomieszczeń technicznych (piwnica). Jeśli tak proszę o wskazanie obecnej mocy cieplnej którą należy uwzględnić przy doborze nowych urządzeń.

Odpowiedź: Zamawiający informuje, że w pomieszczeniach nr 1 i nr 2 głównej rozdzielni elektrycznej – piwnica (oznaczenia pomieszczeń zgodne z rysunkiem – załącznik 10A) zamontowano po jednym układzie klimatyzacji DAIKIN FTX50KMV1B. Wydajność chłodnicza każdego urządzenia – 5,0 kW  ; wydajność grzewcza 6,0 kW.  Urządzenia są na gwarancji. 

Układy klimatyzacji zamontowano z uwagi na znajdujący się w pomieszczeniu nr 2 UPS SOCOMEC CP MASTERYS MC o mocy 30 kVA.

Wykonawca na etapie projektowania dokona oceny: czy istniejące układy klimatyzacji są wystarczające dla istniejących i  nowych urządzeń, czy też  istniejący układ należy uzupełnić o dodatkowy układ klimatyzacji lub czy zachodzi konieczność demontażu istniejących jednostek i zastąpienie ich bardziej wydajnymi. W przypadku doboru nowych urządzeń należy uwzględnić moc cieplną wydzielaną przez istniejące urządzenia.

 Pytanie 62 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy szpital planuje ograniczenie prowadzenia prac remontowo - budowlanych w danych godzinach ze względu na sąsiedztwo przychodni?

Odpowiedź: Zamawiający nie planuje ograniczenia prowadzenia prac remontowo - budowlanych w danych godzinach ze względu na sąsiedztwo przychodni. Niezależnie od powyższego terminy wszelkie prac o uciążliwym charakterze winny być uprzednio uzgodnione z Zamawiającym.

Pytanie 63 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy adaptowana część szpitala jest wyposażona w instalację SAP lub DSO jeśli tak proszę o określenie warunków wpięcia do sieci w związku z koniecznością uzyskania odpowiednich licencji.

Odpowiedź: Zamawiający posiada instalację SAP, jest właścicielem centrali i dysponuje kodami do wpięcia do sieci.
Pytanie 64 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy Szpital zezwoli ewentualne zwężenie korytarza o istniejącą wnękę sąsiadującą z obecnie wykorzystywanym pomieszczeniem zabiegowym w celu uzyskania optymalnej przestrzeni dla pracy urządzenia (angiografu)?

Odpowiedź: Zamawiający zezwoli na zlicowanie istniejącej wnęki z linią ścian pozostałej cześci korytarza.

Pytanie 65 - Dotyczy zapisów SIWZ
Czy Szpital dopuści możliwość wpięcia się z gazami medycznymi w korytarzu piwnicy bezpośrednio pod planowaną realizacją. Jeśli nie proszę o wskazanie innego miejsca włączenia się w instalację gazów medycznych.

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza możliwość wpięcia się gazami medycznymi na poziomie piwnicy wyłącznie w przypadku stwierdzonego na etapie projektowania braku możliwości technicznej wykorzystania istniejącej instalacji gazów medycznych w obszarze planowanej adaptacji pomieszczeń na parterze. W przeciwnym razie należy wykorzystać istniejącą instalację gazów medycznych w obszarze planowanej adaptacji pomieszczeń na parterze.
Pytanie 66 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 7
Prosimy o potwierdzenie, że w przypadku 4 awarii wymianie podlega moduł, podzespół dotknięty awarią.

Odpowiedź: Zamawiający potwierdza powyższe.

Pytanie 67 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 8
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na modyfikację w/w zapisów na: „Wykonawca gwarantuje dostępność części zamiennych zainstalowanego sprzętu medycznego wraz z aparaturą towarzyszącą przez okres min. 10 lat od daty zawarcia niniejszej umowy, z zastrzeżeniem, że dla sprzętu IT okres ten wnosi lat 5." Przedmiotowa prośba ma na celu doprecyzowanie obowiązków Wykonawcy. Zwracamy uwagę, że żadne przepisy prawa ani krajowego (ustawa z dnia 20 maja 2010 roku o wyrobach medycznych) ani unijnego (dyrektywa Rady 93/42/EEC z 14.06.1993 roku dotycząca wyrobów medycznych) nie regulują kwestii dostępności części zamiennych i nie wskazują wprost jakiegokolwiek okresu ich gwarantowanej dostępności. Z uwagi na postęp technologiczny wyroby IT tj. komputery i oprogramowanie do nich, podlegają ciągłym zmianom i standardem jest ich wymiana na nowsze modele wcześniej, niż po 10 latach. Istotnym jest również fakt, że producenci komputerów i oprogramowania m.in. z uwagi na tak szybki postęp technologiczny, zazwyczaj nie utrzymują ich na stanie magazynowym w tak długim okresie. Z uwagi na powyższe, zobowiązanie do zapewnienia 10 letniej dostępności komputerów, części zamiennych do nich oraz oprogramowania w wersjach tożsamych z dostarczonymi przez Wykonawcę w wykonaniu niniejszej umowy, jest zobowiązaniem praktycznie niemożliwym do wykonania.
Mając powyższe na uwadze uprzejmie prosimy o zmianę zapisu umownego zgodnie z powyższa propozycją.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.

Pytanie 68 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 14
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na modyfikację w/w zapisów na: „W przypadku usunięcia wad okres gwarancji jakości w zakresie dokonanej naprawy biegnie na nowo. Wszelkie interwencje serwisowe skutkują przedłużeniem gwarancji o czas naprawy urządzenia".
Prosimy o zmianę celem doprecyzowania - doprecyzowania zgodnego z przepisami kdeksu cywilnego.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 69 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §11 ust. 15
Czy Zamawiający, celem doprecyzowania, wyrazi zgodę na modyfikację w/w zapisów na: „Zamawiający będzie realizować uprawnienia z tytułu rękojmi za wady niezależnie od uprawnień wynikających z gwarancji jakości. Zasady usuwania wad fizycznych w ramach rękojmi (w tym uprawnienia Kupującego z tego tytułu i obowiązki Sprzedającego w tym zakresie) są takie same jak w przypadku usuwania wad fizycznych w ramach gwarancji"

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 70 - Dotyczy zał. nr 9, Umowa, §12 ust. 3
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na modyfikację w/w zapisów na: „Zamawiający zastrzega sobie prawo dochodzenia odszkodowania przenoszącego wysokość zastrzeżonej kary umownej na zasadach ogólnych, w przypadku gdy wysokość poniesionej szkody przekracza wysokość kar umownych, z zastrzeżeniem, że Wykonawca ponosi bez ograniczeń umownych 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 umowy netto. Wykonawca nie ponosi 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: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 71 – dotyczy zapisów SIWZ

Czy Zamawiający może wskazać dokumenty, które trzeba załączyć do oferty?

Odpowiedź: Oferta Wykonawcy winna składać się z następujących elementów – załączników do SIWZ: Załącznik nr 1 – Formularz oferty, Załącznik nr 2 – Specyfikacja techniczna, Załącznik nr 3 – JEDZ, Załącznik nr 7 - Wykaz części zamówienia, której wykonanie wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcom. Pozostałe żądane w SIWZ dokumenty i oświadczenia winny zostać złożone na wezwanie Zamawiającego, z zastrzeżeniem, że Załącznik nr 4 - Oświadczenia wykonawcy o przynależności albo braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej Wykonawca składa  w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp.
Pytanie 72

Czy Zamawiający, w celu umożliwienia zdalnej diagnostyki zapewni łącze internetowe o przepustowości minimum 2Mbps (Upload/Download), ze stałym adresem IP, wraz z urządzeniem sieciowym Zamawiającego umożliwiającym zestawienie tunelu VPN typu IPsec?

Odpowiedź: Zamawiający umożliwia zestawienie szyfrowanego tunelu na umotywowane żądanie serwisu (odblokowanie komunikacji na szpitalnym UTM). Po stronie Wykonawcy zostaje zapewnienie urządzeń umożliwiających zestawienie takiego połączenia. 

Pytanie 73

W przypadku braku zgody na uruchomione zdalnej diagnostyki z wykorzystaniem urządzenia sieciowego Zamawiającego czy Zamawiający zgodzi się na uruchomienie zdalnej diagnostyki z wykorzystaniem urządzenia sieciowego Wykonawcy i zapewni łącze o przepustowości minimum 2Mbps (Upload/Download) ze stałym adresem IP, umożliwiające zestawienie tunelu VPN typu IPsec?

Odpowiedź: Zamawiający umożliwia zestawienie szyfrowanego tunelu na umotywowane żądanie serwisu (odblokowanie komunikacji na szpitalnym UTM). Po stronie Wykonawcy zostaje zapewnienie urządzeń umożliwiających zestawienie takiego połączenia.

Pytanie 74

Czy w przypadku braku odpowiedniego łącza Zamawiający zgodzi się na uruchomienie zdalnej diagnostyki z wykorzystaniem urządzenia sieciowego Wykonawcy z modułem 3G opłacanym przez Wykonawcę?

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe – wszelka komunikacja z zewnętrznymi sieciami musi odbywać się poprzez szpitalny UTM.

Pytanie 75 - Dotyczy wzoru umowy § 11 ust. 5  oraz Załącznika nr 2 do siwz pkt. XI.3: 
Czy Zamawiający wyrazi zgodę, aby czas reakcji serwisu przy wykorzystaniu zdalnej diagnostyki wynosił ≤2h w dni robocze od 7.30 do 18.00?

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 76 

Dotyczy wzoru umowy § 11 ust. 7:Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zmianę brzmienia tego punktu na następujący: „Dopuszcza się dwie naprawy tego samego elementu lub podzespołu w okresie gwarancji. W przypadku trzeciej usterki tego samego elementu lub podzespołu zostanie on wymieniony na nowy. W przypadku braku technicznej możliwości wymiany samego podzespołu na nowe zostanie wymienione całe urządzenie.” Urządzenie będące przedmiotem umowy jest zbudowane z niezależnie działających części/modułów. Nieuzasadniona byłaby sytuacja, w której Zamawiający wymagałby wymiany całego sprzętu, a niesprawna byłaby tylko część urządzenia, którego całość, poza tym działa bez zarzutu. Wymiana wadliwego modułu w takich przypadkach chroni słuszny interes Zamawiającego, a Wykonawcy umożliwi rzetelną kalkulację ceny i przedstawienie najkorzystniejszej oferty.
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe
Pytanie 77 - Dotyczy wzoru umowy § 11 ust. 12:
prosimy o odstąpienie od zapisu umowy w § 11 ust. 12.Wykonawca nie może ponosić ryzyka związanego z konsekwencjami działań serwisowych podmiotów niezależnych od Wykonawcy i o nieznanych dla Wykonawcy kompetencjach i systemie zapewnienia jakości świadczonych usług. Wykonawca nie może być zmuszany do ponoszenia odpowiedzialności z tytułu rękojmi i/lub gwarancji dla aparatu, w którym mogły zostać dokonane naprawy lub modyfikacje niezgodne z zaleceniami producenta i stanowiące potencjalne zagrożenie bezpieczeństwa obsługi i pacjentów badanych za pomocą aparatu. Chcemy również zauważyć, że zapis umowy może potencjalnie obciążać Wykonawcę odpowiedzialnością za szkodę wyrządzoną przez inny podmiot, a więc jest niezgodny z art. 361 § 1 kc”.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 77 - Dotyczy wzoru umowy § 11 ust. 14:
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na uzupełnienie tego punktu o następujące zdanie: "Gwarancja na lampę RTG jest nieodnawialna, tj. niezależnie od jej wymiany lub wymian w okresie gwarancji, upłynie ostatecznie w dniu upływu podstawowego okresu gwarancji." Z uwagi na fakt, iż lampa RTG jest elementem zużywalnym i możliwe, że będzie podlegała wymianie w okresie gwarancji z uwagi na zużycie wynikające z intensywnego używania, Wykonawca prosi o potwierdzenie, iż gwarancja na lampę RTG (niezależnie od jej wymiany) jest nieodnawialna, tj. upłynie ostatecznie w dniu upływu podstawowego okresu gwarancji.

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 78 - Dotyczy wzoru umowy § 12 ust.1 b), c), e) f): 
W naszej ocenie zaproponowane kary umowne są rażąco wysokie. Na rynku wyrobów medycznych przyjęło się, iż wysokość kary to 0,1-0,2% za dzień zwłoki w wykonaniu zamówienia. W związku z tym, prosimy o obniżenie kary umownej do przyjętego w branży poziom

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe.
Pytanie 79 - Dotyczy Załącznika nr 2 do siwz pkt. IX.7:
Czy Zamawiający zaakceptuje osłony na tarczycę wykonane z materiałów, które nie są ognioodporne?
Odpowiedź: Zamawiający wyraża zgodę na powyższe, zgodnie z odpowiedzią na Pytanie nr 12 powyżej.
Pytanie 80 - Dotyczy siwz pkt. 6.2. ppkt. 2.2 i 2.3 „Zdolność techniczna lub zawodowa”. 
Wnosimy o usunięcie treści ppkt. 2.3, gdyż stanowi powielenie treści z ppkt. 2.2 tj. „dysponuje lub będzie dysponował osobami zdolnymi do wykonania zamówienia, które skieruje do realizacji zamówienia, w tym co najmniej: 1 osobą posiadającą uprawnienia do projektowania w specjalności konstrukcyjno - budowlanej bez ograniczeń, 1 osobą posiadającą uprawnienia do projektowania w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci instalacji i urządzeń cieplnych, wentylacyjnych, gazowych, wodociągowych i kanalizacyjnych  bez ograniczeń, 1 osobą posiadającą uprawnienia do projektowania w specjalności instalacyjnej w zakresie sieci, instalacji i urządzeń elektrycznych bez ograniczeń, posiadającymi aktualny wpis na listę członków właściwej izby samorządu zawodowego z określonym w nim terminem ważności”.
Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody na powyższe. Jednocześnie Zamawiający zwraca uwagę Wykonawców na fakt, że w punkcie 6.2 ppkt. 2.2 SIWZ wyspecyfikowane są wymagania osoby posiadające uprawnienia do kierowania robotami w poszczególnych branżach, zaś w 6.2 ppkt. 2.3 SIWZ osoby uprawnione do projektowania w poszczególnych specjalnościach.
Pytanie 81 

Zwracamy się z prośbą o potwierdzenie, iż zgłoszenie wniosków o odbiór pracowni hemodynamiki do niezbędnych służb (np.Sanepid) leży w gestii Zamawiającego. 

Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Zamawiający przypomina, że zgodnie z pkt. 3.1. ppkt.1 e) przedmiot zamówienia obejmuje wykonanie na koszt Wykonawcy pomiarów specjalistycznych i odbiorczych ( akceptacyjnych) po uruchomieniu aparatu wymaganych przepisami prawa (Prawo atomowe i Rozporządzeni Ministra Zdrowia z dn. 12 listopada 2015r) i uzyskanie w imieniu Zamawiającego zezwolenia na uruchomienie pracowni hemodynamiki. Zgłoszenie wniosków o odbiór pracowni hemodynamiki do niezbędnych służb (np.Sanepid) leży w gestii Wykonawcy (na podstawie pełnomocnictwa udzielonego mu przez Zamawiającego). 
Pytanie 82

Zwracamy się z prośbą o potwierdzenie, iż uzyskanie odbiorów pracowni hemodynamiki od niezbędnych służb (np.Sanepid) leży w gestii Zamawiającego.  

Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Zamawiający przypomina, że zgodnie z pkt. 3.1. ppkt.1 e) przedmiot zamówienia obejmuje wykonanie na koszt Wykonawcy pomiarów specjalistycznych i odbiorczych ( akceptacyjnych) po uruchomieniu aparatu wymaganych przepisami prawa (Prawo atomowe i Rozporządzeni Ministra Zdrowia z dn. 12 listopada 2015r) i uzyskanie w imieniu Zamawiającego zezwolenia na uruchomienie pracowni hemodynamiki.  Uzyskanie odbiorów pracowni hemodynamiki od niezbędnych służb (np.Sanepid) leży w gestii Wykonawcy (na podstawie pełnomocnictwa udzielonego mu przez Zamawiającego). 
Pytanie 83

Zwracamy się z prośbą o potwierdzenie, iż czas który jest niezbędny na uzyskanie zezwolenia na uruchomienie pracowni hemodynamiki (od momentu złożenia wniosku do momentu uzyskania zezwolenia) nie będzie liczony w ramach terminu przewidzianego na realizację zadania. Chcielibyśmy zwrócić uwagę, iż ani Zamawiający ani Wykonawca nie ma wpływu na czas wydania decyzji administracyjnych. 

Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Czas niezbędny na uzyskanie zezwolenia na uruchomienie pracowni hemodynamiki jest wliczony w termin przewidziany na realizację zadania.

Pytanie 84

W ramach realizacji zadania Zamawiający oczekuje instalację, uruchomienie, kalibrację angiografu oraz szkolenia. Chcielibyśmy zwrócić uwagę, iż wykonanie szkoleń jest możliwe wyłącznie po formalnych odbiorach pomieszczeń przez uprawnione instytucje. Równocześnie należy zaznaczyć, że termin odbioru pomieszczeń przez instytucje urzędowe jest całkowicie niezależny od Dostawcy urządzeń. W związku z powyższym zwracamy się z prośbą o potwierdzenie, iż Zamawiający w ramach określonego terminu realizacji zadania wyrazi zgodę na wykonanie wyłącznie szkolenia z bezpiecznej obsługi urządzeń przy deklaracji Wykonawcy, że szkolenia aplikacyjne zostaną wykonane w terminie i wymiarze uzgodnionym wspólnie z Zamawiającym.

Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Czas niezbędny na przeprowadzenie kompletu szkoleń jest wliczony w termin przewidziany na realizację zadania.

Pytanie 85

Zwracamy się z prośbą o podanie informacji jaka jest wysokość kondygnacji bezpośrednio pod projektowaną nową pracownią hemodynamiki?

Odpowiedź: Wymiary zostały podane w szkicach załączonych do SIWZ – Załącznik nr 10. Wysokość podana jest rozumiana jako wysokość w świetle pomieszczeń.
Pytanie 86

Zwracamy się z prośbą o podanie jakie pomieszczenia będą się znajdowały bezpośrednio nad nowej pracowni hemodynamiki? 

Odpowiedź: Bezpośrednio nad nową pracownią hemodynamiki będzie się znajdował Oddział Położniczy , w tym sale łóżkowe dla matek z noworodkami oraz kuchenka oddziałowa.
Pytanie 87

Zwracamy się z prośbą o podanie jakie pomieszczenia będą się znajdowały bezpośrednio pod nowej pracowni hemodynamiki? 

Odpowiedź: Bezpośrednio pod nową pracownią hemodynamiki (pod pomieszczeniami przeznaczonymi przez Zamawiającego do adaptacji)  na poziomie piwnicy znajdują się następujące pomieszczenia:

- główna rozdzielnia elektryczna Budynku Głównego Szpitala,

- pokój socjalny pracowników Działu Utrzymania Czystości i Transportu Wewnętrznego.

Pytanie 88

Zwracamy się z prośbą o podanie jakie pomieszczenia będą się znajdowały bezpośrednio wokół nowej pracowni hemodynamiki? 

Odpowiedź: Obecnie wokół pomieszczeń przeznaczonych do adaptacji pod nową pracownię hemodynamiki  znajdują się następujące pomieszczenia:

-  obok pomieszczenia nr 1 (przeznaczonego do adaptacji) znajduje się 1 pomieszczenie, w   którym jest  

    informacja szpitala, szatnia i ksero,

-  obok pomieszczenia nr 4 (przeznaczonego do adaptacji)  znajduje się pomieszczenie poradni 

     ginekologiczno – położniczej,

-  naprzeciwko pomieszczeń  1,2,3,4 (przeznaczonych do adaptacji) jest korytarz o szerokości 2,4 m, który  

    jest jednocześnie poczekalnią dla pacjentów,

- po drugiej stronie korytarza znajduje się pracownia RTG2, punkt diabetologiczny, pomieszczenie 

     techników RTG, kabina dla pacjentów, pracownia RTG1.
Pytanie 89

Zwracamy się z prośbą o potwierdzenie, iż wyposażenie pracowni hemodynamiki w meble, leży w gestii Zamawiającego? 

Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Wyposażenie pracowni hemodynamiki w meble leży po stronie Wykonawcy. Wyposażenie winno być zgodne ze sporządzoną przez Wykonawcę i zaakceptowaną przez Zamawiającego dokumentacją projektową.

Pytanie 90

W przypadku zapewniania wyposażenia pracowni hemodynamiki w meble przez Oferenta prosimy o dokładną specyfikację tego wyposażenia.

Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Wyposażenie pracowni hemodynamiki w meble leży po stronie Wykonawcy. Wyposażenie winno być zgodne ze sporządzoną przez Wykonawcę i zaakceptowaną przez Zamawiającego dokumentacją projektową.

Pytanie 91

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie, że w przypadku konieczności uzyskania pozwolenia na budowę, czas niezbędny na uzyskanie niezbędnych decyzji (maksymalnie do 65 dni), nie będzie liczony w ramach czasu realizacji zadania.
Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Zzas niezbędny na uzyskanie niezbędnych decyzji będzie liczony w ramach czasu realizacji zadania.

Pytanie 92

Czy Zamawiający przewiduje w ramach inwestycji  kompleksowy remont korytarza przy pracowni czy tylko niezbędne naprawy w związku z dostosowaniem pomieszczeń.
Odpowiedź: Zamawiający przewiduje w ramach inwestycji  tylko niezbędne naprawy korytarza przy pracowni z nawiązaniem do istniejącej stylistyki korytarza w uzgodnieniu z Zamawiającym.

Pytanie 93

Czy Zamawiający przewiduje w ramach inwestycji  wykonanie pomieszczenia WC?

Odpowiedź: Zamawiający przewiduje wykonanie pomieszczenia WC w ramach inwestycji, jeśli jest to wymagane przepisami prawa. W przeciwnym przypadku - w zależności od możliwości dostępności powierzchni w przeznaczonej na pracownię lokalizacji.
Pytanie 94

Prosimy Zamawiającego o informację jakiego typu strop znajduje się pod i nad adaptowaną pracownią?

Odpowiedź: Pod adaptowaną pracownią strop wykonany jest w formie płyty żelbetowej. Nad adaptowaną pracownią jest strop Ackermana.

Pytanie 95

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie, w przypadku konieczności zaadoptowania pomieszczeń piwnicy, że Wykonawca nie będzie zobowiązany do naprawy/remontu pionowych izolacji przeciwwodnych zewnętrznych ścian budynku.
Odpowiedź: Zamawiający nie potwierdza powyższego. Zgodnie z treścią pkt. 3.1 ppkt. 3 SIWZ: „Zamawiający zamierza przeznaczyć na potrzeby  uruchomienia pracowni hemodynamiki max. 4 pomieszczenia znajdujące  się na parterze budynku głównego (nad rozdzielnią głównego zasilania) i jedno pomieszczenie znajdujące się pod tymi pomieszczeniami na poziomie piwnicy z  ew. przeznaczeniem na pomieszczenie techniczne. W przypadku wykorzystania tego pomieszczenia należy uwzględnić roboty dostosowawcze niezbędne do przeprowadzenia dla celu, któremu to pomieszczenie ma służyć. Rozkład pomieszczeń i orientacyjne  wymiary przedstawiono w Załączniku nr 10.”

Pytanie 96

Prosimy o udostępniane na stronie www Zamawiającego archiwalnego projektu konstrukcji stropów budynku.
Odpowiedź: Zamawiający nie posiada archiwalnego projektu stropów budynku.
Pytanie 97

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie  możliwości wykonania ścianek działowych w systemie suchej zabudowy (podwójna płyta gk na stelażu metalowym z wypełnieniem wełną mineralną).
Odpowiedź: Zastosowane materiały oraz sposób wykonania ścianek działowych z uwzględnieniem zasad ochrony radiologicznej i PPOŻ winny zostać ujęte przez Wykonawcę w sporządzonej przez niego dokumentacji projektowej. 
Pytanie 98

Prosimy Zamawiającego o informację czy drzwi do pracowni angio mają być wyposażone w kontrolę dostępu?

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że wymaga, aby drzwi do pracowni były wyposażone w kontrolę dostępu. Zamawiający wymaga systemu sterowanego kodem cyfrowym wprowadzanym ręcznie z klawiatury wyposażonego w sygnał dźwiękowy.

Pytanie 99

Prosimy Zamawiającego o informację czy nowe drzwi do pracowni angio z ochroną radiologiczną mają być wyposażone w napęd (drzwi automatycznie otwierane)? Jeśli tak, prosimy o wskazanie ilości drzwi.
Odpowiedź: Zamawiający nie przewiduje drzwi wyposażonych w napęd.

Pytanie 100

Prosimy Zamawiającego o informację czy dopuszcza nowe drzwi do pracowni angio z ochroną radiologiczną typu AntiX (wykonane z laminowanej płyty warstwowej i aluminium)?

Odpowiedź: Zamawiający nie narzuca Wykonawcy konkretnej technologii. Stolarka drzwiowa musi spełniać wymogi prawa w zakresie ochrony radiologicznej i przepisów związanych. 

Pytanie 101

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie możliwości wykonania wykończenia ścian w sali zabiegowej, myjni lekarzy, przygotowania pacjenta wykładziną ścienną.
Odpowiedź: Zamawiający nie narzuca Wykonawcy konkretnej technologii. Wykończenie ścian w poszczególnych pomieszczeniach należy zaprojektować i wykonać zgodnie z aktualnymi przepisami obowiązującymi w tym zakresie z uwzględnieniem przeznaczenia pomieszczeń. Wykończenie ścian musi gwarantować powierzchnię łatwo zmywalną oraz odporną na powszechnie stosowane w służbie zdrowia środki do dezynfekcji.

Pytanie 102

Prosimy Zamawiającego o informację czy dopuszcza dostawę mebli dla wyposażenia pracowni, wykonanych z płyt meblowych posiadających atest dopuszczający do zastosowania w służbie zdrowia?

Odpowiedź: Zamawiający nie narzuca Wykonawcy konkretnej technologii. Meble w poszczególnych pomieszczeniach należy zaprojektować i zamontować zgodnie z aktualnymi przepisami obowiązującymi w tym zakresie z uwzględnieniem przeznaczenia pomieszczeń.
Pytanie 103

Prosimy Zamawiającego o informację czy wymagać będzie montażu rolet okiennych? Jeśli tak to czy należy przewidzieć rolety wewnętrzne?

Odpowiedź: Zamawiający będzie wymagał montażu rolet okiennych jedynie w przypadku pozostawienia przezierności stolarki okiennej po uwzględnieniu  przez Wykonawcę obowiązujących wymogów prawa w zakresie ochrony radiologicznej i przepisów związanych.

Pytanie 104

Czy Zamawiający dysponuje zapasem mocy 70 kVA dla zasilenia aparatu oraz urządzeń technologicznych?

Odpowiedź: Zamawiający dysponuje zapasem mocy 110 kVA dla zasilenia aparatu oraz urządzeń technologicznych pracowni hemodynamicznej.

Pytanie 105

Prosimy  Zamawiającego o podanie producenta urządzeń separacyjnych wykorzystywanych obecnie w szpitalu lub jakiego producenta Zamawiający preferuje?

Odpowiedź: Zamawiający posiada urządzenia separacyjne Bender.

Pytanie 106

Prosimy o informację w jakiej odległości od pracowni znajduję się rozdzielnia elektryczna, z której może być zasilony nowy aparat oraz urządzenia z nim związane?

Odpowiedź: Lokalizacja rozdzielni elektrycznej została w Załączniku nr 10 do SIWZ.

Pytanie 107

Czy Zamawiający oczekuje wykonania domofonu w pracowni?

Odpowiedź: Zamawiający nie narzuca Wykonawcy konkretnej technologii. Zamawiający wyjaśnia, że wymaga, aby drzwi do pracowni były wyposażone w kontrolę dostępu. Zamawiający wymaga systemu sterowanego kodem cyfrowym wprowadzanym ręcznie z klawiatury wyposażonego w sygnał dźwiękowy.

Pytanie 108

Czy Zamawiający oczekuje wykonania komunikacji interkom w pracowni?

Odpowiedź: Zamawiający wymaga wykonania komunikacji interkom w pracowni.

Pytanie 109

Czy nowo projektowana sieć komputerowa dla pracowni ma być wyposażona w lokalny punkt dystrybucyjny czy tylko wpięta do istniejącego LPD?
Odpowiedź:  Nowo projektowana sieć komputerowa dla pracowni ma być wyposażona w lokalny punkt dystrybucyjny. Nowo powstały LPD musi być podłączony do głównego punktu dystrybucyjnego szpitala (znajdującego się przy Ogólnej  Izbie Przyjęć) łączem światłowodowym jednomodowym 6 włókien (3 połączenia). LPD musi się składać z zamykanej szafy dystrybucyjnej – z możliwością przyszłościowej rozbudowy – zapas minimum wolnych 5U. Przewody sieci LAN kat. 6. Lokalizacja LPD oraz kanałów doprowadzających strukturę sieci informatycznej musi posiadać możliwość dołożenia - przyszłościowej rozbudowy o nowe punktu sieci logicznej (kanały teletechniczne prowadzące od korytarza do szafy LPD).
Pytanie 110

Prosimy o informację czy Zamawiający wymaga dostawy nowych urządzeń aktywnych sieci komputerowej? Jeśli tak, prosimy o szczegółową specyfikację.
Odpowiedź: Zamawiający  wymaga dostawy nowych urządzeń aktywnych sieci komputerowej : Switch DGS-1510-52x lub równoważny wyposażony w 4 moduły miniGBIC jednomodowe (kompatybilne z urządzeniami D-link) oraz 4 patchcordy światłowodowe jednomodowe LC-LC. Patchpanel światłowodowy w LPD (pracownia) wyposażony w gniazda LC podłączony do szpitalnego punktu dystrybucyjnego – rozszycie na istniejącym patchpanelu z gniazdami typu LC.

Pytanie 111

Prosimy o informację w jakiej odległości od pracowni znajduję się centrala p.poż. do której będzie możliwość wpięcia nowych czujek p.poż.? 

Odpowiedź: Obecnie w pomieszczeniach przeznaczonych do adaptacji są zainstalowane 2 czujki ppoż wpięte do centrali zlokalizowanej w budynku portierni w odległości ok. 80 m od adaptowanych pomieszczeń. Centrala ta posiada wolne miejsca do wpięcia dodatkowych czujek.
 Pytanie 112

Jeśli Zamawiający nie posiada wolnych miejsc w centrali p.poż. to prosimy o informację czy będzie wymagał od Wykonawcy dostawy i montażu nowej centralki p.poż.
Odpowiedź: Zamawiający posiada wolne miejsca centrali ppoż.
Pytanie 113

Prosimy o informację czy Zamawiający wymaga wykonania instalacji DSO dla pracowni? Jeśli tak prosimy o szczegółową specyfikację.
Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga wykonania instalacji DSO.
Pytanie 114

Prosimy Zamawiającego o potwierdzenie możliwości posadowienia centrali wentylacyjnej (ok. 500kg) i agregatu chłodzącego do centrali wentylacyjnej (ok. 150 kg) na terenie przyległym do budynku, na własnym cokole betonowym z dedykowanym ogrodzeniem i furtką.

Odpowiedź: Szczegółowa lokalizacja centrali wentylacyjnej zostanie uzgodniona na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 115

Jeśli Zamawiający nie dopuszcza posadowienia centrali went., agregatu WL na terenie przyległym prosimy o wskazanie miejsca montażu.
Odpowiedź: Szczegółowa lokalizacja centrali wentylacyjnej zostanie uzgodniona na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 116

Czy Zamawiający może określić jaki preferuje typ chłodzenia: freonowe czy glikolowe dla centrali wentylacyjnej?

Odpowiedź: Rodzaj czynnika chłodzącego musi wynikać z aktualnie obowiązujących przepisów prawa, w tym z przepisów o ochronie środowiska.

Pytanie 117

Czy Zamawiający może potwierdzić typ grzania powietrza w centrali wentylacyjnej  -  nagrzewnicą  elektryczną?

Odpowiedź: Typ grzania zostanie uzgodniony na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 118
Czy Zamawiający będzie wymagał w nowej centrali wentylacyjnej funkcji nawilżania?

Odpowiedź: Zamawiający wymaga instalacji wentylacyjnej spełniającej wymagania aktualnie obowiązujących przepisów prawa z uwzględnieniem przeznaczenia poszczególnych pomieszczeń pracowni.

Pytanie 119
Czy Zamawiający dopuszcza przebieg kanałów oraz  wyrzutni z centrali wentylacyjnej po elewacji budynku? 

Odpowiedź: Szczegółowe rozwiązania i lokalizacja w zakresie instalacji wentylacyjnej zostaną uzgodnione na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 120
Czy Zamawiający w przypadku dopuszczenia przebieg kanałów oraz  wyrzutni po elewacji budynku dopuszcza okucie kanałów blachą ocynkowaną?

Odpowiedź: Szczegółowe rozwiązania i lokalizacja w zakresie instalacji wentylacyjnej zostaną uzgodnione na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 121
Czy Zamawiający dopuszcza montaż klimatyzatorów typu Split w pomieszczeniach typu sterownia, pom. techniczne itp.?

Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza montaż klimatyzatorów typu Split wyłącznie w pomieszczeniu technicznym.

Pytanie 122
Czy zamawiający dopuszcza montaż jednostek zewnętrznych klimatyzatorów typu Split na elewacji?

Odpowiedź: Szczegółowe rozwiązania i lokalizacja w zakresie instalacji wentylacyjnej zostaną uzgodnione na etapie realizacji prac projektowych.

Pytanie 123
Czy Zamawiający posiada system BMS i czy będzie wymagał aby urządzenia wentylacyjno-klimatyzacyjne były do niego wpięte?

Odpowiedź: Zamawiający nie posiada systemu BMS, w związku z czym nie wymaga aby urządzenia wentylacyjno-klimatyzacyjne były do niego wpięte.
Pytanie 124
Jeśli Zamawiający nie posiada system BMS to czy będzie wymagał aby urządzenia wentylacyjno-limatyzacyjne były wyposażone w moduł BMS?

Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga powyższego.

Pytanie 125
Czy Zamawiający będzie wymagał dostawy i montażu umywalki chirurgicznej z blachy nierdzewnej? 

Odpowiedź: Zamawiający wymaga wyposażenia pomieszczeń pracowni zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa w tym zakresie z uwzględnieniem przeznaczenia poszczególnych pomieszczeń.

Pytanie 126
Czy Zamawiający może potwierdzić, że w przypadku konieczności wymiany  pionów instalacyjnych (wod-kan, c.w., c.o.) wymiana ma być wykonana tylko w obrębie zakresu opracowania (kondygnacji parteru)?

Odpowiedź: Zamawiający wyjaśnia, że w przypadku konieczności wymiany  pionów instalacyjnych (wod-kan, c.w., c.o.) wymiana ma być wykonana w zakresie niezbędnym wynikającym z projektu i umożliwiającym niezawodne funkcjonowanie pozostałej części budynku w zakresie instalacji.

Pytanie 127
Czy Zamawiający dysponuje,  w bezpośrednim sąsiedztwie z adaptowaną  pracownią,  rurociągiem gazów medycznych do którego będzie możliwość wpięcia nowej instalacji?

Odpowiedź: Zamawiający dysponuje instalacją  gazów medycznych w bezpośrednim sąsiedztwie  planowanej adaptacji pomieszczeń na parterze.

Pytanie 128
Czy Zamawiający będzie wymagał wykonania dla gazów medycznych w pracowni podtlenku azotu?

Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga powyższego.

 Informujemy, że zgodnie z wymogiem art. 38 ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zamówień Publicznych (t.j. Dz. U. z  2018 r. poz. 1986), stanowisko Zamawiającego zostało rozesłane do wszystkich wykonawców, którym przekazano SIWZ.
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