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L. dz.: DZP-144/23                                                                                 Poznań,  dnia 15.03.2023 r.  
 
 
 

Wszyscy Wykonawcy 
/ Platforma zakupowa 

 
Dotyczy: PN-6/23 postępowania w trybie przetargu nieograniczonego na Dostawę z wniesieniem i instalacją 
wyposażenia Szpitala oraz systemu monitorowania pacjenta wraz z przeszkoleniem personelu w ramach 
projektu pn. Budowa Centralnego Zintegrowanego Szpitala Klinicznego w Poznaniu - centrum medycyny 
interwencyjnej (etap I CZSK). 
       
I. W związku z pytaniami dotyczącymi prowadzonego postępowania, Zamawiający, zgodnie z art. 135 ust. 2 

ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2022 r., poz. 1710 ze zm.) udziela 
odpowiedzi: 

 
Pytanie 349  
Dotyczy Pakiet nr 2:  

Dotyczy punktów: 
I.1.; I.135.; I.137. 
II.A.A1.1.; II.A.A1.112.; II.A.A1.114. 
II.A.A2.1. 
II.C.9. 
 
W związku z odpowiedziami na pytania o nr m.in.: 70., 71., 72., 73., 80., 81., 90., a także modyfikacjami wymogów 
w punktach I.1., II.A.A1.1. i II.A.A2.1., II.C.9. które wprowadziły do opisu przedmiotu zamówienia nowy – 
ograniczający konkurencję – wymóg eksportu alarmów (oprócz wymaganego wcześniej eksportu wartości 
parametrów życiowych) uprzejmie prosimy o dopuszczenie wysokiej klasy systemu monitorowania (…)* firmy (…)*, 
umożliwiającego eksport do systemów HIS/CIS wartości mierzonych parametrów życiowych, bez funkcji eksportu 
alarmów. 
Zwracamy uwagę na fakt, że systemy typu HIS/CIS nie służą do sygnalizowania i przechowywania informacji o 
alarmach, ani też do powiadamiania / przywoływania personelu medycznego na wypadek wystąpienia zdarzeń 
alarmowych. Do tego celu służą dedykowane systemu z zakresu tzw. zarządzania alarmami, a proponowany 
system monitorowania (…)*umożliwia współpracę z takimi systemami, na zupełnie innych zasadach niż z 
systemami HIS/CIS. 
W związku z powyższym uprzejmie prosimy o modyfikację: odpowiedzi na w/w pytania oraz zmian wprowadzonych 
w w/w punktach polegającą na usunięciu zapisu „oraz alarmów”. 
 
Odpowiedź:  
 
Zamawiający prostuje odpowiedzi na Pytania nr 70, 71, 72, 80, 81, 90 w taki sposób, że usuwa zapis „oraz alarmów” 
z odpowiedzi na wskazane Pytania oraz poprawia zapisy punktów I.1.; II.A.A1.1; II.A.A2.1 OPZ: 
Było: 
Możliwość integracji z klinicznym systemem informatycznym (CIS), w polskiej wersji językowej, umożliwiającym 
prowadzenie elektronicznej dokumentacji medycznej i zapewniającym jej ciągłość w zakresie opieki około-
intensywnej i około-operacyjnej, zapewniającym przynajmniej: automatyczną akwizycję parametrów życiowych z 
oferowanych monitorów, ale także: respiratorów, aparatów do znieczulania, pomp infuzyjnych i do terapii 
nerkozastępczej; dokumentację terapii płynowej i lekowej, obliczanie bilansu płynów, ocenę stanu pacjenta wg. 
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znanych skal ocen (m.in.: APACHE II, GCS, TISS-28, SOFA), tworzenie zleceń lekarskich, dokumentację procesu 
opieki pielęgniarskiej, generowanie raportów (w tym karta znieczulenia). Dostarczone urządzenia muszą 
zapewniać funkcję eksportu danych tj. parametrów życiowych oraz alarmów do systemów zewnętrznych (np. 
HIS/CIS) w czasie rzeczywistym oraz posiadać wszystkie niezbędne komponenty umożliwiające ww. eksport m.in.: 
bezterminowe licencje, interfejs komunikacyjny (szeregowy, TCP/IP, itp.), oprogramowanie integrujące, 
dokumentację, itp. 
Zmieniono na: 
Możliwość integracji z klinicznym systemem informatycznym (CIS), w polskiej wersji językowej, umożliwiającym 
prowadzenie elektronicznej dokumentacji medycznej i zapewniającym jej ciągłość w zakresie opieki około-
intensywnej i około-operacyjnej, zapewniającym przynajmniej: automatyczną akwizycję parametrów życiowych z 
oferowanych monitorów, ale także: respiratorów, aparatów do znieczulania, pomp infuzyjnych i do terapii 
nerkozastępczej; dokumentację terapii płynowej i lekowej, obliczanie bilansu płynów, ocenę stanu pacjenta wg. 
znanych skal ocen (m.in.: APACHE II, GCS, TISS-28, SOFA), tworzenie zleceń lekarskich, dokumentację procesu 
opieki pielęgniarskiej, generowanie raportów (w tym karta znieczulenia). Dostarczone urządzenia muszą 
zapewniać funkcję eksportu danych tj. parametrów życiowych oraz alarmów do systemów zewnętrznych (np. 
HIS/CIS) w czasie rzeczywistym oraz posiadać wszystkie niezbędne komponenty umożliwiające ww. eksport m.in.: 
bezterminowe licencje, interfejs komunikacyjny (szeregowy, TCP/IP, itp.), oprogramowanie integrujące, 
dokumentację, itp. 
 
Punkty I.135.; I.137; II.A.A1.112; II.A.A1.114; II.C.9 nie zawierają zapisu „oraz alarmów”. 
 
Zamawiający w ramach integracji z HIS/CIS nie będzie wymagał wysyłania alarmów. 
 
 
* Zamawiający informuje iż nazwa własna produktu została pominięta w związku z art. 135 ust. 6 ustawy Prawo 
zamówień publicznych „Treść zapytań wraz z wyjaśnieniami zamawiający udostępnia na stronie internetowej 
prowadzonego postępowania, a w przypadkach, o których mowa w art. 133 ust. 2 i 3, przekazuje wykonawcom, 
którym przekazał SWZ, bez ujawniania źródła zapytania”. Ujawnienie nazwy produktu mogłoby pozwolić na 
identyfikację Wykonawcy składającego wniosek o udzielenie wyjaśnień treści SWZ. 
 
 

II. Zmiana terminu 
 
 
Ponadto Zamawiający, na podstawie art. 137 ust. 1 i 6  ustawy z dnia 11 września 2019 r. - Prawo zamówień 
publicznych (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1710 z późn. zm.)  dokonuje zmiany terminów -  składania i otwarcia ofert  
oraz terminu związania ofertą w następujący sposób: 

 

1) Jako termin składania ofert wskazuje się: 28.03.2023 r. godz.: 10:00, 

2) Jako termin otwarcia ofert wskazuje się:  28.03.2023 r. godz.: 11:00. 

3) Jako termin związania ofertą wskazuje się 23.06.2023 r. 
 
 
Przesłane, skorygowane informacje prosimy uwzględnić przy tworzeniu oferty przetargowej traktując je 
jako ważne i wiążące.         
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