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dot.: PN 42/15
DZP 275/2015
 
dot.: pytań do specyfikacji istotnych warunków zamówienia do postępowania w sprawie udzielenia zamówienia publicznego przeprowadzanego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę (wraz z montażem, uruchomieniem i przeszkoleniem personelu) aparatury medycznej (stanowisko do znieczulenia ogólnego, pompy objętościowe, inkubator noworodkowy otwarty, autoklawy) do Szpitala Klinicznego im. K. Jonschera UM w Poznaniu (PN 42/15).
Pytanie nr 1 – dotyczy Pakietu nr 3, pkt. 3 i 4
Czy Zamawiający dopuści zintegrowaną z inkubatorem otwartym lampę do fototerapii - mocowaną na szynie bocznej inkubatora, której licznik fototerapii oraz przycisk włączania/wyłączania znajduje się na stronie czołowej lampy?
Odpowiedź: Dopuszczamy, nie wymagamy.
Pytanie nr 2 – dotyczy Pakietu nr 3, pkt.  19
Czy Zamawiający dopuści inkubator otwarty bez materacyka żelowego, tym samym bez alarmu dotyczącego materacyka żelowego ? Wymóg materacyka żelowego spełnia tylko inkubator BabyTherm firmy Draeger. 

Tak specyficznie postawione wymogi traktują na uprzywilejowanej pozycji jedną firmę i utrudniają złożenie konkurencyjnej oferty nawet bardziej zaawansowanego technologicznie sprzętu wyższej klasy, a tym samym zawężają Zamawiającemu możliwość wyboru optymalnej oferty. Parametry zawarte w opisie ograniczają konkurencję i utrudniają ubieganie się o przedmiotowe zamówienie innym firmom. 

Taki opis przedmiotu zamówienia narusza art. 29 ust. 2 i 3 ustawy w związku z art. 7 ust. 1 ustawy.
Odpowiedź: Dopuszczamy, nie wymagamy.
Pytanie nr 3 – dotyczy Pakietu nr 3
Czy Zamawiający wymaga, aby kolumna mocująca promiennik wykonana była w sposób umożliwiający dostęp do noworodka od strony jego główki noworodka (od strony kolumny)? Takie rozwiązanie znacznie ułatwia wykonywanie zabiegów oraz pielęgnację pacjenta.
Odpowiedź: Podtrzymujemy dotychczasowe zapisy siwz.
Pytanie nr 4 – dotyczy Pakietu nr 2 (Pompa Objętościowa - szt. 8)
a)Pkt 1. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej do podawania dożylnego i dotętniczego sterowana elektronicznie umożliwiająca współpracę z systemem centralnego zasilania i zarządzania danymi. Mając na uwadze charakter oddziału na którym na pracować, nie widzimy konieczności posiadania opcji podaży dojelitowej.
Odpowiedź Ad. a): Podtrzymujemy dotychczasowe zapisy siwz.
b)Pkt 5. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej z wbudowanym zasilaczem wewnętrznym, wyposażonym w konwerter zasilany ze źródła prądu stałego (11-30 VDC). Proponowane rozwiązanie ogranicza dodatkowe koszty zakupu zewnętrznego zasilacza i ogranicza możliwość potencjalnego uszkodzenia zasilacza podczas użytkowania.
Odpowiedź Ad. b): Dopuszczamy, nie wymagamy.
c)Pkt 7. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej o zasilaniu z akumulatora wewnętrznego 8 godzin przy przepływie 125 ml/h. Oferowany parametr jest  korzystniejszy  od wymaganego. Pompa Agilia umożliwia użytkownikowi na każdym etapie infuzji wgląd w czas użycia akumulatora w zależności  od prędkości przepływu. Akumulator montowany w pompach Agilia mieści się w oddzielnej  komorze co umożliwia wymianę akumulatora przez personel techniczny szpitala, bez konieczności wykonywania przeglądu lub wzywania serwisu co znacząco ogranicza koszty eksploatacji. 
Odpowiedź Ad. c): Dopuszczamy, nie wymagamy.
d)Pkt 8. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej z wbudowanym w obudowę uchwytem do przenoszenia i mocowania pompy do rur pionowych i poziomych. Proponowane rozwiązanie nie powoduje ponoszenia dodatkowych kosztów zakupu ( element oferowany osobno przez konkurencje ) i znacząco uławia  użytkowanie urządzenia.
Odpowiedź Ad. d): Dopuszczamy, nie wymagamy.
e)Pkt 9. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej z wbudowanym w obudowę uchwytem do przenoszenia jednorazowo do 3 sztuk pomp. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej  zasilanej  jednym przewodem po 2 sztuki. 
Odpowiedź Ad. e): Dopuszczamy, nie wymagamy.


f)Pkt 10. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej z biblioteką do 120 leków zapisywanych w 4 różnych bibliotekach. Potencjalne zmiany danych zapisanych w bibliotece realizowane są w trakcie użytkowania bez konieczności ponoszenia dodatkowych  kosztów ze strony zamawiającego.
Odpowiedź Ad. f): Dopuszczamy, nie wymagamy.
g)Pkt 30. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej bez opcji rozszerzenia o tryb TCI.  Tryb TCI ma zastosowane głównie na salach operacyjnych do znieczulenia i zwiotczenia pacjenta w połączeniu z pompami strzykawkowymi  realizującymi  mniejsze przepływy. Wymagany parametr nie  wniesie nowych funkcjonalności na oddziale  chemioterapii dziecięcej a wymusi na zamawiającym dodatkowe koszty rozbudowy pompy o w/w funkcjonalność.
Odpowiedź Ad. g): Podtrzymujemy dotychczasowe zapisy siwz.
h)Pkt 31. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej bez opcji rozszerzenia o tryb PCA i PCEA. Tryby PCA i PCEA posiadają rejestracje do stosowania na oddziałach dla dorosłych. Drugim aspektem jest założenie,  że metoda PCA stanowi alternatywę dla technik uśmierzania bólu i opiera się na założeniu, że tylko pacjent  może ocenić intensywność bólu i siłę działania leku przeciwbólowego, którym jest leczony. Jeśli powyższe metody będą miały zastosowanie na oddziałach dziecięcych to po pierwsze wykraczają poza zakres rejestracji po drugie nie mamy pewności  czy niepełnoletni pacjenci właściwie określą natężenie bólu. Ponadto wymagany parametr ogranicza swobodny dostęp konkurencji do postępowania.
Odpowiedź Ad. h): Dopuszczamy, nie wymagamy.
i)Pkt 32. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej z czułością techniczną wyrażaną w jednostkach µl. Oferowany parametr jest identyczny z wymaganym w ml- 10 µl = 0,01 ml.
Odpowiedź Ad. i): Dopuszczamy, nie wymagamy.
j)Pkt 33. Wnosimy o dopuszczenie pompy objętościowej bez możliwości komunikacji bezprzewodowej  z komputerem. Wymagany parametr nie wnosi żadnych ułatwień dla użytkownika, generuje tylko potencjalne koszty dla zamawiającego spowodowane koniecznością wizyty serwisu.
Odpowiedź Ad. j): Dopuszczamy, nie wymagamy.
Z poważaniem
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