Pińczów dnia, 5.08.2014 r.
ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W PIŃCZOWIE

UL.  ARMII KRAJOWEJ 22
28-400 PIŃCZÓW 

tel.:  041 357 30 39
fax: 041 357 24 91

e-mail: zoz5@o2.pl
strona www: www.szpitalpinczow.pl
Dotyczy przetargu: NR  SPRAWY:  ZOZ/ZP/8/07/2014 - Dostawa i wdrożenie zintegrowanego systemu informatycznego wraz z infrastrukturą teleinformatyczną, usprawniających obsługę pacjenta w ZOZ w Pińczowie.
Działając na podstawie art. 38 ust 2 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych (tj.  Dz. U. z 2013 r. poz. 907, 984, 1047, 1473 oraz z 2014 r. poz. 423 z późn. zm.) - Zamawiający w odpowiedzi na pytania zgłoszone w toku przedmiotowego postępowania przez Wykonawców w dniu 1.08.2014 r. – udziela następujących wyjaśnień dotyczących treści Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.
Zapytanie oferenta zadane w dniu 1.08.2014 r.
Pytanie:

I. 
dot. Załącznika nr 1 do SIWZ OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA:
Dotyczy: Rozdział IV. Warunki ogólne:
	.7
	-        System umożliwia komunikację za pomocą protokołu HL7

-        W systemie możliwe jest odwzorowanie struktury organizacyjnej zakładu diagnostycznego z podziałem na jednostki przyjmujące oraz wykonujące określone badanie.

-        System umożliwia prowadzenie katalogu badań diagnostycznych dla określonej jednostki z możliwością definicji, przeglądu i edycji pozycji katalogu.

-        W systemie istnieje możliwość dostępu do bazy procedur medycznych zgodnie z klasyfikacją ICD9.

-        System umożliwia tworzenie bazy pacjentów. Gromadzenie niezbędnych informacji wymaganych przez NFZ. Weryfikacja poprawności numeru PESEL, automatyczne uzupełnianie daty urodzenia i płci na podstawie PESELU.

-        Możliwość rejestracji pacjentów w zakładzie z możliwością wykorzystania listy pacjentów i określeniem kryteriów wyszukiwania pacjenta.

-        W systemie istnieje rejestracja zleceń zewnętrznych i wewnętrznych, rejestracja zleceń od pacjentów prywatnych.

-        Możliwość planowania wykonanych badań dla określonej pracowni ( z możliwością wykorzystania terminarza). Możliwość przeglądu terminarza dla określonej pracowni.

-        Możliwość wyszukiwania wolnych terminów i ich rezerwacja.

-        W systemie możliwa jest rezerwacja zleceń oraz automatyczne i ręczne wysyłanie do PACS.

-        System umożliwia rezerwację skierowania na usługę, wydaną przez lekarza w gabinecie lekarskim.

-        System umożliwia wprowadzenie informacji o kierującym na świadczenie (lekarz - numer prawa wykonywania zawodu lekarza, jednostka - numer umowy).

-        System umożliwia tworzenie własnego słownika powodów anulowania zarezerwowanej wizyty.

-        W systemie możliwe jest pobieranie opłaty za badania.

-        System umożliwia automatyczne pobieranie z PACS informacji o realizacji zlecenia.

-        System umożliwia wprowadzenie wyniku badania opisowego. Dostępność zleceń do opisu, zleceń w trakcie opisywania, zleceń opisanych; możliwość filtrowania zleceń wg. Statusu realizacji.

-        Możliwość wywołania wyniku badania w PACS do opisywanego zlecenia.

-        System umożliwia wprowadzenie nazw urządzeń diagnostycznych i ich automatyczny wydruk w wynikach opisowych.

-        W systemie możliwa jest autoryzacja wyników badań, możliwość anulowania autoryzacji wyników.

-        W systemie istnieje możliwość polecenia nagrania płyty dla pacjenta zawierający wynik opisowy i obrazowy.

-        System umożliwia definiowanie własnych wzorców wydruku (format, zawartość).

-        Możliwość dostępu do archiwalnych wyników badań oraz możliwość ich wydruku.

-        W systemie możliwy jest podgląd wykonanego badania, który ma być widoczny w gabinecie lekarskim.

-        Możliwość prowadzenia ksiąg pracowni.

System w powyższym zakresie należy wdrożyć w sposób zapewniający integralność i ciągłość danych z danymi znajdującymi się w szpitalu. Dane historyczne do systemu można wprowadzić ręcznie z dokumentacji papierowej oraz automatycznie za pomocą integracji z systemami funkcjonującymi w szpitalu. Lista aplikacji zostanie udostępniona Wykonawcy na żądanie. Wdrożenie nie może spowodować zakłóceń w normalnej pracy szpitala.

Szczegółowy zakres wymagań znajduje się w części wymagań szczegółowych Opisu Przedmiotu Zamówienia.

	
	

	PYTANIE: Prosimy o podanie listy aplikacji aktualnie posiadanych przez Zamawiającego.

Odp.: KS PPS Kamsoft w tym moduł rehabilitacja. Program księgowo-płacowy firmy HEX.

	.7
	-        System umożliwia komunikację za pomocą protokołu HL7

-        W systemie możliwe jest odwzorowanie struktury organizacyjnej zakładu diagnostycznego z podziałem na jednostki przyjmujące oraz wykonujące określone badanie.

-        System umożliwia prowadzenie katalogu badań diagnostycznych dla określonej jednostki z możliwością definicji, przeglądu i edycji pozycji katalogu.

-        W systemie istnieje możliwość dostępu do bazy procedur medycznych zgodnie z klasyfikacją ICD9.

-        System umożliwia tworzenie bazy pacjentów. Gromadzenie niezbędnych informacji wymaganych przez NFZ. Weryfikacja poprawności numeru PESEL, automatyczne uzupełnianie daty urodzenia i płci na podstawie PESELU.

-        Możliwość rejestracji pacjentów w zakładzie z możliwością wykorzystania listy pacjentów i określeniem kryteriów wyszukiwania pacjenta.

-        W systemie istnieje rejestracja zleceń zewnętrznych i wewnętrznych, rejestracja zleceń od pacjentów prywatnych.

-        Możliwość planowania wykonanych badań dla określonej pracowni ( z możliwością wykorzystania terminarza). Możliwość przeglądu terminarza dla określonej pracowni.

-        Możliwość wyszukiwania wolnych terminów i ich rezerwacja.

-        W systemie możliwa jest rezerwacja zleceń oraz automatyczne i ręczne wysyłanie do PACS.

-        System umożliwia rezerwację skierowania na usługę, wydaną przez lekarza w gabinecie lekarskim.

-        System umożliwia wprowadzenie informacji o kierującym na świadczenie (lekarz - numer prawa wykonywania zawodu lekarza, jednostka - numer umowy).

-        System umożliwia tworzenie własnego słownika powodów anulowania zarezerwowanej wizyty.

-        W systemie możliwe jest pobieranie opłaty za badania.

-        System umożliwia automatyczne pobieranie z PACS informacji o realizacji zlecenia.

-        System umożliwia wprowadzenie wyniku badania opisowego. Dostępność zleceń do opisu, zleceń w trakcie opisywania, zleceń opisanych; możliwość filtrowania zleceń wg. Statusu realizacji.

-        Możliwość wywołania wyniku badania w PACS do opisywanego zlecenia.

-        System umożliwia wprowadzenie nazw urządzeń diagnostycznych i ich automatyczny wydruk w wynikach opisowych.

-        W systemie możliwa jest autoryzacja wyników badań, możliwość anulowania autoryzacji wyników.

-        W systemie istnieje możliwość polecenia nagrania płyty dla pacjenta zawierający wynik opisowy i obrazowy.

-        System umożliwia definiowanie własnych wzorców wydruku (format, zawartość).

-        Możliwość dostępu do archiwalnych wyników badań oraz możliwość ich wydruku.

-        W systemie możliwy jest podgląd wykonanego badania, który ma być widoczny w gabinecie lekarskim.

-        Możliwość prowadzenia ksiąg pracowni.

System w powyższym zakresie należy wdrożyć w sposób zapewniający integralność i ciągłość danych z danymi znajdującymi się w szpitalu. Dane historyczne do systemu można wprowadzić ręcznie z dokumentacji papierowej oraz automatycznie za pomocą integracji z systemami funkcjonującymi w szpitalu. Lista aplikacji zostanie udostępniona Wykonawcy na żądanie. Wdrożenie nie może spowodować zakłóceń w normalnej pracy szpitala.

Szczegółowy zakres wymagań znajduje się w części wymagań szczegółowych Opisu Przedmiotu Zamówienia.

	
	

	PYTANIE: Czy Wykonawca wymaga, aby Wykonawca skalkulował w swojej ofercie przetargowej koszty integracji z aplikacjami aktualnie posiadanych przez Zamawiającego?

Odp.: Zmawiający nie określił obowiązku w SIWZ pełnej integracji zamawianego oprogramowania z posiadanymi aktualnie systemami.
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	-        System umożliwia komunikację za pomocą protokołu HL7

-        W systemie możliwe jest odwzorowanie struktury organizacyjnej zakładu diagnostycznego z podziałem na jednostki przyjmujące oraz wykonujące określone badanie.

-        System umożliwia prowadzenie katalogu badań diagnostycznych dla określonej jednostki z możliwością definicji, przeglądu i edycji pozycji katalogu.

-        W systemie istnieje możliwość dostępu do bazy procedur medycznych zgodnie z klasyfikacją ICD9.

-        System umożliwia tworzenie bazy pacjentów. Gromadzenie niezbędnych informacji wymaganych przez NFZ. Weryfikacja poprawności numeru PESEL, automatyczne uzupełnianie daty urodzenia i płci na podstawie PESELU.

-        Możliwość rejestracji pacjentów w zakładzie z możliwością wykorzystania listy pacjentów i określeniem kryteriów wyszukiwania pacjenta.

-        W systemie istnieje rejestracja zleceń zewnętrznych i wewnętrznych, rejestracja zleceń od pacjentów prywatnych.

-        Możliwość planowania wykonanych badań dla określonej pracowni ( z możliwością wykorzystania terminarza). Możliwość przeglądu terminarza dla określonej pracowni.

-        Możliwość wyszukiwania wolnych terminów i ich rezerwacja.

-        W systemie możliwa jest rezerwacja zleceń oraz automatyczne i ręczne wysyłanie do PACS.

-        System umożliwia rezerwację skierowania na usługę, wydaną przez lekarza w gabinecie lekarskim.

-        System umożliwia wprowadzenie informacji o kierującym na świadczenie (lekarz - numer prawa wykonywania zawodu lekarza, jednostka - numer umowy).

-        System umożliwia tworzenie własnego słownika powodów anulowania zarezerwowanej wizyty.

-        W systemie możliwe jest pobieranie opłaty za badania.

-        System umożliwia automatyczne pobieranie z PACS informacji o realizacji zlecenia.

-        System umożliwia wprowadzenie wyniku badania opisowego. Dostępność zleceń do opisu, zleceń w trakcie opisywania, zleceń opisanych; możliwość filtrowania zleceń wg. Statusu realizacji.

-        Możliwość wywołania wyniku badania w PACS do opisywanego zlecenia.

-        System umożliwia wprowadzenie nazw urządzeń diagnostycznych i ich automatyczny wydruk w wynikach opisowych.

-        W systemie możliwa jest autoryzacja wyników badań, możliwość anulowania autoryzacji wyników.

-        W systemie istnieje możliwość polecenia nagrania płyty dla pacjenta zawierający wynik opisowy i obrazowy.

-        System umożliwia definiowanie własnych wzorców wydruku (format, zawartość).

-        Możliwość dostępu do archiwalnych wyników badań oraz możliwość ich wydruku.

-        W systemie możliwy jest podgląd wykonanego badania, który ma być widoczny w gabinecie lekarskim.

-        Możliwość prowadzenia ksiąg pracowni.

System w powyższym zakresie należy wdrożyć w sposób zapewniający integralność i ciągłość danych z danymi znajdującymi się w szpitalu. Dane historyczne do systemu można wprowadzić ręcznie z dokumentacji papierowej oraz automatycznie za pomocą integracji z systemami funkcjonującymi w szpitalu. Lista aplikacji zostanie udostępniona Wykonawcy na żądanie. Wdrożenie nie może spowodować zakłóceń w normalnej pracy szpitala.

Szczegółowy zakres wymagań znajduje się w części wymagań szczegółowych Opisu Przedmiotu Zamówienia.

	
	

	PYTANIE: Jeżeli Zamawiający wymaga, aby wszystkie koszty związane z integracją systemu RIS/PACS z aplikacjami aktualnie pracującymi u Zamawiającego leżały po stronie Wykonawcy, dla zachowania zasady uczciwej konkurencji i równego traktowania wykonawców prosimy Zamawiającego o pozyskanie od dostawców aplikacji jednoznacznych, obowiązujących wszystkich potencjalnych wykonawców ofert na integrację aplikacji z systemem RIS/PACS wraz z konfiguracją oraz innymi wymaganymi kosztami i opublikowanie ich na stronie Zamawiającego, jako obowiązujących wszystkich wykonawców.

Odp.: Zmawiający nie określił obowiązku w SIWZ pełnej integracji zamawianego oprogramowania z posiadanymi aktualnie systemami. (z zastrzeżeniem integracji z systemem laboratoryjnym – wyjaśnienia udzielone w innych odpowiedziach na pytania do przedmiotowego przetargu)


Dotyczy pkt 4. System klasy RIS
	4.11
	Definiowanie nieobecności, przerw, urlopów itp. dla poszczególnych lekarzy/gabinetów/pracowni.

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z charakterem pracy Zakładu Diagnostyki Obrazowej, Zamawiający dopuści system umożliwiający definiowanie przerw dla poszczególnych pracowni poprzez określanie pasm prezentowanych w terminarzu danej pracowni?

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	4.12
	Możliwość zdefiniowania jednostek czasu pracy pracowni diagnostycznych.

	
	

	PYTANIE: Czy Zamawiający poprzez zdefiniowanie jednostek czasu pracy pracowni diagnostycznych rozumie możliwość definiowania zakresu godzin, w którym możliwe jest planowanie badań dla danej pracowni oraz możliwość definiowania czasu trwania dla poszczególnych badań?

Odp.: Zamawiający poprzez definiowanie jednostek czasu pracy Pracowni Diagnostycznych rozumie możliwość ustalenia w systemie dokładnie godzin pracy w w/w Pracowni.

	4.13
	Możliwość jednoczesnego wglądu do kilku grafików różnych lekarz/gabinetów/pracowni.

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z charakterem pracy Zakładu Diagnostyki Obrazowej, Zamawiający dopuści system umożliwiający prezentację kilku grafików dotyczących różnych pracowni?

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	4.42
	Dostęp do poprzednich wyników badań

	
	

	PYTANIE: Czy poprzez ten zapis Zamawiający rozumie możliwość wglądu do poprzednich wyników badań diagnostycznych dostępnych w systemie RIS?

Odp.: Zamawiający rozumie przez to / wgląd do wyników badań już wprowadzonych do systemu.


Dotyczy pkt 5. System archiwizacji i dystrybucji PACS/WEB
	5.7
	Automatyczny zapis do wyniku badania opisu przygotowanego przez lekarza w RIS, w tym aktualizacja opisu w przypadku poprawy w RIS

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z tym, że za przechowywanie i archiwizację opisów odpowiada system RIS, oraz zapewniamy pełną integrację systemów RIS i PACS oraz HIS, Zamawiający zrezygnuje z tego punktu? Proponowany przez nas system umożliwia dodatkowo nagranie płyty zawierającej obrazy oraz treść opisu.

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	5.12
	Archiwizacja danych administracyjnych pacjentów.

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z tym, że za przechowywanie danych administracyjnych                               w systemie RIS, a nie w systemie PACS/WEB, Zamawiający zrezygnuje z tego punktu?

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	5.14
	Archiwizacja obrazów i ich opisów w formacie DICOM.

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z tym, że za przechowywanie i archiwizację opisów odpowiada system RIS, oraz zapewniamy pełną integrację systemów RIS i PACS oraz HIS, Zamawiający dopuści system umożliwiający archiwizację jedynie obrazów DICOM? Proponowany przez nas system umożliwia dodatkowo nagranie płyty zawierającej obrazy oraz treść opisu.

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.


	5.18
	Rozbudowane funkcje wyszukiwania i sortowania i filtrowania danych (między innymi po: nazwisku, dacie badania, identyfikatorze badania, numerze RIS, jednostce kierującej, urządzeniu wykonującym, modality). Wyszukiwanie z polskimi znakami diakrytycznymi.

	
	

	PYTANIE: Czy Zamawiający dopuści system umożliwiający wyszukiwanie po następujących kryteriach: nazwisku i imieniu pacjenta, nr PESEL, dacie urodzenia, numerze badania, rodzaju badania, dacie badania, dacie wstawienia badania na PACS oraz archiwum?

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	5.19
	Możliwość ręcznej archiwizacji wybranych obrazów na płytach CD/DVD, automatyczna kompilacja przed wypaleniem

	
	

	Czy Zamawiający dopuści system umożliwiający ręczną archiwizację wybranych badań na płytach CD/DVD?
Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	5.21
	Możliwość tworzenia plików AVI.

	
	

	PYTANIE: Bardzo prosimy Zamawiającego o doprecyzowanie tego punktu – z czego ma być tworzony ten plik i jakie dalsze operacje mają być na nim wykonywane.

Odp.: Tak, Zamawiający dopuści rozwiązanie bez możliwości tworzenia plików AVI.


	5.28
	Dołączanie i archiwizacja wyników badań (opisów).

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z tym, że za przechowywanie i archiwizację opisów odpowiada system RIS, oraz zapewniamy pełną integrację systemów RIS i PACS, Zamawiający zrezygnuje z tego punktu? Proponowany przez nas system umożliwia dodatkowo nagranie płyty zawierającej obrazy oraz treść opisu.

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	5.34
	Uzupełnianie danych zlecenia na podstawie danych dostępnych w nagłówku DICOM

	
	

	PYTANIE: Bardzo prosimy Zamawiającego o doprecyzowanie tego punktu – które dane zlecenia mają zostać uzupełniane?

Odp.: Dane pacjenta i rodzaj badania.


	5.48
	Komputer wraz z oprogramowaniem do nagrywania badań na płyty CD/DVD.

LCD min. 19“

	
	

	PYTANIE: Czy Zamawiający przez ten punkt rozumie dostarczenie duplikatora do nagrywania badań na płyty CD/DVD wraz z komputerem sterującym? Jeśli tak, to bardzo prosimy o podanie parametrów technicznych wymaganego duplikatora.

Odp.: Zgodnie z SIWZ. Zmawiający nie dopuszcza duplikatora.

	5.50
	Proste manipulacje na obrazach min: 

Window/Level

Zmiana kontrastu

Zmiana poziomu zaczernienia

Lupa

Regiony zainteresowania (kołowe, wielokątne prostokątne)

Powiększanie obrazu

Przesunięcie obrazu

Pomiar odległości

Pomiar kąta Cobba

Obroty obrazu w lewo i prawo o 90 stopni oraz o dowolny kąt z prezentacją konta

Odbicie obrazu w pionie i poziomie

Wyświetlanie danych dotyczących pacjenta i badania

Zapis obrazu do formatu JPEG

Zapis widoku obrazu 

Prezentacja opisu badania jeśli został stworzony w systemie RIS

	
	

	PYTANIE: Czy Zamawiający dopuści przeglądarkę umożliwiającą następujące manipulacje na obrazach:

- Negatyw

- Odbicie obrazu w pionie i poziomie

- Pomiar odległości

- Pomiar kąta

- Powiększanie obrazu

- Lupa

- Zmiana kontrastu obrazu

- Zmiana jasności obrazu

- Gamma obrazu

- Próbkowanie

- Pomiar pola

- Przewijanie

- Przesuwanie

- Odtwarzanie serii

- Podgląd wartości tagów DICOM

- Możliwość przypisywanie poszczególnych funkcji do klawiszy funkcyjnych myszki

- Możliwość wykonywania pomiarów kątów metodą Cobba

- Możliwość mierzenia średniej gęstości obszaru w stosunku do zaznaczonego obszaru referencyjnego.

- Tryb cine z regulowaną prędkością odtwarzania

- Wyświetlanie miniaturek obrazów

- Wyświetlanie zdjęć po kliknięciu na miniaturę obrazu

- Widoki obrazów: dowolny layout

- Możliwość wyświetlania kilku zdjęć na ekranie

- Możliwość otwarcia kilku serii badań

- Możliwość równoczesnej pracy na kilku obrazach

Odp. Zamawiający określił minimalne wymogi w SIWZ. Zamawiający nie przewiduje zmiany w tym zakresie

	5.52
	Oferowany system PACS posiada:

Wpis/zgłoszenie do rejestru wyrobów medycznych w klasie IIb

Deklarację zgodności CE 

Certyfikat jednostki notyfikowanej stwierdzający zgodność z dyrektywą 93/42/EEC i zarejestrowanie w klasie IIb

	
	

	PYTANIE: Wymóg posiadania wpisu lub zgłoszenia systemu w klasie II b. dotyczy systemu który steruje bezpośrednio urządzeniem medycznym. Jeżeli jest to faktycznie intencją Zamawiającego to prosimy Zamawiającego o wskazanie sposobu sterowania urządzeniem/urządzeniami medycznymi przez moduł PACS, podania jakie to mają być urządzenia, oraz prosimy o informację czy te urządzenia są obecnie sterowane przez systemy, które Zamawiający zakupił wcześniej. Jako producent systemu PACS, wiemy, iż nie służy on sterowaniu jakimkolwiek urządzeniem medycznym i wymóg Zamawiającego jest niezasadny. Wymóg zawarty przez Zamawiającego dodatkowo wskazuje na jednego wykonawcę, tj. Synektik S.A., ul. Rakowiecka 36 Warszawa.

Odp.: Intencją zamawiającego jest dokonanie zakupu systemu w klasie II b, a co za tym idzie odpowiedniej jakości prawnie potwierdzonej. Zamawiający planuje dalszą rozbudowę infrastruktury dotyczącej Pracowni Diagnostycznej. Ponieważ Zamawiający w chwili obecnej nie prowadzi postępowania w zakresie zakupu w/w sprzętu nie ma określonych też żadnych parametrów w tym związanych. Zamawiający dysponuje wiedzą, że podane wymagania nie ograniczają konkurencji, gdyż w/w wymóg spełnia wiele podmiotów. Mając na względzie powyższe Zamawiający nie dokonuje zmian w SIWZ.


	5.57
	Automatyczny zapis do wyniku badania opisu przygotowanego przez lekarza w RIS, w tym aktualizacja opisu w przypadku poprawy w RIS

	
	

	PYTANIE: Czy w związku z tym, że za przechowywanie i archiwizację opisów odpowiada system RIS, oraz zapewniamy pełną integrację systemów RIS i PACS oraz HIS, Zamawiający zrezygnuje z tego punktu? Proponowany przez nas system umożliwia dodatkowo nagranie płyty zawierającej obrazy oraz treść opisu.

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.

	5.58
	Automatyczna aktualizacja danych pacjentów na podstawie informacji wprowadzanych w RIS (edycja, usunięcie)

	
	

	PYTANIE: Czy Zamawiający zrezygnuje z tej funkcjonalności w celu uniknięcia pomyłek                        w dokumentacji medycznej mogących powstać w wyniku automatyzacji procesu poprawiania danych?

Odp.: Nie. Zgodnie z SIWZ.


Dotyczy pkt 6. Stacja diagnostyczna uniwersalna z oprogramowaniem
	6.
	Stacja diagnostyczna uniwersalna z oprogramowaniem

	PYTANIE: Czy Zamawiający dopuści oprogramowanie eFilm – jedno z najpopularniejszych w Polsce rozwiązań wykorzystywanych do opisów badań radiologicznych, charakteryzujące się następującymi funkcjonalnościami:

Oprogramowanie stanowiące wolnostojącą stację diagnostyczną

Bezterminowa licencja na użytkowanie oprogramowania stacji diagnostycznej

System pozwala wyświetlać jednocześnie 2 rodzaje badań tego samego pacjenta

Oprogramowanie przechowujące lokalnie dane obrazowe i bazę danych wykonanych badań/pacjentów

Oprogramowanie zapewnia wyświetlanie listy wszystkich poprzednio wykonanych badań pacjenta, które są przechowywane lokalnie; 

Interface użytkownika oprogramowania medycznego stacji w całości w języku polskim (wraz z pomocą kontekstową)

Użytkownik ma dostęp z każdego poziomu aplikacji stacji diagnostycznej do systemu pomocy w języku polskim, obejmującego następujące tematy: 

- jak korzystać z systemu pomocy

- opis wszystkich dostępnych narzędzi i metody jak je stosować

- nawigacja po systemie

- wyszukiwanie badań

- odczytywanie, modyfikacja, porównywanie badań

Wydruk badań na kamerach cyfrowych poprzez DICOM Print

Funkcja modyfikowania przez użytkownika układu wydruku - konfigurowanie informacji zawartych na wydruku

Drukowanie obrazów badania na papierze w min. następujących trybach i z uwzględnieniem następujących funkcji:

- funkcja drukowania atrybutów badania; min. imienia i nazwiska pacjenta, daty badania, daty urodzenia pacjenta,

- funkcja dodania dowolnego tekstu do drukowanego obrazu,

- funkcja podglądu wydruku,

- tworzenie szablonów rozkładu wydruku z zakresem od 1x1 do 4x8 obiektów na wydruk.

Nagrywanie na lokalnej nagrywarce i sieciowym duplikatorze na płytę CD i DVD obrazów wybranego pacjenta w formacie DICOM wraz z przeglądarką DICOM uruchamiająca się automatycznie na komputerze klasy PC

Hierarchizacja ważności obrazów - minimum możliwość zaznaczenia wybranego obrazu w badaniu jako „istotny”

Funkcjonalność - przełączanie się pomiędzy obrazami w badaniu obraz po obrazie,

Wyświetlanie badań na dostępnych monitorach w różnych trybach, tryby:

- pojedynczy monitor – na każdym monitorze wyświetlane są różne badania,

- dwa monitory – na dwóch monitorach wyświetlane jest to samo badanie; jeżeli dostępnych jest więcej monitorów, powinny być na nich wyświetlane kolejne obrazy z badania,

Możliwość wyłączenia (ukrycia) pasków narzędziowych na ekranach monitorów wyświetlających obrazy badań

Przeglądarka animacji, funkcje:

- ustawienia prędkości animacji,

- ustawienie przeglądania animacji w pętli,

- zmiana kierunku animacji,

Funkcja przemieszczania i edycji wszystkich adnotacji wprowadzonych przez użytkownika

Funkcja wyświetlenia/ukrycia danych demograficznych pacjenta

Funkcja wyświetlenia/ukrycia adnotacji wprowadzonych przez użytkownika

Funkcja wyostrzania krawędzi w obrazie

Funkcja powiększania obrazu:

- powiększanie stopniowe,

- powiększanie tylko wskazanego obszaru obrazu,

- powiększenie 1:1 (1 piksel obrazu równa się jednemu pikselowi ekranu),

Metody obliczania wartości pikseli przy powiększaniu obrazu:

- replikacji pikseli,

- interpolacji.

Pomiar kątów

Funkcja dodanie dowolnego tekstu do obrazu badania o długości 16 znaków

Funkcja dodania strzałki do obrazu badania

Pomiar odległości pomiędzy dwoma punktami na obrazie

Funkcja usunięcia adnotacji wprowadzonych przez użytkownika

Funkcja obrotu obrazu o 180˚ oraz o 90˚ stopni w lewo/w prawo

Funkcja kalibracji obrazu w celu prawidłowego wyświetlania wartości odległości pomiędzy dwoma punktami, kalibracja przeprowadzona przez użytkownika względem obiektu odniesienia

Zapisywanie wybranych zmian obrazu badania wprowadzonych przez użytkownika, funkcje:

- zapisywanie zmian geometrii obrazu (np. obrotu),

- zapisywanie powiększenia obrazu,

- zapisywanie adnotacji wprowadzonych przez użytkownika (np. pomiary, kąty, strzałki).

Funkcja wyświetlenia tagów DICOM i ich wartości dla wybranego obrazu badania

Oznaczenie obszaru zainteresowania o kształcie koła, elipsy wraz z informacjami:

- powierzchnia regionu zainteresowania,

- średnia wartość pikseli w regionie zainteresowania,

- odchylenie standardowe wartości pikseli (różnica pomiędzy średnia a maksymalną i minimalną wartością pikseli w regionie zainteresowania).

Inwersja pozytyw/nagatyw w obrazie badania

Funkcja importowania obrazów do badania:

- import kolorowego lub monochromatycznego formatu TIFF,

- import kolorowego lub monochromatycznego formatu JPG,

- import obrazu do nowej serii.

Funkcja tworzenia badania podsumowującego – zawierającego kopie obrazów z więcej niż jednego badania

Dostęp do systemu stacji tylko po uprzednim zalogowaniu się

Odp.: Zamawiający dopuści prezentowane rozwiązanie

	6.5
	Para monitorów medycznych diagnostycznych o minimalnych parametrach:

- monitory monochromatyczne fabrycznie parowane

- klasa min. 2MP (1600x1200)

- przekątna min. 21”

- kontrast min. 1350:1

- jasność min. 1750 cd/m2

- kąty widzenia 176°/176°

- podświetlenie LED

- pamięć wewnętrzna LUT  min. 10bit

- przedni panel ochronny zabezpieczający ekran monitora przed uszkodzeniami mechanicznymi.

- możliwość sprawdzenia zgodności monitora ze standardem DICOM część 14

- certyfikat CE (dołączyć do oferty)

Gwarancja 36 miesięcy- wymogi odnośnie gwarancji certyfikatów i serwisu identyczne jak w przypadku komputerów stacjonarnych opisanego w rozdziale VI

	PYTANIE: Czy Zamawiający dopuści monitor o jasności 1200cd/m2? Zgodnie z aktualnie obowiązującym Rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 roku w sprawie warunków bezpiecznego stosowania promieniowania jonizującego dla wszystkich rodzajów ekspozycji medycznych minimalna jasność monitorów wykorzystywanych do Diagnostyki Obrazowej to 400cd/m2.

Odp.: Zamawiający dopuści prezentowane rozwiązanie


	6.116
	Wyrób medyczny zgłoszony/wpisany w klasie min. IIb

	
	

	PYTANIE: Wymóg posiadania wpisu lub zgłoszenia systemu w klasie II b. dotyczy systemu który steruje bezpośrednio urządzeniem medycznym. Jeżeli jest to faktycznie intencją Zamawiającego to prosimy Zamawiającego o wskazanie sposobu sterowania urządzeniem/urządzeniami medycznymi przez moduł PACS, podania jakie to mają być urządzenia, oraz prosimy o informację czy te urządzenia są obecnie sterowane przez systemy, które Zamawiający zakupił wcześniej. Jako producent systemu PACS, wiemy, iż nie służy on sterowaniu jakimkolwiek urządzeniem medycznym i wymóg Zamawiającego jest niezasadny. Wymóg zawarty przez Zamawiającego dodatkowo wskazuje na jednego wykonawcę, tj. Synektik S.A., ul. Rakowiecka 36 Warszawa.

Odp.: Zamawiający odmawia zmiany SIWZ. Zamawiający wyjaśnił wyżej powody przedmiotowego zapisu



Dotyczy pkt 7. Serwery bazodanowe
	7.1
	Serwer bazodanowy - obrazowy dla systemu archiwizacji i dystrybucji obrazów - 1 szt.

Parametry minimalne:

Procesor czterordzeniowy o częstotliwości min. 2.0 GHz lub równoważny 

pamięć RAM min. 4GB 

Przestrzeń obrazowa dla systemu operacyjnego min. 500GB

Przestrzeń obrazowa dla systemu archiwizacji min. 4TB z możliwością rozbudowy 

Dyski twarde pracują w architekturze RAID5

Interfejs sieciowy LAN min. 1Gbits/s

system operacyjny klasy min. Windows Server 2008 lub równoważny 

Napęd optyczny CD/DVD

klawiatura, mysz optyczna 

Obudowa RACK 19”

monitor LCD 19”

Gwarancja 36 miesięcy- wymogi odnośnie gwarancji certyfikatów i serwisu identyczne jak w przypadku serwera bazodanowego opisanego w rozdziale VI

	
	

	PYTANIE: Czy Zamawiający zgodzi się na dostarczenie sprzętu bez wszystkich wymaganych oświadczeń? Nie wszyscy wiodący producenci sprzętu udostępniają te dokumenty.

Odp.: Zgodnie ze SIWZ



II. 
projektu umowy – Załącznik nr 6 do SIWZ:

Dot. § 11 Kary umowne – Prosimy o modyfikację tego paragrafu w następujący sposób:
„1.
W przypadku opóźnienia zwłoki Wykonawcy w dotrzymaniu terminu realizacji zadania, Wykonawca będzie zobowiązany do zapłacenia na rzecz Zamawiającego kary umownej za każdy dzień zwłoki opóźnienia w wysokości 0,5% 0,2% od łącznej kwoty wynagrodzenia brutto z tytułu przedmiotu umowy. 

2.
Wykonawca zapłaci karę w wysokości 15% 10% łącznej wartości wynagrodzenia brutto wynikającej z umowy w przypadku niewykonania lub nienależytego wykonania Umowy.

3.
Wykonawca zapłaci karę w wysokości 20% 10% łącznej wartości wynagrodzenia brutto wynikającej z umowy w przypadku rozwiązania Umowy z przyczyn leżących po stronie Wykonawcy. 

4.
Kwoty kar umownych przewidziane umową mogą być potrącane przez Zamawiającego przy wypłacie należności z tytułu wykonania umowy.

5.
Żadne z postanowień niniejszej umowy, w szczególności zastrzeżenie kar umownych, nie wyłącza ani nie ogranicza prawa Zamawiającego do dochodzenia odszkodowania uzupełniającego, na zasadach ogólnych, do wartości rzeczywiście poniesionej i udowodnionej szkody.
oraz o dodanie następujących ustępów:
„6. Zamawiający jest zobowiązany zapłacić Wykonawcy karę umowną w wysokości 10% wartości netto umowy, o której mowa w § 6 ust. 1 umowy, jeżeli Wykonawca odstąpi od umowy z powodu okoliczności, za które odpowiada Zamawiający,

7. Zamawiający jest zobowiązany zapłacić Wykonawcy karę umowną w wysokości 0,1% wartości netto umowy, o której mowa w § 6 ust. 1 umowy, za każdy dzień zwłoki w odbiorze przedmiotu zamówienia ponad 3 dni od dnia dostarczenia zamawianego asortymentu i/lub zgłoszenia przez Wykonawcę gotowości do odbioru, przy czym od dnia  dostarczenia zamawianego asortymentu ryzyko z tytułu uszkodzenia lub utraty przedmiotu umowy przechodzi z Wykonawcy na Zamawiającego,

8. Zamawiający jest zobowiązany zapłacić Wykonawcy karę umowną za zwłokę w zapłacie wynagrodzenia ponad termin płatności określony w § 6 ust. 3 umowy w wysokości 0,1% wartości netto umowy za każdy dzień zwłoki.

9. Łączna suma naliczonych kar umownych z wszystkich tytułów nie może przekroczyć 10% wartości brutto umowy.”
Odp.: Nie, Zamawiający nie wyraża zgody.
Dyrektor ZOZ w Pińczowie

Bartosz Stemplewski
