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Dotyczy postepowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu
nieograniczonego na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 29 styeznia 2004 roku Prawo zamowien
publicznych (tj. Dz.U. z 2017, poz. 1579) pod nazwa ,Dostawa i wdroZenie oprogramowania

Szpitalnego Systemu Informatycznego”

Nr postgpowania: WSzSL/DZ-74/17

Na podstawie art. 38 ust.1 i 2 z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamowien publicznych (tj. Dz.U. z 2017, poz.

1579) Zamawiajacy udziela odpowiedzi na pytania Wykonawcdw.

Niniejsze odpowiedzi na pytania stanowia integraina cze$¢ SIWZ. i stajg sie wigzace dla Wykonawcow

przy opracowaniu ofert.

Ponizej Zamawiajacy udziela odpowiedzi na pytania Wykonawcow.

Pytanie 1

Dotyczy

4. Oferent musi dostarczy¢ licencje umozliwiajace podtaczenie do Systemu co najmniej 70 urzadzen

diagnostycznych.

Prosimy o liste urzadzen do podiaczenia.

Odpowiedz na pytanie 1

Ponizej lista urzadzen do podigczenia.

Rok

Rodzaj Model Nr seryjny Lokalizacja prod. | Producent
Kardiomonitor Beneviv T§ CF-27112266 Neurochirurgia 2012 | Mindray
Kardiomonitor Beneviv T§ CF-27112267 Neurochirurgia 2012 | Mindray
Kardiomonitor Beneviv T8 CF-27112268 Neurochirurgia 2012 | Mindray
Kardiomonitor Beneviev TS CM-36131476 Neurochirurgia 2013 | Mindray
Kardiomonitor Beneviev TS CM-36131479 Neurochirurgia 2013 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF17109095 OIOM Dziecigey | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF19109607 OIOM Dziecigey | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T§ CF17109093 OIOM Dziecigcy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF17109094 OIOM Dziecigcy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF18109271 OIOM Dziecigcy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF17109091 OIOM Dziecigcy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF18109227 OIOM Dzieciecy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF18109415 OIOM Dzieciecy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T§ CF18109397 OIOM Dziecigey | 2011 | Mindray
Kardiomonitor Bene Viev T8 CF19109608 OIOM Dziecigcy | 2011 | Mindray
Kardiomonitor MP70 DEB4399415 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DE84399421 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DER4399420 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DE84399211 OIOM 2010 | Philips
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Kardiomonitor MP70 DE84399210 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DE84399203 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DEg4399429 OlIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DE84399205 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DE84399443 OlOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP70 DEg84399442 OIOM 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DE82078685 Kardiologia 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DE82078687 Kardiologia 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DES2078600 Kardiologia 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DE82078681 Kardiologia 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DEB2078603 Kardiologia 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DES2078706 Kardiologia 2010 | Philips
Kardiomonitor MP50 DES2078707 Kardiologia 2010 Phlhpq
Kardiomonitor MP50 DE82078613 Kardiologia 2010 | Philip
Kardiomonitor iMECI12 EV-4C015779 Ginekologia 2014 Mmdray
Kardiomonitor IMECI2 EV-4C015814 Ginekologia 2014 | Mindray
Kardiomonitor IMEC12 EV-4C015815 Ginekologia 2014 | Mindray
Kardiomonitor IMECI12 EV-4C015816 Ginekologia 2014 | Mindray
Kardiomonitor iMECI12 EV-4C015817 Ginekologia 2014 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15¢026400:FB
zestaw Tl 59010999 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15c026406:FB
zestaw T1 59011000 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15c026410:FB
zestaw Tl 59011001 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15c¢026396:FB
zestaw Tl 59010997 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15¢026399:FB
zestaw Tl 59010998 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15¢026414:FB
zestaw Tl 59011002 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View
zestaw T1 C15¢035989:FB59010898 | Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View A15c035999.FB
zestaw T1 59010899 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15c026392:FB
zestaw T1 59010995 Znieczulanie 2015 | Mindray
Kardiomonitor- | ELO + Bene View C15¢026394:FB
zestaw Tl 59010996 Znieczulanie 2015 | Mindray
General
Ultrasonograf LOGIQ P6 127868SUS§ Pracownia USG 2010 | Eletric
General
Ultrasonograf LOGIQ P5 Pro 127552SU8 Blok -Onkologia 2010 | Eletric
Ultrasonograf X300PE 316007 Pulmonologia 2008 | Siemens
Ultrasonograf Logiq E 257540WX5 Hematologia 2012 | GE
B-K
Ultrasonograf Pro-Focus 1890859 Urologia 2009 | Medical
Ultrasonograf Mylab 25 Gold 5341 OIOM Daziecigey | 2012 | Esaote
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Ultrasonograf Acuson X 300 321440 Ginekologia 2010 | Siemens

Ultrasonograf CX50 SGO1001069 Kardiologia 2010 | Philips

Ultrasonograf

kardiologiczny HDI5 USO1023632 Kardiologia 2010 | Philips
General

Ultrasonograf Logiq S7 Pro 215400SU3 Neurologia 2013 | Electric

Ultrasonograf Sparq US41310528 OIOM 2014 | Philips
GE

Ultrasonograf Voluson S6 289549SU8 Patologia ciazy 2015 | Ultrasound

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0016 Blok -Onkologia 2009 | Dracger

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0023 Znieczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0021 Znieczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0019 Znieczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0018 Znicczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0017 Znieczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0016 Znicczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0002 Znieczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAN-0001 Znieczulanie 2009 | Drager

Aparat do

znieczulania Primus ASAM-0338 Znieczulanie 2009 | Drager

Pytanie 2

Dotyczy Zdolnosci technicznej lub zawodowej

Zamawiajacy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze w okresie ostatnich trzech lat przed
uplywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dzialalnosci jest krdtszy- w tym okresie. Nalezycie
wykonat, co najmniej jedno zamowienie, ktorego przedmiotem bylo dostarczenie i wdrozenie w podmiocie
leczniczym funkcjonujacym w systemie ochrony zdrowia wedtug przepiséw wilasciwych dla danego kraju, gotowego
systemu informatycznego informacji medycznej klasy RIS/PACS. Warunek powyzszy zamawiajacy uzna za
spetniony, jezeli warto$¢ dostawy i wdrozenia wynosifa nie mniej niz 50 000,00 zt (stownie: pieddziesiat tysiecy
ziotych)

Czy nie nastapita omytka pisarska w powyzszym wymaganiu? Zakres oraz tryb przetargu, wskazujg na wieksza
szacowang wartos¢ postgpowania niz 50 000 zih tym samym warunek nie jest proporcjonalny do przedmiotu
zamdwienia.

Odpowiedz na pytanie 2

Nie nastapita omylka pisarka. Zamawiajacy podtrzymuje dotychczasowe wymogi SIWZ.

Pytanie 3
Dotyczy Opisu Przedmiotu Zamdwienia — Zalqeznik nr 9 do SIWZ pkt. 11.2.3 System Klasy RIS,

Projekt wspétfinansowany przez Unie Europejska z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
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11.2.4 System klasy PACS\WER

Czy Zamawiajacy uzna za rownowazny system klasy RIS/PACS WEB posiadajacy funkcjonalnosci jak nizej oraz
czy dopusci mozliwos¢ sktadania ofert czesciowych w taki sposob, ze system klasy RIS/PACS/WEB bedzie stanowit
odrebna czes¢ zamowienia z odrebnie okreslonym wadium?

Dzieki wytaczeniu systemu klasy RIS/PACS/WEB do odrebnej czesci zamdwienia Zamawiajacy uzyska rozwiazanie
dedykowane potrzebom Zamawiajacego, nie uzaleznione od rozwiazan w tym zakresie posiadanych przez dostawce
systemu szpitalnego typu HIS a umozliwiajace integracje z HIS w wymaganym przez Zamawiajacego zakresie.
Zataczniki:

Specyfikacja systemu klasy RIS

Specyfikacja systemu klasy PACS

Wymagania ogélne dla systemu klasy RIS i PACS

Specyfikacja systemu klasy RIS

—_

Konfiguracja systemu RIS dla potrzeb pracowni radiologicznych : 30 licencji

System dziata w oparciu o przegladarke internetowsg, min. Internet Explorer, FireFox

4 | System daje mozliwo$¢ rejestracji i obstugi badania na dowolnym komputerze znajdujacym sie w sieci Zamawiajacego

Przyjmowanie zlecenh wewnetrzych wysylanych z systemu HIS oraz mozliwos¢ rejestracji zlecen zewnetrznych
(wykonywanych
w ramach umoéw, prywatnych, itp.). W przypadku awarii systemu HIS mozliwosé rejestracji zlecen wewnetrznych.

Rejestracja zgodna z wymogami sprawozdawczosci elektronicznej do NFZ.

Modut finansowy umozliwiajacy wydruk KP, KW oraz faktury. Mozliwos$é wydruku paragonu bezpoérednio na
7| drukarce fiskalnej podiaczonej do stacji robocze;j.

Whudowany w system RIS terminarz pozwalajacy na planowanie badan. Terminarz musi obstugiwaé wiecej niz jedna
8 | pracownig diagnostyczna.

Na etapie wdrozenia mozliwoé¢ wyboru trybu pracy terminarza:

1) z podziatka godzinowa zapewniajacy rejestracje badania na konkretna godzine bez mozliwoéci nakladania sie
termindw

9 | 2) bez podziatki godzinowej, umozliwiajgcy rejestracje badania na definiowane przedziaty czasowe

Mozliwosé grupowania pracowni - wybdr konkretnej pracowni (aparatu) nastepuje dopiero w momencie zgloszenia sie
10 | pacjenta na badanie.

11 | Podczas rejestracji mozliwos¢ utworzenia zestawu badan widniejacego pod jednym numerem badania w systemie.

Mozliwo$¢ skanowania skierowan oraz innych dokumentéw i zapamietywanie ich w systemie dla danego badania z
12 | mozliwoscig ich przegladania.

System posiada wbudowane mechanizmy sprawdzajace poprawnosé numeru PESEL i blokuje mozliwos$é dodania
blednego numeru. Na podstawie numeru PESEL automatyczne uzupelnianie daty urodzenia i plei pacjenta. System
13 | uniemozliwia dodanie dwaéch pacjentéw z tym samym numerem PESEL.

System posiada wbudowane stowniki jednostek zlecajacych i uniemozliwia dwukrotne dodanie jednostki zlecajacej z
14 | tym samym numerem umowy z NFZ, NIP’em i Regonem

Przy wprowadzaniu jednostki zlecajacej do systemu mozliwos$¢ dodania I, V, VII i VIII cze$ci kodu resortowego
15 | jednostki zlecajgcej. Whudowany stownik umozliwiajacy weryfikacje VIII czesci kodu resortowego.

System posiada wbudowane stowniki lekarzy kierujacych i uniemozliwia dwukrotne dodanie do systemu lekarza z tym
16 | samym nr PWZ

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskg z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
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System posiada wyszukiwarke pacjentow z mozliwoscig wyszukiwania wg numeru PESEL lub nazwiska pacjenta-
system automatycznie rozpoznaje czy jest wpisywany nr PESEL czy nazwisko. Wyszukiwarka zaweza liczbe wynikdw
wraz z kazdym wpisanym znakiem (wyszukiwanie inkrementne).

18

System umozliwia wyszukiwanie badan na co najmniej dwa sposoby:

a) szybko dostepna wyszukiwarka prosta, zawierajgca najczesciej uzywane kryteria wyszukiwania

b) wyszukiwarka zaawansowana pozwalajaca na wyszukiwanie po wszystkich polach dostepnych w formularzu badania,
wykorzystujaca pola stownikowe dostepne w formularzu badania.

W obu tych przypadkach wyszukiwanie zalezne jest od polskich znakdw.

19

Mozliwoscig otwarcia obrazu w formacie DICOM na stacji roboczej z zainstalowanym oprogramowaniem
diagnostycznym min. eFilm, Carestream, Osirix, FUJI Synapse a takze z zewnetrznych systemom PACS, min. PACS-
IW, INFINITT PACS, IMPAX bezposrednio z poziomu systemu RIS

20

Obstuga zlecenia w pracowni:

- planowanie

- wykonanie

- opis badania

System zapewnia wsparcie procesu realizacji badania poczawszy od jego zaplanowania az do wytworzenia i wydania
wyniku

21

Zarzadzanie stfownikiem badan i cennikami dostepne dla administartora systemu.

22

Mozliwos$é dodania i modyfikacji szablonéw opisu dostepna dla lekarza radiologa. Przy dodawaniu szablonu lekarz
decyduje, czy ma on by¢ prywatny, czy dostepny dla pozostatych lekarzy

23

System automatycznie wybiera lekarza opisujacego na podstawie zalogowanego uzytkownika.

24

Podczas wykonywania opisu mozliwosé podgladu danych ze skierowania wprowadzonych do systemu RIS.

25

System daje mozliwos¢ wprowadzenia parametrow ekspozycji, informacji o podanym kontrascie oraz o osobie
wykonujacej badanie. Dane te dostgpne dla lekarza radiologa podczas wykonywania opisu.

26

Rozbudowany edytor opisu zapewniajacy minium:

- wybor kroju i wielkosei czcionki

- pogrubienie, pochylenie, podkreslenie, przekreslenie,

- wycinanie, wklejanie, wyszukiwanie, zastepowanie,

- wyrownanie tekstu akapitu: do lewej, do prawej, wysrodkowanie, wyjustowanie,
- tworzenie list numerowanych 1 wypunktowania,

- cofanie i ponawianie operaciji,

- stosowanie indeksu gérnego i dolnego,

- wstawianie w miejscu kursora biezacej daty i/lub godziny.

27

Automatyczny zapis opisu w trakeie jego tworzenia. Opis przed zatwierdzeniem nie jest widoczny dla innych
uzytkownikoéw oraz nie jest przesytany do systemu HIS,

28

Mozliwos$é wygenerowania opisu badania podpisanego kwalifikowanym podpisem elektronicznym lekarza opisujacego.
System obstuguje formaty podpisu PAJES oraz XAdES oraz wspiera wielu dostawcow podpisu kwalifikowanego, min.
Sigillum, Unizeto Technologies, Enigma SOI, KIR. Podpisany opis badania nagrywany na plyt¢ z obrazami wydawana

pacjentowi. Mozliwosé¢ przestania podpisanego opisu badania do systemu HIS.

29

Po wprowadzeniu opisu badania jego dalsza edycja mozliwa jedynie dla lekarza radiologa tworzacego ten opis.

30

Mozliwos¢ dostosowania szablonow wydruku wyniku do potrzeb pracowni - wykorzystanie dowolnego formatowania i
szaty graficznej. Kazda pracownia w systemie RIS moze mieé inny szablon wydruku.

Projekt wspdtfinansowany przez Unie Europejska z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
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Mozliwosé przypisania do badania personelu uczestniczacego, min. technik, pielegniarka, lekarz. Mozliwosc

31 | automatycznego ustawienia technika na podstawie danych przestanych przez aparat.

Whudowany modul raportowy umozliwiajacy generowanie raportow statystycznych, rozliczeniowych i ksiggi pracowni
32 | zgodnie z wymaganiami aktualnie obowiazujacych rozporzadzen

Panel administracyjny dostepny z kazdej stacji roboczej bez koniecznoscei instalowania oprogramowania klienckiego

przez WWW umozliwiajacy zarzadzanie systemem w tym zarzadzanie uzytkownikami, nadawanie uprawnien, typami
33 | badan, terminarzem, cennikami.

Automatyczne dokumentowanie wszystkich zapiséw i zmian w systemie dotyczacych pacjenta i badania wraz z
34 | dedykowanym narzedziem administracyjnym do przywracania danych historycznych.

System przekazuje dane pacjenta i badania na aparaty (DMWL). Automatyczna zmiana statusu badania na podstawie
35 | danych otrzymanych z systemu PACS lub z aparatu (MPPS)

Mozliwosé integracji z drzewem LDAP w zakresie weryfikacji loginu, hasta, uprawnien do logowania do systemu oraz

36 | do funkcji i 16l w systemie
System zapamigtuje, w kontek$cie badania, dane pacjenta aktualne w momencie wykonania badania. Formularz badania
prezentuje zarowno aktualne dane pacjenta jak 1 dane wazne w momencie wykonania badania. Mozliwo$¢é przypisania
37 | aktualnych danych pacjenta do archiwalnego badania.
38 | Mozliwosé integracji z eWUS - system graficznie prezentuje status ubezpieczenia pacjenta
Modut rozliczen z NFZ - mozliwos$¢ generowania kolejek oczekujacych oraz prowadzenia rozliczenia wykonanych
39 | $wiadczen
Modut powiadomien - mozliwo$é poinformowania pacjenta wiadomoscia sms/e-mail o zblizajacym sie terminie
40 | badania, mozliwosci odbioru opisu badania

41

Anulowanie badanie z podaniem powodu anulowania. Dla badan rozliczanych z NFZ powody anulowania zgodne z
wymaganiami sprawozdawczosel.

42

Mozliwo$§¢ grupowania badan z poziomu formularza badania. Dla grupy badan tworzony jest jeden opis.

43

Mozliwo$¢ integracji z sytemem rozpoznawania mowy (np. MagicScribe)

44

Wsparcie funkeji lekarza rezydenta - mozliwo$¢ stworzenia konta z uprawnieniami umozliwiajacymi wprowadzenie
opisu badania bez mozliwosci jego zatwierdzenia bez konsultacji lekarza radiologa. Informacja o lekarzu rezydencie
prezetowana bezposrednio w oknie badania

45

Mozliwo$é nagrywania ptyt dla pacjenta bezposrenio z systemu RIS. System obstuguje nieograniczong ilo$¢ urzadzen
do nagrywania. Wybér urzadzenia, na ktérym ma zostac nagrana ptyta dostepny bezposrednio z poziomu systeu RIS dla
kazdego uzytkownika

46

Dedykowany modul mammograficzny wspierajacy obstuge procesu opisywania badan przesiewowych - stawianie
niezaleznych diagnoz przez dwéch lekarzy radiologéw. W przypadku rozbieznosci w diagnozach koniecznosé
weryfikacji przez trzeciego, niezaleznego lekarza. Mozliwos$¢ przypisywania lekarzy opisujacych do badan dostepne dla
administratora systemu. Obstuga skali BI-RADS.

47

Oferowany system RIS zarejestrowany jako wyrdb medyczny w klasie minimum I

Specyfikacja systemu klasy PACS

Podtaczenie do systemu urzadzen bedacych czescia tego postepowania oraz wszystkich posiadanych przez
Zamawiajacego, posiadajacych interfejs oraz licencje na ustuge Dicom Storage. Minimalna ilo$¢ licencji na urzadzenia
akwizycyjne: 30

Mozliwo$¢ generowania DMWL na podstawie danych otrzymanych z systemu RIS.

Administracja systemem dostepna poprzez przegladarke internetowa, min. Internet Explorer, FireFox

Projekt wspdtfinansowany przez Unie Europejskg z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
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4 | Dostep do aplikacji zabezpieczony loginem i hastem
Komunikeja z innymi urzadzeniami i systemami w standardzie DICOM i HL7
System obstuguje DICOMowe SOP-klasy: C-FIND, C-MOVE, C-GET
Przechowywanie obrazdéw w bezstratnej, minimum 2-krotnej kompresji JPEG Lossless w celu minimalizacji
7 | wykorzystanej przestrzeni dyskowej
Mozliwo$¢ tworzenia wirtualnych archiwdw dla poszezegodlnych jednostek akwizycyjnych oraz mozliwoéé nadawania
praw dostepu do nich (tylko odczyt, odczyt/zapis) dla poszczegdinych klientéw DICOM poprzez dedykowane
8 | narzedzie. Mozliwosé stworzenia archiwum anonimizujacego dane,
System zachowuje informacje o wszystkich posiadanych obrazach (online i offline) oraz zapewnia obstuge procesu
9 | przenoszenia najstarszych badan na nosniki off-line
Mozliwos$é wspolpracy z nastepujacymi urzadzeniami archiwizujacymi dane:
a) Archiwizacja on-line:
- Macierz dyskowa RAID — urzadzenie typu NAS, mozliwosc¢ swobodnego rozszerzenia przez dodanie kolejnych
urzadzen typu NAS.
b) Archiwizacja off-line:
- Naped tasmowy — LTO
- Naped RDX
- Autoloader, biblioteka tasmowa
10 | Podlaczenie w/w urzadzen nie wymaga zakupu dodatkowych licencji lub oprogramowania.
Dostep z poziomu panelu administracyjnego systemu PACS do zarzadzania i monitoringu procesu archiwizaciji danych
obrazowych, minimum:
- widok statusu tworzenia/nagrywania backupu wraz z postepem;
- mozliwos¢ filtrowania listy backupéw po statusie badania lub po dacie przygotowania;
- informacja o backupach zawierajaca informacje o dacie wykonania, dacie zapisania, statusie, rozmiarze, liczbie plikéw
i badan;
- mozliwos¢ podgladu zawartosei backupu (Nazwisko Iimie, Pesel, Numer badania, date badania, nazwe badania, liczbe
serii/plikdw i rozmiar);
- lista nosnikow (tasm / DVD) z mozliwoscig podgladu zawartosci nosnika (lista paczek w przypadku LTO);
11| - przywracanie badania bezposrednio z graficznego panelu do zarzadzania systemem PACS
Mozliwod¢ konfiguracji autoroutingu bezposrednio z panelu administracyjnego systemu PACS. Konfiguracja warunkéw
przesylania badan minimum na podstawie warunkéw czasowych, zZrodta danych oraz zawartosci tagéw DICOM (min.
12 | modalnosé)
Mozliwo$¢ nagrywanie ptyty dla pacjenta bezposrednio z panelu administracyjnego systemu PACS, za pomoca
automatycznego duplikatora ptyt dla pacjenta (obrazy w standardzie DICOM z uzyciem bezstratnej kompresji JPEG
LossLess + przegladarka DICOM) na ptycie DVD lub CD z automatycznym podzialem na kilka ptyt CD w przypadku
13 | badan wiekszych niz 700MB.
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Interfejs zapewniajacy mozliwosc zarzadzania zautoryzowanymi weztami DICOM z mozliwoscia przypisania minimum

ponizszych atrybutow:
-nazwa (AETitle)

* oy

-Ip

-port

-opis

-komentarz

-organizacja (dostawa, producent, itp.)

-typ wezla (min. aparat, stacja diagnostyczna)

Mozliwos¢ weryfikacji dostepnosci wezla (min. DICOM Echo, ping)

15

Wyszukiwarka badan zarchiwizowanych w systemie PACS wg min. 8 kryteriéw m. in.:
-nazwisko 1 imig pacjenta

-pesel pacjenta (identyfikator pacjenta)

- data urodzenia pacjenta

-numer badania

-rodzaj badania

-data wykonania

-data wystania badania na PACS

-archiwum, w ktérym znajduje sie badanie

16

Z poziomu przegladarki mozliwosé przywrdcenia badania, jesli znajduje sie offline, nagrania ptyty dla pacjenta oraz
przestania badania na wskazany zautoryzowany wezet,

17

Narzedzie umozliwiajace przeszukiwanie zautoryzowanych weztdéw oraz pobieranie z nich badan do systemu PACS.
Narzedzie dostepne bezposrednio z poziomu panelu administracyjnego PACS.

18

System umozliwia zmiane danych badania zawartych w tagach DICOM, min.:
- numer badania

-id badania

-rodzaj badania

-data wykonania

- wiek pacjenta,

- waga pacjenta,

- id pacjenta,

- identyfikator osoby wykonujacej badanie,
- nazwisko i imi¢ pacjenta,

- data urodzenia pacjenta,

- pted

19

System umozliwia przypisanie badania do innego pacjenta. Jesli pacjent o podanym identyfikatorze nie wystepuje w
bazie danych system zaproponuje utworzenie nowego rekordu. Zmiany dokonywane sg zarébwno w bazie danych, jak i w
nagtéwkach DICOM (w celu prezentacji zmienionych danych np. na stacji diagnostyczne;j).

20

Mozliwos¢ obstugi MPPS, storage commitment oraz archiwizacji key images
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Zintegrowana z systemem przegladarka obrazow DICOM oferujacy funkcjonalnosci (minimum):
- interfejs w jezyku min. polskim, angietskim, niemieckim, hiszpanskim, francuskim
- miniaturki obrazow
- dowolna konfiguracja layoutu widoku obrazéw
- podstawowe operacje na obrazie
- podglad wartosci TAGow DICOM
- mozliwo$¢ przypisywanie poszczegoélnych funkeji do klawiszy funkeyjnych myszki
- mozliwo$é wykonywania pomiaréw katow metoda Cobba
- mozliwos$é mierzenia $redniej gestosci obszaru w stosunku do zaznaczonego obszaru referencyjnego
- tryb cine z regulowanag predkoscig odtwarzania
- program nie wymaga instalacji, uruchamiany jest za pomoca przegladarki intermnetowej
- mozliwo$¢ wydruku otwartego obrazu na lokalnej drukarce
- mozliwo$¢ przywrocenia obrazu do stanu bazowego (bez wprowadzenia modyfikacji)
- oprogramowanie dokonuje przetwarzania obrazéw diagnostycznych w zakresie:
1. fukeji postprocessingu edytujacego dane obrazowe (np. filtrowanie, rekonstrukcje wieloptaszczyznowe
[MPR], rekonstrukcje wieclowymiarowe [3D])
2. zaawansowanych funkcji obliczeniowych (np. ocena stenozy aorty, kalkulacja objgtosci komoér, wskaznik
uwapnienia tetnic wiencowych, automatyczne wskazanie (wykrycie) potencjalnych zmian.
- wsparcie systemow operacyjnych Windows oraz MacOS
22 | -brak limitu uzytkownikéw przegladarki

Mozliwosci weryfikacji poprawnosci komunikacji ze zautoryzowanymi weztami DICOM z wykorzystaniem funkcji
23 | DICOM-ECHO bezposrednio z poziomu panelu administracyjnego wraz z prezentacjq graficzzng statusu wezla

24 | Oferowany system PACS zarejestrowany jako wyréb medyczny w klasie minimum 1

Wymagania ogélne dla systemu klasy RIS i PACS

64-bitowy system operacyjny serwera, mogacy wykorzystaé¢ wiecej niz 8GB pamieci RAM bez zakupu
1 | dodatkowych licencji

Dostarczone oprogramowanie bazodanowe musi by¢ ogdlnodostepnym rozwigzaniem komercyjnym niezaleznym w
2 | utrzymaniu od Wykonawcy

System obsutugujacy macierze dyskowe o dowolnej pojemnosci, bez ograniczen licencyjnych dotyczacych
3 | catkowitego rozmiaru gromadzonych danych bez zakupu dodatkowych licencji

Integracja z systemem HIS AMMS firmy Asseco zgodnie z zalaczonym opisem.
4| Zamawiajacy posiada licencie na integracje systemu HIS.

Certyfikat Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji ISO/IEC 27001:2013
5| w zakresie: produkcji oprogramowania dla sektora ustug medycznych.

Certyfikat Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacii ISO/IEC 27001:2013
6 | w zakresie: wdrazania oprogramowania dla sektora ustug medycznych.

Certyfikat Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji ISO/IEC 27001:2013
7 | w zakresie: serwisu oprogramowania dla sektora uslug medycznych.

Serwis gwarancyjny w trybie 24/7/365 - minimum 24 miesiace

Projekt wspotfinansowany przez Unig Europejskg z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego dla Wojewodztwa Dolnoslaskiego na lata 2014-2020.
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Zamawiajacy wymaga od Oferenta prezentacji wybranych przez Zamawiajacego funkcjonalnosci systemdw RIS i
PACS w jednostkach wykorzystujacych ich system. Zamawiajacy wezwie Oferenta do prezentacji w ciagu 5 dni od
| 9 | momentu otwarcia ofert w jednostce wskazanej przez Oferenta.

Odpowiedz na pytanie 3

Zamawiajacy nie dopuszeza takiego rozwiazania i podtrzymuje wymogi SIWZ okreslone w zataczniku nr 9 Opisu

Przedmiotu Zaméwienia w pkt I1.2.3 System Klasy RIS oraz pkt. I1.2.4 System klasy PACS\WEB.

Pytanie 4
Dotyczy zatacznik nr 9 do SIWZ czesé¢ Integracja RIS z HIS.

Prosimy o potwierdzenie, ze komunikacja pomiedzy RIS 1 HIS moze odbywad si¢ z wykorzystaniem interfejsu w
standardzie HL7 v2.x, webService lub interfejs PL/SQL dostarczonego przez system HIS.

Odpowiedz na pytanie 4

Tak, Zamawiajacy potwierdza, ze komunikacja pomiedzy RIS i HIS moze odbywaé sie z wykorzystaniem interfejsu

w standardzie HL7 v2.x, webService lub interfejs PL/SQL dostarczonego przez system HIS.

Pytanie 5

Dotyczy zatacznik nr 9 do SIWZ czesé Integracja RIS z HIS. Wymaganie 163 , komunikat usuniecia pacjenta”.
Prosimy o okreslenie w jakich sytuacjach i jak ma funkcjonowac taki komunikat. Prosimy o szczegdltowy opis lub
usunigcie wymagania.

Odpowiedz na pytanie 5

Zamawiajacy poprawia omytke pisarska zmieniajac zapis . komunikat usuniecia pacjenta” na ,.komunikat usuniecia
zlecenia”. Jednoczesnie doprecyzowuje, ze dotyczy to sytuacji, kiedy komunikat usuniecia zlecenia spowoduje

zmiang statusu w systemie HIS na ,, ANULOWANO”.

Pytanie 6
Dotyczy zatacznik nr 9 do SIWZ czes¢ Integracja RIS z HIS. Wymaganie 165 , komunikatu przyjecia zlecenia na

liste zlecent oczekujacych,”
Prosimy o wskazanie w jakim przypadku taki komunikat powinien zostaé wystany z systemu HIS do systemu RIS.
Prosimy o szczegbdtowy opis lub usuniecie wymagania.

Odpowiedz na pytanie 6

Zamawiajacy podtrzymuje dotychczasowy zapis w tym zakresie i jednoczesnie wyjasnia, ze system RIS powinien
umozliwia¢ swobodna obstuge zlecenia w trybie recznym pod katem wyznaczenia terminu wykonania w systemie

RIS z jednoczesna informacjg przesylana do systemu HIS o zaplanowanej dacie wykonania procedury ze zlecenia.

Pytanie 7

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejskg z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
Programu Operacyjnego dla Wojewddztwa Dolnoslgskiego na lata 2014-2020.
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Dotyczy zalacznik nr 9 do SIWZ cze§é Integracja RIS z HIS. Wymaganie 166 ,komunikatu ustalenia terminu
zlecenia,”

Prosimy o wyjasnienie czy jest to komunikat wysylany z systemu RIS do HIS w przypadku planowania w systemie
RIS? Jezeli nie to w przypadku planowania w HIS czy wystarczajace jest wyslanie z systemu HIS komunikatu
zmiany zlecenia w momencie zmiany daty zlecenia?

Odpowiedz na pytanie 7

Zamawiajacy podtrzymuje dotychczasowy zapis w tym zakresie i jednocze$nie wyjasnia, ze komunikat ustalenia
terminu zlecenia jest przesytany z RIS do HIS, jako odpowiedz na zaplanowanie terminu realizacji zlecenia

przystanego z HIS.

Pytanie 8

Dotyczy zatacznik nr 9 do SIWZ cze$é Integracja RIS z HIS. Wymaganie 170 ,komunikat zakonczenia
wykonywania badania (MPPS Completed) budowany na podstawie MPPS z systemu PACS,”

Prosimy o potwierdzenie, ze wystarczajace jest wystanie z systemu RIS do HIS komunikatu modyfikacji stanu
zlecenia - status po stronie HIS (wykonane nieautoryzowane)

Odpowiedz na pytanie 8

Tak, Zamawiajacy potwierdza spelnienie wymogu za pomocg wystania z systemu RIS komunikatu modyfikacji
stanu zlecenia, gdzie w systemie HIS pojawi si¢ status ,,wykonane nieautoryzowane”. Jednocze$nie Zamawiajacy

informuje, ze poprawia literéwke w zapisie ,,wykonanie nieautoryzowane”

Pytanie 9

Dotyczy zalacznik nr 9 do SIWZ czes¢ Integracja RIS z HIS. Wymaganie 180 ,komunikat ponownego wystania
zlecenia”

Prosimy o wskazanie przypadku wykorzystania takiej funkcjonalnosci tj. w jakim przypadku powinno nastapié
ponowne wyslanie zlecenia. Prosimy o szczegdtowy opis lub usuniecie wymagania.

Odpowiedz na pytanie 9

Zamawiajacy wyjasnia, Ze zapis ten dotyczy sytuacji, kiedy Systemy HIS lub RIS w przypadku braku potwierdzenia

otrzymania komunikatu zlecenia z drugiego systemu ponownie wysyla komunikat zlecenia.

Pytanie 10

Dotyczy 1.1 Wymogi dotyczace interoperacyjnosci lub migracji dla oferowanego Szpitalnego Systemu
Informatycznego (dalej: SSI) nr 6 _Szpitalny System Informatyczny, stanowigcy komplementarny element
regionalnego projektu z zakresu e-Zdrowia, musi spetnia¢ wymogi i zalecenia im stawiane, takie jak: Zapewnienie

wsparcia obstugi dla planowanej Karty Specjalisty Medycznego (KSM) wdrazanej przez MZ/NFZ”

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejska z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego
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Czy Zamawiajacy potwierdza, ze oczekuje dostosowania dostarczanego systemu do wymogdw obstugi planowanej
Karty Specjalisty Medycznego (KSM), wylacznie w zakresie w jakim bedzie obowigzywac opublikowana
specyfikacja obstugi KSM?

OdpowiedZ na pytanie 10

Zamawiajacy modyfikuje Rozdziat 1.1 pkt 6) zatacznika nr 9 Opis Przedmiotu Zamowienia poprzez usuniecie z
niego zapisoéw:

e Zapewnienie pelnej zgodno$ci z Rekomendacjami dla Kryteriow dostepu, zdefiniowanymi w
wymogach 1 rekomendacjach Komitetu Sterujacego do spraw koordynacji interwencji EFSI w
sektorze zdrowia, ktdre zostaty zdefiniowane w Zataczniku do jego Uchwaty Nr 23/2016 z dnia 29 kwietnia
2016 1.

e Zapewnienie wsparcia obstugi dla planowanej Karty Specjalisty Medycznego (KSM) wdrazanej

przez MZ/NFZ

Pytanie 11

Dotyczy: 1.5 Oprogramowanie aplikacyjne — Wymagania ogdine nr 8 ,,Zamawiajacy wymaga takze, aby wszystkie
posiadane [ub dostarczane systemy zewnetrzne integrowaly sie z modernizowanym lub oferowanym systemem
informatycznym. Petng odpowiedzialno$é za integracje z systemami zewnetrznymi ponosi Wykonawca.”

Prosimy o doprecyzowanie, ze pod pojeciem ,,systemy zewnetrzne” Zamawiajacy ma na mysli systemy ofertowane
w ramach tego postgpowania. Jezeli jest inaczej prosimy o doktadng i precyzyjna liste systemow zewnetrznych wraz
z zakresami integracji.

Odpowiedz na pytanie 11

Zamawiajacy wymaga integracji dostarczanych lub modernizowanych systeméw informatycznych z posiadanymi

lub dostarczanymi systemami informatycznymi w ramach tego postepowania.

Pytanie 12
Dotyczy Zatacznik nr 2 do SIWZ Projekt umowy - § 4 ust. 7 Umowy méwi o dodatkowym zobowigzaniu do

przechowania przez Wykonawce dokumentacji realizacyjnej oraz jej udostepnienia instytucjom uprawnionym do
kontroli realizacji projektu. Przechowywanie i udostgpnianie ma odbywac si¢ w graniach wynikajacych z przepiséw
(granice wynikaja m.in. z ustawy o rachunkowosci), lecz takze w granicach wynikajacych z umoéw zawartych przez
Zamawiajacego.

Poniewaz nie wiemy jakie umowy zawiera w ramach Projektu Zamawiajacy i w jakim stopniu dotycza one
Wykonawcy prosimy o usunigcie fragmentu: ,,oraz uméw zawartych przez Zamawiajacego dotyczacych niniejszego
projektu.”

Odpowiedz na pytanie 12

Zamawiajacy modyfikuje zapis w Zalaczniku nr 2 do SIWZ Wzér Umowy § 4 ust. 7.
Bvlo;
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Wykonawca zobowigzuje sie do nalezytego zabezpieczenia i przechowywania wszelkich dokumentéw, w
szczegdlnosci dokumentdw finansowych dotyczacych Umowy, dla ewentualnych przysztych potrzeb instytucii
krajowych 1 Unii Europejskiej, upowaznionych do kontroli Projektu oraz udostepniania ww. dokumentéw do wgladu
w granicach wynikajacych z przepiséw prawa oraz umow zawartych przez Zamawiajacego dotyczacych niniejszego
projektu.

Jest:

Wykonawca zobowiazuje si¢ do nalezytego zabezpieczenia i przechowywania wszelkich dokumentéw, w
szczegolnosel dokumentdw finansowych dotyczacych Umowy, dla ewentualnych przysztych potrzeb instytucji
krajowych i Unii Europejskiej, upowaznionych do kontroli oraz udostepniania ww. dokumentéw do wgladu w

granicach wynikajacych z przepiséw prawa osobom do tego uprawnionym.

Pytanie 13
Dotyczy Zatacznik nr 2 do SIWZ Projekt umowy — Prosimy, aby do § 5 dodac¢ kolejny ustep o tresci:

4. Zamawiajacy obowigzany jest zabezpieczy¢ posiadane przez siebie dane oraz oprogramowanie, znajdujgce sie
badz zainstalowane w Systemie Informatycznym, w szczegdlnosci poprzez:

a) Sporzadzenie kopii zapasowych wszelkich danych oraz oprogramowania znajdujacych sie badz zainstalowanych
w Systemie Informatycznym, bezposrednio przed udostepnieniem Systemu Informatycznego Wykonawcy (backup),
b) Regularne, (co najmniej raz dziennie [ub czegsciej w przypadku istotniejszych operacji) sporzadzanie kopii
zapasowych wszelkich danych oraz oprogramowania znajdujacych sie badZ zainstalowanych w Systemie
Informatycznym w trakcie wykonywania niniejszej umowy.

Odpowiedz na pytanie 13

Zamawiajacy podtrzymuje dotychczasowe zapisy SIWZ.

Pytanie 14

Dotyczy Zatacznik nr 2 do SIWZ Projekt umowy — § 7 ust. 2 pkt. 3 i 4 Umowy opisuje uprawnienie Zamawiajacego
do samodzielnej zmiany dokumentacji w sytuacji braku akceptacji poprawionej uprzednio dokumentacii.
Wykonawca bedzie zwiazany zmianami dokonanymi jednostronnie przez Zamawiajacego; Dodatkowo Zamawiajacy
ma prawo odstapienia w przypadku dwukrotnej odmowy akceptacji dokumentacji;

Prosimy o dopisaniec do § 7 ust 2 pkt 3 zdania o tresci: ,,Na Zamawiajacym ciazy obowiazek precyzyjnego i
doktadnego przedstawienia swoich wymagan dotyczacych wprowadzenia zmian w dokumentacji. Procedura opisana
w pkt 4 bedzie mogta mie¢ zastosowanie wylacznie w przypadku, kiedy zachodzi brak wspélpracy po stronie

Wykonawey.

Odpowiedz na pytanie 14

Zamawiajacy podtrzymuje dotychczasowe zapisy SIWZ.

Jednocze$nie Zamawiajgcy informuje, iz termin skladania i otwarcia ofert pozostaja bez zmian.
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Z powazaniem,
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