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Pismo: PZP-225/18/2017  Korfantów dnia: 24.01.2018 r. 

 

O D P O W I E D Z I 
na pytania w sprawie SIWZ 

 
 
Dotyczy postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie 
przetargu nieograniczonego na „Zakup, dostawa i montaż cyfrowego aparatu RTG z 
detektorem kości długich, konsoli technika, stacji diagnostycznej oraz cyfrowego 
aparatu RTG z ramieniem C”, w ramach projektu „Zakup sprzętu medycznego dla 
Opolskiego Centrum Rehabilitacji w Korfantowie Sp. z o.o. - dla potrzeb osób chorych 
na osteoporozę, choroby układu kostno-mięśniowego z województwa opolskiego", nr 
RPOP.10.01.01-16-0014/17-00. 
 
 

Pytanie nr 1, dotyczy: Kolumna podłogowa, pkt. 53. Minimalna odległość ogniska lampy od podłogi 
≤ 42 cm 
 Czy Zamawiający dopuści minimalną odległość ogniska lampy od podłogi o wartości 44 cm? 
Różnica jest niewielka i nie wpływa w żaden sposób na funkcjonalność systemu. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zamawiający dopuszcza. 

 
Pytanie nr 2, dotyczy: Kolumna podłogowa, pkt. 55. Obrót kolumny wokół osi poziomej +/- 180 
stopni 
 Czy Zamawiający dopuści obrót kolumny wokół osi poziomej w zakresie +/- 90 stopni? Z 
naszego doświadczenia wynika, że jest to  zakres zapewniający wykonanie całego spektrum badań 
klinicznych. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 3, dotyczy: Statyw kostno-płucny, pkt. 57. Minimalna wysokość blatu statywu liczona 
od podłogi do jego środka ≤ 40 cm 
 Czy Zamawiający dopuści minimalną odległość ogniska lampy od podłogi o wartości 42 cm? 
Przedstawiona różnica, zaledwie dwóch centymetrów, nie wpłynie negatywnie na funkcjonalność 
systemu. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie nr 4, dotyczy: detektor 2 szt. wifi, pkt. 67. Rozdzielczość panela detekcyjnego – całkowita ≥ 
2836 x 2336 pikseli 
2836x x 2336 pikseli – 0 pkt 
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 >2836 x 2336 pikseli -10 pkt 
>3000 x 3000 pikseli -20 pkt 
Oraz  pkt. 72. Maksymalna wielkość pojedynczego piksela ≤ 150 µm 
150 µm  - 0 pkt 
< 150 µm - 10 pk 
Pragniemy zwrócić uwagę że Zamawiający ustawił progi punktowe bazując na jednym konkretnym 
modelu detektora z produktów dostępnych na rynku i tylko dla niego konkretnie będzie tyczyła się 
ocena 0 pkt. Warto podkreślić, że wystarczy tu zmiana na poziomie jednego piksela – co z kolei jest 
kompletnie bez znaczenia klinicznego – tym samym jest to działanie sprzeczne z uczciwą konkurencją. 
Dodatkowo tak precyzyjne określenie wartości pikseli w każdej z osi nie ma żadnego znaczenia dla 
Zamawiającego – sam fakt ilości pikseli w osi X vs  Y nie jest kluczowy parametrem oceny w 
diagnostyce obrazowej – znacznie ważniejsza jest jakość obrazu i rozdzielczość przestrzenna. 
Dodatkowo Zamawiający stosuje analogiczną punktację za rozmiar piksela  < 150um, gdzie liczba 
pikseli jest wynikową rozmiaru piksela. W związku ze zdublowaniem punktacji w punktach 69 i 72 
prosimy o usunięcie punktacji lub jej modyfikację na proponowaną: 
<6MPX– 0 pkt 
≥6MPX pikseli -10 pkt 
≥9MPX pikseli -20 pkt 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zamawiający zmienia treść w załączniku nr 1 - opis przedmiotu zamówienia w pkt. 67 na następujący:   

 
Zamawiający chcąc zapewnić jak najwyższą jakość obrazowania wymaga jak najmniejszych wartości 
rozmiaru pikseli, dlatego pkt.68 - Maksymalna wielkość pojedynczego piksela ≤ 150 µm - pozostaje 
bez zmian. 
 
Pytanie nr 5, dotyczy: detektor 2 szt. wifi, pkt. 75. Obudowa włókno węglowe/aluminium 
 Czy Zamawiający dopuści obudowę wykonaną ze stopu węglowo-magnezowego? Pragniemy 
zauważyć, że materiał ten charakteryzuje się doskonałymi właściwościami mechanicznymi. Jego 
twardość oraz odporność na ściskanie jest na poziomie parametrów charakteryzujących aluminium. 
W związku z wymienionymi właściwościami materiału prosimy o potraktowanie opisanej obudowy za 
równoważną do aluminium/włókna węglowego. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 6, dotyczy: detektor 2 szt. wifi , pkt. 86. Waga panela detekcyjnego z baterią ≤ 4,5 kg 
 Prosimy o korektę oczywistej pomyłkę pisarką w punktacji – oraz rozważenie dodania 
dodatkowych punktów w przypadku ultralekkich detektorów jak poniżej: 
4,5 kg – 0 pkt 
<4,5 kg - 5 pkt 
<3 kg – 10 pkt 
W tym przypadku pożądanym parametrem, a więc także dodatkowo punktowanym, będzie lekkość 
detektora. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z SIWZ. 
 

69. 
Rozdzielczość panela detekcyjnego - 

całkowita 
≥ 2836 x 2336 pikseli  Brak oceny 
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Pytanie nr 7, dotyczy: Detektor 1 szt. wifi do uzyskania obrazu długich kości, pkt. 81. Pole 
obrazowania ≥ 43x124,5 cm 
 Czy Zamawiający dopuści detektor o polu obrazowania o wielkości 43,2 cm x 123,4 cm? 
Przedstawiona różnica zaledwie jednego cm nie wpłynie na funkcjonalność panelu. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zamawiający dopuszcza. 

 

Pytanie nr 8, dotyczy: Detektor 1 szt. wifi do uzyskania obrazu długich kości, pkt. 97. Wstępny 
podgląd zdjęcia po ≤ 20 sek. 
 Z racji możliwości tego typu detektorów do odczytu obrazu w częściach (np. 1/3) czy 
Zamawiający wymaga aby ≤ 20 sek było wartością podglądu zdjęć dla długiej projekcji (>43x120cm)? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zamawiający nie wymaga lecz dopuszcza rozwiązanie oparte na stitchingu 20 sek. dla pojedynczej 
ekspozycji.  
 
Pytanie nr 9, dotyczy: Detektor 1 szt. wifi do uzyskania obrazu długich kości,  
pkt. 86. Komunikacja detektora z oprogramowaniem aparatu bezprzewodowa 
pkt. 90. Praca detektora na dwóch bateriach jednocześnie 
pkt. 91. Pamięć detektora do przechowywania min 6 zdjęć 
 Czy Zamawiający dopuści metodę komunikacji detektora z oprogramowaniem akwizycyjnym 
w formie przewodowej? Tego typu detektor z racji wymiarów i wagi nie jest przenośny zatem 
bezprzewodowa metoda transmisji danych dla nich jest niepraktyczna. Dodatkowo warto zwrócić 
uwagę, że obecnie na rynku żadna firma nie oferuje detektora, gdzie tzn. sygnał jest zbierany 
jednorazowo a nie na zasadzie stitchingu, w formie bezprzewodowej. 
 
Zakładając, że Zamawiający wyrazi zgodę na przewodowe zasilanie detektora, czy Zamawiający uzna 
za rozwiązanie równoważne zastosowanie jednofazowego zasilacza (50/60HZ AC100-240V (+/-10%)) 
zamiast zastosowania baterii? Jest to rozwiązanie lepsze ze względów praktycznych i ekonomicznych 
(likwidujemy kwestię żywotności baterii oraz ich ładowanie) 
 
Zakładając, że Zamawiający wyrazi zgodę na przewodowe zasilanie detektora, czy Zamawiający 
rozważy usunięcie punktacji z pkt 91? W przypadku rozwiązania przewodowego nie ma potrzeby 
przechowywać zdjęć w pamięci detektora - wszystkie zdjęcia są od razu wysyłane na stację technika. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 10, dotyczy: Detektor 1 szt. wifi do uzyskania obrazu długich kości, pkt. 87. Scyntylator 
CsI 
 Czy Zamawiający dopuści scyntylator, którego budowa opiera się na GOS? W przypadku 
obrazowania kości długich scyntylator oparty na tlenku siarczku gadolinu jest wystarczający do 
ogólnego obrazowania radiograficznego. System ten jest też bardziej opłacalny z ekonomicznego 
punktu widzenia. 
Pragniemy zauważyć iż osiągalne w oferowanym przez nas rozwiązaniu parametry jakości obrazu 
dzięki unikalnym technologiom budowy detektora i dodatkowym elektronicznym układom redukcji 
szumów są porównywalne z niektórymi rozwiązaniami paneli opartymi na CsI. Dodatkowo warto 
zwrócić uwagę, że obecnie na rynku nie występują detektory do obrazowania kości długich, w 
przypadku których warstwa scyntylacyjna oparta byłaby na CsI. 
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Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 11, dotyczy: Detektor 1 szt. wifi do uzyskania obrazu długich kości, pkt. 88. Rozdzielczość 
panela detekcyjnego – całkowita ≤ 8228x2832 pikseli 
  
Prosimy Zamawiającego – zgodnie z pytaniem 4. o analogiczne rozważenie modyfikacji i rezygnację z 
tak precyzyjnego określania skali pikseli na osiach X/Y i określenie generalnej ilości megapikseli co ma 
konkretny wpływ na wynikową rozdzielczość przestrzenną obrazu odpowiednio: 
Rozdzielczość panela detekcyjnego – całkowita ≥ 22 pikseli 
I punktację odpowiednio: 
≥22 MPX <23MPX– 0 pkt 
≥ 23MPX – 10 pkt 
 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 

Pytanie nr 12, dotyczy: Konsola sterowania aparatem RTG z oprogramowaniem do obróbki zdjęć – 
1 kp, pkt. 115. Wykonywanie pomiarów – pomiar odległości, pomiar kąta. 
 Czy Zamawiający dopuści stację konsoli technika bez powyższych funkcji?  
Pragniemy zauważyć, iż wymagane funkcje(pomiar katów i odległości) nie mają zastosowania na 
stacji technika, a jedynie ma na celu ograniczenie konkurencji. Stacja technika nie jest stacja 
diagnostyczno-opisową zgodnie  z załącznikiem nr 1 do Rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie 
warunków bezpiecznego stosowania promieniowania jonizującego dla wszystkich rodzajów 
ekspozycji medycznej. 
Zwracamy się z prośbą o przeniesienie powyższego zapisu do opisu stacji lekarskiej.  
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z wymogami SIWZ. Pomiary te są niezbędne do wykonywania testów podstawowych aparatu 
RTG przez technika/IOR. 
 
Pytanie nr 13, dotyczy: Konsola sterowania aparatem RTG z oprogramowaniem do obróbki zdjęć – 
1 kp, pkt. 122. Algorytm przetwarzania obrazu, automatycznie dobierający parametry obróbki w 
zależności od:  wieku pacjenta, kolimacji, części badanej ciała, dawki ekspozycji, typu projekcji i 
pozycjonowania. 
 Czy Zamawiający dopuści konsolę technika z innowacyjną technologią wstępnego 
automatycznego rozpoznawania obrazu opartą na analizie histogramu do identyfikacji i lepszej 
wizualizacji różnic morfologicznych? Alternatywnie prosimy o modyfikację tego punktu jako 
„TAK/NIE” i o wprowadzenie punktacji. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 14, dotyczy: SIWZ rozdz. VI, pkt7. 
 Czy Zamawiający wyraża zgodę, aby  oświadczenie (załącznik nr 7) o „przynależności bądź 
braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej (o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23),”     
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wykonawca wysłał w terminie 3 dni od dnia przekazania lub zamieszczenia na stronie internetowej 
informacji z otwarcia ofert w formie skanu pocztą  elektroniczną, a następnie złożył w oryginale przez 
operatora pocztowego ? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tryb i forma dostarczania dokumentów została opisana w SIWZ w rozdziale VIII pkt.1 

 
Pytanie nr 15, dotyczy: OPZ rozdz.  pkt.133 - Stacja diagnostyczno-lekarska  
 Zamawiający wymaga oprogramowania diagnostycznego, natomiast nie precyzuje 
jego funkcjonalności, które dla użytkownika mogą okazać się kluczowe w codziennej pracy. 
Czy zamawiający będzie wymagał aby oprogramowanie posiadało następujące funkcje: 

- Oprogramowanie w języku polskim wraz z pomocą kontekstową 

- Instrukcja obsługi w języku polskim  

- Komunikacja poprzez Dicom 3.0 

- Stacja typu stand-alone, lokalna baza danych do czasowego przechowywania 

obrazów. 

- Operacje na obrazie min. zmianę jasności, kontrastu, porównywanie serii, pomiary 

geometryczne(min. Linijka, kąt, kąt otwarty) 

- Możliwość ręcznej kalibracji pomiaru 

- Oprogramowanie posiadające funkcje: powiększenia, przesunięcia obrazu  

- Konfigurowalne narządzie lupy – możliwość płynnej zmiany rozmiaru, powiększenia i 

zapisania ustawień, opcja maksymalnego powiększenia (pixel w pixel) 

- Pakiet dedykowanych narzędzi do pomiarów ortopedycznych do oceny min:  skoliozy, 

stawów biodrowych, goniometrii, haluksów 

- Możliwość wykonania wielu pomiarów ortopedycznych na jednym badaniu 

- Konfigurowalny panel wyboru pomiarów orto, wraz z miniaturami przedstawiającymi 

schematycznie wybraną metodę 

- Łatwy w użyciu tryb pomiarowy orto wraz z ilustrowanymi instrukcjami prowadzącymi 

przez kolejne kroki pomiaru 

- Pomiar skoliozy według dwóch różnych metod 

- Pomiar bioder według dwóch różnych metod 

- Możliwość łączenia obrazów z dedykowanych serii np. kości długich – (stitching) 

- Import plików DICOM z zewnętrznego nośnika( płyta CD/DVD, pendrive , dysk USB) 

- Export plików DICOM na zewnętrzny nośnik ( płyta CD/DVD, pendrive , dysk USB),  

- Export badań w jakości nie-diagnostycznej np. w formacie JPG na zewnętrzny nośnik ( 

płyta CD/DVD, pendrive , dysk USB), 

- Funkcjonalność węzła DICOM (na stacje mogą być wysyłane bezpośrednio badania z 

urządzenia lub serwera PACS) 

- Obsługa Query/Retrieve - możliwość ręcznego odpytania serwera PACS na podstawie 

zadanych kryteriów 
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Automatyczny Query/Retrieve w momencie otrzymania aktualnego badania system 
automatycznie odpytuje i pobiera z serwera PACS poprzednie badania pacjenta według 
zdefiniowanych kryteriów 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 16, dotyczy: OPZ rozdz.  pkt.132 - Stacja diagnostyczno-lekarska  

 Zamawiający wymaga 2 szt. Monitorów 2MP, zazwyczaj stacje diagnostyczne są 
konfigurowane również z dodatkowym trzecim monitorem sterującym do komfortowego 
przeglądania badań, czy w związku z tym zamawiający będzie wymagał: 

- Trzeci monitor sterujący min.19 cali – dotykowy 

- Oprogramowanie diagnostyczne z interfejsem obsługującym funkcje dotyku na 

monitorze sterującym. 

- W oprogramowaniu diagnostycznym funkcje wyświetlania i przeszukiwania listy 

badań i pacjentów oraz funkcje narzędziowe tylko na monitorze sterującym, monitory 

diagnostyczne służą wyłącznie do wyświetlania obrazów 

Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 17, 
 Ekspozycja z użyciem długiego detektora tj. jedna projekcja obejmująca cały obszar 
zainteresowania (całą powierzchnię detektora) wymaga zwiększonej odległości lampa-detektor. Jest 
to w zależności od parametrów ekspozycji min. 150-180 cm. 
Z posiadanych przez nas informacji wynika, że wymiary pomieszczenia przeznaczonego do instalacji 
przedmiotu zamówienia oraz usytuowanie sterowni uniemożliwią prawidłowy montaż.  
W związku w powyższym zwracamy się z prośbą o informację czy Zamawiający przygotuje i udostępni 
Wykonawcy takie pomieszczenie aby cały zestaw mógł pracować zgodnie z jego przeznaczeniem? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zamawiający nie posiada innego pomieszczenia, zestaw musi zostać zainstalowany w pomieszczeniu 
już wykorzystywanym jako pracownia RTG i spełniać założoną funkcjonalność. 
 
 
Pytanie nr 18, pkt. 45 
Zamawiający wymaga: „Uchwyty boczne dla pacjenta” 
 Czy Zamawiający zrezygnuje z tej funkcjonalności? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Nie, zgodnie z SIWZ 
 
Pytanie nr 19, pkt. 46 
Zamawiający wymaga: „Uchwyty boczne na kasety” 
 Czy Zamawiający zrezygnuje z tej funkcjonalności? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z SIWZ. 
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Pytanie nr 20, pkt. 52 
 Zamawiający wymaga: „Maksymalna odległość ogniska lampy od podłogi > 189 cm” 
  Czy zamawiający dopuści aparat z maksymalną odległością ogniska lampy od podłogi 
wynoszącą 180cm. 
Odległość taka jest maksymalną odległością stosowaną w obrazowaniu rentgenowskim. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zmawiający dopuści. 
 
Pytanie nr 21, pkt. 58 
Zamawiający wymaga: „Maksymalna wysokość blatu statywu liczona od podłogi do jego środka ≥ 
164 cm” 
  Czy zamawiający dopuści statyw z maksymalną wysokością statywu liczoną od podłogi do 
jego środka wynoszącą  150cm. Tak niewielka różnica nie powinna mieć dla Zamawiającego żadnego 
znaczenia. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zmawiający dopuści. 
 
Pytanie nr 22, pkt. 59 
Zamawiający wymaga: „Odległość detektor blat statywu ≤ ,5 cm” 
  Czy zamawiający dopuści  odległość większą niż wymagana do ≤ 8 cm” parametr ten nie ma 
znaczenia diagnostycznego. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zmawiający dopuści. 
 
Pytanie nr 23, pkt. 60 
Zamawiający wymaga:” Ekwiwalent pochłaniania płyty statywu mm Al. ≤ 0,5 mm Al” 
  Czy zamawiający dopuści Ekwiwalent pochłaniania płyty statywu mm Al. ≤ 0,8 mm Al. Tak 
niewielka różnica nie powinna mieć dla Zamawiającego żadnego znaczenia. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zmawiający dopuści. 
 
Pytanie nr 24, pkt. 62 

Zamawiający wymaga „Kratka przeciwrozproszeniowa stała  FDD 100 cm, 10:1”, co jest 
gorszym rozwiązaniem niż kratka ruchoma. 
Czy Zamawiający będzie wymagał aparatu rtg z lepszym rozwiązaniem -  z ruchomą kratką 
przeciwrozproszeniową ? 
Uzasadnienie 
Kratka przeciwrozproszeniowa stała może rzucać cień na detektor promieniowania, przez  co 
wprowadzono ruchome kratki przeciwrozproszeniowe. Kratka ruchoma jest więc udoskonaleniem 
kratki stałej, używanej w aparatach rentgenowskich poprzednich generacji. 
Poniżej cytat dotyczący działania kratki i podstaw fizycznych: 
"Kratka przeciwrozproszeniowa 
Promieniowanie rentgenowskie oddziałuje z materią, z której zbudowany jest organizm ludzki, 
głównie w dwóch procesach: efekcie Fotoelektrycznym oraz zjawisku Comptona. 
Efekt fotoelektryczny jest bardzo korzystny z punktu widzenia formowania obrazu. Skutkuje on 
bowiem absorpcją wyemitowaniem przez lampę fotonu rentgenowskiego. W przypadku Efektu 
Comptona, tylko część energii fotonu ulega absorpcji, zaś foton ulega rozproszeniu. 
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Rozpraszanie Comptonowskie jest zatem bardzo niekorzystne w obrazowaniu medycznym i 
prowadzi do zaszumienia uzyskiwanych obrazów. 
Aby przeciwdziałać docieraniu do detektora promieniowania rentgenowskiego fotonów 
rozproszonych stosowane są specjalne kratki. 
Kratki te składają z pasków materiału silnie pochłaniającego promieniowanie rentgenowskie, 
umieszczonych w obudowie wykonanej z tworzywa sztucznego. Tak wykonana kratka może jednak 
rzucać cień na detektor promieniowania. Problem ten rozwiązano wprowadzając ruch kratki w 
trakcie wykonywania zdjęcia, co prowadziło do rozmazania obrazu kratki na zdjęciu rentgenowskim. 
Kratka ruchoma jest nazywana również kratką Buckego. Zastosowanie kratek 
przeciwrozproszeniowych podnosi kontrast około 3-4 krotnie." 
Zródło cytatu:  
https://brain.fuw.edu.pl/edu/index.php/Obrazowanie:Obrazowanie_Medyczne/Metody_obrazowa
nia_medycznego_wykorzystuj%C4%85ce_promieniowanie_rentgenowskie 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zmawiający po dokonaniu analizy zmienia treść w załączniku nr 1 - opis przedmiotu zamówienia w 

pkt. 62  na następujący:   

62. 
Kratka przeciwrozproszeniowa 

ruchoma 
Tak   

Bez oceny 

 
Pytanie nr 25, pkt. 64 
Zamawiający wymaga: „Uchwyty boczne dla pacjenta” 
 Czy Zamawiający zrezygnuje z tej funkcjonalności? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ. 

 
Pytanie nr 26, pkt. 80 
Zamawiający wymaga: „Wykorzystanie metody próbkowania po stronie radiacji” 
 Czy Zamawiający zrezygnuje z tego zapisu? Punkt ten wskazuje tylko na jednego producenta, 
co ogranicza w rażący sposób konkurencję. Pozostali producenci proponującą bardziej efektywne 
rozwiązania dający lepszy obraz. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zgodnie z zapisami w SIWZ, gdzie Zamawiający nie stawia takiego wymogu 

 
Pytanie nr 27,  
 Czy Zamawiający w punktach od 79 do 91 dopuści nowoczesne rozwiązanie obrazowania kości 
długich za pomocą stitchingu, o parametrach: 
- Detektor umożliwiający uzyskanie obrazu długich kości min 130x40 cm, 
- wstępne podglądy zdjęć dla każdej z ekspozycji w czasie 3 sek., 
- Pole obrazowania min 43x200cm, 
- wielkość pojedynczego piksela 140 µm, 
- możliwość sklejenia od 2 do 6 obrazów do jednego zdjęcia, 
- czas pełnego cyklu dla każdej ekspozycji 15 sek, 
- niezależna stacja technika, umożliwiająca użycie detektora z dowolnym aparatem rentgenowskim, 
- Rozdzielczość bitowa przetwornika 16bit. 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie. 

 

https://brain.fuw.edu.pl/edu/index.php/Obrazowanie:Obrazowanie_Medyczne/Metody_obrazowania_medycznego_wykorzystuj%C4%85ce_promieniowanie_rentgenowskie
https://brain.fuw.edu.pl/edu/index.php/Obrazowanie:Obrazowanie_Medyczne/Metody_obrazowania_medycznego_wykorzystuj%C4%85ce_promieniowanie_rentgenowskie
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Pytanie nr 28, pkt. 105 
Zamawiający wymaga: „Wyszukiwanie obrazów/badań na podstawie zadanych kryteriów, co 
najmniej: imię i nazwisko pacjenta, identyfikator pacjenta, data wykonania badania, rodzaj badania” 
 Czy Zamawiający dopuści wyszukiwanie obrazów/badań na podstawie zadanych kryteriów, co 
najmniej: imię i nazwisko pacjenta, identyfikator pacjenta oraz data wykonania badania? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie. 

 
Pytanie nr 29, pkt. 113 
 Zamawiający wymaga:” Oprogramowanie wyświetlające wskaźniki statusu obrazów i badań, min.: 
- obraz wydrukowany 
- obraz zarchiwizowany 
- badanie otwarte / wydrukowane / zarchiwizowane” 
Czy Zamawiający dopuści oprogramowanie wyświetlające wskaźniki statusu badań, min.: 
- obraz wydrukowany 
- obraz zarchiwizowany? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Tak, Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie. 

 
Pytanie nr 30, pkt. 124 
Zamawiający wymaga: „Funkcjonalność prowadzenia statystyk dot. min. ilości ogólnej, rodzajów 
badań, powodów odrzucenia, techników wykonujących, stanowisk (konsol) technika”. 
 Czy Zamawiający wykreśli powyższe wymaganie, gdyż takie funkcjonalności uzyskuje się w 
systemie RIS? 
Stanowisko (wyjaśnienia) Zamawiającego w przedmiotowej kwestii jest następujące:  

Zmawiający rezygnuje z tego wymogu. 
 
 


