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                                  Wrocław, dn. 26.11.2013 r.

Odpowiedzi na pytania Wykonawców 
Dotyczy przetargu nieograniczonego na :  

Dostawa, montaż oraz uruchomienie cyfrowego pantomografu z cefalostatem na potrzeby Wydziału Lekarsko - Stomatologicznego Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu.

Pytanie 1

Zamawiający w arkuszu informacji technicznej, załącznik nr 2 do SIWZ Funkcje lub parametry graniczne, pozycja 2 określa:

„Częstotliwość pracy generatora min. 100 kHz „

Czy zamawiający dopuszcza zaproponowanie urządzenia o parametrach określonych przez producenta:

„Częstotliwość pracy generatora 40-120 kHz „

Odpowiedź 1
Zamawiającemu chodzi o górną granicę zakresu częstotliwości pracy generatora min. 100 kHz. W związku z tym Zamawiający dopuszcza urządzenie o częstotliwości pracy generatora od 40 do 120 kHz, gdyż spełnia ono wymagania SIWZ, i dokonuje korekty Zał. 2 do SIWZ, poprzez nadanie pkt. 2 brzmienia : Częstotliwość pracy generatora – górna granica zakresu min. 100 kHz.
Pytanie 2
Pkt 14 :Program do wykonywania zdjęć skrzydłowo – zgryzowych” – proszę o dokładne sprecyzowanie funkcji ponieważ zgodnie z naszą wiedzą dotyczy ona zdjęć punktowych. 

Odpowiedź 2
Zdjęcia skrzydłowo-zgryzowe to zdjęcia wykonywane w zgryzie, zębom znajdującym się w odcinkach skrzydłowych. Nie istnieje ograniczenie wykonywania tego rodzaju zdjęć wyłącznie za pomocą aparatów do zdjęć wewnątrzustnych. Bardziej zaawansowane aparaty pantomograficzne również realizują taki rodzaj obrazowania.

Pytanie 3
Pkt. 17 „Zdjęcia przekrojowe poprzeczne” – Proponujemy  anulowanie tego wymogu ponieważ taka funkcjonalność : 

1) z pewnością nie będzie wykorzystana w praktyce – ponieważ jest niedokładna i przestarzała technika badań, i występowała kilka lat temu w starszych pantomografiach, a obecnie całkowicie została zastąpiona poprzez urządzenia 3d (cbct) jakie Uczelnia posiada

2) ten parametr mimo, że będzie zupełnie bezużyteczny i nigdy nie zostanie wykorzystany, mocno ogranicza możliwe do zaoferowania pantomografy (dodatkowo technicznie przestarzałe). 
Odpowiedź 3
Nie podlega żadnej wątpliwości, iż to Zamawiający a nie Wykonawca posiada wiedzę, jakie funkcje i parametry będą wykorzystywane i wykonywane podczas kontynuacji prac naukowo – badawczych prowadzonych przez Uniwersytet Medyczny. Zamawiający podtrzymuje zapis SIWZ.

Pytanie 4
Pkt. 19 „Automatyczne dopasowanie szerokości łuku zębowego na podstawie rozstawu wsporników skroniowych” – proszę o anulowanie parametru ponieważ zawęża on możliwość oferowania tylko do jednego producenta poza tym funkcja ta nie jest stosowana przez większości producentów z powodu częstych błędów w badaniach (odmienna anatomia poszczególnych ludzi np. długa żuchwa i wąska głowa, czy cofnięta żuchwa lub zniekształcenia pourazowe). Parametr nie jest więc zasadny i może być źródłem błędów. 

Pytanie 5

Punkt 19 – Opisana cecha jest charakterystyką urządzenia jednego producenta. Wpisanie tego punktu do SIWZ wskazuje, że podjęliście już Państwo decyzję o wyborze konkretnego urządzenia – wnioskujemy o wykreślenie tego punktu z warunków przetargu.
Odpowiedź 4 i 5

Funkcje automatyczne oferowane przez aparaty mają stanowić wsparcie dla obsługi, dlatego Zamawiający życzy sobie otrzymać urządzenie posiadające jak najszersze możliwości w tym zakresie. Zamawiający dopuszcza inną, równoważną funkcję automatycznego ustawiania geometrii obrazowania. W związku z tym Zamawiający zmienia zapis pkt. 19 Zał. 2 do SIWZ na: 

Automatyczne dopasowanie szerokości łuku zębowego na podstawie rozstawu wsporników skroniowych lub inna równoważna funkcja automatycznego ustawiania geometrii obrazowania. 
Pytanie 6

Pkt. 23 „Wielkość pixela nie więcej niż 28µm” – proszę o anulowanie lub zmianę parametrów, ponieważ tak wysoka rozdzielczość jest nieuzasadniona z technicznego punktu widzenia. Podana rozdzielczość jest rozdzielczością matrycy, która odbiera obraz. W praktyce wewnątrz sensora przed matrycą jest pewna struktura, która zamienia promieniowane rentgenowskie na światło widzialne, które jest rejestrowane matrycą. Wykorzystanie więc matrycy o tak wysokiej rozdzielczości po pierwsze ogranicza wybór urządzeń do jednego producenta, po drugie jest typowym zabiegiem marketingowym, gdyż warstwa zamieniająca promieniowanie rentgenowskie na światło przekazuje informacje o znacznie mniejszej rozdzielczości. Jak wynika z doświadczeń wielu firm stosowanie większej rozdzielczości niż 140 µm nie wpływa na jakość obrazu a jedynie znaczne zwiększa wielkość zapisywanego pliku. Na dowód tego można podać, że cefalostat czy pantomograf bardzo dobrej jakości uzyskuje maksymalną rozdzielczość 3,5 par linii na milimetr co daje nam wielkość piksela na poziomie 140µm. 
Odpowiedź 6 
Żądanie maksymalnie małej wielkości piksela jest zasadne, gdyż zwiększa to rozdzielczość czujnika, jak również jego skuteczność dzięki większej ilości zebranych danych przy zachowaniu tej samej dawki. Umożliwia to szerszą dalszą obróbkę danych obrazowych. Istnieje na rynku szereg aparatów wyposażonych w czujniki o znacznie mniejszym rozmiarze piksela niż 140µm, a Zamawiający uznaje za stosowne otrzymać aparat z czujnikiem o jak najmniejszym rozmiarze piksela. Wielkość pliku obrazowego nie stanowi istotnego problemu w świetle współczesnych technologii przechowywania obrazu, gdzie szeroko dostępne dyski twarde mogą przechowywać nawet dziesiątki tysięcy zdjęć w bardzo wysokiej rozdzielczości. Zamawiający podtrzymuje zapis SIWZ.

Pytanie 7
Punkt 23 - Czy określenie wielkość piksela 28µm – oznacza wielkość piksela teoretycznego, czy rzeczywistego na otrzymanym obrazie (prawdopodobnie wyniesie on 56 µm). Producenci stosują technologię łączenia pikseli na obrazie, aby otrzymany obraz zapewniał wymagane potrzeby diagnostyczne, plik obrazu nie był bardzo duży, a pacjent otrzymał możliwie najmniejszą dawkę promieniowania. 

Odpowiedź 7

Zamawiający wyjaśnia, iż zapis dotyczy fizycznej wielkości piksela czujnika realizującego funkcję uzyskania obrazu.
Pytanie 8

Pkt 30. „Integracja z posiadanym przez Zamawiającego w pracowni RTG systemem tomografii wolumetrycznej Galileos firmy Sirona w zakresie oprogramowania roboczego oraz integralnej bazy danych (...)” – proszę o anulowanie parametru ponieważ zważywszy na fakt, że gwarantem tomografu jest firma Sirona zostali automatycznie wyeliminowani pozostali producenci. Ponad to gwarancja na urządzenie już się zakończyła, wiec punkt wydaje się bezzasadny.

Odpowiedź 8
Wg. wiedzy Zamawiającego p. 30 nie ogranicza przedmiotu zamówienia do jednego tylko producenta. Natomiast integracja zamawianego urządzenia z posiadanym przez Zamawiającego systemem CBCT typu Galileos stanowi korzyść i duże udogodnienie wymagane przez Zamawiającego. Dodatkowo zamawiający wyjaśnia, iż Wykonawca powołuje się na błędne informacje, gdyż gwarancja na posiadane urządzenie Galileos firmy Sirona nie zakończyła się. Zamawiający podtrzymuje zapis SIWZ.
Pytanie 9
Zasadniczym jednak punktem budzącym nasze wątpliwości są warunki i okres trwania gwarancji. Jako firma rzetelna i dbająca o dobro Naszych kontrahentów sugerujemy okres trwania gwarancji minimum 2 lata. Termin 12 m-cy jest w naszej opinii zdecydowanie zbyt krótki i wymaga wydłużenia. Proponujemy rozważyć także możliwość przedłużenia gwarancji na okres 5 lat za dodatkową opłatą by maksymalnie zabezpieczyć interesy uczelni. 

Dodatkowo z racji dużej ilości wykonywanych badań przez różne osoby, sugerujemy zakup pantomografu wyposażonego w 2 przetworniki cyfrowe: jeden do pantomografu i drugi do cefalometrii. Eliminuje to możliwość awarii, przypadkowego uszkodzenia sensora podczas przekładania (uszkodzenia mechaniczne nie podlegają gwarancji), rozkalibrowania oraz gwarantuje stałe pomiary dla cefalostatu i pantomografu. 

Biorąc pod uwagę wszystkie powyższe argumenty prosimy o przeanalizowanie zamówienia i rozpisanie nowej oferty przetargowej, która lepiej będzie chronić potrzeby i dobro uczelni w szczególnie w zakresie okresu gwarancji jak i również umożliwi wzięcie udziału w ofertowaniu wielu firm tak by był możliwy wybór najlepszego dla Państwa sprzętu. 

Odpowiedź 9
Ustosunkowując się do pozostałych uwag, uprzejmie informujemy, że Zamawiający nie jest zainteresowany przedłużeniem gwarancji za dodatkową odpłatnością. Określenie przez Zamawiającego w SIWZ minimalnego okresu gwarancji na poziomie 12 miesięcy, pozostawia każdemu Wykonawcy możliwość zaoferowania zamawiającemu dłuższego, bardziej korzystnego, terminu gwarancji na oferowane wyroby, w którym bezsprzecznie zmieści się w termin określony w załączniku nr 1 do SIWZ. Nadmienić w tym miejscu wypada, iż „Odpowiedzialność z tytułu udzielonej gwarancji powstaje w sytuacji, gdy kupujący otrzymał od sprzedawcy dokument gwarancyjny co do jakości rzeczy sprzedanej. Poczytuje się, że wystawca dokumentu (gwarant) zobowiązuje się do usunięcia wady fizycznej albo do dostarczenia rzeczy wolnej od wad, jeżeli wada ta ujawni się w określonym przez gwaranta terminie. Jeżeli termin nie został określony w gwarancji, wynosi rok od dnia kiedy rzecz została kupującemu wydana. W braku odmiennego zastrzeżenia w gwarancji odpowiedzialność obejmuje wady powstałe z przyczyn tkwiących w rzeczy sprzedanej. Udzielenie gwarancji jakości nie jest niczyim obowiązkiem. Jeżeli zostanie udzielona, przyznaje Kupującemu dodatkowe uprawnieni, których z mocy prawa nie miał. Najbardziej wartościową gwarancją jest gwarancja udzielona przez producenta, która jest podstawą roszczenia bezpośredniego podmiotu uprawnionego z gwarancji wobec producenta.”
 Zatem „gwarancja to dobrowolne oświadczenie gwaranta (producenta, rzadziej sprzedawcy), zamieszczone we wręczonym w chwili sprzedaży dokumencie gwarancyjnym”
 i wymagania Zamawiającego w tej materii nie powinny być wygórowane. Opisując przedmiot zamówienia, w tym również termin minimalnej wymaganej gwarancji, Zamawiający dokładnie przeanalizował swoje rzeczywiste potrzeby i wskazał je w zapisach SIWZ, nie przychyla się do wyrażanych subiektywnych sugestii Wykonawcy. Art. 38 ust. 1 na podstawie którego Wykonawca wystąpił z pytaniami do niniejszego postępowania przetargowego, uprawnia Wykonawcę do zwrócenia się do Zamawiającego z wnioskiem o wyjaśnienie treści SIWZ, nie polega natomiast, nawet w świetle wykazania równoważności, „na dowodzeniu, że oferowany produkt jest lepszy, czy że nie jest gorszy niż ten, którego wymaga Zamawiający, ale że umożliwia uzyskanie efektu założonego przez Zamawiającego (...)” 
 Pragniemy również przypomnieć, iż to Zamawiający określa przedmiot zamówienia nie ze względu na to co poszczególne firmy produkują, lecz ze względu na to, jakie są jego potrzeby. Zamawiający ma prawo wyspecyfikować przedmiot zamówienia tak, aby jego zdaniem był najlepszy do wykonywania założonych zadań. To Zamawiający decyduje sprzętu o jakich parametrach chce używać, a skonstruowany opis przedmiotu zamówienia z dopuszczeniem do wzięcia udziału wszystkich posiadających taki asortyment wykonawców ma swoje merytoryczne uzasadnienie.
Pytanie 10
Punkt 5 – Czy dopuszczą Państwo do przetargu aparat o napięciu anodowym w zakresie 50-84 kHz – napięcie powyżej 84 kHz powoduje przyrost dawki promieniowania generowanej przez aparat w postępie geometrycznym, a jakość obrazu nie ulega znaczącej poprawie. Producent sprzętu, który chcemy zaproponować zablokował te wartości w trosce o zdrowie pacjenta i obsługi, postępując zgodnie ze standardem ALARA.

Odpowiedź 10
Wskazując punkt 5 Wykonawca zapewne miał na myśli napięcie anodowe, wyrażane w kilowoltach (kV). Zamawiający nie dopuści aparatu, którego napięcie anodowe jest niższe niż 60kV, co wskazał w przywołanym punkcie Zał. 2 do SIWZ. Promieniowanie rentgenowskie powstające przy niższych napięciach jest zbyt miękkie. Aby obrazować struktury twarzoczaszki, które są w znakomitej większości strukturami kostnymi, wymagane jest bardziej przenikliwe promieniowanie, a o tym decyduje napięcie anodowe.

Zamawiający zamieszcza na stronie Zamawiającego www.umed.wroc.pl link: Przetargi ZZP 2013 nr UMW/AZ/PN - 70 / 13: korektę SIWZ, korektę Załącznika 2 do SIWZ - wprowadzone zmiany oznaczono kolorem niebieskim – i wymaga, przygotowania oferty w oparciu o udzielone odpowiedzi na pytania oraz skorygowane w dniu 26.11.2013 r. dokumenty! (w załączeniu). 

Uwaga! Wobec powyższych zmian, w oparciu o art. 12a ust. 1 i 2 ustawy Pzp, Zamawiający przedłuża termin składania i otwarcia ofert na dzień 29.11.2013 r., godziny i miejsca pozostają bez zmian.

Kanclerz 

Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu 

Mgr Artur Parafiński 
� Dr Magdalena Rytwińska -Rasz – Kancelaria Radcy Prawnego, Międzynarodowe Doradztwo Prawne w Biznesie, � HYPERLINK "http://www.b2blegal.pl" ��www.b2blegal.pl� 


� Agnieszka Jaczyńska, Departament Współpracy z Zagranicą i Komunikacji Społecznej, Urząd Ochrony Konkurencji i Konsumentów, � HYPERLINK "http://www.uokik.gov.pl/download.php?plik=11175" ��www.uokik.gov.pl/download.php?plik=11175� 


� KIO / UZP 1587/10 z dnia 11 sierpnia 2010 r. 





4

