Sygn. akt: KIO 1198/17

WYROK
z dnia 28 czerwca 2017 r.

Krajowa Izba Odwotawcza - w skiadzie:

Przewodniczacy: Agnieszka Trojanowska
Protokolant: Edyta Paziewska

po rozpoznaniu na rozprawie w Warszawie w dniu 26 czerwca 2017 r. odwotania
whniesionego do Prezesa Krajowej Izby Odwotawczej w dniu 12 czerwca 2017r. przez
wykonawce T. spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia z siedzibg w (...) w
postepowaniu prowadzonym przez zamawiajgcego K.P.L.M. spétka z ograniczona
odpowiedzialnoscia z siedzibg w (...)

przy udziale wykonawcy S.H. spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia z siedzibg w
(...) zgtaszajagcym swoje przystapienie w sprawie sygn. akt KIO 1198/17 po stronie
zamawiajgcego
orzeka:
1. oddala odwotanie,
2. kosztami postepowania obcigza wykonawce T. spoétka z ograniczong
odpowiedzialnoscia z siedzibg w (...) i:
2.1. zalicza w poczet kosztéw postepowania odwotawczego kwote 15 000 zt 00 gr
(stownie: pietnascie tysiecy ztotych zero groszy) uiszczong przez wykonawce T.
spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia z siedzibag w (...) tytutem wpisu od
odwotania.

Stosownie do art. 198a i 198b ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamoéwien
publicznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 2164 ze zm. z 2016r. poz. 831, 996, 1020, 1250, 1265,
1579) na niniejszy wyrok - w terminie 7 dni od dnia jego doreczenia - przystuguje skarga za
posrednictwem Prezesa Krajowej [zby Odwotawczej do Sadu Okregowego w Toruniu.

Przewodniczacy: ...............

Sygn. akt KIO 1198/17

Uzasadnienie
Postepowanie o udzielenie zamoéwienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na
podniesienie jakosci ustug zdrowotnych oraz zwigkszenie dostepu do ustug medycznych w
Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym im. Bt. Ksiedza Jerzego Popietuszki we Wtoctawku
— zakup angiokardiografu zostato wszczete ogloszeniem opublikowanym w Dzienniku
Urzedowym Unii Europejskiej z dnia 1 czerwca 2017r. za numerem (...).
W dniu 12 czerwca 2017r. odwotujgcy T. spotka z ograniczong odpowiedzialno$cig z
siedzibg w Warszawie — dalej odwotujgcy wniést odwotanie. Odwotanie zostato podpisane
przez prezesa zarzgdu ujawnionego w KRS i upowaznionego do samodzielnej reprezentacji,
zgodnie z odpisem z KRS. Kopia odwotania zostata przekazana zamawiajgcemu w dniu 12
czerwca 2017r.
Odwotujgcy zarzucit zamawiajgcemu postanowienh art. 7 ust 1 i art. 29 ust.1, 2 oraz 3 przez:
* sporzgdzenie specyfikacji istotnych warunkédw zamoéwienia (dalej: SIWZ) w zakresie
opisu przedmiotu zaméwienia w sposo6b naruszajgcy zasady uczciwej konkurencji i rbwnego
traktowania wykonawcéw poprzez dobor parametrow granicznych i ich oceny, ktére
uniemozliwiajg odwotujgcemu ztozenie konkurencyjnej oferty na réwnych zasadach z firmg
S.H. .Zamawiajacy preferuje konkretne rozwigzania techniczne firmy S. i ich ocene na
zasadach braku réwnosci, a nie funkcjonalnosci prowadzacych do osiggniecia tego samego
efektu diagnostycznego.
» okreslenie sposobu oceny ofert w sposéb sprzeczny z zasadg réwnego traktowania i
uczciwej konkurenciji, przez preferowanie rozwigzan okreslonego producenta, a nie
obiektywnych waloréw uzytkowych i funkcjonalnych przedmiotu zamdwienia
Whnibst o:



* uwzglednienie odwotania w catosci i przywrécenie zasady rownego traktowania
wykonawcow poprzez dokonanie modyfikacji SIWZ w zakresie wszystkich podniesionych w
odwotaniu kwestii spornych

+ zmodyfikowanie opisu przedmiotu zaméwienia, Zatgcznik nr 7 do SIWZ , w sposob
umozliwiajgcy ztozenie odwotujgcemu konkurencyjnej oferty na warunkach poréwnanych z
warunkami jakie ma firma S. w chwili obecnej,

* przywrocenie réwnego traktowania wykonawcdw przez wprowadzenie parametrow
punktowanych istotnych z punktu widzenia uzyskiwania efektow diagnostycznych i
leczniczych z zastosowaniem przedmiotu zaméwienia, ochrony zdrowia i zycia pacjenta oraz
kosztoéw eksploatacji kardioangiografu,

* lub uniewaznienie niniejszego postepowania.

Odwolujgcy wskazal, ze posiada interes w tym, aby odwotanie zostato rozstrzygniete przez
dokonanie czynno$ci zgdanych w odwotaniu, tj. jego uwzglednienie, gdyz jest jednym z

potencjalnych wykonawcow, ktory jest w stanie uzyskac to zaméwienie, o ile usuniete
zostang ograniczenia konkurencyjne oraz przywrdcona zostanie zasada réwnego
traktowania wykonawcéw. Odwotujgcemu przystuguje prawo do skorzystania ze Srodkéw
ochrony prawnej, zgodnie z postanowieniami art, 179 ust. 1 Ustawy, gdyz jest jednym z
wykonawcow, ktéry zostat, przez zapisy specyfikacji, pozbawiony mozliwosci uzyskania
przedmiotowego zamdwienia.

Odwotujgcy podniést szczegotowe zarzuty wskazujgce w jego ocenie na to, ze zamawiajgcy
preferuje rozwigzania firmy S. H..

Wskazat na

1.1 Pkt 1.8 zatgcznika nr 7 do SIWZ:

Gteboko$¢ ramienia C —min. 89 cm, podac — 89 — 0 pkt, wartoS¢ najwieksza — 2 pkt, inne
wartosci — wg proporciji.

W nowoczesnych aparatach z konstrukcjg umozliwiajgcg ruchomos¢ statywu wzdtuz i w
poprzek osi stotu, umozliwiajacych wykorzystanie projekciji z boku pacjenta, oraz
umozliwiajgcych maksymalne zblizenie ptyty stotu (glowy pacjenta) do ramienia - dla pozycji
statywu za gtowg pacjenta, parametr ten nie wptywa na mozliwosci diagnostyczne
urzgdzenia. W zwigzku z powyzszym wnidst o rezygnacje z punktacji tego parametru.

1.2. Pkt .9 zatgcznika nr 7 do SIWZ

Zakres dostepnych projekcji w kierunku LAO/RAO w Min. 240° pozyciji statywu za glowa ,
pacjenta podac - 240° - 0 pkt., Wart. najwigksza - 2 pkt., Wart. inne - wg proporc;ji
Wykorzystywany w praktyce zakres pracy - obrotu statywu w osi wzdluznej do osi pacjenta to
max +100° (razem 200° ).To jest mniej niz wymagane przez Zamawiajgcego 240° Oznacza .
to, ze obrocenie statywu dla katéw powyzej 100° jest tozsame z obroceniem lampy w
pozycje nad stot a detektora w pozycje pod stéh. Jest to sprzeczne z podstawowymi
zasadami obrazowania (detektor nad stotem, jak najblizej pacjenta) i bezpieczenstwa
(niepotrzebne narazanie pacjenta i personelu na dodatkowe zwigkszenie dawki) w
procedurach wykorzystujgcych promieniowanie jonizujgce. W zwigzku z powyzszym
wnosimy o rezygnacje z punktacji tego parametru.

1.3. Pkt 1.10 zatgcznika nr 7 do SIWZ

Zakres dostepnych projekcji w kierunku CRAN/CAUD w pozycji statywu za gtowa pacjenta -
Min. 90° podac - 90° pkt. Wart. najwieksza - 2 pkt. Wart. inne - wg proporciji , -0
Wykorzystywany w praktyce zakres pracy - obrotu statywu w osi prostopadtej do osi pacjenta
to ze wzgledu na obecno$¢ stotu i pacjenta na drodze obrotu max +45° (razem tyle co
wymagane 90° Zamawiajacy zamierza punktowac¢ zakres wirtualny (dla firmy S. to 180° ). ),
ktory to zakres nie jest mozliwy do uzyskania, a tym bardziej do wykorzystania w trakcie

pracy w rzeczywistych warunkach na sali zabiegowej. Wniést o rezygnacje z punktacji tego
parametru.

1.4. Pkt 1.48 zatgcznika nr 7 do SIWZ

Pojemnos¢ cieplna anody - Min. 2,4 MHU - 2,4 MHU-0 pkt., Wart. najwieksza - 3 pkt., Wart.
inne - wg proporcji



Proponowany przez naszg firme aparat ma fizyczne parametry (w tym przypadku wielko§é
pojemnosci cieplnej anody) adekwatne do zastosowanych, nowoczesnych technologii i
fizycznych wielkosci urzadzenia. Oznacza to, ze pojemno$¢ cieplna anody jest optymalna do
wymaganych zastosowan. Argument ten potwierdza réwniez liczna baza instalacji w
najbardziej wymagajgcych osrodkach, gdzie nie zanotowano przestoju aparatu z powodu
przegrzania lampy RTG. Zamawiajacy preferuje rozwigzania przestarzate technologicznie tj.
systemy emitujgce bardzo duzo ciepta z powodu koniecznosci stosowania bardzo wysokich
warunkéw ekspozyciji (wysokich prgdéw) co jest sprzeczne z zasadg Alara oraz wytycznymi
z wzorcowych procedur radiologicznych z zakresu radiologii - diagnostyki obrazowej i
radiologii zabiegowej - OBWIESZCZENIE MINISTRA ZDROWIA z dnia 10 listopada 2015 ..
W zwigzku z powyzszym wnosimy o rezygnacje z punktacji tego parametru.

1.5 Pkt. 1.56 zatgcznika nr 7 do SIWZ

llos¢ stopni filtracji miedziowej - Min. 3 wartosci - Wart. najwieksza - 3 pkt., Wart. najmniejsza
- 0 pkt., Wart. inne - wg proporciji

llos¢ oraz warto$¢ stopni filtracji jest okreslona i typowa dla konkretnie zastosowanych
rozwigzan uktadu lampa- detektor. Powszechnie wiadome jest, Ze np. zastosowanie
nowoczes$niejszych rozwigzan technicznych jak np. lampa sterowana siatka (rozwigzane
dostepne u wszystkich widzgcych producentédw w tym réwniez w niektérych produktach firmy
S.) powoduje poprawe jakosci promieniowania przez co filtry w wiekszej ilosci i grubo$ci sg
zbedne. W zwigzku z powyzszym wnosimy o rezygnacje z punktacji tego parametru.

1.6. Pkt. V.63 zatgcznika nr 7 do SIWZ

Ptaski detektor cyfrowy o wymiarach pola widzenia (FOV) min. 17x17 cm - Tak, poda¢ - bez
oceny

Zamawiajgcy dopuszcza zaoferowanie detektoréw typowo naczyniowych (np. 38x30 cm o
wielkosci obudowy ok 52x56 cm), ktére ze wzgledu na miedzy innymi wielko$¢ bedg
ograniczaty zakres dostepnych angulacji, pogarszaty jakoS¢ obrazu i niepotrzebnie
zwiekszaly dawke dla pacjenta i obstugi. Zgodnie z zakresem zamowienia system bedzie
wykorzystywany do zabiegdw w pracowni kardiologicznej. W zwigzku z tym, w ocenie
odwotujgcego, w petni uzasadnione jest zawezenie mozliwosci oferowania przez
poszczegdlnych wykonawcow detektoréw dedykowanych do tego typu zabiegow i
jednoczesnie zasadne jest punktowanie tych o cechach najlepszych sposréd nich.

Whni6st o zmiane zapisu parametru na nastepujgcy: Plaski detektor cyfrowy o wymiarach pola
widzenia (FOV) min. 17x17 cm i max 21x21 cm - TAK, podac¢ przekatng pola akwizycji - 24
cm - 0 pkt., Wart. najwieksza -10 pkt., Wart. inne - wg proporciji

2. Odwotujgcy dn. 05-06-2017 ztozyt zapytanie odno$nie mozliwosci uwzglednienia zmian
przez zamawiajgcego nastepujacego sposobu punktowania okreslonych funkcjonalnosci,
bardzo istotnych z punktu widzenia bezpieczenstwa nalezytego przeprowadzenia zabiegow
interwencyjnych z uzyciem przedmiotu zamowienia, zdrowia pacjenta, kosztéw eksploatacji
przedmiotu zamowienia itp. Zamawiajgcy nie uwzglednit w odpowiedziach na pytania
suG.rowanych modyfikacji. W zwigzku odwolujgcy wnidst o wprowadzenie modyfikacii, ktére
umozliwig zamawiajgcemu zakup systemu odpowiadajgcego jego potrzebom,
uzasadnionych m.in. dobrem pacjenta.

2.1. Dla sekcji IV.LAMPA RTG, KOLIMATOR

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Zapewnienie bezpieczenstwa bezprzerwowego kontynuowania zabiegu w przypadku
uszkodzenia dowolnego z ognisk -funkcjg automatycznego przetgczenia na ognisko w
rozmiarze ogniska uszkodzonego + 40% lub rozwigzanie réwnowazne zapewniajgce petng
w/w funkcjonalno$¢ - Podac: TAK /NIE - Tak — 5 pkt., Nie - O pkt

Funkcjonalno$¢ jest niezwykle wazna, poniewaz pozwala na kontynuowanie zabiegu w
przypadku uszkodzenia jednego z ognisk lampy, (wykorzystanie funkcji automatycznego
przetaczani ogniska). Rozwigzanie wplywa na bezpieczenstwo pracy i jest jednym ze
sposobdw minimalizacji ryzyka nie dokonczenia zabiegu.

2.2. Dla sekcji V.DETEKTOR, MONITORY:

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujagcym brzmieniu:

Odlegtos¢ krawedzi detektora od krawedzi pola obrazowego (akwizycji) detektora wzdtuz osi
wzdtuznej detektora cm - Podac¢ - Najwieksza - 0 pkt, Najmniejsza -10 pkt, Wartosci inne
proporcjonalnie do najwiekszej wartosci zaoferowanej



Odlegtos¢ krawedzi detektora od krawedzi pola obrazowego (akwizyciji) detektora wzdtuz osi
poprzecznej detektora cm - Podac - Najwieksza - 0 pkt, Najmniejsza -10 pkt, Wartosci inne
proporcjonalnie do najwiekszej wartosci zaoferowanej

Whnioskowana zmiana pozwoli Zamawiajgcemu na:

- zwigkszenie dostgpnych angulacji (zwiekszenie mozliwosci diagnostycznych),

- podniesienie bezpieczenstwa zabiegdw interwencyjnych oraz ochrone pacjenta przez
ograniczenie dawki,

- zminimalizowanie komplikacji zdrowotnych pacjenta w przypadku miedzy innymi
zabiegow elektrofizjologii (ograniczenie tzw. martwego pola).

2.3. Dla sekcji V.DETEKTOR, MONITORY:

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Glebia bitowa detektora [bit] - 14 bit, podaé - 14 bit — 0 pkt. Wart. najwieksza - 5 pkt. Wart.
inne - wg proporcji

Ze wzgledu bezpieczenstwo pacjentdw i jakos¢ wykonywanych zabiegbw zamawiajgcemu
powinno zaleze¢ na najwigkszej jakosci obrazu tj. Swiadczonych ustug przy zachowaniu
najnizszych dawek, Standardem zapisu obrazéw angiograficznych jest gtebia 12-to bitowa,
ale do przetwarzania danych ze wzgledu na bfedy zaokraglen preferowana jest duzo wigksza
warto$¢ bitow. Wazne jest aby dane zapisywane (obraz archiwizowany) nie zawierat juz
znieksztalcen zwigzanych z przetwarzaniem (zaokraglaniem najmniej znaczacych bitow).
Odwotujgcy zauwazyt, ze kazdy z producentéw ma w ofercie detektory 16-to bitowe
(wiekszos¢ w standardzie a jedynie niektérzy opcjonalnie). Proponowana zmiana w sposoéb
pozytywny wptynie na jakos¢ $wiadczonych ustug.

2.4. Dla sekcji VL.SYSTEM CYFROWY:

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Zoom obrazu life podczas akwizycji w czasie rzeczywistym (nie w postprocessingu) {j.
powiekszenie wybranego obszaru o rozmiarze innym niz pole obrazowe detektora FOV -
brak efektu zwigkszenia dawki przy powiekszeniach) - powigkszenie inne niz FOV - Tak/Nie -
Tak-5 pkt., Nie - 0 pkt.

Zoom (powiekszenie) obrazu life podczas akwizycji w czasie rzeczywistym (nie w
postprocessingu) dla pét innych niz FOV zwigksza mozliwosci systemu zwlaszcza podczas
stentowania czy obserwacji matych zmian oraz uszczegdtawia obraz. Zamawiajgcy
wprowadzit wymog rzadko wykorzystywanej fluoroskopii zsynchronizowanej sygnatem ekg, a
w ocenie parametrow pomingt duzo czesciej uzywana funkcjonalno$¢ powigkszen obraz bez
koniecznos$ci zwiekszenia dawki.

2.5 Dla sekcji VI System Cyfrowy

Whni6st o wprowadzenie nastepujgcego paramteru:

Mozliwos¢ jednoczesnej prezentacji tych samych ruchomych obrazéw bez powigkszenia i
obrazu powigkszonego przy pomocy zoomu elektronicznego w czasie rzeczywistym podczas
fluoroskopii - Tak/Nie - Tak-5 pkt., Nie - O pkt.

Mozliwos¢ jednoczesnej prezentacji tych samych ruchomych obrazéw bez powigkszenia i
obrazu powigkszonego jest funkcjonalnoscig szczegodlnie przydatng w elektrofizjologii
(zamawiajacy w ramach zamowienia zakupuje system elektrofizjologiczny wraz z
urzgdzeniami peryferyjnymi). Pozwala na jednoczesng ocene szczegotu i otoczenia w ktdrym
dany obszar sie znajduje. Funkcjonalno$¢ minimalizuje ryzyko przeoczenia waznych
szczegOtow a pacjent nie jest narazony na dodatkowe promieniowanie - zwiekszenie dawki
poprzez dodatkowe ekspozycje obszardw przylegtych

2.6. Dla sekcji VL.SYSTEM CYFROWY:

Whni6st o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Mozliwos¢ pracy réwnolegtej i wielozadaniowej, w szczegolnosci mozliwos¢ wykonywania
obliczen, pomiaréw odlegtosci, przesytania obrazéw na serwer, archiwizowania na CD /DVD
podczas akwizyciji obrazow i fluoroskopii bez koniecznosci jej przerywania. - Podac: TAK /
NIE - Tak-5 pkt., Nie - 0 pkt

Mozliwos¢ pracy wielozadaniowej w sposob jednoznaczny zwigksza komfort i
bezpieczenstwo pracy na aparacie. Pozwala miedzy innymi na biezgce (podczas zabiegu)
wystanie obrazu do wezta sieciowego DICOM (np. w ramach konsultacji) czy zapobiezenie



sytuacji blokady ekspozycji (brak mozliwosci interwenciji - podglagdu obrazu w nagtych
przypadkach czy komplikacjach przy zabiegu) w przypadku wykonywania rownolegtych do
zabiegu interwencyjnego czynnosci np. obliczen, archiwizacji.

2.7. Dla sekcji IV.LAMPA RTG, KOLIMATOR:

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Lampa sterowana siatkg lub z G.neratora - poda¢ - Lampa sterowana siatkg -10 pkt. Lampa
sterowana z G.neratora - 0 pkt.

Pominiecie tego parametru narusza zasade uczciwej konkurencji premiujgc przestarzatym
produktem firmy S., przy jednoczesnym dyskryminowaniu rozwigzan trzech pozostatych
czotowych producentéw angiografow. Odwolujgcy zauwazyt, ze wspomniany producent S.
réwniez posiada urzgdzenia z nowszym rozwigzaniem pozwalajgcym na sterowanie
fluoroskopii siatka. Zastosowanie nowoczesnych lamp z fluoroskopig sterowang siatkg
pozwala na :

- zminimalizowanie dawki dla fluoroskopii impulsowe;.

- redukcje stosowania filtrow miedziowych ,ktére niekorzystnie wptywajac na trwatos¢
lampy.

Tylko takie rozwigzanie umozliwia uformowanie prostokatnych impulséw bez zboczy
opadajgcych. Poprawia to jakos¢ obrazu i redukuje dawke na pacjenta i personel biorgcy
udziat w zabiegach

2.8. Dla sekcji IV.LAMPA RTG, KOLIMATOR:

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Lampa min. 2-ogniskowa - TAK, Poda¢: - 3 ogniska - 5 pkt 2 ogniska - 0 pkt

Wieksza ilos¢ ognisk pozwala na zoptymalizowanie wydajno$ci lampy w zaleznoéci od
obcigzenia bez koniecznosci rezygnaciji z rozdzielczosci (przetgczanie na najwieksze
ognisko przy duzych obcigzeniach). Pozwala tez na wykorzystanie funkcji automatycznego
przetaczani ogniska w przypadku uszkodzenia jednego z nich (mozliwo$¢ zakonczenia
zabiegu w przypadku tego typu awarii). Jest to rozwigzanie powszechnie stosowane przez
wielu producentéw.

2.9. Dla sekciji IV,LAMPA RTG, KOLIMATOR:

Whnibst o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Przystony sterowane niezaleznie umozliwiajgce wybor dowolnego potozenia obszaru
ograniczonego przystong prostokatng bez koniecznosci manipulowania stotem / pacjentem,
mozliwo$¢ wyboru obszaru potozonego poza centrum pola widzenia w catym obszarze pola
detektora (kolimacja asymetryczna wzgledem Srodka pola detektora) z dynamicznym
systemem zmiany wielko$ci pola pomiarowego systemu ABC (Automatic Brightness Control)
ograniczajgcy rozmiar pola do rozmiaru nie wiekszego niz obszar skolimowany dla
dowolnego wymiaru kolimacji - Poda¢ TAK/NIE - TAK 10 pkt, NIE - O pkt.

Funkcjonalnos¢ pozwala na wykorzystanie catego obszaru detektora (réwniez jego brzegéw
a nie tylko centrum) oraz na redukcje dawki poprzez kolimacje do faktycznie
wykorzystywanego, dowolnego pola zabiegowego bez konieczno$ci manipulowania stotem /
pacjentem, (przypominamy, ze kolimacja jest podstawowg zasada redukcji dawki).
Zastosowanie tego rozwigzania zmniejsza tez konieczno$¢ poruszania blatem stolu wraz
pacjentem w celu prawidlowego wy pozycjonowania pola ekspozycji. Nalezy zwréci¢ uwage
ze bardzo istotny jest sposob realizacji wyboru pola zainteresowani tj. przez bezpieczne
wykorzystanie asymetrycznych blend lub bardzo ryzykowne blendowanie symetryczne
narzucajgce konieczno$¢ pozycjonowania f przesuwania pacjenta wzgledem otoczenia (duze
ryzyko dla pacjenta zwigzane z mozliwo$cig wyrwania cewnikow itp.).

2.10 Dla sekciji Xlll. POZOSTALE WYMAGANIA:

Whni6st o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Wymagana nominalna moc enerG.tycznego dla maksymalnych warunkéw ekspozyciji [KVA] -
Poda¢ warto$¢ potwierdzong w oficjalnych materiatach producenta - Najmniejsza warto$¢ -
10 pkt. Inne - proporcjonalnie mniej

Zamawiajgcemu powinno zaleze¢ na jak najwiekszej ekonomicznosci uzytkowania systemu
a poprzez to na Zgodnosci z normami i najlepszymi praktykami bezpieczenstwa i
efektywnosci enerG.tycznej placéwek medycznych. Jak najmniejsza konsumowana przez
aparat moc enerG.tyczna zwieksza dostepne pozostate rezerwy mocy dla oddziatu / bloku
szpitala co wptywa na bezpieczenstwo i korzystny bilans enerG.tyczny. W diugofalowym
przedziale czasu oznacza réwniez realne (kilkudziesieciotysieczne) oszczednosci przy



optatach za energie elektryczng.

2.11 Dla sekciji lIl.G.NERATOR WN:

Whni6st o wprowadzenie parametru o nastepujgcym brzmieniu:

Moc nominalna G.neratora - Min. 100 kW - Moc mozliwa do wykorzystania podczas

rzeczywistej ekspozyciji - 10 pkt, Moc nie mozliwa do wykorzystania podczas rzeczywistej

ekspozyciji - 0 pkt

Zamawiajacy nie uwzglednit niezwykle waznego parametru jakim jest moc faktycznie w

rzeczywistych warunkach mozliwa do wykorzystania podczas zabiegow interwencyjnych.

Parametr w biezgcym brzmieniu pozwala na duzg dowolnos¢ oferentdéw przy deklaracji jego
8

wartoéci i nie odzwierciedla funkcjonalnosci a jedynie wyrwang z kontekstu catego systemu
warto$¢ liczbowg mocy tylko G.neratora.

3. W zwigzku z parametrem VI1.92 {j:

Funkcja stabilizacji obrazu ruchomego stentu umozliwiajgca korzystanie z oprogramowania
opisanego w punkcie powyzej w trakcie pozycjonowania stentu w czasie rzeczywistym tj. bez
przerywania promieniowania w celu postprocessingu obrazu - Poda¢ TAK/NIE - TAK 10 pkt,
NIE- 0 pkt,

Odwolujgcy stwierdzit, co nastepuje:

W angiografiach firmy Toshiba funkcjonalnos¢ wizualizacji stentu dziata w czasie
rzeczywistym non stop i nie wymaga synchronizacji z sygnatem ekg ani innej formy sztucznej
poprawy jako$ci poprzez obrazowanie tylko w jednym potozen i u-faza skurczu serca(?) (tzw.
Funkcja stabilizacji obrazu ruchomego stentu). Opisana funkcja (tak jak bedgce jej starszg
wersjg i dziatajgce w postprocesingu oprogramowanie do poprawy wizualizacji stentu) jest
odpowiedzig firm, ktére majg problemy z wyraznym, kontrastowym i szczeg6towym
obrazowaniem szybkich ruchomych struktur w typowych sekwencjach kardiologicznych.
Firma Toshiba stosuje zaawansowane systemy akwizyciji i optymalizacji obrazu, w tym
wbudowane pakiety SNRF (Super Noise Reduction Filter - filiracja on-line obrazéw
przeswietlen i akwizycji, poprawiajgca jakos¢ obrazu i umozliwiajgca obrazowanie z
obnizong dawka umozliwia redukcje szuméw oraz poprawe rozdzielczosci przestrzennej,
niweluje opbdznienie, co ma szczegodlne znaczenie w przypadku obrazowania matych i
szybko zmiennych struktur) i ADCF (Advanced Digital Compensation Filter) - cyfrowa filtracja
W czasie rzeczywistym zapewniajgca optymalng jakos¢ zmiennych struktur.

Dlatego wniést o uznanie tego rozwigzania funkcjonalnego za réwnowazne do opisanego w
tym parametrze V1,92 i zmiang wymogu na:

Funkcja stabilizacji lub poprawy jako$ci obrazu ruchomego stentu umozliwiajgca korzystanie
Z oprogramowania opisanego w punkcie powyzej w trakcie pozycjonowania stentu w czasie
rzeczywistym tj. bez przerywania promieniowania w celu postprocessing u obrazu - Podaé
TAK/NIE, TAK - 10 pkt., NIE-O pkt.

Odwotujgcy pragnie podkreslic, ze wymienione parametry opisujace rozwigzania typowo
technologiczne oraz przyjete przez zamawiajgcego wartosci graniczne, ograniczajg krag
potencjalnych wykonawcédw przedmiotowego zamdwienia i naruszajg zasade uczciwej
konkurenciji. Zarzuty dotyczgce okre$lania parametrow technologicznych oraz wartosci
parametrow granicznych, a takze ich ocen. Parametry te, nie majg uzasadnienia klinicznego i
prowadzg do braku réwnosci w traktowaniu potencjalnych wykonawcéw tego zamowienia
publicznego oraz uniemozliwiajg Odwotujgcemu ziozenie konkurencyjnej oferty na réwnych
warunkach z firmg S. H.,

Zamawiajacy opisat wymogi w zakresie przedmiotu zamoéwienia w sposéb naruszajgcy
zasady uczciwej konkurencji i rbwnego traktowania wykonawcéw, przez opisanie przedmiotu
zamowienia uzywajgc i premiujgc parametry konkretnego producenta i konkretnego
produktu.

Odwolujgcy wskazal, iz zamawiajgcy wprowadzit szereg zapisow, ktére jednoznacznie
dostosowujg jego wymagania do specyfikacji technicznej konkretnego produktu firmy S. H. {j
A. Z a konfiguracji C..

Zamawiajgcy uniemozliwia nawigzanie uczciwej rywalizacji konkurencyjnej poprzez: z jednej
strony na takim obnizeniu wymagan istotnych parametréw technicznych by ww. produkt je



spehiat a z drugiej, na sztucznym zawyzeniu oceny parametréw punktowanych typowych dla
ww. produktu a nie przektadajacych sie na uzyskanie istotnych korzysci klinicznych i
specyficznych tylko dla technologii danego producenta, w taki sposéb aby konkurencyjne
rozwigzania innych producentdw nie byty dopuszczone do postepowania o udzielenie tego
zamowienia. Ponad to zamawiajacy poprzez punktowanie rozwigzan technologicznych tego
konkretnego producenta w taki sposéb aby inni producenci otrzymali mniejsza ilo§¢ punktaciji
dodatkowo ogranicza uczciwg konkurencje.

Zamawiajgcy opisujgc przedmiot zamédwienia naruszyt przepisy ustawy PZP w zakresie
prowadzenia postepowania w sposob zapewniajgcy zachowanie uczciwej konkurencji.
Odwolujgcy wnidst o uwzglednienie odwotania w catosci oraz dokonanie modyfikacji SIWZ w
zakresie podniesionego zarzutu dotyczgcego opisu przedmiotu zamowienia.

W dniu12 czerwca 2017r. zamawiajgcy zamies$cita na swojej stronie internetowej informacje
0 wniesieniu odwotania.

W dniu 14 czerwca 2017r. do postepowania odwotawczego po stronie zamawiajgcego zglosit
swoj udziat wykonawca S.H. spdtka z ograniczong odpowiedzialnoscig z siedzibg w
Warszawie. Wskazat, ze ma interes w rozstrzygnieciu odwotania na korzy$¢ zamawiajgcego,
bo jest wykonawca zainteresowanym udziatem w przedmiotowym postepowaniu, a
podniesione zarzuty odwotania nie sg zasadne i szkodzg losom tego postepowania.
Zgtoszenie zostato podpisane przez petnomochnika dziatajgcego na podstawie
petnomocnictwa z dnia 13 czerwca 2017r. udzielonego przez prezesa zarzadu i prokurenta
ujawnionych w KRS i upowaznionych do tgcznej reprezentaciji, zgodnie z zatgczonym
odpisem z KRS. Kopia zgtoszenia zostata przekazana zamawiajgcemu i odwotujgcemu w
dniu 14 czerwca 2017r.

Na posiedzeniu z udziatem stron zamawiajacy ztozyt odpowiedz na odwotanie wnoszac o
jego oddalenie w catosci.
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Zamawiajacy podniost, ze w dniu 29 maja 2017 roku do Dziennika Urzedowego Unii
Europejskiej zostato wystane ogtoszenie dotyczgce postepowania o udzielenie zamowienia
publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego pn.: ,Podniesienie jakosci
ustug zdrowotnych oraz zwiekszenie dostepu do ustug medycznych w Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym im. bt. ksiedza Jerzego Popietuszki we Wioctawku" - zakup
angiokardiografu, znak: ZP/04/17 (nr ogtoszenia (...)), o wartosci powyzej 209 000 euro
okreslonej w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy. TreS¢ ogloszenia byta
zmieniana 3-krotnie (7 czerwca 2017 - nr ogtoszenia (...); 13 czerwca 2017 r. - nr ogtoszenia
(...); 15 czerwca 2017 r. - nr ogtoszenia (...)).

Ponadto Zamawiajacy udzielit cztery razy odpowiedzi na zadane pytania przez wykonawcow
(7 czerwca 2017 r.; 8 czerwca 2017 r.; 13 czerwca 2017 r.; 22 czerwca 2017 r). W
odpowiedziach na pytania z 7 czerwca zamawiajgcy dopuscit propozycije pytajgcych
Wykonawcéw zgodnie z wnioskiem w pytaniach nr: 4, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16,
17, 18, 20, 21, 23, 24, 28, 29, 30, 31, 70, 76, 81, 83. W odpowiedziach na pytania z 8
czerwca Zamawiajgcy dopuscit propozycije pytajgcych wykonawcoéw w zmodyfikowanych
odpowiedziach na pytanie nr 29 i 66. Z kolei zgodnie z odpowiedziami na pytania
wykonawcow z 13 czerwca zamawiajgcy uwzglednit propozycje wykonawcow w
odpowiedziach nr: 14, 20, 35, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54, 57 i 58.

Ad. zarzut nr 1.1

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

Pkt. L8 zatgcznika nr 7 do SIWZ, tj. gteboko$¢ ramienia C.

Przy pracy ze statywem ustawionym za glowg pacjenta (preferowane ustawienie przy
zabiegach kardiologicznych) o zakresie obrazowania decyduje gteboko$¢ ramienia C, w
ktére to ramie wjezdza stét pacjenta. Im wieksza gteboko$¢ ramienia C, tym wiekszy zakres
badania pacjenta i to premiuje zamawiajacy.

Klinicznie: wymagane jest obrazowanie zaréwno sylwetki serca jak i badanie naczyn w
udach/konczynach dolnych dla analizy, czy naczynia sg w stanie pozwalajgcym na ich
pobranie dla bypasséw zylnych przed skierowaniem do kardiochirurga na zabieg
wszczepienia bypassow. Zamawiajgcy chce wykonywac takie badanie w mozliwie
najdiuzszym obszarze bez konieczno$ci przestawiania statywu z pozycji za gtowg do pozycji



z boku stotu, gdyz jest to ucigzliwe i ogranicza dostep do pacjenta z obu stron stotu. Z
powyzszych wzgledow zamawiajgcy premiuje wiasnie takie rozwigzanie.

Ad. zarzutynr 1.2 1.3

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

Pkt. 1.9 1.10 zatgcznika nr 7 do SIWZ, tj. zakres projekciji LAO/RAO i CRAN/CAUID.
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W trakcie zabiegdw kardiologii interwencyjnej i elekirofizjologii wykonuje sie (dla petnej
diagnozy i mozliwo$ci zobrazowania catego drzewa wiencowego i sylwetki serca) do
kilkunastu akwizycji (nagrywania scen) z projekciji podwojnie sko$nych (statyw pochylony
jednoczesnie w obu ptaszczyznach pod réznymi katami). Faktem oczywistym jest, ze z
wiekszego zakresu ruchow statywu mozna wybrac te ustawienia/projekcje, przy ktorych
zobrazowanie naczyn wiencowych bedzie mozliwe i wygodniejsze. Z powyzszych wzgledoéw
Zamawiajgcy premiuje wiasnie takie rozwigzanie.

Ad. zarzut nr 1.4

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

Pkt. 1.48 Pojemno$¢ cieplna anody

Zapewne chodzi o pkt. V.48 zatgcznika nr 7 do SIWZ

Specyfika badan z wykorzystaniem promieniowania RTG polega na tym, ze w lampie RTG
powstaje bardzo duzo ciepta (99% zuzytej mocy = ciepto, 1% = promieniowanie RTG), ktére
musi przejg¢ anoda lampy RTG i nastepnie je odprowadzi¢. Zbyt niska pojemnos¢ cieplna
anody (zdolno$¢ pochifaniania powstajgcego ciepta) prowadzi do przegrzania lampy RTG i
przerwania mozliwosci wykonywania zabiegu. Zawsze jako$¢ i funkcjonalno$¢ lampy RTG
ocenia sie w oparciu o ten parametr, czyli poréwnujgc pojemnos¢ cieplng anody.

Zasada Alara (minimum promieniowania dla uzyskania akceptowalnego przez uzytkownika
obrazu), na ktorg powoluje sie odwolujacy, nie ma nic wspdlnego z tym parametrem:
systemy regulacji dawki w angiografach dobierajg automatycznie wymagane wartosci
ekspozycji z zaleznosci od indywidualnych parametrow pacjenta - im pacjent grubszy/mniej
przepuszczalny dla promieniowania RTG, tym wyzsze parametry ekspozyciji = wiecej ciepta
musi pochtong¢ anoda. | na to wptywu uzytkownik nie ma. Na ilo§¢ wydzielonego ciepta ma
réwniez oczywisty wptyw czas trwania zabiegu i ilo§¢ potrzebnych do jego przeprowadzenia
ekspozycji/czasu swiecenia. Nie da sie wykluczy¢ sytuaciji, ze nawet anoda z duzo wiekszg
niz wymagana pojemnos$cia cieplng ulegnie przegrzaniu. | dlatego zamawiajgcy premiuje
rozwigzanie z wysokg pojemnos$cig anody.

Ad. zarzut nr 1.5

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

Pkt. 1.56 llos¢ stopni filtracji miedziowej Zapewne chodzi o pkt. IV.56 zatgcznika nr 7 do
Swz

Filtry miedziowe stuzg do eliminacji promieniowania niskoenerG.tycznego, ktére nie wnosi do
obrazowania a powoduje wzrost dawki pochfonietej przez pacjenta, az do ewentualnego
wystgpienia rumienig na skérze pacjenta. Mozliwo$¢ optymalnego ograniczenia tego
niepozgdanego i szkodliwego dla pacjenta efektu daje wielostopniowa filtracja z mozliwoscig
doboru optymalnej grubosci filtracji (wiele wartosci filtracji) do aktualnej przepuszczalno$ci
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pacjenta dla promieniowania RTG (masa ciata + aktualnie ustawiona projekcja podwajnie
sko$na), im precyzyjniej dobrana filtracja, tym mniejsza dawka dla pacjenta

Z powyzszych wzgledow zamawiajgcy premiuje wiasnie takie rozwigzanie.

Ad. zarzut nr 1.6

Zamawiajgcy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

Pkt. V.63 Plaski detektor cyfrowy o wymiarach pola widzenia (FOV) min. 17x17 cm.

Do zabiegow w kardiologii interwencyjnej preferowane sg detektory o rozmiarze 17x17 cm
umozliwiajgce pozycjonowanie blisko ciata pacjenta (mniejsza wymagana dawka
promieniowania) i umozliwiajgce fatwiejsze uzyskiwanie projekcji podwajnie skosnych. Stad
takie rozwigzanie jest preferowane przez zamawiajgcego.

Zamawiajgcy wprawdzie dopuszcza zaoferowanie wigkszego detektora, ale nie uwaza za
stosowne preferowania takich rozwigzan, uwazajgc, ze dla zabiegoéw, do ktérych ma by¢



przeznaczony angiograf, jest to rozwigzanie gorsze.

Ad. zarzut nr 2.1

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

Sekcja IV. 'zapewnienie bezpieczenstwa../

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamowienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedza, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu. Zgodnie z wiedzg zamawiajgcego producenci angiografow
standardowo oferujg funkcje przelgczania ogniska dla umozliwienia dokornczenia zabiegu w
przypadku uszkodzenia jednego z ognisk, a z jakiego na jakie ognisko nastepuje
przetaczenie nie ma to dla zamawiajgcego znaczenia.

Ad. zarzut nr 2.2

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

sekcja V. 'odlegtos¢ krawedzi../

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedza, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu. Zdaniem zamawiajgcego parametry zgtoszone do oceny przez
odwotujgcego nie majg zadnego wptywu na oczekiwang przez zamawiajgcego
funkcjonalnos¢ kliniczng i uzytkowa.

Ad. zarzut nr 2.3

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

sekcja V. 'glebia bitowa../

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedza, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.
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Wedtug wiedzy zamawiajgcego systemy cyfrowe stosowane przez wszystkich producentow
angiografow przetwarzajg dane z gtebokoscig maksymalnie 12 bitow. Preferowanie wyzszej
warto$ci bitbw na wyjsciu z detektora cyfrowego nie ma sensu, gdyz i tak sygnat jest
konwertowany w systemie cyfrowym do 12 bitow.

Ad. zarzutnr 2.4

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

sekcja VI. 'zoom obrazu life../"

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamowienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedza, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu. Zamawiajgcy nie widzi korzysci funkcjonalnych dla planowanych
zastosowan w kardiologii interwencyjnej i w zabiegach elektrofizjologicznych. Po wybraniu
odpowiedniego FOV nie ma potrzeby czesciowego powiekszania obrazu, poniewaz nie
wnosi to zadnych dodatkowych informacji klinicznych, a wrecz przeciwnie -traci sie¢ wowczas
czesc¢ obrazu z pola widzenia.

Ad. zarzut nr 2.5

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

sekcja VI. 'Mozliwos¢ jednoczesnej prezentacii../

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamowienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedza, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.

Zamawiajgcy nie widzi korzysci funkcjonalnych dla planowanych zastosowan w kardiologii
interwencyjnej i w zabiegach elektrofizjologicznych:

Po wybraniu odpowiedniego FOV nie ma potrzeby cze$ciowego powiekszania obrazu.
Zoom elektroniczny nie zwieksza rozdzielczosci obrazu/nie podnosi mozliwosci rozrézniania
szczegbtdw na obrazie.

W trakcie wykonywania akwizyciji i fluoroskopii nie przewiduje sie wykonywania obliczen.

Ad. zarzut nr 2.6

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

sekcja VI. 'Mozliwos¢ pracy rownolegtej../

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedza, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.

Zamawiajgcy nie widzi korzysci funkcjonalnych dla planowanych zastosowan w kardiologii



interwencyjnej i w zabiegach elektrofizjologicznych. W trakcie wykonywania akwizyciji i
fluoroskopii nie przewiduje sie wykonywania obliczen.

Ponadto, wedtug wiedzy zamawiajgcego, wszystkie dostepne na rynku systemy sg oparte na
wielozadaniowych systemach umozliwiajgcych, np. przesytanie obrazéw na serwer i
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archiwizowanie na CD/DVD w trakcie trwania badania i nie ma potrzeby ich szczegdinego
traktowania/rozrézniania.
Ad. zarzut nr 2.7
Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.
sekcja IV lampa sterowana siatka.../
Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamowienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedzg, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.
Odwolujgcy suG.ruje wprowadzenie oceny technologii stosowanej przez réznych
producentéw lamp RTG. Ustawa Prawo Zamowien Publicznych tego zabrania. Zdaniem
zamawiajgcego s3 to niuanse technologiczne, a ponadto w ocenie zamawiajgcego oba
rozwigzania sg réwnowazne - nie ma dowoddéw na to, ze jedno rozwigzan w sposob
wymierny np. minimalizuje dawke.
Ad. zarzut nr 2.8
Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.
sekcja V. "...ilo&¢ ognisk../
Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedzg, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.
Zgodnie z wiedzg zamawiajgcego czotowi producenci angiografow stosujg dla kardiologii
lampy 2-ogniskowe. Tylko przy badaniach gtowy/neuroradiologia wymagane jest (przyjete
jako zioty standard) mikroognisko 0,3 mm - i wtedy lampa 3-ogniskowa z takim
mikroogniskiem miataby faktycznie przewage i winna by¢ preferowana.
Ad. zarzut nr 2.9
Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.
sekcja V. 'przysfony sterowanie niezaleznie../
Zamawiajacy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedzg, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.
W badaniach kardiologicznych badany obiekt ustawiany jest zawsze centralnie (mate pole
widzenia » maty detektor) i zamawiajacy nie widzi przewagi z funkcjonalnosci opisywanej
przez odwotujgcego wystepujgcej przy ulokowaniu badanego organu poza srodkiem pola
widzenia.
Ad. zarzut nr 2.10
Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.
sekcja XlIl. 'moc nominalna./
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Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedzg, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.

Zdaniem zamawiajgcego ocenianie mocy przytgczeniowej jest nieporozumieniem, gdyz nie
ona decyduje o zuzyciu energii. Wszyscy producenci oferujg G.neratory o tej samej mocy
100 kW i to pobor mocy z G.neratora decyduje o zuzyciu energii elektrycznej, co odwolujacy
de facto potwierdza w nastepnym zarzucie domagajgc sie oceny mocy G.neratora.

Ad. zarzut nr 2.11

Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.

sekcja lll. 'moc nominalna G.neratora../

Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamoéwienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedzg, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.

Zamawiajacy nie zamierza oceniac, ile mocy musi ,zuzy¢" oferowany angiograf dla



uzyskania diagnostycznego obrazu. Jakos¢ obrazéw okre$lajg inne parametry, m.in.
rozdzielczo$¢ przestrzenna.
Ad. zarzut nr 3
Zamawiajacy nie podziela stanowiska odwotujgcego.
Pkt. V1.92 zatgcznika nr 7 do SIWZ 'funkcja stabilizacji obrazu ruchomego stentu../
Zamawiajgcy opisat pierwotnie przedmiot zamowienia odpowiednio do swoich potrzeb i
zgodnie ze swoja najlepszg wiedzg, i nie widzi potrzeby dalszego rozszerzania, czy tez
modyfikacji tego opisu.
»Stabilizacja obrazu ruchomego stentu" to nie to samo, co ,poprawa jakosci obrazu
ruchomego stentu”, o czym Odwotujgcy wiedzie¢ powinien. Zamawiajgcy $wiadomie
preferuje opisang przez siebie funkcjonalno$é widzac korzysci kliniczne z niej ptyngce, mi. n.
tatwo$¢ w wykonywaniu zabiegéw zaktadania stentu w stencie.
Wedtug wiedzy zamawiajgcego wszyscy producenci angiograféw posiadajg jakie$
rozwigzania do poprawy wizualizacji stentéw, w tym na ruchomych obrazach. Zamawiajgcy
widzi natomiast przewagi kliniczne i uzytkowe w opisanej przez siebie funkcjonalnosci.
Whiosek odwotujgcego jest niekorzystny dla zamawiajgcego i nie odpowiada jego wymogom.
Zamawiajgcy uwaza, ze dochowat nalezytej starannosci oraz dokonat wszelkich czynnosci,
ktére pozwalajg oceni¢ ww. postepowanie jako zgodne z prawem i nie naruszajgce zasady
uczciwej konkurenciji i rbwnego traktowania Wykonawcéw. Jednoczesnie zamawiajacy
poprzez tak opisany przedmiot zamdwienia pragnie uzyska¢ przedmiot zamowienia, ktéry
spehi jego oczekiwania oraz potrzeby. Zamawiajgcy w swojej pracy postawit na wysokie
standardy jakosci, wyzsze niz Srednie czy wymagane przepisami prawa. Zamawiajgcy ma
prawo do tego. Tym samym przedmiot zamowienia, jaki ma by¢ przedmiotem przyszitej
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umowy musi spetnia¢ wysoki oczekiwania zamawiajgcego, aby utrzymac przyjety poziom
jakosci pracy Szpitala. Jezeli do tego opis oraz dokonane modyfikacje umozliwiajg udziat w
postepowaniu pewnemu kregowi wykonawcow oferujgcych wysokiej klasy produkty, to

trudno mowi¢ o naruszeniu zasady uczciwej konkurencji czy réwnego traktowania podmiotéw
ubiegajgcych sie o udzielenie zamoéwienia publicznego.

Izba ustalita nastepujacy stan faktyczny:

Izba dopuscita dokumentacje postepowania o udzielenie zaméwienia tj. siwz wraz z
zatgcznikami oraz wyjasnien tresci siwz i dokonanych modyfikaciji, a takze dowody ztozone
przez odwolujgcego na rozprawie.

Izba ustalita, ze treS¢ pkt. 8, 9, 10, 48, 56, 63 zatgcznika nr 7 do siwz zostata przez
odwotujgcego podana zgodnie z ich tre$cig wynikajgcg z siwz, przy czym dla pkt. 8
odwotujacy uwzglednit modyfikacje dokonang wyjasnieniami do siwz z dnia 7 czerwca 2017r.
odpowiedz na pytanie 5. Modyfikacja ta zmniejszata warunek graniczny z 90 cm na 89 cm.
Zamawiajgcy w odpowiedzi na pytanie 5 nie zmienit stanowiska, co do tego, ze pkt. 8
podlega ocenie w kryterium oceny ofert, wbrew wnioskowi odwotujgcego.

Izba ustalita takze, iz zamawiajgcy nie wyrazit zgody na nadanie zatgcznikowi 7 do siwz
brzmienia oczekiwanego przez odwotujgcego w pkt. 2.11 odwotania — odpowiedz na pytanie
19 z dnia 7 czerwca 2017r.

Zamawiajagcy w odpowiedzi na pytanie 21 uwzglednit parametr odwotujgcego opisany w pkt
2.7 zmniejszajgc jednak ilos¢ przyznawanych punktdéw, natomiast w odpowiedzi na pytanie
53 z dnia 13 czerwca 2017r. zamawiajacy wykreslit ten parametr.

Zamawiajacy w odpowiedzi na pytania 22 z dnia 7 czerwca 2017r. odmowit wprowadzenia
parametru w brzmieniu pkt 2.8 odwotania. Zamawiajgcy w odpowiedzi na pytania 25 z dnia 7
czerwca 2017r. odméwit wprowadzenia parametru w brzmieniu pkt 2.2 odwotania.
Zamawiajagcy w odpowiedzi na pytania 26 z dnia 7 czerwca 2017r. nie wyrazit zgody na
wprowadzenie zmiany parametru 1.7 odwotania w brzmieniu oczekiwanym przez
odwotujgcego.

Zamawiajgcy w odpowiedzi na pytania 27 z dnia 7 czerwca 2017r. dotyczacym pkt. 2.5 p. 1
2.4 odwotania wykreslit pkt. 64 z cz. VI i nie wyrazit zgody na wprowadzenie innych zmian.
Zamawiajgcy w odpowiedzi na pytanie 28 z dnia 7 czerwca 2017r. dotyczace pkt. 2.3.
odwotania oswiadczyt, Ze nie wprowadzi parametru, analogicznie postgpit w odpowiedzi na
pytanie 32 dotyczgce pkt. 2.5. p. 2, tak samo postgpit w odpowiedzi na pytanie 33 dotyczgce
pkt. 2.10. Réwniez pytanie 62 dotyczy pkt. 1.2 odwotania, ale udzielona odpowiedz przez
zamawiajgcego nie dotyczy zmian oczekiwanych przez odwotujgcego. W dniu 13 czerwca



2017r. zamawiajgcy ponownie zmienit wymaganie pkt. 51 dotyczgcego sterowania lampg
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dopuszczajgc sterowanie lampg siatkg lub z G.neratora ale bez punktacji — pkt. 2.7.
odwotania.
W postepowaniu aktywnie zadawaly pytania i wnosity o modyfikacje postanowien siwz trzy
firmy, odwotujgcy i przystepujacy S., co wynikato wprost z toku rozprawy, jak rowniez
wykonawca G.M., co potwierdza stanowisko zamawiajgcego podane na rozprawie.
Dowody odwotujgcego przedtozone na rozprawie:
- zakres skanowania ze statywem ustawionym za gtowg pacjenta — dokument sporzadzony
przez odwotujgcego oparty o zatozenie, ze odwoltujgcy zaoferuje urzadzenie Toshiba Infinix —
CC-i z detektorem 20x20 cm, a firma S. — S. A.Z.C. z detektorem 17,5 x 17,5 cm. Przy tych
zatozeniach glebokos¢ ramienia odwotujgcego wynosi 89 cm, a gtebokos¢ obrazowania
99cm, za$ gtebokos¢ ramienia przystepujgcego 94cm, z gtebokos¢ obrazowania 103 cm. W
ocenie Izby to opracowanie wskazuje na to, ze dtuzsze ramie ma wptyw na glebokos¢
obrazowania, bo przy 94 cm wynosi 0 4 cm wiecej niz przy 89 cm. Izba ocenita stanowisko
odwolujacego jako wiarygodne, tym bardziej, ze jest podane wartoSci nie byly
kwestionowane przez przystepujgcego.
- z 10 zasad ochrony radiologicznej personelu podczas fluoroskopii wynika, ze lampe
rentG.nowska nalezy ustawi¢ pod stotem, a nie nad nim, dla lepszej ochrony przed
promieniowaniem rozproszonym — okoliczno$¢ ta nie byta sporna pomiedzy stronami,
zamawiajgcy podnosit jednak, Ze zasada ta nie ma rangi przepisu obowigzujgcego prawa i
moze by¢ naruszona w sytuacjach uzasadnionych klinicznie.
- z obrazowania skrajnych pozycji obrotu ramienia — dokument wiasny odwotujgcego —
wynika zakres obrotu ramienia 180°, z zestawienia punktacji przedtozonej przez samego
odwotujgcego wynika, ze spetnia on warunek 1.9 zatgcznika nr 7 ponad postawione przez
zamawiajgcego minimum i jego oferta w tym zakresie bedzie podlegata punktaciji, cho¢ nie
uzyska takiej wartosci jak analizowane przez odwotujgcego urzadzenie firmy S.,
- z wyciggu z oferty S.H. sp. zo.o. dla Szpitala Grochowskiego wynika zaoferowanie w tym
postepowaniu dla Pracowni Elektrofizjologii Oddziatu Kardiografii urzgdzenia A.Z.C. wersja
sufitowa, gdzie w pkt. 6 zakres ruchu dla projekcji LAO/RAO mierzony w pozycji pozycjonera
za gtowa pacjenta nie mniejszy niz 220° - zostato podane ,tak, 330, a dla poz. 8 zakres
ruchu dla projekcie CRANIAL/CAUDAL mierzony w pozycji za glowg pacjenta nie mniejszy
niz 90° - zostato podane ,tak, 200%”
W ocenie Izby dowéd ten jest wiarygodny i zastuguje na uwzglednienie, w tym zakresie, ze
mozliwe jest uzyskanie przez firme S. przewagi w pkt. 1.9. i 1.10 w przypadku zaoferowania
tego samego modelu nad odwotujgcym
- z zestawienia dostepnych fizycznie projekcji CRAN-CAUD — opracowanie wtasne
odwotujgcego wynika, ze przy zasadzie lampa pod stotem kat nachylenia detektora do stotu
podano 90°. Izba traktuje to opracowanie jako prezentacje graficzng stanowiska
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odwotujgcego, ktdra jednak nie zostata poparta dowodem np. w postaci opracowan
naukowych czy danych o zakresie wykorzystywanych katéw nachylenia detektora w projekcji
CRAN-CAUD zebranych w przypadku wykonywania badan i zabiegow z uzyciem
angiografow

- z zasady ALARA — opracowanie wtasne odwoltujacego — wynika, ze jest to polityka
minimalizacji ryzyka poprzez utrzymanie ekspozycji na najnizszym poziomie pod wzgledem
kosztow, technologii i korzysci dla zdrowia — tre$¢ tej zasady nie byta sporna pomiedzy
stronami, sporne byto natomiast odwotywanie sie do niej przez odwotujgcego przy
prezentacji stanowiska w odniesieniu do niektérych wymagan zamawiajgcego

- z obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2015r. w sprawie ogtoszenia wykazu
wzorcowych procedur radiologicznych z zakresu radiologii — diagnostyki obrazowe; i
radiologii zabiegowej wynika, ze dla procedur: wprowadzenia elektrody do jamy prawej
komory i stymulacja czasowa serca, przezskérnej implantacji stentu do tetnicy ptucne;j,
przezskornej plastyki balonowej zastawki aortalnej — prgd w mA w grafii i skopii ma by¢
mozliwie najmniejszy bez utraty istotnych informaciji z obrazu — w ocenie Izby w tym zakresie
nie byto sporu pomiedzy stronami, sporne byty natomiast wnioski jakie odwotujgcy



wyprowadzat z tej wytycznej

- z fluoroskopii impulsowej — opracowanie wiasne odwotujacego, wynika, ze we fluoroskopii
sterowanej G.neratorem impuls jest wezszy, ale nieregularny i wyzszy, z czego odwotujgcy
wywodzi twierdzenie, Zze wieksza jest dawka promieniowania, Izba ocenita przedmiotowe
opracowanie jako graficzng prezentacje stanowiska odwotujgcego, jednak nie uznata tego
opracowania za dowdd, gdyz nie wiadomo na podstawie jakich danych i skad pochodzgcych
sporzgdzono wykresy majgce obrazowac korzysci z lamp sterowanych siatkg, a
przystepujacy twierdzeniu odwotujgcego przeczyt, wskazujgc na brak danych co do réznic w
obu systemach — lamp sterowanych siatkg czy z G.neratora,

- z zestawienia dostepnych fizycznie projekcji CRAN-CAUD — opracowanie wtasne
odwotujgcego - wynika, ze wizualizacja obszaru aktywnego dla odwotujgcego niezaleznie do
tego czy detektor jest w pozycji z przodem glowy pacjenta, czy z tytu wynosi 42%, a u firmy
S. 37% lzba uznata to opracowanie za graficzng prezentacje stanowiska odwotujgcego, nie
poparte specyfikacjami technicznymi dla poréwnywanych systeméw angiograficznych,

- Z jednej strony zawierajgcej opisy parametréw podpisanej przez pracownikéw firmy P. P.
sp. z 0.0. wynika, ze firma P. odwiadczyta, ze posiada lampe sterowang siatkg

Izba ocenita, Zze ten wybiorczy dokument potwierdza, ze firma P. moze zaoferowac lampe
sterowang siatkg

- z jednej strony podpisanej przez pracownika firmy G.M. P. sp. z 0.0. wynika, ze firma G.
o$wiadczyta, ze posiada lampe sterowang siatkg
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Izba ocenita, ze ten wybiérczy dokument potwierdza, ze firma G. moze zaoferowac lampe
sterowang siatkg

- z wyjasnien tresci siwz w tym postepowaniu z dnia 13 czerwca 2017r. wynika, ze jaki$
wykonawca zadat pytanie nr 53, w ktérym o$wiadczyt, ze ,Wyjasniamy, ze zadaniem siatki
jest redukcja tzw. Promieniowania resztkowego pojawiajgcego sie przy przetaczaniu napiec
(wigczania lub wytgczania ekspozyciji), zwigzanego z niezerowg pojemnoscia kabli
wysokiego napiecia. Pozwala to tez uzyskiwac krétsze czasy przetgczania — im
skuteczniejsze dane rozwigzanie, tym czasy narastania/opadania impulséw napigcia i pradu
lampy RTG sg krotsze. Réwnowazny efekt mozna uzyskaé przez odpowiednig kompensacije
po stronie Genratora. W rozwigzaniu, ktére chcielibySmy zaoferowac stosowane jest to
drugie podejscie. O tym Ze jest ono skuteczniejsze najlepiej $wiadczg najkrotsze czasy
ekspozycji sposréd wszystkich producentéw angiografow (...) i nie wyzsza dawka
promieniowania niz w systemach konkurenciji.”

- z ogloszenia Katowickiego Centrum Onkologii na dostawe, montaz i uruchomienie systemu
angiografu w Sali operacyjnej wynika, ze Centrum zamawiato angiograf

- ze strony 153 oferty S. ztozonej w postepowaniu Katowickiego Centrum Onkologii 0 czym
$wiadczy zbieznos¢ numeru postepowania wynika, ze zuzycie energii Generatora
urzgdzenia A.Z. wynosi 160kVA

Izba ocenita ten dowdd jako wiarygodny

- z kalkulacji punktéw na dzieh 2 czerwca 2017r. opracowanej przez odwotujgcego wynika,
ze w spornych punktach odwotujgcy otrzymatby:

Pkt. 8 — 0 pkt, a przystepujacy o ile zaoferowatby A.Z.C. as 20 — 2 pkt,

Pkt. 9 — 1, 33 pkt., a przystepujacy 2 pkt.

Pkt. 10 — 0,91 pkt, a przystepujacy 2 pkt.

Pkt. 48 — 1,33 pkt, a przystepujacy 3 pkt,

Pkt. 56- 1,50 pkt, a przystepujacy 3 pkt

Pkt. 63, kwestionowany przez odwotujgcego nie zostat ujety, bo zamawiajgcy nie okreslit dla
niego punktacji

Pkt. 92 — 0 pkt, a przystepujacy 10pkt. tgczna przewaga przystepujacego w spornych
punktach to 16,99 pkt.

Izba ustalita tez, ze z zestawienia wynika, ze odwotujgcy uzyskatby wigcej punktow w 4
pozycjach — 11, 21, 23, 68, co dawatoby mu przewage 7,41 pkt w tych pozycjach nad
przystepujacym. W 14 pozycjach punktacja obu wykonawcéw bytaby jednakowa, aw 17
pozycjach w tym spornych lepiej oceniony bytby przystepujgcy. Odwotujacy nie kwestionowat
pkt. 91a i 47, za ktdre otrzymatby zero punktdéw, a przystepujacy tacznie 15 pkt.

- z oSwiadczenia producenta T.M. wynika, ze w zakresie spornym gtebia ramienia to 89 cm
oraz, ze angiograf T. spetnia parametry, o ktérych wprowadzenie wnioskowat odwotujgcy.
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W spornym zakresie punktacja nie ulegtaby zmianie takze wedtug stanu na dzien 26 czerwca
2017r.
Izba ustalita, Ze w sprawie wystepuje nastepujgcy stan prawny:

Art. 7. Ust. 1 Zamawiajgcy przygotowuije i przeprowadza postepowanie o udzielenie
zamowienia w sposéb zapewniajgcy zachowanie uczciwej konkurenciji i rowne traktowanie
wykonawcow oraz zgodnie z zasadami proporcjonalnosci i przejrzystosci.

Ust. 3. Zamoéwienia udziela sie wytgcznie wykonawcy wybranemu zgodnie z przepisami
ustawy.

Art. 29. Ust. 1. Przedmiot zamowienia opisuje sie¢ w sposéb jednoznaczny i
wyczerpujacy, za pomocg dostatecznie doktadnych i zrozumiatych okreslen, uwzgledniajac
wszystkie wymagania i okolicznosci mogace mie¢ wptyw na sporzgdzenie oferty.

Ust. 2. Przedmiotu zamdwienia nie mozna opisywac¢ w sposoéb, ktéry mégtby utrudniac
uczciwg konkurencje.

Ust. 3. Przedmiotu zamdwienia nie mozna opisywac przez wskazanie znakow
towarowych, patentéw lub pochodzenia, zrodta lub szczegblnego procesu, ktéry
charakteryzuje produkty lub ustugi dostarczane przez konkretnego wykonawce, jezeli
mogtoby to doprowadzi¢ do uprzywilejowania lub wyeliminowania niektérych wykonawcow
lub produktéw, chyba Ze jest to uzasadnione specyfikg przedmiotu zaméwienia i
zamawiajacy nie moze opisa¢ przedmiotu zamowienia za pomocg dostatecznie doktadnych
okreslen, a wskazaniu takiemu towarzyszg wyrazy ,lub rownowazny”.

Art. 91 ust. 1. Zamawiajgcy wybiera oferte najkorzystniejszg na podstawie kryteriow
oceny ofert okreslonych w specyfikaciji istotnych warunkéw zaméwienia.

Ust. 2. Kryteriami oceny ofert sg cena lub koszt albo cena lub koszt i inne kryteria odnoszace
sie do przedmiotu zamowienia, w szczegolnosci:

1) jako$¢, w tym parametry techniczne, wtasciwosci estetyczne i funkcjonalne;

2) aspekty spoteczne, w tym integracja zawodowa i spoteczna oséb, o ktérych mowa w
art. 22 ust. 2, dostepno$¢ dla osob niepetnosprawnych lub uwzglednianie potrzeb
uzytkownikow;

3) aspekty srodowiskowe, w tym efektywnos$¢ enerG.tyczna przedmiotu zamowienia;

4) aspekty innowacyjne;

5) organizacja, kwalifikacje zawodowe i doswiadczenie os6b wyznaczonych do realizacji
zamoOwienia, jezeli mogg mie¢ znaczgcy wptyw na jako$¢ wykonania zaméwienia;

6) serwis posprzedazny oraz pomoc techniczna, warunki dostawy, takie jak termin
dostawy, spos6b dostawy oraz czas dostawy lub okres realizacji.
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Ust. 2a. Zamawiajacy, o ktérych mowa w art. 3 ust. 1 pkt 12, oraz ich zwigzki kryterium
ceny moga zastosowacé jako jedyne kryterium oceny ofert lub kryterium o wadze
przekraczajgcej 60%, jezeli okreslg w opisie przedmiotu zamoéwienia standardy jakoSciowe
odnoszgce sie do wszystkich istotnych cech przedmiotu zaméwienia oraz wykazg w
zatgczniku do protokotu w jaki sposéb zostaty uwzglednione w opisie przedmiotu zamowienia
koszty cyklu zycia, z wyjatkiem art. 72 ust. 2 i art. 80 ust. 3.

Ust. 2b. Zamawiajgcy moze ustali¢ state cene lub koszt, jezeli przepisy powszechnie
obowigzujace lub wiasciwy organ okreslity statg cene lub koszt. W takim przypadku oferte
wybiera sie w oparciu o inne kryteria oceny ofert niz cena.

Ust. 2c. Kryteria oceny ofert sg zwigzane z przedmiotem zamoéwienia, jezeli dotyczg
robét budowlanych, dostaw lub ustug, ktére majg by¢ zrealizowane w ramach tego
zamobwienia, we wszystkich aspektach oraz w odniesieniu do poszczegolnych etapéw ich
cyklu zycia, w tym procesu produkciji, dostarczania lub wprowadzania na rynek, nawet jezeli
nie sg istotng cechg przedmiotu zaméwienia.

2d. Zamawiajgcy okresla kryteria oceny ofert w sposoéb jednoznaczny i zrozumiaty,
umozliwiajgcy sprawdzenie informacji przedstawianych przez wykonawcéw.

3. Kryteria oceny ofert nie mogg dotyczy¢ wiasciwosci wykonawcy, a w szczegolnosci
jego wiarygodnosci ekonomicznej, technicznej lub finansowe;j.



Oceniajgc ustalony stan faktyczny i prawny Izba wzieta pod uwage tre$¢ art.91 ust. 2c i ust.
2d ustawy wskazujgc, ze ustawodawca natozyt na zamawiajgcego okreslenie
jednoznacznych, zrozumiatych i weryfikowalnych kryteriow oceny ofert, oraz okreslit, ze
wszelkie aspekty realizowanej dostawy, takze w odniesieniu do etapdw cyklu zycia, procesu
produkcii, dostarczania i w prowadzania na rynek mogg by¢ brane pod uwage przy ustalaniu
kryterium oceny ofert, nawet jesli nie sg istotng cechg przedmiotu zamowienia.
Z drugiej strony ustawodawca nakazat zamawiajgcemu zachowa¢ zasade uczciwej
konkurencji i rbwnego traktowania wykonawcéw, a takze wprowadzit zasade
proporcjonalnosci.
W ocenie Izby z zestawienia tych dwéch nakazow ustawodawcy wynika, Ze zamawiajgcy
moze poddac punktacji w kryterium oceny ofert nawet nieistotng ceche przedmiotu
zamowienia o ile zachowa mozliwo$¢ sktadania ofert w warunkach uczciwej konkurencji. W
ocenie Izby na kanwie tego stanu prawnego nalezy uznaé, ze ustalenie kryterium oceny ofert
jest domeng zamawiajgcego i Izba kontrolujgc zgodnos¢ z ustawg czynnosci i zaniechan
zamawiajgcego (art. 180 ust. 1) musi mie¢ na wzgledzie, ze nie stanowi naruszenia ustawy
zaniechanie przez zamawiajgcego ustanowienia jakiego$ innego niz cena kryterium, pod
warunkiem, ze procentowo waga pozostatych kryteribw pozacenowych spetni wymagania
art. 91 ust. 2a — art. 90 ust. 2 (cho¢ i w przypadku ceny lub kosztu jest wyjgtek wynikajacy
art. 91 ust. 2b) i innego niz wiasciwosci wykonawcy — art. 91 ust. 3. Niewatpliwie
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zamawiajacy ustanowit kryterium ceny oraz nie ustanowit kryteriow odnoszacych sie do
wiasciwosci wykonawcy, a waga pozostatych kryteriéw pozacenowych podpowiada
wymogom okreslonym w art. 91 ust. 2a. Biorgc to pod uwage Izba ocenita ustalony stan
faktyczny majac na wzgledzie, iz badajgc legalnos¢ postepowania o udzielenie zaméwienia
publicznego w zakresie kryteriow oceny ofert, jedynymi zaniechaniami zamawiajgcego przy
ustalaniu kryteriéw oceny ofert, jakie podlegajg kontroli Izby, to zaniechanie ustalenia
kryterium ceny lub kosztu i wtasciwej proporcii kryteribw pozacenowych. W ramach kontroli
Izby w zakresie kryteridw oceny ofert, zdaniem Izby, Izba jest wiadna bada¢ poza wyzej
wskazanymi zaniechaniami jedynie czynno$ci zamawiajgcego zwigzane z ustaleniem
kryterium niezgodnego z art. 91 lub z art. 7 ust. 1 ustawy.

Izba zwazyta, co nastepuje:

Izba stwierdzita, ze zgloszone przystapienie spetnia wymogi formalne wynikajgce z art. 185
ust. 2 ustawy.

Izba ustalita, ze nie wystapity przestanki z art. 189 ust. 2 ustawy, ktore skutkowatyby
koniecznos$cig odrzucenia odwotania.

Izba ocenita, ze odwolujacy wykazat interes w uzyskaniu zamowienia oraz mozliwos¢
poniesienia szkody w zwigzku z ewentualnym naruszeniem przez zamawiajgcego przepisow
ustawy, czym wypetnit materialnoprawng przestanke dopuszczalnosci odwotania, o ktorej
mowa w art. 179 ust. 1 ustawy.

Zarzut naruszenia przez zamawiajgcego art. 7 ust 1 i art. 29 ust.1, 2 oraz 3 przez:

* sporzgdzenie specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia (dalej: SIWZ) w zakresie

opisu przedmiotu zamowienia w sposob naruszajgcy zasady uczciwej konkurencji i rbwnego
traktowania wykonawcow poprzez dobor parametrow granicznych i ich oceny, ktore
uniemozliwiajg odwotujgcemu ztozenie konkurencyjnej oferty na rownych zasadach z firmg
S.H. .Zamawiajacy preferuje konkretne rozwigzania techniczne firmy S. i ich ocene na
zasadach braku réwnosci, a nie funkcjonalnosci prowadzacych do osiagniecia tego samego
efektu diagnostycznego.

» okre$lenie sposobu oceny ofert w sposéb sprzeczny z zasada réwnego traktowania i
uczciwej konkurenciji, przez preferowanie rozwigzan okreslonego producenta, a nie
obiektywnych waloréw uzytkowych i funkcjonalnych przedmiotu zaméwienia

Zarzuty nie potwierdzity sie.
W odniesieniu do zarzutéw 1.1 — 1.6 odwotania Izba stwierdzita, ze odwotujgcy wprawdzie
uprawdopodobnit, ze w 17 pozycjach punktowanych przez zamawiajgcego wykonawca S. w
przypadku zaoferowania zamawiajgcemu angiografu A.Z.C. moze uzyska¢ przewage nad
odwotujgcym, jednakze nie uprawdopodobnit, a jedynie twierdzit, Ze pozostali wykonawcy

23



mogacy zaoferowaé angiografy, w tym postepowaniu nie mogg wzigé w nim udziatu.
Okolicznosciom tym przeczyt zamawiajgcy wskazujgc na to, ze G. zadawato szereg pytan do
siwz, a zatem obecnie jest zainteresowane udziatem w postepowaniu, za$s przystepujacy
podnosit, ze P. ma mozliwo$¢ zaoferowania angiografu zgodnego z wymaganiem 23
zatgcznika nr 7 do siwz, gdyz wedle wiedzy przystepujgcego zaoferowato spetnianie tego
wymagania w postgpowaniu prowadzonym przez Szpital Uniwersytecki w Krakowie. Tym
samym nie zostato uprawdopodobnione, ze zamawiajacy okreslajgc kryteria oceny ofert
naruszyt zasade uczciwej konkurencji, gdyz po pierwsze odwolujgcy nie wykazat, ze G. i P.
nie mogg ztozy¢ oferty w tym postepowaniu, a nadto nie uprawdopodobnit, ze ocena
mozliwego do zaoferowania sprzetu tych wykonawcédw wskazywataby na mozliwosc¢
preferencyjnej oceny sprzetu S.. Odwolujgcy w tym zakresie odwolywat sie do swojego
rozeznania rynku, jednak przekonanie odwotujgcego, ze jedynie on i przystepujacy mogg
wzigé udziat w tym postepowaniu, nie stanowi wystarczajgcego uprawdopodobnienia,
zwilaszcza w sytuacji, gdy strona przeciwna temu twierdzeniu przeczy. Tym samym
odnoszac sie ogolnie do stanowiska odwotujgcego w zakresie pkt. 1.1. — 1.6 odwotania Izba
stwierdza, ze zgromadzony materiat dowodowy nie pozwala na uznanie, ze zostato
uprawdopodobnione, ze w kwestionowanych w tych punktach kryteriach oceny ofert
zamawiajgcy preferowat sprzet marki S..
Nadto Izba data wiare wyjasnieniom zamawiajgcego ztozonym na rozprawie i w odpowiedzi
na odwotanie i tak:
Ad zarzutu 1.1.
W ocenie Izby dla operatoréw ma znaczenie pozycja detektora za gtowg pacjenta, gdyz, w
ocenie Izby za wiarygodne nalezy uznac, ze w tej pozycji operator ma najbardziej swobodny
dostep do pacjenta kardiologicznego. Tym samym im wieksza mozliwo$¢ przeprowadzenia
badania czy zabiegu bez zmiany pozycji zagtowowej, tym lepiej dla operatora, a w
konsekwenciji takze dla pacjenta, bo nie wydluza to czasu badania czy zabiegu o czas
potrzebny na zmiane pozycji detektora na boczng. A jednoczes$nie w ocenie Izby na
przyktadzie dowodu przedstawionego przez odwotujgcego nalezy uznaé, ze jednak wigksza
gteboko$¢ ramienia przektada sie na wiekszy zakres obrazowania. Tym samym w ocenie
Izby zamawiajgcy wykazat uzasadniong potrzebe wprowadzenia tego wymagania jako
punktowanego, czym nie naruszyt art. 7 ust. 1 ustawy.
Ad. Zarzut 1.2i1.3.
W ocenie Izby ze zgromadzonego materiatu dowodowego wynika, ze sam odwotujacy
oferuje zakresy dostepnych projekciji LAO/RAO i CRAN/CAUD w zakresach
przekraczajacych podane przez niego katy 180°i 90°, tym samym stosujgc rozumowanie
odwotujacego przedstawione na rozprawie, po co producent oferuje takg ruchomos¢
ramienia, skoro nie moze by¢ ona wykorzystywana. Ponadto odwotujgcy przedstawit jedynie
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opracowania graficzne, oraz zasade bezpiecznej radiologii, jednak w zaden sposéb nie
wykazat, ze w rzeczywistosci wieksze katy nie sg wykorzystywane w badaniach lub
zabiegach, w szczegdlnosci w sytuaciji wyboru pomiedzy narazeniem pacjenta i personelu na
dawke promieniowania, a sytuacjg zagrozenia zycia. W ocenie Izby da¢ nalezy wiare
zamawiajgcemu, ze wieksza ruchomo$¢ ramienia, to mozliwo$¢ zapewnienia
zamawiajgcemu podjecia rozwazan, w sytuaciji konieczno$ci wyboru opisanego powyzej.
Ad. Zarzut 1.4.

Odwolujgcy na poparcie swoich twierdzen nie przedstawit jakichkolwiek dowodow. Izba nie
ustalita nawet pojemnosci cieplnej anody odwotujgcego w poréwnaniu do anod innych
producentéw, tym samym za gotostowne nalezy przyjac twierdzenia odwotujgcego, ze skoro
jego aparat wytwarza mniejsze promieniowanie, to mniejsza pojemnos$¢ jest wystarczajaca.
By¢ moze odwotujgcy ma racje, jednak nie wykazat tego w niniejszym postepowaniu.
Zamawiajacy za$ wykazat, ze badanie tego parametru ma sens, bo w przypadku przegrzania
sie zbyt malo pojemnej anody moze doj$¢ do przerwania zabiegu, a to w ocenie Izby
przemawia za przyjeciem, ze pojemno$¢ cieplna anody jest uzasadniona kliniczng potrzebg
Zamawiajgcego.

Ad. Zarzut 1.5

Odwolujgcy ponownie nie uprawdopodobnit, ze po pierwsze istnieje zwigzek pomiedzy
iloscig filtréw, a wdrozeniem rozwigzania sterowania lampg siatkg. Z zadnego z
przedtozonych dowoddw nie wynika taka zalezno$¢, sg tylko twierdzenia odwotujgcego, przy
czym odwotujgcy nie przeczy temu, ze i przy jego rozwigzaniu stosuje sie filtry. Skoro tak



odwotujacy, jak i P. oraz G., a z wypowiedzi odwolujacego takze S. posiadajg aparaty z
lampa sterowang siatkg, to w ocenie Izby poréwnanie ilosci filtrow w aparatach z tg
funkcjonalnoscia byto mozliwie i mozliwe byto ustalenie ile filtrow jest stosowanych w
angiografach z lampami sterowanymi z Generatora. W ocenie Izby odwotujgcy nie
uprawdopodobnit, ze w aparatach z lampg sterowang siatkg filtrow jest mniej. Natomiast w
ocenie |lzby zamawiajacy przedstawit swojg uzasadniong potrzebe dla oceny tego parametru,
gdyz wskazat, ze wieksza ilos¢ filtrow daje wiekszg mozliwo$¢ doboru dawki promieniowania
do pacjenta w zalezno$ci od jego przeziernosci.
Ad. Zarzut 1.6.
W ocenie Izby zarzut ten nie miesci sie¢ w ogdlnym zarzucie naruszenia art. 7 ust. 1i 3 oraz
art. 29 ust. 1 pkt 1, 21i 3, gdyz odwotujgcy kwestionuje ustalenie kryteribw oceny ofert przez
zamawiajgcego, natomiast w pkt 63 zamawiajacy nie podat wymagania ocenie. Odwolujgcy
zarzutem tym zmierza w istocie w ograniczenia skutkdéw tego, ze jego rozwigzania nie sg
przez zamawiajgcego premiowane. Ten wymog nie ogranicza dostepu odwotujgcemu do
zamowienia, ani nie preferuje zadnego z wykonawcdw, bo nie podlega ocenie, a zatem jego
wprowadzenie do siwz jest irrelewantne dla konkurencyjno$ci tego postepowania.

25

Izba odnoszac sie do zarzutéw 2.1 — 2.11 podtrzymuje swoje stanowisko wyrazone w
ustaleniach stanu faktycznego i prawnego. W ocenie Izby Izba nie ma kompetencji do
nakazywania zamawiajgcemu wprowadzania innych kryteriow niz ceny i ewentualnie
badania zaniechania ustalenia pozacenowych kryteriow oceny ofert na okre$lonym
procentowym poziomie. Izba nie moze kontrolowac zaniechan zamawiajgcego, ktérych
istnienie zarzuca odwotujgcy zamawiajgcemu. Izba bada wytgcznie legalnos¢ postepowania
zamawiajgcego, a nie efektywnos¢, czy gospodarno$é. Izba zatem nie moze wkracza¢ w
kompetencje organéw administracyjnych, ktdrym takg kontrole przypisano. W Swietle
przepiséw ustawy zamawiajgcy odmawiajgc wprowadzenia kryteribw oceny ofert, ktére
umozliwiatyby uzyskanie przez wykonawce korzystnej dla niego punktaciji, nie naruszyt
ustawy prawo zamdwien publicznych, a odwotujgcy nie kwestionowat pozostatych dwunastu
wymagan zamawiajgcego, ktére wedtug niego mogg budowaé przewage konkurencyjng
przystepujacego. Warto§¢ dwanascie pochodzi z zestawier odwotujgcego, z ktérych wynika,
ze w 17 punktach odwotujgcy uzyskatby nizszg ocene niz przystepujacy przy zatozeniach
przyjetych przez odwotujgcego. Z tych 17 wymagan odwotujgcy kwestionuje 5, bo
wymaganie 63 nie jest przez zamawiajgcego poddawane ocenie, stad nie sposéb ustali€,
ktére rzeczywidcie wymagania punktowane stanowig przewage konkurencyjng

ze w ocenie Izby 12 wymagan przystepujgcego, zwtaszcza, niekwestionowane
punktowanych w przypadku ziszczenia sie scenariusza odwotujgcego i tak powodowatoby,
ze odwolujgcy bytby w kryterium jako$ciowym nizej oceniony. Skoro jednak odwotujacy tych
wymagan punktowanych nie kwestionuje, to byé moze sg one uzasadnione potrzebami
zamawiajgcego, tym samym zgdanie wprowadzenia nowych wymagan punktowanych ma
stuzyc¢ jedynie zniwelowaniu przewagi punktowej przystepujacego, a nie doprowadzeniu do
wyeliminowania sytuacii, ktérg opisuje odwotujgcy tj. ze zamawiajgcy w sposéb naruszajacy
zasade uczciwej konkurenciji preferuje wykonawce S.. W ocenie Izby nie zostalo to
uprawdopodobnione.
W odniesieniu do zarzutu 3
W ocenie Izby réwniez ten zarzut nie zastuguje na uwzglednienie. Odwotujacy nie wykazat,
ze jego rozwigzanie jest rbwnowazne do punktowanego przez zamawiajgcego, a poprzestat
jedynie na twierdzeniach. Zamawiajacy te rownowaznos$¢ kwestionowat w odpowiedzi na
odwotanie, a przystepujgcy wskazywat, ze gdyby dopuscic¢ jako ro(wnowazne wymaganie
odwotujgcego, to mogtby zaoferowac rozwigzanie standardowe clearstend and dynaminc,
czyli takze potwierdzit, ze nie zgadza sie z rbwnowazno$cig rozwigzan. Majgc to na uwadze
oraz fakt, ze poza twierdzeniami odwotujgcego Izba nie dysponowata jakimkolwiek
materiatem dowodowym potwierdzajgcym réwnowaznos¢ rozwigzania odwotujgcego,
nalezato uznac¢, ze zarzut naruszenia art. 7 ust. 1i 3 oraz art. 29 ust. 1 — 3 nie potwierdzit
sie.
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Majgc na uwadze powyzsze orzeczono jak w sentencji na podstawie art. 192 ust.1, 2 ustawy.



O kosztach postepowania orzeczono na podstawie art. 192 ust. 9 i 10 ustawy stosownie do
wyniku spraw oraz zgodnie z § 3 pkt. 1i2lit. aibi § 5 ust. 3 pkt 1 rozporzadzenia Prezesa
Rady Ministréw z dnia 15 marca 2010 r. w sprawie wysoko$ci i sposobu pobierania wpisu od
odwotania oraz rodzajéw kosztéw w postepowaniu odwotawczym i sposobu ich rozliczania
(Dz. U. Nr 41, poz. 238 ze zm. z 2017r. poz. 47) obcigzajgc odwotujgcego kosztami
postepowania w postaci uiszczonego przez odwotujgcego wpisu od odwotania.

Przewodniczacy. ...............
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