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Wykonawcy bioracy udzial w postepowaniu
na udzielenie zamdwienia publicznego

SPROSTOWANIE
ODPOWIEDZI
na zapytania w sprawie SIWZ

Szanowni Paristwo,

W zwigzku z wplynieciem w dniu 18.08.2017 r. do Zamawiajgcego prosby o usuniecie
niescistoSci (sprzeczno$ci) w wyjasnieniach oraz doprecyzowanie ponizszych odpowiedzi
w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego prowadzonym na podstawie przepiséw ustawy
z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zaméwiefi publicznych (t.j. Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z p6zn. zm.)
w trybie przetargu nieograniczonego, w przedmiocie:: Zakup tomografu komputerowego ze
stacjami lekarskimi opisowymi, strzykawka automatyczna do wstrzykiwarn kontrastu, peina
integracja ze szpitalnym systemem PACS i RIS wraz z dostosowaniem pomieszczen,
przeniesieniem tomografu i przeszkoleniem personelu na potrzeby SZOZnMiD w Poznaniu,
Zamawiajgcy dokonuje sprostowania udzielonych odpowiedzi z dnia 11.08.2018 . .

Tres¢ wspomnianej prosby jest nastepujgca :

Dotyczy odpowiedzi na pytanie 156,157 ktére powstajg w sprzecznoscig z odpowiedzig nr 175.
Pytanie Nr 156: dot. Zal. Nr 2 Formularz cenowy — Zestawienie wymaganych parametréw, pkt.
75

Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy wymaga dostepu jednoczasowego dla min. 7 uzytkownikow
w zakresie wszystkich opisanych aplikacji CT za wyjgtkiem tych przy ktérych podana jest konkretna
liczba wymaganych jednoczesnych uzytkownikow?

Odpowiedz: TAK.

Pytanie Nr 157: dot. Zal. Nr 2 Formularz cenowy — Zestawienie wymaganych parametréw, pkt.
96

Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy w punkcie 96 wymaga co najmniej jednej licencii
oprogramowania do automatycznej segmentacji watroby, ktéra ma byé zalnstalowana na jednej
z frzech wymaganych stacji opisowych?

Odpowiedz: Tak, wymagamy co najmniej jednej licenciji

Pytanie Nr 175: dotyczy pkt. 87-97 Zalacznika nr 2 do SIWZ (tabela: ZESTAWIENIE
WYMAGANYCH (GRANICZNYCH / MINIMALNYCH) PARAMETROW TECHNICZNYCH
I UZYTKOWYCH)
W pkt. 87 — 97 Zamawiajgcy opisuje zaawansowane aplikacie oprogramowania klinicznego,
jednoczesnie definiujgc w kazdym opisie liczbe jednoczesnych uzytkownikéw, mogacych korzystaé
z danej aplikaciji. Pragniemy zauwazy¢, ze takiego zdefiniowania brak w pkt. 87, 94, 96, 97, 98
Czy Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie funkcjonainosci opisanych:

e wpkt. 94, 96, 97, 98 dla min. jednego jednoczesnego uzytkownika

* w pkt. 87 dla min. dwéch jednoczesnych uzytkownikow.
Odpowiedz: Zamawiajacy udziela nastepujacych odpowiedzi:
- w pkt. 94,96 i 97 dla min. jednoczesnego uzytkownika
- w pkt. 98 zgodnie z SIWZ( min 7 jednoczesnym uzytkownikom)
- w pkt 87 dla min dwéch jednoczesnych uzytkownikéw.
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Zgodnie z odpowiedzig Nr. 156, Zamawiajgcy wymaga jednoczesnego dostepu dla min. 7
uzytkownikow w zakresie wszystkich opisanych aplikacji CT za wyjgtkiem tych przy ktérych podana
jest konkretna liczba wymaganych jednoczesnych uzytkownikéw.

Ponizej zgodnie z odpowiedzig Nr. 157, Zamawiajgcy odnosénie punktu 96 wymaga co najmniej jednej
licenciji dla tej funkcjonalnosci ( jest to jeden z punkiow, przy ktérych nie byta podana konkretna liczna
wymaganych jednoczesnych uzytkownikow).

Natomiast zgodnie z odpowiedzig Nr 175 , Zamawiajgcy wymaga:

co najmniej jednej licencji dla punktow 94,96 i 97 .

€0 najmniej dwoch jednoczesnych uzytkownikéw dla punktu 87.

Biorgc pod uwage odpowiedzi Nr 156 , zgodnie z ktérymi Zamawiajacy wymaga min 7 jednoczesnych
uzytkownikow w ww. punktach sie pojawia sprzecznos¢ w odpowiedziach Zamawiajgcego.

Zeby wyeliminowaé sprzecznosci:

Uprzejmie prosimy o potwierdzenie, ze ostatecznie Zamawiajgcy wymaga

- co najmniej jednej licencji ( min. Jeden uzytkownik) dla punktéw 94,96 i 97
- €0 najmniej dwoch jednoczesnych uzytkownikow dla punktu 87

Odpowiedz: Tak Zamawiajacy potwierdza, Ze wymaga:
- co najmniej jednej licencji ( min. jeden uzytkownik) dla punktéw 94,96 i 97
- co najmniej dwéch jednoczesnych uzytkownikéw dla punktu 87.

Jednoczesénie Zamawiajgcy informuje, iz pozostate zapisy w SIWZ wraz z zatgcznikami
pozostajg bez zmian.

Informuje, ze zgodnie z wymogiem art. 38 ust. 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo
zamowien publicznych (tj. Dz. U. z 2015 r. poz. 2164 z pdzn. zm.), stanowisko Zamawiajgcego
zostato rozestane do wszystkich wykonawcow, ktorym przekazano SIWZ.

Z powazaniem

Sprawe prowadzi: Katarzyna Gracz, tel. 61 850 62 21, e-mail: katarzyna.gracz@szoz.pl

Specjalistyczny Zespot Opicki Zdrowotnej nad Matka i Dzieckiem w Poznaniu
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