Ptonisk, 29.01.2026 r.
(miejscowosd, data)

NIEPUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA MEDYCYNY RODZINNE]
SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

ul. Katowicka 11

41-600 Swietochtowice

NIP: 6272765702

Dotyczy zapytania ofertowego numer: 6/01/22/28793/2026

Szanowni Panstwo, w zwigzku z otrzymanymi w dniu 27.01.2026 r. (oraz zapytaniem z dnia 19.01.2026
r., do odwotanego zapytania) pytaniami dotyczacym zapytania ofertowego numer
6/01/22/28793/2026 z dnia z dnia 22.01.2026 r. na stronie www.grupazdrowie.pl uprzejmie
odpowiadamy, ze:

Pytanie 1

Pytanie nr. 1- Udostepnienie kompletu dokumentdéw technicznych Zamawiajacego,
obejmujacych:

- aktualny projekt oston statych (+ informacja o planowanej ilo$ci wykonywanych
ekspozycji w ujeciu miesiecznym)

- rzut pionowy pracowni RTG,

- przekrdj poprzeczny pracowni RTG,

- informacje dotyczace materiatu z jakiego wykonany jest strop oraz jaka jest wysokos$¢
pomieszczenia RTG

- plan utozenia kanatéw podtogowych,

- plan instalacji elektrycznych (jesli dostepny),

- informacje na temat dostepnego przytacza, w tym rodzaju i wartosci zastosowanych
bezpiecznikéw oraz przekroju kabla zasilajgcego.

- informac;ji o dostawcy PACS, dostepnosci licencji oraz przewidywanych kosztéw jakie
musi ponies¢ Wykonawca.

Udostepnienie powyzszych materiatéw jest dla nas niezbedne do prawidtowego
przygotowania oferty oraz rzetelnego oszacowania zakresu prac adaptacyjnych
Odpowiedz na pytanie 1

Wszyscy potencjalni wykonawcy sg traktowani w sposéb jednakowy, wszystkie zgromadzone
materiaty dotyczace postepowania dostepne sa w zapytaniu ofertowym, zachecamy do
zapoznania sie.

Pytanie 2

Pytanie nr. 2- Dotyczy punktu 49- Stét pacjenta ,,Specyfikacji warunkéw zamowienia”
Zwracamy sie z uprzejma prosba o zmiane sposobu opisu parametru ujetego w pkt 49 OPZ
z

Na: ,Maksymalne obcigzenie stotu = 300 kg”. Jest to oczywista omytka pisarska lecz jej
sprostowanie umozliwi wykonawcom jednolitg interpretacje zapisu.



Dodatkowo zwracamy sie z uprzejma prosba o zmiane zapisu dotyczacego
maksymalnego obcigzenia blatu stotu w pozycji Srodkowej z obecnie wymaganego
poziomu 300 kg na = 330 kg oraz potwierdzenie, iz wskazany parametr odnosi sie do
nosnosci stotu przy jednoczesnym zachowaniu jego wszelkich funkcjonalnosci.
Zwiekszenie dopuszczalnego obcigzenia blatu jest w naszej ocenie zasadne zaréwno z
punktu widzenia bezpieczenstwa pacjentow, jak i trwatosci sprzetu.

W praktyce klinicznej réznica pomiedzy 300 kg, a 330 kg stanowi znaczgce zwiekszenie
marginesu bezpieczenstwa, pozwalajgc na wykonanie badan u pacjentéw o masie ciata
zblizonej do granicznych wartosci, z zachowaniem petnej funkcjonalnosci stotu w tym
mozliwosci regulacji wysokosci i ruchow wzdtuznych oraz poprzecznych.

Dodatkowo wyzszy dopuszczalny udzwig:

e zwieksza komfort pracy personelu, umozliwiajgc bezpieczne i ptynne przektadanie
pacjentow z t6zka na stét badawczy,

e minimalizuje ryzyko awarii lub przecigzenia mechanicznego, co przektada sie na dtuzszg
zywotnos$¢ systemu,

e jest zgodne z najnowszymi trendami technologicznymi w aparaturze RTG, w ktorych
producenci coraz czesciej wprowadzajg stoty o wyzszym dopuszczalnym obcigzeniu,
wtasnie ze wzgledu na rosngca liczbe pacjentow o zwiekszonej masie ciata.

Majac powyzsze na uwadze, prosimy o zmiane parametru na wartosc = 330 kg, co
pozostaje w petnej zgodzie z celem postepowania, jakim jest zapewnienie wysokiej
funkcjonalnosci i bezpieczenstwa uzytkowania sprzetu

Odpowiedz na pytanie 2
Zamawiajacy wyraza zgode na zmiane Specyfikacji.

Uzasadnienie:
Zmieniono punkt 49 zgodnie z sugestig tzn. ,,minimalne obcigzenie stotu” na ,,maksymalne
obcigzenie stotu”

Pytanie 3

Pytanie nr. 3 Dotyczy punktu 76

Szanowni Panstwo,

w nhawigzaniu do zapiséw Opisu Przedmiotu Zaméwienia dotyczgcych wymogu, zgodnie
z ktorym ,,statyw automatycznie wykrywa obecnos$é dwéch réznych kratek oznaczonych
numerem 1 lub 2 w zaleznosci od odlegtosci ogniskowej”, zwracamy sie z uprzejma
prosba o jego ponowne przeanalizowanie.

Pragniemy wskazac, iz opisana funkcjonalnos¢ stanowi rozwigzanie charakterystyczne
wytacznie dla systemow jednego producenta — firmy Philips — i nie wystepuje w
poréwnywalnej formie w systemach innych renomowanych producentéw oferujgcych
aparaty RTG klasy premium, spetniajgcych wszystkie pozostate wymagania kliniczne i
techniczne Zamawiajgcego.

Jednoczesnie nalezy podkresli¢, ze funkcja automatycznego wykrywania rodzaju kratki
nie ma istotnego znaczenia klinicznego ani diagnostycznego. Prawidtowy dobdr kratki
przeciwrozproszeniowej wynika z geometrii uktadu (SID) oraz stosowanego protokotu
badania i jest standardowo uwzgledniany w procedurach ekspozycyjnych niezaleznie od
obecnosci mechanizmu automatycznego rozpoznawania kratki przez statyw. Brak tej
funkcjonalnosci nie wptywa negatywnie ani na jako$¢ obrazu, ani na bezpieczenstwo
pacjenta, ani na ergonomie pracy personelu.

Pozostawienie przedmiotowego parametru jako obligatoryjnego skutkuje faktycznym
ograniczeniem konkurencji do jednego producenta, co pozostaje w sprzecznosci z zasada
uczciwej konkurencji oraz réwnego traktowania wykonawcoéw.



W zwigzku z powyzszym zwracamy sie z uprzejma prosba o:

usunigcie przedmiotowego zapisu z OPZ,

lub alternatywnie

nadanie mu charakteru parametru punktowanego, a nie warunku granicznego.
Powyzsze rozwigzanie pozwoli Zamawiajgcemu zachowa¢ mozliwosé wyboru aparatu o
najwyzszej jakosci diagnostycznej, przy jednoczesnym zapewnieniu realnej konkurencji
pomiedzy producentami

Odpowiedz na pytanie 3
Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane Specyfikaciji.

Uzasadnienie:
Zamawiajgcy podtrzymuje swoje wymagania.

Pytanie 4

Pytanie nr. 4 Dotyczy punktu 62

Szanowni Panstwo,

w nawigzaniu do zapisu Opisu Przedmiotu Zamowienia dotyczgcego wymogu
»fotokomorki na poziomie podtogi, stuzacej do odblokowania ruchéw blatu oraz windy”,
zwracamy sie z uprzejma prosba o jego doprecyzowanie oraz ponowne przeanalizowanie
zasadnosci tego rozwigzania.

Pragniemy wskazac, iz opisana funkcjonalnos¢ stanowi rozwigzanie charakterystyczne
wytacznie dla systemow jednego producenta — firmy Philips — i nie wystepuje w
analogicznej formie w systemach innych renomowanych producentéw aparatéw RTG
klasy premium, powszechnie stosowanych w europejskich pracowniach
diagnostycznych.

Co istotne, zastosowanie fotokomérki umieszczonej na poziomie podtogi jako elementu
odblokowujgcego ruchy blatu i windy moze rodzi¢ realne ryzyko przypadkowego
uruchomienia mechanizméw ruchomych, np. poprzez:

niezamierzone zastoniecie fotokomorki stopg technika,

przypadkowy ruch nogg pacjenta,

obecnos$é wbézka, podestu lub innego elementu wyposazenia pracowni.

Tego typu sytuacje mogg prowadzi¢ do niekontrolowanego odblokowania ruchéw

stotu, co potencjalnie stwarza zagrozenie dla bezpieczenstwa pacjenta oraz personelu
medycznego. Z tego wzgledu rozwigzanie to nie jest standardem stosowanym w
nowoczesnych systemach RTG i nie znajduje powszechnego uzasadnienia klinicznego ani
ergonomicznego.

W zwigzku z powyzszym zwracamy sie z prosba o:

przedstawienie uzasadnienia technologicznego oraz klinicznego dla stosowania
fotokomadrki na poziomie podtogi jako elementu odblokowujacego ruchy blatu i windy,

a w przypadku podtrzymania przez Zamawiajgcego potrzeby posiadania funkcji
odblokowania ruchdw:

zmiane charakteru przedmiotowego zapisu na parametr punktowany,

lub

dopuszczenie alternatywnego rozwigzania w postaci cyfrowej blokady umieszczonej

na kotpaku lampy, aktywowanej Swiadomie przez operatora, niemozliwej do
przypadkowego uruchomienia, a jednoczesnie ergonomicznie dostepnej podczas
codziennej pracy.

Rozwigzanie to jest szeroko stosowane w nowoczesnych systemach RTG i zapewnia



wysoki poziom bezpieczenstwa, petna kontrole nad ruchem elementéw mechanicznych
oraz komfort pracy personelu.

Odpowiedz na pytanie 4
Zamawiajacy nie wyraza zgody na zmiane Specyfikacji.

Uzasadnienie:

Zamawiajgcy podtrzymuje wymaog, wielu producentdw stosuje opisane rozwigzanie, ktére umozliwia
szybkie i bezpieczne zwolnienie blokady do podnoszenia lub opuszczania stotu. Zamawiajacy

wymaga rozwigzania, gdzie operator ma mozliwos¢ pracy przy stole bez koniecznosci udania sie do
kolumny.
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