ZP/1/2022/UE  - ZAKUP I INSTALACJA TOMOGRAFU KOMPUTEROWEGO, APARATU RTG. W RAMACH INWESTYCJI DOFINANSOWANEJ ZE ŚRODKÓW RZĄDOWEGO FUNDUSZU INWESTYCJI LOKALNYCH.
PYTANIA I ODPOWIEDZI –CZĘŚĆ DRUGA 
Załącznik nr 2.1
Zestawienie parametrów granicznych aparat RTG
Pytanie 14:
Pkt. 109
Rozmiar pola aktywnego:  23x28 cm +/- 1 cm
Czy Zamawiający dopuści detektor o rozmiarze pola aktywnego wynoszącym 25,09 x 30,11 cm?
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga
Pytanie 15:
Pkt. 130. Pojemność obrazowa stacji min. 8 000 obrazów
Prosimy o dopuszczenie stacji technika o pojemności obrazowej wynoszącej 5 000 obrazów.
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 16:
Pkt. 143
Funkcja nanoszenia komentarzy. Wprowadzanie pola tekstowego w dowolnym miejscu zdjęcia z regulacją wielkości czcionki, koloru i tła.
Prosimy o dopuszczenie stacji technika z funkcją nanoszenia komentarzy. Wprowadzanie pola tekstowego w dowolnym miejscu zdjęcia z regulacją wielkości czcionki i tła.
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga
Pytanie 17
Pkt. 144
Funkcja nanoszenia adnotacji graficznych (strzałki, linie, znaczniki) wraz ze zmianą koloru i tła oraz obracaniem
Prosimy o dopuszczenie stacji technika z funkcją nanoszenia adnotacji graficznych (strzałki, linie, znaczniki) wraz ze zmianą  tła oraz obracaniem.
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga 

Pytanie 18
Pkt. 146
Funkcja umieszczania adnotacji tekstowych automatycznie uzupełnianych wartościami pochodzącymi z obrazu (np. kVp, mAs, data badania itp.)
Czy Zamawiający dopuści stację technika z funkcją umieszczania adnotacji tekstowych automatycznie uzupełnianych wartościami pochodzącymi z obrazu (np. data badania) bez kVp, mAs?.
Wartości kV, mAs są automatycznie zapisywane w pliku DICOM.
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 19
Pkt. 152
Zmiana wielkości piksela w wysyłanym obrazie
Prosimy o rezygnację z powyższej funkcji. Zmniejszenie wielkości piksela powoduje pogorszenie jakości zdjęcia  a co za tym idzie pogorszenie wartości diagnostycznej.
Odpowiedź Zgodnie z SWZ
Pytanie 20:
Pkt. 153
Interfejs użytkownika oprogramowania do akwizycji oraz obróbki zdjęć w języku polskim wraz z pomocą kontekstową (najechanie kursorem na przycisk powoduje wyświetlenie opisu działania funkcji)
Czy Zamawiający dopuści stację technika z interfejsem użytkownika oprogramowania do akwizycji oraz obróbki zdjęć w języku polskim wraz z pomocą kontekstową otwieraną za pomocą wbudowanej przeglądarki?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 21:
Pkt. 157
Wyszukiwanie badań na podstawie zadanych kryteriów, m.in: imię i nazwisko pacjenta, rodzaj badania, data wykonania badania
Czy Zamawiający dopuści stację technika umożliwiającą wyszukiwanie badań na podstawie zadanych kryteriów, m.in: imię i nazwisko pacjenta, ID badania, data wykonania badania?
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga
Pytanie 22:
Pkt. 161
Multisesyjność – otwarcie co najmniej 10 sesji z różnymi badaniami w tym samym czasie
Czy Zamawiający dopuści stację technika umożliwiającą otwarcie 7 sesji z różnymi badaniami w tym samym czasie?
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga
Pytanie 23:
Pkt. 165 
Wyświetlanie podglądu wstępnie obrobionego obrazu podczas skanowania płyty obrazowej lub odbioru danych z detektora
Czy Zamawiający dopuści stację technika bez opisanej funkcjonalności?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 24:
Pkt. 167 
Eksport badania na nośnik zewnętrzny wraz z przeglądarką o minimalnej funkcjonalności:
-automatyczne uruchamianie przeglądarki (jeśli funkcja nie jest zablokowana w systemie operacyjnym)
-zmiana powiększenia
-zmiana okna wyświetlania (jasność/kontrast)
-przesuwanie obrazu
-pokazywanie/ukrywanie informacji na obrazie
-wyświetlanie zdjęć w postaci matrycy (min. 6x6)
-eksport obrazu do popularnych formatów graficznych (BMP, JPEG)
-cofanie wprowadzonych zmian w sposobie wyświetlania obrazów
Czy Zamawiający dopuści stację technika bez możliwości eksport obrazu do popularnych formatów graficznych (BMP, JPEG)?
Obraz aby posiadał wartość diagnostyczna musi być zapisany w formacie DICOM, nie zaś w formacie graficznym.
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 25:
Pkt. 177
Możliwość wyboru docelowego współczynnika czułości przed odczytaniem obrazu
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania, albo wyjaśnienie jak Zamawiający pragnie używać powyższej funkcjonalności i jakie niesie korzyści dla jakości obrazu.
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ. Zamawiający będzie używać tej funkcjonalności w zależności od wykonywanego badania i potrzeb, mając np. możliwość zwiększenia czułości, co pozwali na zmniejszenie dawki kosztem niewielkiej zmiany jakości obrazu.
Pytanie 26:
Pkt. 178
Zmiana parametrów obróbki częstotliwościowej z poziomu użytkownika
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania, albo wyjaśnienie jak Zamawiający pragnie używać powyższej funkcjonalności i jakie niesie korzyści dla jakości obrazu.
Algorytm automatycznego przetwarzania obrazu ma na celu wyświetlenie obrazu z jak najlepszej jakości i ostrości. Natomiast ręczna obróbka powoduje że zdjęcia mogą mieć znikomą wartość diagnostyczną.
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ. 
Pytanie 27:
Pkt. 180 Możliwość wyboru maksymalnej ilości wyświetlanych wyników, interwału odświeżania listy i konfiguracji kolumn z poziomu użytkownika
Czy Zamawiający dopuści stację technika tylko z możliwością wyboru konfiguracji kolumn z poziomu użytkownika?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 28
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY APARAT RENTGENOWSKI Z LAMPĄ RTG NA KOLUMNIE PODŁOGOWEJ, ppkt. 6. „Wszystkie podstawowe elementy aparatu jak stół, stojak, generator wyprodukowane przez jednego producenta”.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu aparatu i detektorów jednego producenta (co wiąże się z pełną kompatybilnością sprzętu, jak też odpowiedzialnością jednego producenta w przypadku ewentualnej awarii) ?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 29
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. LAMPA RTG, KOLIMATOR.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  aparatu z dotykowym panelem LCD min 10” na kołpaku (z możliwością zmiany warunków ekspozycji i pola komory układu AEC, prezentacja SID, miejsce pracy, kąt obrotu lampy, wyświetlenie danych o badaniu i pacjencie, wyświetlenie zdjęcia pacjenta po wykonaniu badania z możliwością akceptacji lub odrzucenia), wg. propozycji poniżej:
	
	Aparat z dotykowym panelem LCD min 10” na kołpaku (z możliwością zmiany warunków ekspozycji i pola komory układu AEC, prezentacja SID, miejsce pracy, kąt obrotu lampy, wyświetlenie danych o badaniu i pacjencie, wyświetlenie zdjęcia pacjenta po wykonaniu badania z możliwością akceptacji lub odrzucenia
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 20 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 30
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. RUCHOMA KOLUMNA LAMPY.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  aparatu z automatycznym pionowym ruchem kolumny lampy RTG ?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 31
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. RUCHOMA KOLUMNA LAMPY.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  aparatu z automatycznym centrowaniem lampy wobec Bucky stołu lub stojaka ?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 32
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. RUCHOMA KOLUMNA LAMPY.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  aparatu z automatycznym pozycjonowaniem lampy minimum wobec Bucky stołu lub stojaka ?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 33
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. RUCHOMA KOLUMNA LAMPY.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  aparatu z  automatyczną nadążnością lampy za ruchem pionowym stołu i stojaka płucnego ? 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 34
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. RUCHOMA KOLUMNA LAMPY.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  aparatu z  pilotem zdalnego sterowania ? 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 35
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STOLE, ppkt. 86. „Wodoodporność detektora – klasa min IPX4„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  detektorów spełniających nie tylko normy wodoodporności, ale również pyłoodporności, wg. propozycji poniżej:
	86a
	Pyłoodporność detektora – klasa min. IP4X
	TAK
	
	< IP5X – 0 pkt
≥ IP5X –5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie  36
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STOLE, ppkt. 87. „Warstwa antybakteryjna na detektorze zgodna z normą ISO22196„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  detektorów pokrytych włóknem węglowym (co znacznie zwiększa jego wytrzymałość), wg. propozycji poniżej:
	87a
	Detektor pokryty włóknem węglowym
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie  37
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STOLE. 
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie zwiększające funkcjonalność aparatu rtg według propozycji poniżej?
	
	Możliwość awaryjnego wykonywania zdjęć na kasetach posiadanego ucyfrowienia pośredniego CR
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie  38
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STOLE. 
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie zwiększające funkcjonalność aparatu rtg według propozycji poniżej?
	
	Detektor wyposażony na tylnej ściance w specjalne zagłębienie na rękę/palce umożliwiający łatwe wyjmowanie, wkładanie, przenoszenie detektora
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 39
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STATYWIE, ppkt. 104. „Wodoodporność detektora – klasa min IPX4„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  detektorów spełniających nie tylko normy wodoodporności, ale również pyłoodporności, wg. propozycji poniżej:
	104a
	Pyłoodporność detektora – klasa min. IP4X
	TAK
	
	< IP5X – 0 pkt
≥ IP5X –5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 40
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STATYWIE, ppkt. 105. „Warstwa antybakteryjna na detektorze zgodna z normą ISO22196„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  detektorów pokrytych włóknem węglowym (co znacznie zwiększa jego wytrzymałość), wg. propozycji poniżej:
	105a
	Detektor pokryty włóknem węglowym
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 41
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STATYWIE.
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie zwiększające funkcjonalność aparatu rtg według propozycji poniżej?
	
	Możliwość awaryjnego wykonywania zdjęć na kasetach posiadanego ucyfrowienia pośredniego CR
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 42
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR W STATYWIE. 
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie zwiększające funkcjonalność aparatu rtg według propozycji poniżej?
	
	Detektor wyposażony na tylnej ściance w specjalne zagłębienie na rękę/palce umożliwiający łatwe wyjmowanie, wkładanie, przenoszenie detektora
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 43
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR, ppkt. 109. „Rozmiar pola aktywnego 23x28 cm +/- 1 cm„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający dopuści detektor o rozmiarze 25,09 x 30,11 cm.
Różnica jest minimalna i nie wpływa na właściwości i możliwości zastosowania detektora.
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga
Pytanie 44
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR, ppkt. 119. „Wodoodporność detektora – klasa min IPX4„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie wymagał lub punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  detektorów spełniających nie tylko normy wodoodporności, ale również pyłoodporności, wg. propozycji poniżej:
	119a
	Pyłoodporność detektora – klasa min. IP4X
	TAK
	
	< IP5X – 0 pkt
≥ IP5X –5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 45
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR,  ppkt. 120. „Warstwa antybakteryjna na detektorze zgodna z normą ISO22196„
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie polegające na zaoferowaniu  detektorów pokrytych włóknem węglowym (co znacznie zwiększa jego wytrzymałość), wg. propozycji poniżej:
	120a
	Detektor pokryty włóknem węglowym
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 46
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. CYFROWY BEZPRZEWODOWY PŁASKI PRZENOŚNY DETEKTOR. 
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązanie zwiększające funkcjonalność aparatu rtg według propozycji poniżej?
	
	Detektor wyposażony na tylnej ściance w specjalne zagłębienie na rękę/palce umożliwiający łatwe wyjmowanie, wkładanie, przenoszenie detektora
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 47
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. KONSOLA OPERATORA APARATU RENTGENOWSKIEGO, ppkt. 127 „Monitor min. 19" LCD (dotykowy)”
Zwracamy się z pytaniem czy Zamawiający będzie wymagał monitora o rozdzielczości min. 1280x1024 pikseli , jako stacji przeglądowej RTG - referencyjnej min. 1MP, zgodnie z Polskim prawem ?
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 48
Dotyczy Załącznika nr 2.1, pkt. KONSOLA OPERATORA APARATU RENTGENOWSKIEGO. 
Zwracamy się z pytaniem, czy Zamawiający będzie punktował rozwiązania zwiększające funkcjonalność aparatu rtg według propozycji poniżej?
a)
	
	Oprogramowanie do prowadzenia statystyk zdjęć wykonanych, odrzuconych, wg techników
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


 b)
	
	Dedykowane oprogramowanie pediatryczne z podziałem wiekowym i wagowym
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


c)
	
	Dedykowane oprogramowanie do wizualizacji odmy płucnej
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


d)
	
	Dedykowane oprogramowanie do wizualizacji rur intubacyjnych i cewników
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


e)
	
	Dedykowane oprogramowanie do supresji kości żeber lub dwuenergetyczność
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


f)
	
	Wysyłanie sumarycznej dawki po zakończeniu badania do stacji technika 
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


g)
	
	Zdalna diagnostyka i usuwanie części usterek bez konieczności wizyt serwisu w miejscu instalacji aparatu RTG
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


h)
	
	Wyświetlanie histogramu dla otrzymanego obrazu
	TAK/NIE
	
	NIE – 0 pkt, 
TAK – 5 pkt


Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie  49:
Dotyczy 
Formularz Cenowy 
Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający dopuszcza podział formularza cenowego. Zamawiający przewidział jedynie jeden wiersz dla sprzętu i oprogramowania systemy PACS/RIS które posiadają różne stawki VAT. 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza  i załącza odpowiedni załącznik nr 3a 
Pytanie 50: 
Dotyczy 
System RIS/PACS posiada możliwość obsługi macierzy dyskowej o nieograniczonej wielkości (rozbudowa macierzy nie wymaga zakupu dodatkowych licencji) 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. Powyższy zapis wyklucza z postępowania wykonawców oferujących ten typ licencji. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 51:
Dotyczy 
Certyfikat Systemu Zarządzania Bezpieczeństwem Informacji ISO/IEC 27001:2013 w zakresie: produkcji oprogramowania dla sektora usług medycznych. 

Certyfikat Systemu Zarządzania Bezpieczeństwem Informacji ISO/IEC 27001:2013 w zakresie: wdrażania oprogramowania dla sektora usług medycznych. 
Certyfikat Systemu Zarządzania Bezpieczeństwem Informacji ISO/IEC 27001:2013 w zakresie: serwisu oprogramowania dla sektora usług medycznych. 
Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający uzna certyfikat ISO 27001:2013 w zakresie projektowania, zarządzania projektami tworzenia systemów informatycznych, produkcja oprogramowania i świadczenia usług wsparcia technicznego. 
Odpowiedź: Zamawiający potwierdza
Pytanie 52:
Dotyczy 
Wyrób wprowadzony do obrotu i/lub używania zgodnie z postanowieniami Ustawy o Wyrobach Medycznych z dnia 20 maja 2010 roku, oznakowany znakiem CE zgodnie z wymaganiami dyrektywy 93/42/EWG . 
Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający wymaga aby oferowany system był wyrobem medycznym min w klasie IIB 
Odpowiedź: Zamawiający nie wymaga, aby oferowany system był wyrobem medycznym min w klasie IIB 
Pytanie 53
Dotyczy 
Możliwość oznaczenia pacjenta jako cudzoziemca z UE lub spoza UE. 
Możliwość wskazania obywatelstwa cudzoziemca poprzez wpisanie kodu kraju (DE,ES itp.) lub wybór kraju z listy. 
Prosimy o rezygnację z powyższych wymagań jako ograniczających konkurencję i wskazujących wyłącznie na jednego producenta. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 54:
Dotyczy 
Możliwość dodania własnych pól do formularza pacjenta na etapie wdrożenia. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 55:
Dotyczy 
Możliwość wyszukiwania pacjentów wg własnych pól dodanych do formularza pacjenta. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 56:
Dotyczy "Współpraca z urządzeniem do skanowania dowodów osobistych. Automatyczne sczytywanie danych z dowodu: 
- numer dowodu 
- PESEL 
- imię i nazwisko 
- adres" 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zamawiający rezygnuje z wymagania
Pytanie 57:
Dotyczy 
"Współpraca z urządzeniem do skanowania dowodów osobistych. Automatyczne sczytywanie danych z dowodu: 
- numer dowodu 
- PESEL 
- imię i nazwisko 
- adres" 
Prosimy o podanie modelu i producenta posiadanych urządzeń. 
Odpowiedź: Zamawiający wykreśla ten punkt
Pytanie 58:
Dotyczy 
Możliwość oznaczenia pacjenta jako skazanego lub dziecko skazanej matki 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga rezygnacji z zaoferowania funkcjonalności.
Pytanie 59:
Dotyczy 
Numer domu i numer lokalu zapisywane w osobnych polach. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 60:
Dotyczy 
System umożliwia w dowolnym momencie oznaczanie wybranej wersji (aktualnej lub historycznej) danych osobowych pacjenta jako prawidłowe/nieprawidłowe. Zmiany widoczne w badaniu niezwłocznie po ich dokonaniu. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 61:
Dotyczy 
System umożliwia odrzucenie badania z poziomu formularza badania. Badania odrzucone wyróżnione są np. poprzez specjalny status. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako typowego dla oprogramowania stacji technika a nie systemów PACS/RIS 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 62: 
Dotyczy 
Wpisanie identyfikatora badania powoduje natychmiastowe jego otwarcie. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 63:
Dotyczy 
Wyszukiwanie wg pól słownikowych (lekarz opisujący, lekarz konsultujący, rodzaje badań, pracownie ZDO, płatnicy, tryb finansowania, statusy, urządzenia, jednostki zlecające, kody ICD10) odbywa się z wykorzystaniem zdefiniowanych w systemie słowników. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 64:
Dotyczy 
System umożliwia skalowanie formularza badania. 
Ustawienia skalowania dostępne z poziomu Profilu użytkownika. 
Ustawienie skalowania formularza badania zapisywane na serwerze. Jeśli użytkownik zaloguje się na innej stacji roboczej, ustawienie skalowania będzie takie samo. 
Prosimy o rezygnację z powyższych wymagań jako ograniczających konkurencję i wskazujących wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 65
Dotyczy 
"Rejestracja badań z uwzględnieniem następujących danych: 
-data i rodzaj skierowania 
-lekarz kierujący 
-jednostka kierująca 
-rozpoznanie z uwzględnieniem ICD10 
-płatnik 
-tryb finansowania 
-tryb przyjęcia (priorytet) -tryb wykonania 
-wzrost pacjenta 
-waga pacjenta w dniu badania 
-poziom glukozy 
-pracownia 
-rodzaj badania 
-uwagi " 
Prosimy o rezygnację z pogrubionych wymagań jako nie stosowanych w systemach PACS/RIS 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 66
Dotyczy 
Możliwość przypisania do badania karty wywiadu pacjenta 
"Karta wywiadu pacjenta zawiera co najmniej następujące informacje: 
-Czy pacjent choruje na: 
- cukrzycę (od kiedy, jakie leczenie, ostatnie pomiary cukru), 
- choroby układu pokarmowego (jakie) 
- choroby nerek (jakie) 
Czy występują: 
- podwyższony poziom cukru 
- problemy z oddawaniem moczu 
- zaparcia 
Czy w ciągu ostatnich miesięcy wykonywane były: 
- Zabiegi operacyjne (jakie) 
- Chemioterapia (kiedy zakończona) 
- Radioterapia (kiedy zakończona) 
Czy występowały infekcje lub urazy (jakie) 
Czy w ciągu ostatnich 6 tygodni wykonywane były: 
- Biopsja (jakiej okolicy) 
- Gastroskopia 
- Kolonoskopia 
- Usunięcie zęba lub leczenie kanałowe 
-Czy pacjentka jest w ciąży, data ostatniej miesiączki, rok zakończenia miesiączkowania 
czy występują alergie (na co) 
-Czy występują bóle stawow lub obrzęki stawów (jakich) 
-Czy w ostatnich 4 tygodniach brała Pani/Pan antybiotyk (kiedy zakończono) 
-Przyjmowane leki 
-Czy pacjent choruje na klaustrofobię 
-Czy w przeszłości było wykonywane badanie tomografii komputerowej (Czy występowały jakieś problemy, jakie) 
-Czy występują ciała obce (jakie) 
-Aktualne dolegliwości" 
Prosimy o rezygnację z powyższych wymagań jako typowych dla systemów HIS a nie systemów PACS/RIS 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 67:
Dotyczy 
System umożliwia wykorzystanie słownika części VIII kodu resortowego podczas edycji danych komórki organizacyjnej. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź:. Zgodnie z SWZ
Pytanie 68
Dotyczy 
Operacja przypisania badania do innego pacjenta posiada zabezpieczenie przed przypadkowym wykonaniem w/w operacji, polegające na konieczności przepisania numeru PESEL pacjenta. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 69
Dotyczy 
Terminarz umożliwia włączenie reguł weryfikujących, czy świadczenie o podanych parametrach można umieścić na danym paśmie rezerwacji 
Reguły weryfikujące typu „pozwól” i „zabroń” pozwalające na definiowanie pasm rezerwacji terminarza w oparciu o niżej wymienione parametry. 
Prosimy o rezygnację z powyższych wymagań jako ograniczających konkurencję i wskazujących wyłącznie na jednego producenta. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 70
Dotyczy 
Dodatkowe narzędzie dla administratora pozwalające definiować listę dopuszczalnych przyczyn zmiany terminu badania wraz z kolejnością ich wyświetlania. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 71
Dotyczy 
"Raport o niewykonanych badaniach za wskazany okres, prezentujący co najmniej: 
-imię/nazwisko pacjenta 
-nazwę badania 
-planowaną datę i godzinę badania 
-numer telefonu pacjenta (jeśli był podany) " 
Możliwość usunięcia niewykonanego badania bezpośrednio z poziomu raportu o niewykonanych badaniach. 
Prosimy o rezygnację z powyższych wymagań jako ograniczających konkurencję i wskazujących wyłącznie na jednego producenta. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 72
Dotyczy 
"Raport przesuniętych terminów prezentujący co najmniej: 
-data zmiany terminu 
-rodzaj badania 
-dane pacjenta 
-oznaczenie użytkownika dokumentującego zmiany 
-przyczyna zmiany terminu 
-stary/nowy termin " 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 73
Dotyczy 
"Podczas przeglądania konsultacji widoczne co najmniej: 
- liczba porządkowa, 
- data konsultacji, 
- dane lekarza wykonującego opis, 
- treść opisu" 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 74
Dotyczy 
System prezentuje listę badań do uzupełnienia przez personel. 
System umożliwia generowanie raportu dotyczącego badań w zakresie przedziału czasowego, trybu finansowania, pracowni oraz jednostki zlecającej. 
"Możliwość sortowania listy badań do uzupełnienia, co najmniej wg.: 
- rodzaju badania (modalności) 
- pracowni 
- statusu badania 
- zakresu dat wykonania 
- imienia/nazwiska pacjenta 
- numeru PESEL pacjenta " 
Prosimy o rezygnację z powyższych wymagań jako ograniczających konkurencję i wskazujących wyłącznie na jednego producenta. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 75 
Dotyczy 
"""Zaawansowany edytor opisu"" , umożliwiający co najmniej: 
- wybór kroju i wielkości czcionki 
- pogrubienie, pochylenie, podkreślenie, przekreślenie, 
- wycinanie, wklejanie, wyszukiwanie, zastępowanie, 
- wyrównanie tekstu akapitu: do lewej, do prawej, wyśrodkowanie, wyjustowanie, 
- tworzenie list numerowanych i wypunktowania, 
- cofanie i ponawianie operacji, 
- stosowanie indeksu górnego i dolnego, 
- wstawianie w miejscu kursora bieżącej daty i/lub godziny, 
- zmianę koloru czcionki i tła, 
- wstawianie linii poziomej, 
- operacje na tabelach: 
- wstawianie tabeli, 
- formatowanie komórek i wierszy z uwzględnieniem bieżącego wiersza, wszystkich wierszy, wierszy parzystych lub nieparzystych, - formatowanie obejmuje: kolor tła, obrazek tła, wyrównanie poziome i pionowe, wysokość wiersza, kolor ramki, 
- wstawianie wiersza lub kolumny przed lub za bieżącą pozycją w tabeli, 
- usuwanie wiersza lub kolumny, 
- podział i scalanie komórek." 
Prosimy o rezygnację z pogrubionych wymagań jako ograniczających konkurencję i wskazujących wyłącznie na jednego producenta. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 76:
Dotyczy 
"Możliwość zdefiniowania widoczności szablonu: 
- dostępny dla wszystkich, 
- dostępny dla wybranej modalności, 
- prywatny" 
Prosimy o rezygnację z pogrubionego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 77:
Dotyczy 
Rozpoczynając edycję badania które posiada opis tymczasowy lekarz (autor opisu) może wczytać jego treść, lub zdecydować o o jego usunięciu i rozpoczęciu opisu od nowa. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 78:
Dotyczy 
Możliwość ponownego przeliczenia cen dla badań ze wskazanego okresu 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 79:
Dotyczy 
Integracja z eWUŚ - możliwość wsadowej weryfikacji statusu ubezpieczenia wszystkich pacjentów zarejestrowanych w terminarzu na wskazany dzień. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie na jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź Zamawiający dopuszcza rezygnację, ale jej nie wymaga
Pytanie 80:
Dotyczy 
Możliwość przesyłania informacji o wykonanym badaniu w formie epizodu medycznego do systemu centralnego. 
Możliwość przesyłania załącznika z opisem badania do systemu centralnego. 
Możliwość pobrania informacji o wszystkich epizodach medycznych danego pacjenta z systemu centralnego. 
Możliwość pobrania i zaprezentowania załączników (m.in. opis badania) wybranego epizodu medycznego z centralnego systemu związanego z danym pacjentem. 
Prosimy o informację jaki system centralny Zamawiający ma na myśli. 
Odpowiedź: Zamawiający wskazuje na System Informacji Medycznej (SIM), repozytorium dokumentacji medycznej i zdarzeń medycznych, komunikację z platforma P1. 
Pytanie 81:
Dotyczy 
"Prezentacja następujących danych o epizodzie medycznym: 
-identyfikator 
-numer 
-typ epizodu 
-rodzaj epizodu 
-data rozpoczęcia 
-data zakończenia 
-ilość załączników 
-imiona i nazwisko pacjenta 
-PESEL pacjenta 
-informacja o lekarzu zlecającym (co najmniej imię, nazwisko, NPWZ) 
-informacje o jednostce zlecającej zgodne z obowiązującymi katami prawnymi " 
"System prezentuje informacje o załącznikach do epizodu medycznego, co najmniej: 
-identyfikator załącznika 
-nazwa pliku 
-typ pliku 
-typ zawartości 
-status pliku (online/offline) 
-datę utworzenia " 
"System prezentuje informacje o załącznikach do epizodu medycznego, co najmniej: 
-identyfikator załącznika 
-nazwa pliku 
-typ pliku 
-typ zawartości 
-status pliku (online/offline) 
-datę utworzenia " 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. Jednocześnie chcemy zauważyć, że oprogramowania PACS/RIS nie jest oprogramowaniem do obsługi epizodów medycznych. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 82:
Dotyczy 
- zaawansowanych funkcji obliczeniowych (np. ocena stenozy aorty, kalkulacja objętości komór, wskaźnik uwapnienia tętnic wieńcowych, automatyczne wskazanie (wykrycie) potencjalnych zmian. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 83:
Dotyczy 
Raport badań bez obrazów w archiwum PACS 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 84:
Dotyczy 
"System umożliwia wygenerowanie raportu historii zmian danych pacjenta zawierający dane pacjenta w szczególności: 
- Dane pacjenta (jako nagłówek) 
- Imię Nazwisko 
- PESEL 
- Data urodzenia 
- Płeć 
- ID systemowe 
- Data wygenerowania raportu 
- Dane adresowe 
Sam raport zawierać informacje: 
- Imię Nazwisko 
- PESEL 
- Data urodzenia 
- Płeć
- Dane adresowe 
- Datę zmiany (wprowadzenia dla pierwszego wiersza) 
- Dane osobowe pacjenta po zmianach w zakresie danych pacjenta oraz danych adresowych 
- Osobę wprowadzająca zmianę (wraz z loginem) 
- Oznaczenie źródła, dla danych pochodzących, bądź zmian wywołanych przez system zewnętrzny poprzez integrację – oznaczenie systemu, z którego dane zostały przekazane 
" 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 85:
Dotyczy 
Pobranie eSkierowania z P1 po uprzednim podaniu PESEL i kodu dostępowego lub za pomocą klucza eSkierowania dla pacjenta posiadającego PESEL 
"Pobranie eSkierowania z P1 po uprzednim podaniu identyfikatora i kodu dostępowego dla pacjenta nie posiadającego PESEL 
" 
"Wyszukanie pacjenta w skrowidzu pacjentów a w przypadku gdy pacjenta nie znaleziono, dodanie nowego pacjenta na podstawie danych z eSkierowania bez konieczności ręcznego przepisywania danych pacjenta 
" 
"Automatyczny wybór jednostki zlecającej na podstawie danych przekazanych w eSkierowaniu 
" 
"Automatyczny wybór procedury na podstawie danych przekazanych w eSkierowaniu a w przypadku braku możliwości jednoznacznego przypisania, umożliwienie użytkownikowi dokonania wyboru właściwej wartości. 
" 
"Automatyczne oznaczenie w P1 eSkierowania jako przyjętego do realizacji w momencie zaplanowania badania 
" 
"Automatyczne oznaczenie w P1 eSkierowania jako zrealizowanego w momencie wykonania badania 
" 
"Możliwość wygenerowania dokumentu opisu badania podpisanego mechanizmami podpisu udostępnionymi przez ZUS (bezpłatny certyfikat ZUS) 
" 
"Generowanie dokumentu wyniku badania w formacie HL7CDA zgodnym z HL7CDA PIK 
" 
Prosimy o potwierdzenie, że Zamawiający dopuści realizacje powyższych wymagań poprzez integrację z systemem HIS 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 86:
Dotyczy 
Integracja z HIS Medicus On Line Atende Medica i Kamsoft 
Zamawiający wymaga integracji z dwoma systemami typu HIS. Prosimy o informację jaki ma być stosowany identyfikator pacjenta, lekarza kierującego itp.. Z którego systemu mają pochodzić identyfikatory Atende czy Kmsoft? 
Odpowiedź: Będzie to ustalone na etapie wdrożenia systemu.
Pytanie 87:
Dotyczy 
Integracja z HIS Medicus On Line Atende Medica i Kamsoft 
Czy Zamawiający zadba o ujednolicenie słowników i identyfikatorów w obu systemach które mają być zintegrowane? 

Odpowiedź: Jest to elementem wdrożenia integracji z w/w systemami
Pytanie 88:
Dotyczy 
Integracja z HIS Medicus On Line Atende Medica i Kamsoft 
Który system ma być nadrzędny? W przypadku w różnicach w danych w obu systemach, które z nich mają być traktowane jako prawidłowe?

Odpowiedź: Będzie to ustalone na etapie wdrożenia
Pytanie 89: 
Dotyczy 
Przeniesienie opisów i obrazów badań z obecnie wykorzystywanego systemu PADS/RIS do nowego systemu PADS/RIS 
Prosimy o podanie ilości danych do migracji. 

Odpowiedź: Baza danych oraz obrazy DICOM to ok. 1,5 TB 

Pytanie  90:

Dotyczy 
Moduł ściśle zintegrowany z systemem RIS, którego interfejs jest możliwy do wywołania z formatki badania 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania. Integracja systemów nie wymaga wywoływania systemu z formatki badania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 91:
Dotyczy 
SSDE* 
AEC 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 92:
Dotyczy 
3 Moduł umożliwia rejestrowanie minimum parametrów ekspozycji: a. Napięcie 
b. Obciążenie czasowo-prądowe 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 93:
Dotyczy 
Poprzez OCR obrazu, jeżeli wartości zostały zapisane w formie graficznej w ramach badania DICOM* 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 94:
Dotyczy 
8 Możliwość integracji z zewnętrznymi systemami wspierającymi zaawansowaną analizę dawki minimum w zakresie: 
a. Pobierania poszczególnych wartości parametrów oraz ich prezentowania w poszczególnych interfejsach systemu 
b. Pobierania dokumentacji wytwarzanej w zewnętrznym systemie i udostępniania jej użytkownikom modułu 
c. Wywołania interfejsu zewnętrznego narzędzia analizy dawki 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 95:
Dotyczy 
Możliwość modyfikacji wartości odczytywanych automatycznie z DICOM lub zewnętrznych zintegrowanych systemów przez uprawnionego użytkownika, przy czym fakt rozbieżności pomiędzy danymi odczytywanymi automatycznie a wprowadzonymi przez użytkownika powinien być odznaczony w interfejsie. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 96:
Dotyczy 
System udostępnia wyniki badań (opis) w postaci nieedytowanego formularza wynikowego, identycznego z generowanymi w pracowniach wydrukami. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 97:
Dotyczy 
Lekarska stacja diagnostyczna RTG, TK – 1 zestaw 
Zamawiający opisał komputer stacji w sposób ograniczający konkurencję i dopuszczając wyłącznie jeden komputer firmy HP, zachowując nawet zapisy „jako opcja” ze strony producenta. Jednocześnie Zamawiający skorzystał ze specyfikacji komputera który został wycofany z produkcji. Prosimy o wykreślenie wszystkich zapisów które mają być opcjonalne a zostawienie wyłącznie wymaganych parametrów. 
Odpowiedź: W części: „Lekarska stacja diagnostyczna RTG, TK – 1 zestaw.” w punkcie nr 8
Zamawiający wykreśla nw. pozycje:

1x USB 3.1 Gen 2 Type-C (jako opcja)

1x Port szeregowy RS232 (jako opcja)

1x Antena WiFi/Bluetooth (jako opcja)

Pytanie 98:
Dotyczy 
Procesor min. 4-rdzeniowy 8-wątkowy, min 3.30GHz, z wbudowanym kontrolerem pamięci DDR4 z kontrolą parzystości ECC. 
Prosimy o dopuszczenie procesora bez wbudowanej kontroli parzystości. 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza
Pytanie 99:
Dotyczy 
Pamięć RAM DDR4 8 GB 2666 MHz ECC,możliwość rozbudowy do min 128GB, minimum trzy sloty wolne na dalszą rozbudowę 
Prosimy o dopuszczenie pamięci bez ECC 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza
Pytanie 100:
Dotyczy 
4x USB 3.0, 
2x USB 2.0, 
Prosimy o dopuszczenie komputera z 5 portami USB 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza komputer z 5 portami w tym co najmniej 3 porty minimum USB 3.0,  pozostałe porty to USB 2.0,
Pytanie 101:
Dotyczy 
2x DisplayPort 1.2 (do użytku przez zintegrowany z procesorem układ graficzny), 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania. Porty DP będą dostępne poprzez dedykowana kartę graficzną 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza
Pytanie 102:
Dotyczy 
1x Port konfigurowalny (DisplayPort/HDMI/VGAUSB 3.1 Gen 2 Type-C/Thunderbold 3.0) Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i typowego wyłącznie dla firmy HP. 
Odpowiedź: Zamawiający dopuszcza dostarczenie urządzenia niespełniającego tego wymagania
Pytanie 103:
Dotyczy 
Wymagana sprzętowa kalibracja do standardu DICOM część 14 dla każdego trybu pracy. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania. Żaden dostępny na rynku monitor kolorowy nie posiada kalibracji do standardu DICOM dla każdego trybu pracy 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 104:
Dotyczy 
Firma serwisująca monitory medyczne musi posiadać ISO 13485 na świadczenie usług serwisowych oraz posiadać autoryzację producenta sprzętu- dokumenty potwierdzające załączyć do oferty. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania. Zamawiający nie ma podstaw do wymagania dokumentów od firm trzecich nie biorących udziału w postępowaniu. 
Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 105:
Dotyczy 
41. Możliwość rozszerzenia funkcjonalności o dodatkowe moduły 
a) Mammograficzny 
- obszar roboczy przystosowany do pracy w trybie ‘dual screen’ (orientacja pionowa), 
- interfejs użytkownika dostosowany do monitorów o wysokiej rozdzielczości w skali szarości, 
- przegląd ustandaryzowanych projekcji mammograficznych, w tym historii poprzednich zdjęć pacjentów, 
- przegląd tomosyntezy, w tym projekcji obrazu o określonej grubości warstw, 
- panel narzędzi mammograficznych pozwalających na szybkie korzystanie z funkcjonalności diagnostycznych, 
- wsparcie przeglądania listy roboczej (worklisty), 
- obsługa ‘hanging protocols’ dla mammografii z automatyczną rotacją obrazu i pozycjonowaniem w widokach, 
- zdefiniowane zestaw standardowych ‘hanging protocols’ dostępnych przez panel narzędzi mammograficznych, 
- wsparcie dla workflow mammograficznego, 
- nawigator obrazu do natychmiastowego przeglądu zdjęć mammograficznych wszystkich otwartych badań, 
- obsługa sterowania zewnętrzną klawiaturą mammograficzną, 
- specjalne narzędzia do przeglądania i diagnostyki obrazów mammograficznych: 
· zoom dla każdego wyświetlanego obrazu, odwróconego zoomu, 
· korekcja gamma dla poziomu okna / poziomu, 
· tryb obrazu z identyfikacją wyświetlanej części obrazu, 
· obrazu do nawigacji w przód i w tył w obrębie zestawu obrazów 
b) Advanced 
- automatyczne MIR / MMR (Mutual Information Registration),
- zaawansowane narzędzia do kształtowania (Bolus, Margin), 
- DICOM RT. 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania. Możliwość rozbudowy nie powinna być przedmiotem opisu zamówienia. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
Pytanie 106:
Dotyczy 
- DSA (Digital Subtraction Angiography), 
- DRR (Digitally Reconstructed Radiograph), 
Prosimy o rezygnację z powyższego wymagania jako ograniczającego konkurencję i wskazującego wyłącznie jednego producenta oprogramowania. 

Odpowiedź: Zgodnie z SWZ
