Zachodniopomorskie

Centrum Onkologii

L.dz. DAG /382/181/2024

Dotyczy: postepowania nr PN-12/24 prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego
na dostawe odczynnikdéw, materiatdw zuzywalnych i eksploatacyjnych do badan
z zakresu serologii transfuzjologicznej wraz z dzierzawa dwoch analizatorow
oraz z serwisem posiadanego oprogramowania do pracowni serologii i banku
krwi.

Stosownie do postanowienia art. 135 ust. 2 Ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. — Prawo
zamowien publicznych (Dz.U.2024.1320 t,).), ZAMAWIAJACY - Zachodniopomorskie
Centrum Onkologii z siedziba w Szczecinie, przekazuje ponizej, tres¢ otrzymanych zapytan
wraz z wyjasnieniem:

Pytanie nr 1:

Prosimy, o potwierdzenie, ze ZAMAWIAJACY zgodnie z pkt 4 WYMAGAN DLA SERWISU
OPROGRAMOWANIA (zat. nr 2 do SWZ) wymaga przegladu serwisowanego
oprogramowania do obstugi pracowni immunologii transfuzjologicznej i banku krwi
co 12 miesiecy oraz biezacego wsparcia serwisowego dotyczgcego oprogramowania,
natomiast aktualizacje oprogramowania beda odbywac sie na biezaco w przypadku
kazdorazowego wydania aktualizacji oprogramowania przez producenta?

Pragniemy podkresli¢, ze aktualizacje wydane s3 przez producenta w celu poprawienia
funkcjonowania oraz bezpieczenstwa oprogramowania i powinny by¢ instalowane
niezwtocznie po ich wydaniu, a zwigzku z tym ich ewentualne ograniczenia do cykli
12 miesiecznych moze nie zapewni¢ wiasciwego bezpieczenstwa. Réwnoczesnie
w przypadku braku potrzeby wydania aktualizacji przez producenta, WYKONAWCA
nie bedzie w stanie zainstalowac aktualizacji raz na 12 miesiecy.

Odpowiedz nr 1:

ZAMAWIAJACY potwierdza powyzsze, aktualizacje powinny odbywac¢ sie na biezaco
kazdorazowo po wydaniu aktualizacji oprogramowania przez producenta.

Pytanie nr 2:

Prosimy o potwierdzenie, ze pkt 1 tab. 2 WYMAGANIA DLA ODCZYNNIKOW
(zat. nr 2 do SWZ) nie dotyczy kontroli zewnatrz laboratoryjnej, tj. kontrola
ta moze pochodzi¢ od innego producenta?

Odpowiedz nr 2:
ZAMAWIAJACY potwierdza powyzsze.
Pytanie nr 3:

Prosimy o potwierdzenie, ze zgodnie z § 5 ust. 5 Wzoru umowy (zat. nr 3 do SWZ) oraz pkt 23
tab. 2 WYMAGANIA DLA ANALIZATOROW | URZADZEN DODATKOWYCH (zat. nr do SWZ)
zdalny serwis dotyczy posiadanego oprogramowania eDelphyn oraz wszystkich
dzierzawionych urzadzen (automatyczne analizatory, system manualny), a WYKONAWCA
udziela¢ bedzie biezacego wsparcia technicznego pod numerem infolinii serwisowej
we wszystkie dni tygodnia w godzinach od 8.00 do 20.00 z mozliwoscig catodobowego
zgtaszania awarii?
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Odpowiedz nr 3:
ZAMAWIAJACY potwierdza powyzsze.
Pytanie nr 4, dotyczy zat. nr 2 do SWZ, Il. Zakres prac adaptacyjnych, punkt 5:

Prosimy o potwierdzenie, ze ZAMAWIAJACY wymaga ztozenia wraz z ofertg kopii autoryzacji
wydanej przez producenta oprogramowania eDelphyn dla serwisu WYKONAWCY,
co zagwarantuje ZAMAWIAJACEMU, ze wszelkie prace serwisowe i aktualizacyjne
beda wykonywane prze autoryzowany serwis producenta oprogramowania?

Odpowiedz nr 4:
ZAMAWIAJACY potwierdza powyzsze.
Pytanie nr 5, dotyczy zat. nr 2 do SWZ, lll. Gwarancja i serwis, punkt 5:

Prosimy o potwierdzenie, ze w kolumnie ,liczba badan na 48 miesiecy” w zataczniku nr 1
do SWZ - SZCZEGOLOWA WYCENA PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA, pkt 1. Odczynniki,
materiaty zuzywalne i eksploatacyjne do badan z zakresu serologii - doszto do omytki
pisarskiej i wskazane liczby badan dotycza 12 miesiecy, ktére do ilosci do wyceny nalezy
przemnozyC przez 4, jako ze termin realizacji postepowania wynosi 48 miesiecy?

Odpowiedz nr 5:

ZAMAWIAJACY potwierdza powyzsze. Poprawiony plik zostat umieszczony na stronie
prowadzonego postepowania oraz na stronie internetowej ZAMAWAIJACEGCO o nazwie:
“ZMIANA_PN_12_24 Zatgcznik nr 1 do SWZ - Szczegéftowa wycena przedmiotu
zamowienia”.

Osoba upowazniona do kontaktdw w sprawie: Marta Krysiak, nr tel. 91 42 51 431
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