Sygn. akt: KIO 209/23

WYROK
z dnia 13 lutego 2023 r.

Krajowa Izba Odwotawcza — w sktadzie:

Przewodniczacy:

Monika Szymanowska

Protokolant:

Wiktoria Ceyrowska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 7 lutego 2023 r. w Warszawie odwotania wniesionego do Prezesa Krajowej Izby
Odwotawczej w dniu 23 stycznia 2023 r. przez odwotujgcego Canberra Packard Sp. z 0. 0. w Warszawie w
postepowaniu prowadzonym przez zamawiajgcego Centrum Onkologii im. prof. Franciszka tukaszczyka w Bydgoszczy
przy udziale wykonawcy Elekta Sp. z 0. 0. w Warszawie przystepujacego do postepowania odwotawczego po stronie
Zamawiajgcego

orzeka:
1. umarza postepowanie odwotawcze w zakresie:

1.1.  zarzutu naruszenia art. 112 ust. 1 w zw. z art. 116 ust. 1 w zw. z art. 16 pkt 1 p.z.p. poprzez
nieprawidtowe okreslenie warunku udziatu w postgpowaniu z pkt lll.1.3 ogtoszenia o zamowieniu/pkt 5.2.2.
SWZ (zarzut nr 1),
1.2. czeSciowo zarzutu naruszenia art. 99 ust. 1i4 p.z.p. oraz art. 16 pkt 1i 3 p.z.p. (zarzut nr 2) co do
nastepujgcych punktdéw specyfikacii technicznej (ST): 3.13, 3.17, 3.18, 3.21, 5.7, 5.8, 5.10, 7.9, 7.10, 7.14,
7.16,7.19,7.24,7.33, 8.5, 8.6, 8.8, 8.9, 8.10, 8.11, 8.13, 8.14, 8.15,
1.3. czeSciowo zarzutow naruszenia art. 240 ust. 12 w zw. z art. 241 ust. 1 w zw. z art. 242 ust. 2 pkt 1-6
w zw. z art. 16 pkt 1-3 p.z.p. (zarzut nr 3) oraz art. 16 pkt 1-3 p.z.p. (zarzut nr 4) co do nastepujacych
parametrow technicznych ocenianych w jakosciowym kryterium oceny ofert (ZOPT): 1.1, 1.5, 1.6, 1.7, 1.9,
1.10, 1.11, 1.15,

1.4. zarzutu naruszenia art. 99 ust. 1 p.z.p. oraz art. 16 pkt 1i 3 p.z.p. poprzez zaniechanie udostepnienia
rysunkow technicznych (zarzut nr 5),

2. czesciowo uwzglednia odwotanie i nakazuje zamawiajgcemu modyfikacje

dokumentacji postepowania poprzez usuniecie nastepujgcych punktéw specyfikacji technicznej (ST): 3.1, 3.6, 5.2, 7.11,
7.12,7.26,7.30,7.31i7.32,

3. w pozostalym zakresie oddala odwotanie,
4. kosztami postepowania odwotawczego w czesci 1/2 obcigza odwotujgcego Canberra

Packard Sp. z 0. 0. w Warszawie oraz w czesci 1/2 obcigza zamawiajgcego Centrum Onkologii im. prof. Franciszka
tukaszczyka w Bydgoszczy i:

4.1. zalicza na poczet kosztow postepowania kwote 15 000,00 zt (pietnascie tysiecy ztotych) uiszczong przez
odwotujgcego Canberra Packard Sp. z 0. 0. w Warszawie tytutem wpisu od odwotania,

4.2. zasadza od zamawiajgcego Centrum Onkologii im. prof. Franciszka tukaszczyka w Bydgoszczy na rzecz
odwolujgcego Canberra Packard Sp. z 0. 0. w Warszawie kwote 9 300,00 zt (dziewiec¢ tysiecy trzysta ztotych)
tytutem zwrotu czesci kosztow postepowania odwotawczego.



Stosownie do art. 579 ust. 1 i art. 580 ust. 1i 2 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z
2022 r. poz. 1710 ze zm.) na niniejszy wyrok — w terminie 14 dni od dnia jego doreczenia — przystuguje skarga za
posrednictwem Prezesa Krajowej Izby Odwotawczej do Sagdu Okregowego w Warszawie.

Przewodniczacy:

Uzasadnienie

wyroku z dnia 13 lutego 2023 r. w sprawie o sygn. akt: KIO 209/23

Zamawiajacy — Centrum Onkologii im. prof. Franciszka tukaszczyka w Bydgoszczy ul. dr Izabeli Romanowskiej 2, 85-

796 Bydgoszcz, prowadzi postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego pn. ,Dostawa, instalacja i uruchomienie

akceleratora liniowego typu Linac MR do radioterapii adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi”, o ogtoszeniu o zamowieniu
publicznym opublikowanym w dniu 13 stycznia 2023 r. w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej pod numerem 2023/S
010-021804 dalej zwane ,postepowaniem”.

Postepowanie na dostawe, o wartosci powyzej kwoty okreslonej w przepisach wydanych na podstawie art. 3 ust. 3
ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019. Prawo zamoéwien publicznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 1710 ze zm.) dalej zwanej ,p.z.p.”,
jest prowadzone przez zamawiajgcego w trybie przetargu nieograniczonego.

W dniu 23 stycznia 2023 r. odwotanie wobec tre$ci dokumentacji postepowania wniést wykonawca Canberra Packard
Sp. z 0. 0. ul. Krolowej Marysienki 24b, 02-954 Warszawa (dalej zwany ,,odwotujgcym”). We wniesionym $rodku
zaskarzenia odwolujacy postawit zamawiajgcemu nastepujgce zarzuty naruszenia (pisownia oryginalna):

1. art. 112 ust. 1 wzw. z art. 116 ust. 1 w zw. z art. 16 pkt 1 PZP poprzez okreslenie

warunkoéw udziatu w postepowaniu w sposo6b nieproporcjonalny do przedmiotu Zamoéwienia, tj. bezzasadne wymaganie
do$wiadczenia w dostawie urzadzenia, ktdre nie jest tozsame z przedmiotem Zaméwienia i nie potwierdza niezbednych
kwalifikacji do nalezytego zrealizowania Zamoéwienia — co w konsekwenciji powoduje istotne ograniczenie kregu
podmiotéw mogacych ztozy¢ oferte w Postepowaniu, naruszenie konkurencyjno$ci i zasady rownego traktowania
wykonawcow, poprzez uniemozliwienie dostepu do udziatu w Postepowaniu i uzyskania zamowienia wykonawcom,
ktérzy sg w stanie nalezycie zrealizowa¢ Zamowienie;

2. art. 99 ust. 1iust. 4 oraz art. 16 pkt 1 i 3 PZP poprzez opisanie przedmiotu

zamobwienia w sposéb niewyczerpujacy i nieuwzgledniajgcy wszystkich okolicznosci majgcych wptyw na sporzgdzenie
oferty przez wykonawcdw oraz w sposob uniemozliwiajgcy uczciwg konkurencje, naruszajgcy zasade rownego
traktowania wykonawcéw oraz nieproporcjonalny, poprzez sformutowanie wszystkich wskazanych powyzej wymagan, co
w konsekwencji prowadzi do nieuzasadnionego uprzywilejowania wykonawcy Elekta, podczas gdy potrzeby
Zamawiajgcego i cel Postepowania mogg zostac¢ spetnione w rownym stopniu przez urzadzenia oferowane przez innych
wykonawcow;

3. art.240ust. 1i2w zw. z art. 241 ust. 1 w zw. z art. 242 ust. 2 pkt 1-6 w zw. z art.

16 pkt 1-3 PZP poprzez wprowadzenie niejednoznacznych, niezrozumiatych i dyskryminacyjnych kryteriow oceny ofert
we wskazanym powyzej zakresie, ktore zostato sformutowane:

a) w sposob jednoznacznie faworyzujacy okreslonego producenta (Elekta),

b) w sposéb uniemozliwiajgcy uzyskanie punktacji w omawianym kryterium przez producentéw, ktérzy oferujg
inne niz Elekta rozwigzanie konstrukcyjne urzadzenia,

c) w sposob uniemozliwiajgcy prawidtowe poréwnanie ofert;
4. art. 16 pkt 1-3 PZP poprzez prowadzenie Postepowania w sposob naruszajgcy

zasade uczciwej konkurenciji i rownego traktowania wykonawcow ze wzgledu na opisanie kryteribw oceny ofert w
sposob, ktory bezpodstawnie preferuje jednego wykonawce i uniemozliwia ziozenie konkurencyjnych ofert wykonawcom,
ktérzy oferuja inne rozwigzanie konstrukcyjne urzgdzenia;

5. art. 99 ust. 1 oraz art. 16 pkt 1 3 PZP poprzez opisanie przedmiotu zaméwienia

w sposéb niewyczerpujgcy i nieuwzgledniajgcy wszystkich okoliczno$ci majgcych wptyw na sporzadzenie oferty przez
wykonawcow oraz w sposo6b uniemozliwiajgcy uczciwg konkurencje, naruszajgcy zasade rownego traktowania
wykonawcow oraz nieproporcjonalny, poprzez zaniechanie udostepnienia wszystkim wykonawcom rysunkdéw
technicznych niezbednych do wyceny i realizacji prac adaptacyjnych, pomimo tego, ze z SWZ wynika, iz Zamawiajacy
powinien takie rysunki udostepni¢, co w konsekwencji uniemozliwia przygotowanie rzetelnej kalkulacji ceny ofertowej
przez Odwotujgcego.

Wobec powyzszego odwotujgcy wnidst o uwzglednienie odwotania i nakazanie zamawiajgcemu dokonania modyfikaciji



dokumentacji postepowania poprzez (pisownia oryginalna):

- zarzut nr 1 (warunek udziatu w postepowaniu) : usuniecie warunku udziatu w Postepowaniu okreslonego w pkt
I.1.3) Ogloszenia i ust. 5.2.2. SWZ

- zarzut nr 2 (specyfikacja techniczna):
1) modyfikacje pkt 3.1 ST poprzez zmiane wymaganego wielkosci pola terapeutycznego

na nie mniejsze niz 27,4 cm x 24,1 cm i nadanie wymaganiu nastepujgcego brzmienia: ,Maksymalna wielko$¢ pola
terapeutycznego nie mniejsza niz 27,4 cm x 24,1 cm”;

2) modyfikacje pkt 3.6 ST poprzez zmiane wymagania efektywnej szerokosci listka

w izocentrum nie wiekszej niz 0,415 cm i nadanie wymaganiu nastepujgcego brzmienia: ,Efektywna szerokos¢ listka w
izocentrum nie wieksza niz 0,415 cm w catym zakresie pracy’;

3) modyfikacje pkt 3.13 ST poprzez zmiane wymagania maksymalnej predkosci obrotu

gantry akceleratora na min. 0,5 obr./min. i nadanie wymaganiu nastepujgcego brzmienia: ,Maksymalna predkos¢ obrotu
gantry akceleratora min. 0,5 obr./min.”;

7) modyfikacje pkt 5.2 ST poprzez zmiang wymagania indukcji magnetycznej z 2 1,5T
na = 0,35T i nadanie wymaganiu nastepujacego brzmienia: ,Indukcja magnetyczna = 0,35T”;

8) modyfikacje pkt 5.7 ST poprzez zmiane wymagania systemu zapewniajgcego
dokladno$¢ geometryczng z zakresu 40 cm na 30 cm (mierzone wzdtuz osi pacjenta) nie gorszg niz 2 mm i nadanie
wymaganiu nastepujgcego brzmienia: ,System zapewnia doktadno$¢ geometryczng w zakresie 30 cm (mierzone wzdtuz
osi pacjenta) nie gorszg niz 2 mm.”;

9) modyfikacje pkt 5.8 ST poprzez zmiang wymagania dla réznych pozycji gantry
gtowicy akceleratora, systemu zapewniajgcego jednorodno$¢ pola magnetycznego dla $rednicy obrazowania z 40 cm na
35 cm: < 2ppm i nadanie wymaganiu nastepujacego brzmienia: ,Dla réznych pozycji gantry glowicy akceleratora, system

zapewnia jednorodnos$¢ pola magnetycznego dla $rednicy obrazowania 35 cm: < 2ppm”;

10) modyfikacje pkt 5.10 ST poprzez zmiang wymagania w zakresie jakim Zamawiajgcy wymaga maksymainej
amplitudy gradientéw dla najwiekszego FOV z = 30 mT/m na 18mT/m;

11) modyfikacje pkt 7.9 ST poprzez dopuszczenie wykorzystania procesora (CPU) z wieloma rdzeniami zamiast
karty graficznej (GPU) i nadanie wymaganiu nastgpujgcego brzmienia: ,Konstrukcja systemu zapewnia obliczenia
metodami Monte Carlo z wykorzystaniem karty graficznej (GPU) albo procesora (CPU) z wieloma rdzeniami co
najmniej dla technik typu MRgRT”.

12) modyfikacje pkt 7.10 ST poprzez nadanie mu nastepujgcego brzmienia: ,System planowania leczenia
zapewnia mozliwos¢ wykorzystania algorytmoéw typu CCC lub AAA [ub innych”.

- zarzut nr 3 i 4 (kryteria oceny ofert):

1)  modyfikacje pkt 1.1 ZOPT poprzez zmianeg energii promieniowania X (fotony)
z,>6MV na,z26 MV

2) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.2 ZOPT;

3) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.3 ZOPT,;

4) modyfikacje pkt 1.5 ZOPT poprzez zmiane punktowanych predkosci poruszania sie
listkow kolimatora MLC w catym polu terapeutycznym, zgodnie z ponizszg propozycja: = 4 cm/s — 1 pkt, <4 cm/s — 0 pkt;

5) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.6 ZOPT;

6) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.7 ZOPT,;

7) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.9 ZOPT;

8) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.10 ZOPT;

9) modyfikacje pkt 1.11 ZOPT poprzez zmiang tresci kryterium zgodnie z ponizszg



propozycja: ,Oferowany system realizuje obrazowanie w czasie rzeczywistym. Liczba klatek na sekunde w jednej
ptaszczyznie nie mniejsza niz 15”;

10) usuniecie kryterium oceny ofert z pkt 1.15 ZOPT;

- zarzut nr 5 (rysunki techniczne): udostepnienie w Opisie i zakresie prac adaptacyjnych rysunkéw wymienionych
w Czesci B tego dokumentu, tj. RYS. 01. SYTUACJA, RYS. 02. IFM ZAKtAD RADIOTERAPII - STAN ISTNIEJACY
—RzUT - 1:100, RYS.

03. PRACOWNIA AKC. VI - ZAKRES PRAC ADAPTACYJNYCH — RZUT — 1:100, RYS. 04. POMI. TECHNICZNE —
ZAKRES PRAC ADAPTACYJNYCH — RZUT - 1:100, RYS. 05. PRACOWNIA AKC. VI - ZAKRES PRAC
ADAPTACYJINYCH — PRZEKROJ — 1:50.

Ponadto wniesiono o zasgdzenie od zamawiajgcego na rzecz odwotujgcego zwrotu kosztéw postepowania
odwotawczego, w tym zwrotu kosztéw wynagrodzenia peinomocnika, zgodnie z fakturg, kidra zostanie przedtozona na
rozprawie oraz o dopuszczenie i przeprowadzenie dowodow na okolicznosci wskazane w tre$ci odwotania oraz
dowoddw, ktdre zostang ztozone przez odwolujgcego na rozprawie.

W uzasadnieniu $rodka zaskarzenia odwotujgcy wskazat co nastepuje. Przedmiotem postepowania jest: 1) dostawa
fabrycznie nowego akceleratora liniowego typu Linac MR do radioterapii adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi, jego
instalacji, montazu oraz uruchomienia wraz z wykonaniem pomiaréw i niezbednych testéw zwigzanych z uruchomieniem
akceleratora zgodnie z wymogami prawa; 2) realizacja prac adaptacyjnych (dostosowanie pomieszczen
przeznaczonych dla nowego akceleratora zgodnie z wymaganiami instalacyjnymi producenta wraz z wykonaniem
projektu ochrony radiologicznej pracowni akceleratorowej uwzgledniajgcego schemat instalacji wodno-kanalizacyjnej,
elektrycznej, wentylacyjnej, systemu zabezpieczen i sygnalizacji oraz zagospodarowania odpadéw promieniotworczych
powstatych po demontazu akceleratora #H140918), w sposob okreslony w udostepnionym przez zamawiajgcego
opracowaniu definiujgcym kompleksowa realizacje inwestycji zwigzanej z adaptacjg pomieszczen zlokalizowanych w
Zaktadzie Radioterapii Centrum Onkologii w Bydgoszczy, majgca na celu dostosowanie infrastruktury zamawiajgcego do
instalacji nowego akceleratora z wbudowanym rezonansem magnetycznym oraz formutujacg wymagania zwigzane z
przygotowaniem infrastruktury budowlanej oraz instalacji elektrycznych i sanitarnych dla potrzeb nowego aparatu,
stanowigcych tym samym o szczeg6towym zakresie zamdwienia — zgodnie z opisem i zakresem prac adaptacyjnych
stanowigcych zatgcznik nr 10 do specyfikacji warunkéw zamowienia. 3) dostawa kompletnego wyposazenia do realizaciji
procedur, dedykowanego systemu planowania, QA, systemdw unieruchomien, oprogramowania i wyposazenie
sprzetowego; 4) przeszkolenia personelu zamawiajgcego; 5) demontazu i utylizacji akceleratora Clinac C/D Silhouette
H140918 przeznaczonego do kasacji, a uzytkowanego u zamawiajgcego, zgodnie z warunkami granicznymi
stanowigcymi zatgcznik nr 3 oraz wzorem umowy stanowigcym zatgcznik nr 4 do SWZ. Tym samym, w ocenie
odwotujgcego zidentyfikowang potrzebg zamawiajgcego jest uzyskanie akceleratora liniowego typu Linac MR do
radioterapii adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi o okreslonych parametrach i funkcjonalno$ciach oraz odbiér
okreslonych prac adaptacyjnych.

Zdaniem odwotujgcego akcelerator bedacy przedmiotem zamdwienia, jest jednym z najnowocze$niejszych urzadzen
tego typu dostepnym na rynku i bedzie pierwszym takim urzgdzeniem w Polsce. Zgodnie z jego najlepszg wiedza,
obecnie na rynku istnieje dwoch producentéw, ktdrzy mogg dostarczyc¢ takie urzadzenie tj. ViewRay (ktérego
dystrybutorem w Polsce jest odwotujacy) oraz Elekta (ktérego dystrybutorem w Polsce jest Elekta sp. z o. o.

z siedzibg przy ul. Inflanckiej, nr 4C, bud. D, 00-189 Warszawa (dalej zwana przez odwotujgcego jako: ,Elekta”). Pomimo
faktu, ze obaj wykonawcy sg potencjalnie zdolni do realizacji zamoéwienia, obecne brzmienie SWZ, w zakresie
zaskarzonym niniejszym odwotaniem, w sposoéb nieuzasadniony uniemozliwia odwotujgcemu dostep do zamowienia. W
szczegolnosci, ze zgodnie z nadal aktualnym orzecznictwem Krajowej Izby Odwotawczej, w przypadku ztozenia
odwotania wobec SWZ, odwolujacy zobowigzany jest wytgcznie uprawdopodobnié utrudnienie konkurencji, natomiast to
na zamawiajgcym spoczywa ciezar udowodnienia, ze SWZ nie narusza przepisow PZP. Krajowa |zba Odwotawcza
stusznie wskazata, ze ,naruszenie normy wynikajgcej z art. 29 ust. 2 p.z.p. [obecnie art. 99 ust. 4 PZP-przyp.
odwolujacego] moze mie¢ charakter bezposredni (jesli zamawiajgcy wprost stosuje nazwy witasne wskazujgce
konkretnego wykonawce lub produkt) lub posredni (jesli nazwy wtasne nie zostajg wskazane, ale szczegdlowy opis
parametrow wskazuje na jeden konkretny produkt). Dodatkowo, dziataniem wbrew zasadzie uczciwej konkurenciji jest
réwniez zbyt rygorystyczne okreslenie wymagan co do przedmiotu zamdéwienia, ktére nie sg uzasadnione, a
jednoczesnie ograniczajg krgg wykonawcow zdolnych do wykonania zamowienia. Ponadto nalezy wskazac, ze
naruszeniem zasady uczciwej konkurenciji jest nie tylko opis przedmiotu zaméwienia wskazujacy na jeden konkretny
produkt lub wykonawce, ale takze taki opis, ktory umozliwia dostep do zamoéwienia kilku wykonawcom, jednoczes$nie
uniemozliwiajgc go w sposéb nieuzasadniony innym, ktérzy réwniez byliby w stanie wykona¢ dane zaméwienie. Oznacza
to, ze w przypadku oceny konkretnego stanu faktycznego jako naruszenia zakazu sformutowanego w art. 29 ust. 2 p.z.p.
wystarczajgce jest uprawdopodobnienie utrudnienia konkurenciji przy opisie przedmiotu zaméwienia” ( tak wyrok KIO
sygn. akt: KIO 1534/18).

| Zarzut nr 1 — warunek udziatu w postepowaniu.

W pkt llI.1.3) ogtoszenia i ust. 5.2.2. SWZ zamawiajgcy zada, aby wykonawca wykazat, ze zrealizowat bgdz realizuje w
okresie ostatnich 3 lat przed dniem wszczecia postepowania, a jezeli okres prowadzenia dziatalnosci jest krétszy - w tym
okresie co najmniej 1 zamowienie odpowiadajgcego swoim rodzajem i warto$cig przedmiotowi zaméwienia. Za
zamoéwienie odpowiadajgce swym rodzajem i warto$cig zamawiajgcy uzna dostawe (zakup i uruchomienie) akceleratora
radioterapeutycznego o warto$ci brutto co najmniej 10 000 000,00 zt (stownie ztotych: dziesie¢ milionéw 00/100).



W ocenie odwotujgcego, powyzszy warunek jest nieproporcjonalny do przedmiotu zamdwienia. W pierwszej kolejnosci
nalezy zauwazyc¢, ze wskazany w warunku akcelerator radioterapeutyczny nie jest urzadzeniem tozsamym z
przedmiotem zamowienia, tj. akceleratorem liniowym typu Linac MR do radioterapii adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi.
Akcelerator radioterapeutyczny to urzgdzenie generujace duzg dawke promieniowania jonizujgcego w zintegrowane;j
wigzce skierowanej na miejsca oznaczone

wczesniej odpowiednimi znacznikami, wskazujacymi umiejscowienie komérek nowotworowych. Co istotne, w przypadku
korzystania z akceleratora radioterapeutycznego, umiejscowienie komérek nowotworowych ustala sie wczesniej za
pomocg innych urzgdzen, np. za pomoca rezonansu magnetycznego lub tomografii komputerowej. Natomiast kupowany
przez zamawiajgcego akcelerator liniowy typu Linac MR do radioterapii adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi jest innym,
duzo bardziej zaawansowanym technologicznie urzgdzeniem, ktére umozliwia jednoczesne zlokalizowanie komaorek
nowotworowych w czasie rzeczywistym za pomocg rezonansu magnetycznego oraz precyzyjne skierowanie wigzki
promieniowania w 0znaczone miejsca, osfaniajgc przy tym tkanke znajdujgcg w bezposrednim otoczeniu komorek
nowotworowych przed promieniowaniem. Tym samym, wymagane przez zamawiajgcego doswiadczenie, pozostaje bez
jakiegokolwiek znaczenia, z perspektywy nalezytego wykonania zamowienia. W szczegdlnosci, doswiadczenie w
dostawie akceleratora radioterapeutycznego nie wptynie w zaden sposob na jakos¢ dostarczenia akceleratora liniowego
typu Linac MR do radioterapii adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi. Sposéb instalacji i obstugi obu urzadzen jest rézny i
wymaga osobnego przeszkolenia personelu. Z punktu widzenia zamawiajgcego kluczowe powinny by¢ parametry
oferowanego sprzetu oraz zdolno$¢ wykonawcy do jego dostarczenia i uruchomienia. Wymaog doswiadczenia w
dostawie jakiegokolwiek sprzetu, innego niz przedmiot zamowienia, jest nieuzasadniony i skutkuje istotnym
ograniczeniem kregu podmiotéw mogacych ztozy¢ oferte w postepowaniu, naruszenie konkurencyjnosci i zasady
réwnego traktowania wykonawcow, poprzez uniemozliwienie dostepu do udziatu w postepowaniu i uzyskania
zamowienia wykonawcom, ktorzy sg w stanie nalezycie zrealizowa¢ zamowienie. Ponadto, co bardzo istotne,
urzgdzenie bedgce przedmiotem zamoéwienia bedzie pierwszym takim urzadzeniem w Polsce. Oznacza to, ze
ewentualny wymaég doswiadczenia w dostarczeniu akceleratora liniowego typu Linac MR do radioterapii adaptacyjnej
wigzkami zewnetrznymi jeszcze bardziej ograniczytby konkurencje w postepowaniu, a nawet mogiby skutkowac
konieczno$cig uniewaznienia postepowania ze wzgledu na brak ofert.

Biorac pod uwage powyzsze, wedtug odwoltujgcego warunek udziatu w postepowaniu okreslony w pkt 1ll.1.3) ogtoszenia i
ust. 5.2.2. SWZ powinien zosta¢ usuniety.

Il.  Zarzut nr 2 — specyfikacja techniczna (ST).

Jak zostato zasygnalizowane powyzej, na rynku istniejg obecnie dwa urzgdzenia, ktére mogg zaspokoi¢ potrzebe
zamawiajgcego, tj. urzgdzenie MRIdian (producenta ViewRay) oferowane przez odwotujgcego i urzgdzenie Unity
oferowane przez wykonawce Elekta. Oba urzadzenia réznig sie konstrukcyjnie, co wynika przede wszystkim z faktu, ze
Unity zostat zbudowany na klasycznej konstrukcji, przeznaczonej pierwotnie jedynie do petnienia funkcji akceleratora, ;.
generowania wigzek promieniotwérczych. Do tej konstrukcji Elekta

»dobudowata” funkcje rezonansu magnetycznego, przez co niektore parametry urzgdzenia sg specyficzne dla tego
konkretnego rozwigzania i nieefektywne. MRIdian natomiast zostat zbudowany na nowej konstrukcji, od poczatku
zaprojektowanej do petnienia funkcji akceleratora wraz z rezonansem magnetycznym. Jest tym samym
nowoczesniejszym urzgdzeniem niz Unity, a jego konstrukcja i parametry sg dostosowane do efektywnego petnienia obu
funkciji. Specyfikacja w zakresie zaskarzonym odwotaniem skupia sie w duzej mierze na parametrach wskazujgcych
wprost na urzgdzenie Unity, wynikajgcych z przestarzatej konstrukcji urzadzenia, co w oczywisty sposob nie przektada
sie na korzysci dla zamawiajgcego ani dla pacjentéw, a jednocze$nie uniemozliwia ztozenie oferty odwotujgcemu. Na
dowdd, odwolujgcy zatgcza karte katalogowg urzadzenia Unity, w ktérej wskazano parametry przeniesione wprost do ST
- dowod: Karta katalogowa urzgdzenia Unity wraz z tlumaczeniem na jezyk polski. Powyzsze oznacza to, ze ST zawiera
parametry charakterystyczne dla Unity, wynikajgce z konstrukcji tego urzadzenia. Nalezy jednak wyraznie podkreslic, ze
nie sg to parametry, ktére moglyby mie¢ korzystny wplyw na jako$¢ czy funkcjonalno$¢ przedmiotu zaméwienia. Ponizej
odwotujacy wskazuje przyktadowe parametry przeniesione z karty katalogowej Unity do ST.

a) [pkt 3.1 ST - Maksymalna wielko$¢ pola terapeutycznego nie mniejsza niz 40 cm x 20 cm]

W kontek$cie ww. wymogu zdaniem odwotujgcego leczenie za pomocg IMRT (ang. Intensity Modulated Radio Therapy,
czyli radioterapia z modulacjg intensywnosci)), o bardzo duzym polu, nie jest na obecnym poziomie rozwoju
technologicznego konieczne, poniewaz w leczeniu wykorzystuje sie wiecej wigzek, ktére sg rozmieszczone wokot
pacjenta, a leczenie mozna prowadzi¢ pod wieloma kgtami, co pozwala na leczenie guzéw potozonych bocznie. Diugo$é
pola (craniocaudal) jest wazna w przypadku diuzszych guzoéw, takich jak rak odbytnicy i rak ginekologiczny, jednak
schorzenia te sg skutecznie leczone na catym Swiecie za pomocg istniejgcych programoéw o dtugosci pola 24,1 cm.
Niektore urzgdzenia mogg rowniez leczy¢ za pomoca kolejnych izocentrow, w tym samym planie, co pozwala na diuzszy
obszar leczenia. W konsekwenciji powyzszego za zasadng nalezy uzna¢ modyfikacje pkt 3.1 ST, w mys| ktorej
wymagana jest wielkos¢ pola terapeutycznego nie mniejsza niz 27,4 cm x 24,1 cm.

b) [pkt 3.6 ST - efektywna szerokos¢ listka w izocentrum nie wieksza niz 0,25 cm]

Odnoszac sie do pkt 3.6 ST odwolujacy wskazat na stricte techniczne ograniczenia wynikajgce z tego wymagania.
Zalecenie AAPM TG101 (ang. American Association of Physicists in Medicine, Task Group 101) dotyczace dostarczania
SBRT (stereotaktyczna radioterapia ciata) okre$la, ze konieczna jest szerokos¢ listka MLC <0,5 cm w izocentrum, kiéry
ma nominalng szeroko$¢ w izocentrum 0,415 cm. W urzadzeniu oferowanym przez odwotujgcego wigzka
promieniowania jest ksztattowana przez MLC, ktory jest podwajnie



utozonym, podwajnie zogniskowanym, w petni zachodzgcymi na siebie warstwami, 138 listkowym MLC o nominalnej
szerokosci w izocentrum 0,415 cm. Je$li o$rodek chce wdrozy¢ radioterapie kierowang przez MRI, nie ma na rynku
zadnego MR-linaca z listkami mniejszymi niz MRIdiana. Zgodnie z wiedzg odwotujgcego urzadzenie konkurencyjnego
producenta (Elekta) ma wirtualng rozdzielczo$¢ listka 1 mm przy uzyciu listka i przystony razem, ale jest to dostepne
tylko dla najbardziej zewnetrznych par listkow kazdego pola, poniewaz wykorzystuje drugorzedng przystone do
poruszania sie po listku i blokowania jego czesci. Listki MLC MRIdiana majg efektywng szeroko$¢ listka 0.415 cm na
catym polu. Jest to rowniez powodd, dla ktérego najmniejsze pole na MRIdianie to 0.2 cm x 0.415 cm (przy 90cm SAD
2mm to malenka szczelina w glowicy, a 0.415mm to szeroko$¢ listka), podczas gdy najmniejsze pole na urzgdzeniu
Elekta to 0.5cm x 0.5cm, poniewaz listki nie moga byc¢ blizej niz 5mm, poniewaz przy 143cm SAD jest to ich najmniejsza
mozliwa szczelina. To samo dotyczy szczek. Innymi stowy, w praktyce nie ma znaczenia szeroko$¢ listka, ktory
zapewnia pole naswietlania tylko minimalna wielko$¢ pola naswietlania (zapewniajgca najwyzsza rozdzielczo$¢).

c) [pkt 3.13 ST — maksymalna predkos¢ obrotu gantry akceleratora min. 1 obr./min]

Stawiany przez zamawiajgcego w pkt 3.13 ST wymaog jest wedtug odwotujgcego catkowicie nieuzasadniony i
uniemozliwia ztozenie oferty szerszemu kregowi podmiotéw. W oferowanym przez odwoltujgcego urzadzeniu leczenie
odbywa sie za pomocg metody ,step-and-shoot IMRT”, podczas ktorej ekspozycja nastepuje tylko z okreslonych pozyciji
katowych, a nie podczas obrotu gantry jak w technice VMAT. Stad tez predko$¢ obrotu gantry jest parametrem
faworyzujacym danego wykonawce (ktore oferuje inng metode) i pozostaje bez znaczenia na jako$¢ leczenia. Tym
samym uzasadniona jest zmiana wymagania predkosci obrotu gantry akceleratora na 0,5 obr./min.

d) [pkt3.17 ST - akcelerator jest wyposazony w dodatkowy blat stotu, ktdry zapewnia mozliwo$¢ wykonania
badan na potrzeby planowania na skanerze MR]

W ocenie odwotujgcego wymog 3.17 ST wskazuje rowniez na specyfikacje jednego producenta i winien zostac¢ usuniety
— nie stanowi bowiem rynkowego standardu, ograniczajgc przy tym konkurencyjnos¢ postepowania. W przypadku
oferowanego przez odwotujgcego urzadzenia MRIdian, blat stotu zostat zaprojektowany specjalnie dia MRIdian do celow
symulacji, planowania i leczenia — nie jako dodatkowy blat. W konsekwencji powyzszego wymaog dostarczenia
»dodatkowego” blatu — w przypadku, gdy oferowany przez innych wykonawcoéw stét umozliwia planowanie na
zintegrowanym skanerze MR — powinien zosta¢ usuniety.

e) [pkt 3.18 ST — oferowany akcelerator wyposazony w zintegrowany panel obrazowania w wigzce
terapeutycznej dla technik kontroli jakosci]

W urzadzeniu MRIdian zastosowano konstrukcje z dzielonym magnesem, aby zapewni¢ niezaktbcong $ciezke wigzki.
Kontroli jako$ci mozna dokonac¢ na tych urzgdzeniach przy uzyciu standardowego sprzetu dozymetrycznego
bezpiecznego dla MRI (ang. magnetic resonance imaging, czyli obrazowanie rezonansem magnetycznym)) tj. w polu
magnetycznym, a dostarczona dawka jest obliczana i zapisywana. W zwigzku z tym proponowane rozwigzanie
ogranicza konkurencje i faworyzuje jednego producenta. Wymagany parametr jest zwigzany wylgcznie z konstrukcyjnymi
decyzjami jednego z producentéw, nie stanowi za$ obiektywnego parametru technicznego, ktérego spetnienia winien
domagac sie zamawiajgcy.

f) [pkt3.21 ST w zakresie jakim zamawiajgcy wymaga zintegrowanej konsoli sterujacej

akceleratorem z systemem sterowania, kontrolujgcej akcelerator wraz z catym wyposazeniem, tj. systemem obrazowym
w wigzce terapeutycznej do kontroli jakosci akceleratora]

Odwolujgcy poniodst, ze analogicznie jak powyzej, wskazac nalezy, ze kontroli jakosci mozna dokona¢ przy uzyciu
standardowego sprzetu dozymetrycznego mogacego pracowac¢ w srodowisku MRI tj. w polu magnetycznym, a
dostarczona dawka jest obliczana i zapisywana jako plik. W zwigzku z tym proponowane rozwigzanie ogranicza
konkurencje i faworyzuje jednego producenta. Wymagany parametr jest zwigzany wytgcznie z konstrukcyjnymi
decyzjami jednego z producentéw.

g) [pkt5.2 ST —wymagania indukcji magnetycznej]

W opinii odwotujgcego wysoka indukcja magnetyczna jest dobra w przypadku uzyskiwania obrazéw diagnostycznych, ale
nie przy radioterapii, poniewaz jest niekorzystna ze wzgledu na efekt powrotu elektronéw — ERE (ang. Electron Return
Efekt), tj. efekt Lorentza dziatajgcy na czgstki natadowane. Im wyzsza sita pola magnetycznego tym wieksze potencjalne
znieksztatcenia dawki co moze skutkowaé niezamierzong dawkg dla narzaddw krytycznych. Efekt powrotu elektrondéw
(ERE) powoduje, ze elektrony wtérne wchodzgce do obszaru o niskiej gesto$ci sg ponownie kierowane z powrotem w
kierunku obszaru o duzej gestosci, powodujgc deponowanie zwigkszonej dawki w gestszej tkance. Stwarza to powazne
wyzwania — szczegolnie w obszarze klatki piersiowej, gdzie wystepujg potgczenia miedzy ptucami, drogami
oddechowymi, tkankg miekka i koscig. Efekt strumienia elektronéw (ESE), w ktérym elektrony sa ciggniete wzdtuz pola
magnetycznego i dostarczajg dawke poza polem do obszaréw takich jak podbrodek lub ramie w leczeniu piersi.

Jak réwniez, im wieksze natezenie pola magnetycznego, tym wieksze znieksztatcenie obrazu. Jest to mniejszy problem
w diagnostyce obrazowej, poniewaz radiolog szuka obecnosci lub braku patologii, jednak w radioterapii, gdzie pozycja i
lokalizacja anatomii ma kluczowe znaczenie dla prawidtowego leczenia (odbywa sie to jednocze$nie w czasie
rzeczywistym), wyzsze natezenie pola magnetycznego wprowadza dodatkowa niepewnos¢.

Dzieki zastosowaniu niskiego pola daje sie klinicystom pewno$¢, ze moga zmniejszy¢ marginesy i znacznie precyzyjniej
konturowac¢ narzady.



Ponadto, artefakty przesuniecia chemicznego (ang. Chemical Shift) w obrazie MRI o wysokim polu wprowadzajg
dodatkowg niepewnos$¢ przestrzenng (1j. przesunigcie przestrzenne miedzy ttuszczem a woda na obrazie MRI).
Przesuniecie i rozmycie obrazu mogg wystgpi¢ w innych miejscach wysokiego ryzyka, takich jak rdzen kregowy, co
sprawia, ze leczenie kregostupa SBRT/SRS przy 1,5 T jest niezwykle ryzykowne. Skutkuje to wiekszymi marginesami
PTV, a zatem potencjalnie nizszg dawka docelowa, ktéra moze nie da¢ wymaganego poziomu kontroli nowotworu.
Wspotczynnik absorpciji SAR — absorpcja czestotliwosci radiowej, ktéra wystepuje w procedurach wykorzystujgcych MRI
powoduje ogrzewanie tkanki. Im wyzsze pole magnetyczne tym wyzszy jest SAR co moze sprawic, ze zabiegi bedg
nieodpowiednie dla pacjentow z implantami lub dzieci. System MRI z polem 0,35T ma liczne publikacje z badan
klinicznych dokumentujgcych na catym Swiecie bardzo niska toksyczno$¢ terapii. Nowoczesne urzadzenia
zaprojektowane do radioterapii majg optymalne natezenie pola magnetycznego 0,35T — nie za$ jak wymaga tego obecnie
Zamawiajacy 1,5T. Indukcja magnetyczna o wartosci 1,5T moze stuzy¢ do obrazowania diagnostycznego, z uwagi na to,
ze oddziaty radiologii zwykle majg duzo czasu na uzyskanie pozgdanych obrazéw, podobnie jak technolodzy specjalnie
przeszkoleni w zakresie rezonansu magnetycznego. W tym wypadku nie jest konieczne branie pod uwage integralnosci
przestrzennej podczas przeprowadzania zabiegdw ablacyjnych ani informacji o odchylaniu natadowanych czgstek w
obecnosci pola magnetycznego. Natomiast, wszystkie okolicznosci, ktére sprawiajg, ze wymaganie indukcji
magnetycznej o wartosci = 1,5T jest dobre do diagnozy, przyczyniaja sie do tego, ze jest to parametr szkodliwy w
radioterapii. Mozna wskazac, ze oferowany przez Odwotujgcego MRIdian Viewray (wykonany specjalnie do radioterapii),
umozliwia w zakresie obrazowania lub projektowania MRI i moze rozwigzaé wszystkie problemy zwigzane z uzyciem
wysokiego pola z akceleratorem liniowym.

Odwotujgcy dodat, ze istnieje wiele publikacji z wiodgcych osrodkow radioterapii na Swiecie dokumentujgcych badania
kliniczne i poréwnujgcych wyzszos¢ techniki MRI z niska indukcjg wzgledem technik klasycznych. Ta przewaga polega
na dostarczaniu dawek ablacyjnych (niszczgcych nowotwér) w kilku (zwykle maksymalnie 5 frakcjach — 1 frakcja to jedna
sesja/wizyta pacjenta poddanego naswietlaniu), z udokumentowang niskg radiotoksycznosciag (ze wzgledu mozliwos¢
bezpiecznej pracy z matymi marginesami, automatycznym bramkowaniem wigzki, duzg mocg dawki w isocenrtum).
Wymaga podkreslenia takze, ze zamawiajgcy w SWZ nie odniost sie do niskiej radiotoksyczno$ci metody (parametr ma
kluczowe znaczenie dla pacjentdéw) czy tez duzej liczby leczonych pacjentéw juz po 6, 9, 12 miesigcach od
uruchomienia aparatu w osrodku. Liczne artykuty naukowe badajgce szybkos¢ i skuteczno$¢ wdrazania tej nowej metody
przez osrodki, ktore

nabyly urzadzenia od réznych producentéw potwierdzity natomiast jednoznacznie, ze znacznie wigksze ilosci pacjentow i
szybsze wdrozenie metody nastepuje w osrodkach stosujgcych rozwigzanie oferowane przez odwotujgcego — ktore z
uwagi na aktualne dyskryminujgce warunki specyfikaciji nie moze by¢ zaoferowane w niniejszym postepowaniu.

Istotny w tym wypadku - wedtug odwotujgcego - pozostaje rowniez aspektu czasu. Urzgdzenie oferowane przez
odwolujgcego (ktére z uwagi na dyskryminujgce warunki zamowienia nie jest mozliwe do zaoferowania zamawiajgcemu)
oferuje najkrotszy skan wysokiej rozdzielczosci wykonany w 17 sekund — co jest wykorzystywane przez ponad 50
osrodkéw na catym Swiecie do szybkiego obrazowania w celu pozycjonowania pacjenta, planowania i bramkowania. W
ciggu 17 sekund mozna uzyskac serie obrazéw odpowiadajgcg potrzebom leczenia pacjenta bez ryzyka wystgpienia
artefaktow, ktére sg charakterystyczne dla obrazowania z dtugimi skanami. Konkurencyjne urzadzenia rozwiazuja ten
problem za pomocg nieostrego obrazowania $redniej pozycji, ktére wprowadza niepewnos¢, lub pozycjonowania
nawigacyjnego, ktére moze zajg¢ 8-10 minut dla jednego zestawu obrazéw. Oferowane przez odwotujgcego urzgdzenie
MRIdian SmartVISION umozliwia bardzo szybkie obrazowanie w celu uzyskania obrazéw o jakosci diagnostycznej, ktore
mozna wykorzystac jako obrazy do planowania. MRIdian ma mozliwos¢ wykonywania obrazéw TRUFI, T1w, T2w w
procesie leczenia, a takze wielu innych w trybie Imaging Only: TSE, HASTE, GRE, Turbo FLASH, True FISP/Trufi, Radial
Trufi, IR-TSE/FLAIR, DWI. Zdolno$¢ do wykonywania bardzo szybkich obrazéw wynika ze zoptymalizowanej cewki
gradientowej napedzajgcej obrazowanie urzgdzenia odwotujgcego, o duzej amplitudzie i slew rate réwnej
diagnostycznemu MRI 1,5T.

Istotne aspekty, ktdre zamawiajgcy winien réwniez wzig¢ pod uwage to integralnos¢ przestrzenna, znieksztatcenia
geometryczne, artefakty, wprowadzenie niepewno$ci. Tworzenie obrazu MRI zaktada liniowe gradienty pola, a
nieliniowo$ci mogg znieksztalca¢ obrazy. Nieliniowosci sg wprowadzane przez umieszczenie pacjenta w polu
magnetycznym, a im wigksze natgzenie pola magnetycznego, tym wigksze znieksztatcenie obrazdw, co skutkuje tak
zwanym ,efektem kruszenia ziemniakdéw” (ang. Potato Chipping effect). Jest to mniejszy problem w diagnostyce
obrazowej, poniewaz radiolog szuka obecnosci lub braku patologii, jednak w radioterapii, gdzie pozycja i lokalizacja
anatomii ma kluczowe znaczenie dla prawidtowego leczenia, wyzsze natezenie pola magnetycznego wprowadza
niepewno$¢. Niepewno$ci nalezy uwzgledni¢ poprzez zwigkszenie margineséw, przy czym oferowany przez
Odwolujgcego MRIdian o wysokiej wartosci i niskim polu MRI usuwa wiele niepewnosci nieodtgcznie zwigzanych z
obrazowaniem MR, dajac klinicystom pewnosc¢, Ze mogg zmniejszyé marginesy i mie¢ pewnosc, ze to, co konturujg i
konfigurujg, jest doktadne.

Artefakt przesunigcia chemicznego jest widoczny w obrazie MRI o wysokim polu, gdzie zwigkszone natgzenie pola
magnetycznego moze przetozy¢ rézne czestotliwosci

precesiji ttuszczu i wody na przesuniecia przestrzenne miedzy wodg a wodorem tluszczu na obrazie. Oznacza to, ze na
rezonansie magnetycznym o duzym polu ciemne linie wokét narzadu lub struktury, przestaniajg rzeczywiste krawedzie
anatomii, wprowadzajgc dalsze niepewnosci. 224 Hz przy 1,5 T moze dac kilka szerokosci wokseli artefaktu. W
radioterapii moze to oznaczac, ze niepewno$¢ wynikajgca z artefaktu przesuniecia chemicznego moze by¢ wigksza niz
margines bramkowania, a zatem bramkowanie moze by¢ bfedne, potencjalnie prowadzgc do wyzszych toksycznosci.
Urzadzenie oferowane przez Odwotujgcego, kiére wobec aktualnie obowigzujgcych wymagan OPZ nie moze byé
zaoferowane (MRIdian) zostato zaprojektowane do wykorzystywania rezonansu magnetycznego o niskim polu, aby nie



stanowito to problemu. Marginesy mozna zmniejszy¢, aby dac klinicystom pewnos¢, ze mogg leczyé wysokimi
dziennymi dawkami przy bardzo matych marginesach, bez obawy o tworzenie niedopuszczalnych toksycznosci. Artefakt
podatnosci moze objawiaé sie przesunieciem anatomii lub rozmyciem anatomii i jest szczeg6lnie zauwazalny w
obrazowaniu ptuc. Dlatego tez nie ma rutynowych badan przesiewowych ptuc wykonywanych na MRI.

Wielkos¢ artefaktow wzrasta wraz z natezeniem pola, co oznacza, ze obrazowanie 1,5 T na MRL (ang. Magnetic
Resonance Linear Accelerator, czyli akcelerator liniowy rezonansu magnetycznego, w skr. MR-Linac) utrudni badz
uniemozliwi leczenie niektérych guzoéw ptuc ze wzgledu na niedopuszczalng niepewno$¢ co do umiejscowienia i
wytyczenia guza. Konsekwentnie wykazano, ze nizsze natezenia pola sg zbiezne z obrazowaniem CT (ang. Computer
Tomography, czyli tomograf komputerowy) guzéw ptuc, co nadal jest ztotym standardem. Dlatego tez uzytkownicy
oferowanego przez Odwotujgcego MRIdian wykonujg zabiegi SBRT w przypadku wysokiego ryzyka, czesto
centralnych/ultracentralnych guzéw ptuc z dobrg kontrolg miejscowg i niskim/brakiem toksycznosci stopnia 3+, jak
rowniez leczenia pojedynczej frakcji guzow pluc. Artefakt (podatno$ci magnetycznej) nie wystepuije tylko w plucach,
przesuniecie i rozmycie obrazu moze wystgpi¢ w innych miejscach wysokiego ryzyka, takich jak rdzen kregowy — co
sprawia, ze leczenie rdzenia kregowego SBRT/SRS przy 1,5T jest niezwykle ryzykowne, poniewaz tak naprawde nie
wiadomo, gdzie rdzen kregowy jest. Skutkuje to wiekszymi marginesami PTV (ang. Planned Treatment Volume, czyli
zaplanowana objetos¢ leczenia (nowotwor)), a zatem potencjalnie nizszg dawka docelowa, co moze nie zapewniac
wymaganego poziomu kontroli nowotworu.

Kolejnym aspektem, ktory zamawiajgcy winien wzigé pod uwage jest znieksztatcenie dawki. Pole magnetyczne ma
wpltyw na natadowane czastki (efekt Lorentza), takie jak elektrony wtorne powstajgce podczas dostarczania pacjentowi
fotonéw. Im wyzsza sita pola magnetycznego, tym wigksze znieksztatcenie dawki, co skutkuje niezamierzong dawka dla
OAR (ang. Organ at risk, czyli narzad zagrozony). To znieksztatcenie wystepuje w postaci efektéw powrotu elektronow i
strumienia elektronow. Efekt powrotu elektrondéw (ang. ERE)

powoduje, ze elektrony wtérne wchodzgce do obszaru o niskiej gestosci sg ponownie kierowane z powrotem w kierunku
obszaru o duzej gestosci, powodujgc osadzanie sie zwigkszonej dawki w gestszej tkance. Stwarza to powazne
wyzwania — szczegolnie w obszarze klatki piersiowej, gdzie wystepujg potaczenia miedzy ptucami, drogami
oddechowymi, tkankg miekka i koscig — co moze skutkowac¢ wyzszg dawkg do Swiatta lub powierzchnig styku
tkanka/ptuco lub zbyt matg dawkg do gtebszych obszaréw guza ptuca. Efekt strumienia elektronéw (ang. ESE) w
leczeniu raka piersi, w ktorym elektrony sg ciggniete wzdtuz pola magnetycznego i dostarczajg dawke poza polem do
obszaréw takich jak podbrédek lub ramie.

Nadto, istotna jest réwniez ,specyficzna szybko$¢ absorpcji”, stanowigca absorpcje czestotliwosci radiowej, ktéra moze
wystgpi¢ w procedurach MRIi powoduje ogrzewanie tkanki. Jest ona wyzsza przy wyzszych natezeniach pola
magnetycznego, a wyzszy SAR (ang. Specific absorption rate, czyli swoiste tempo pochfaniania energii) moze sprawic,
ze zabiegi MRL o wysokim polu bedg nieodpowiednie dla pacjentow z implantami lub dzieci. Pole magnetyczne
oferowanego przez Odwolujgcego urzadzenia (MRIdian) o wysokiej wartosci i niskim polu pozwala na ograniczenie SAR
do maksymalnego poziomu 2 W/kg. Zgodnie z normg IEC 60601-1 dopuszczalna temperatura urzadzen przyktadanych
do czfowieka wynosi 43°C. Testy na MRIdian wykazaly, ze cewki tutowia i glowy/szyi pozostajg ponizej 40°C we
wszystkich testowanych warunkach, do maksymalnej temperatury < 35°C.

W kontek$cie stawianego powyzej zarzutu nalezy wskazac, ze producent Unity w karcie katalogowej wskazat oferowang
moc na poziomie dokiadnie 1,5T (str. 22 karty katalogowej) — co w ocenie odwolujgcego potwierdza okoliczno$é, ze tres¢
SWZ wprost odzwierciedla parametry techniczne urzadzenia Unity i byta przygotowana na ich podstawie. h) [pkt 5.7 ST
— system zapewnia doktadno$¢ geometryczng w zakresie 40cm (mierzone

wzdiuz osi pacjenta) nie gorszg niz 2 mm]

W ocenie Odwolujgcego wymog stawiany w pkt 5.7 ST jest rowniez dyskryminujgcy, niekonkurencyjny i wskazuje na
rozwigzanie stosowane przez jednego producenta. Urzgdzenie MRIdian cechuje sie bardzo duzg precyzjg, jednak pole
nas$wietlenia wynosi 30 cm. Nalezy w tym kontek$cie wskazac, ze wymagany przez zamawiajgcego parametr, w
zakresie wielkosci pola naswietlenia, tj. 40 cm, pozostaje bez znaczenia dla urzadzen o tak duzej precyzji. Ewentualne
zapotrzebowanie zamawiajgcego w zakresie wielkoci pola naswietlenia moze by¢ zaspokojone poprzez tworzenie
kolejnych izocentrow. Istotne jest natomiast to, aby doktadno$¢ geometryczna nie byta gorsza niz 2 mm. Tym samym,
zasadnym jest dopuszczenie parametru doktadno$ci geometrycznej w zakresie 30 cm — co przyczyni sie do wzrostu
konkurencyjnosci postepowania.

i) [pkt 5.8 ST —dla roznych pozycji gantry gtowicy akceleratora, system zapewnia
jednorodno$¢ pola magnetycznego dla $rednicy obrazowania 40cm: < 2ppm]

Wymog w pkt 5.8 ST prowadzi zdaniem odwotujgcego do ograniczenia konkurencyjnosci postepowania. W kontekscie
stawianego zarzutu nalezy wskazac, ze najwazniejszg czescig specyfikacji obrazowania na urzgdzeniu zabiegowym jest
jakos¢ obrazu i jego przydatnos¢ do celu. Urzadzenie MRIdian zostato dopuszczone do uzytku diagnostycznego ze
wzgledu na doskonatg jako$¢ obrazu, przy uzyciu zoptymalizowanej cewki gradientowej, aby uzyskac¢ szybkos¢
narastania 200 T/m/s, czyli takg samg szybko$¢ narastania jak diagnostyczne skanery MRI 1,5 T. Takie rozwigzanie jest
stosowane w praktyce na catym $wiecie. Jednorodnos¢ pola jest wazna, ale to, czy wynosi 2 ppm czy 30 ppm, ma
ograniczone znaczenie. Znaczenie ma mozliwo$¢ uzyskania doktadnego, dobrej jakosci obrazowania umozliwiajgcego
zaawansowang, precyzyjng radioterapie.

Wymaog Srednicy obrazowania 40cm faworyzuje natomiast rozwigzanie jednego producenta, nie przektada sie na



korzysci techniczne Zamawiajgcego, skutkiem czego powinien zosta¢ zmodyfikowany zgodnie z zgdaniem
Odwotlujgcego poprzez zmiane wymagania dla r6znych pozycji gantry gtowicy akceleratora, systemu zapewniajgcego
jednorodno$¢ pola magnetycznego dla Srednicy obrazowania z 40cm na 35cm: < 2ppm.

j) [pkt5.10 ST — maksymalna amplituda gradientéw dla najwigkszego FOV = 30 mT/m]

Zdaniem odwotujgcego wymaog z pkt 5.10 ST rowniez jest dyskryminujgcy i niekonkurencyjny. Dla niskiego pola
magnetycznego proponowany parametr amplitudy gradientéw wynoszacy 18 mT/m dla rezonansu o polu magnetycznym
0.35T jest warto$cig juz bardzo wysokg i nie ma uzasadnionej potrzeby zwiekszania tego parametru dla jakosci i
szybkosci obrazowania. Znacznie wazniejszym parametrem, majgcym wptyw m.in. na rozdzielczo$¢ w obrazowaniu jest
szybkosc¢ narastania gradientu pola (slew rate) wynoszaca 200 T/m/s. Dla poréwnania wyspecyfikowany tu aparat o
wiekszej amplitudzie gradientow ma TEN parametr o warto$ci 120 T/m/s. W typowych diagnostycznych MR o polu 1,5 T
ten parametr wynosi od 180 — 200 T/m/s. W konsekwencji powyzszego zasadne jest zgdanie zmiany wymagania w
zakresie jakim zamawiajgcy wymaga maksymalnej amplitudy gradientéw dla najwigkszego z FOV = 30 mT/m na 18
mT/m.

k) [pkt7.9 ST — konstrukcja systemu zapewnia obliczenia metodami Monte Carlo z wykorzystaniem karty
graficznej (GPU) co najmniej dla technik typu MRgRT]

Nie sposéb sie zgodzié rowniez z wymogiem z pkt. 7.9, w zakresie jakim wymaga on wylgcznie wykorzystania karty
graficznej (GPU) — co rowniez wskazuje na rozwigzanie jednego producenta. Rozwigzanie z obliczeniami opartymi o
jednostki CPU z wieloma rdzeniami pozwala bowiem na szybsze obliczenia niz GPU, a tym samym zasadne jest
zadanie modyfikacji pkt 7.9 ST zgodnie z ktérym: Konstrukcja systemu zapewnia obliczenia metodami Monte Carlo z
wykorzystaniem karty graficznej (GPU) albo procesora (CPU) z wieloma rdzeniami co najmniej dla technik typu MRgRT”.
Stawiane wymagania w zaden sposo6b nie odnosi sie do parametréw funkcjonalnych, a ogranicza sie wytgcznie do

narzedzia dokonywania obliczen. W tym kontekscie nie jest istotne, ktory modut (GPU czy CPU) zapewnia moc
obliczeniowa.

Nalezy zauwazy¢, ze powyzszy parametr znajduje sie w karcie katalogowej Unity zatgczonej do odwotania (str. 8 karty
katalogowej) - ,Obliczenia dawki metodg Monte Carlo na GPU: Modeluje dawke w polu magnetycznym, umozliwia
replanowanie w ciggu minut.” Tym samym zamawiajgcy ograniczajgc konkurencyjnos¢ postepowania, decyduje sie przy
okazji na rozwigzanie mniej efektywne.

I) [pkt7.10 ST — system planowania leczenia zapewnia mozliwos¢ wykorzystania
algorytmoéw typu CCC lub AAA]

Odwolujgcy argumentowat dalej, ze urzgdzenie MRIdian wykorzystuje bardzo szybki algorytm Monte Carlo. Monte Carlo
jest powszechnie stosowane w urzgdzeniach do radioterapii onkologicznej jako najdoktadniejszy algorytm. Inne
algorytmy, takie jak AAA lub CCC, sg uzywane w niektorych planach rutynowych / paliatywnych / niskiego ryzyka.
Implementacja Monte Carlo w systemie planowania leczenia moze by¢ zoptymalizowana w celu bardzo szybkiego
obliczania i ponownej optymalizaciji, poniewaz jest to ten sam algorytm, ktéry jest uzywany w adaptacyjnym
przeplanowaniu w trakcie zabiegu, ktére musi by¢ szybkie, poniewaz pacjent znajduje sie na stole podczas obliczen. Na
przykiad, petna ponowna optymalizacja ztozonego planu trzustki z siatkg obliczeniowg 0,2 cm i 21 wigzkami trwa zwykle
okoto 1 minuty. Wiele zabiegdw przeprowadzanych za pomocg algorytmu Monte Carlo to réwniez bardzo ztozone
przypadki wymagajgce doktadnej dawki, aby umozliwi¢ dawke ablacyjng bez niedopuszczalnej toksycznosci. Wobec
tego, w petni uzasadnione jest zgdanie odwotujgcego zmierzajgce do modyfikacji pkt 7.10 ST i nadania mu brzmienia
»System planowania leczenia zapewnia mozliwos¢ wykorzystania algorytméw typu CCC lub AAA lub innych”.

m) [pkt 7.11 ST — konfiguracja oferowanego systemu planowania leczenia zapewnia mozliwos¢ definicji modeli
matematycznych wigzek promieniowania jonizujagcego, generowanych przez oferowany akcelerator oraz
akceleratory typu TrueBeam, wykorzystywane przez Zamawiajgcego oraz 7.12 ST — konfiguracja oferowanego
systemu planowania leczenia zapewnia mozliwo$¢ definicji modeli matematycznych wigzek promieniowania
jonizujgcego, generowanych przez oferowany akcelerator oraz akceleratory typu TrueBeam, wykorzystywane
przez zamawiajgcego] Odwotujgcy podnidst, ze oferowane przez niego urzgdzenie MRIdian to specjalistyczny
akcelerator, ktérego system planowania leczenia zostat zbudowany specjalnie do tworzenia planéw leczenia, ktére
sg realizowane na tym akcerelatorze. W zwigzku z tym, TPS jest zoptymalizowany specjalnie dla MRIdian i nie jest
ogoélnym otwartym systemem do planowania konwencjonalnych sposobéw leczenia. W konsekwenciji

powyzszego wymogi z pkt 7.11 i pkt 7.12 ST jako ograniczajgce konkurencje nie sg w zaden sposéb niezbedne —
skutkiem czego winny zostac usuniete.

n) [pkt7.14 ST — system umozliwia tworzenie skryptéw pozwalajgcych na
optymalizowanie procesu planowania leczenia]
W kontek$cie stawianego zarzutu odwotujgcy zaznaczyt, ze MRIdian umozliwia tworzenie szablonéw na kazdym etapie
procesu planowania, co zmniejsza potrzebe tworzenia skryptéw. Szablony umozliwiajg szybkie generowanie planéw

leczenia w celu dostosowania jak najprecyzyjniejszej radioterapii. Tym samym, wymog umozliwienia tworzenia skryptow
jest nieuzasadniony i niekonkurencyjny.



0) [pkt 7.16 - optymalizator oparty na wielu kryteriach (Multiciterial Optimization) oraz pkt
7.19 ST — optymalizacja planu z uzyciem funkcji biologicznej EUD]

Ostatnie badania przeprowadzone przez Universytet im. Ludwiga Maximilliana w Monachium w Niemczech pokazaty, ze
posiadanie optymalizatora opartego na wielu kryteriach oraz systemu planowania z funkcjg biologiczng EUD — nie jest
niezbedne do uzyskania skutecznych klinicznie planéw. W zwigzku z tym, MRIdian posiadajgcy szybka uproszczong
procedure generowania planéw leczenia, pozwala na szybkie tworzenie wstepnych planéw i szybkg reoptymalizacje w
trakcie zabiegu. Tym samym stawiane przez zamawiajgcego wymagania nie znajdujg uzasadnienia i jako takie powinny
zostac usuniete. p)  [pkt 7.24 — automatyzacja planowania leczenia z wykorzystaniem definiowanych

przez uzytkownika szablonéw planéw leczenia, pkt 7.26 — oferowany system

planowania leczenia zapewnia mozliwo$¢ przygotowania planéw leczenia dla klasycznych akceleratoréw
wykorzystywanych przez zamawiajacego, pkt 7.30 — zintegrowany zystem planowania zapewnia mozliwos¢ konfiguraciji
modeli matematycznych wigzek promieniowania posiadanych przez zamawiajgcego

klasycznych akceleratorow medycznych typu TrueBeam firmy Varian, pkt 7.31 — funkcjonalno$¢ zintegrowanego
systemu planowania leczenia posiada mozliwos¢ przygotowania alternatywnych planéw leczenia dla techniki
konformalnej 3D, realizowanych na klasycznych akceleratorach wykorzystywanych przez zamawiajgcego, pkt 7.32 —
funkcjonalno$¢ zintegrowanego systemu planowania leczenia posiada mozliwos¢ przygotowania alternatywnych planéw
leczenia dla techniki typu IMRT, realizowanych na klasycznych akceleratorach wykorzystywanych przez zamawiajgcego,
pkt 7.33 ST — funkcjonalnos¢ zintegrowanego systemu planowania leczenia posiada mozliwos¢ przygotowania
alternatywnych planéw leczenia dla techniki typu VMAT, realizowanych na klasycznych akceleratorach wykorzystywanych
przez zamawiajgcego]

Odnoszac sie fgcznie do wymogow z pkt 7.24, pkt 7.26, pkt 7.30, pkt 7.31, pkt 7.32, pkt 7.33 ST nalezy zaznaczy¢, ze
oferowany przez odwoltujagcego MRIdian to specjalistyczny

akcelerator, ktérego system planowania leczenia zostat zbudowany specjalnie do tworzenia planéw leczenia, kitére sg
realizowane wytgcznie na tym akcerelatorze. W zwigzku z tym, TPS jest zoptymalizowany specjalnie dla MRIdian i nie
jest ogélnym otwartym systemem do planowania konwencjonalnych sposobow leczenia. W konsekwencji powyzszego
wszystkie wskazane powyzej wymogi w zakresie zintegrowanego systemu planowania powinny zosta¢ usuniete —ich
pozostawienie bowiem w istocie ogranicza konkurencje.

q) [pkt 8.5 - edytowanie diagnozy rozpoznania choroby zgodnie z kodem ICD, pkt 8.6 —

tabela kodéw ICD w jezyku polskim, pkt 8.8 — zarzgdzanie kolejnoscig realizacji poszczegolnych etapow dla
zdefiniowanych przez uzytkownika procedur

terapeutycznych, pkt 8.9 — automatyczne uaktualnienie listy zadan i wizyt wraz z postepem procesu przygotowania i
leczenia pacjenta, pkt 8.10 — planowanie czasu pracy aparatéw terapeutycznych i personelu, pkt 8.11 — umawianie
pacjentow na zabiegi na aparatach terapeutycznych i inne czynnos$ci organizacyjne zdefiniowane w oferowanym
systemie weryfikacji i zarzgdzania, pkt 8.13 — generowanie raportéw zawierajgcych wyselekcjonowane przez
uzytkownika informacje zawarte w bazie oferowanego systemu weryfikaciji i zarzgdzania, pkt 8.14 — tworzenie przez

uzytkownika dowolnych dokumentéw z wykorzystaniem funkcjonalnosci edytora tekstow z automatycznym pobieraniem
danych z bazy systemu weryfikaciji i zarzadzania, pkt 8.15 — system zapewnia mozliwos¢ przygotowania elektronicznej
karty leczenia pacjenta wedtug wzoru uzgodnionego z zamawiajgcym]

W opinii odwotujgcego ww. wymogi odnoszace sie do komputerowego systemu weryfikacji i zarzgdzania nie znajdujg
uzasadnienia, sg one dyskryminujgce i wskazujgce na rozwigzanie jednego producenta. Zas oferowany przez
odwolujacego MRIdian jest dostarczany z systemem rejestracii i weryfikacji i moze byé podigczony do OIS (Systemu
Informacji Onkologicznej), ktére zarzgdzajg wszystkimi etapami. MRIdian rejestruje wszystkie parametry leczenia,
wigczajgc diagnozy, recepty, parametry planu, wszystkie dostosowane plany, wszystkie wykonane zdjecia, wszystkie
podane dawki, wszystkie parametry maszyn uzywanych w leczeniu. Mozna to wyeksportowa¢ w formacie dicom lub
report w zaleznosci od potrzeb. System moze pracowac w dziale z gtéwnymi rozwigzaniami OIS, pozwalajgc
uzytkownikowi na zachowanie takiego OIS, jaki obecnie posiada. Tym samym zaskarzone przez odwotujgcego
wymagania z pkt 8 ST nie znajdujg uzasadnienia — i jako ograniczajgce dostep do Zaméwienia powinny zosta¢ usuniete.

. Zarzut nr 3 i 4 — kryteria oceny ofert.

Na wstepie odwotujgcy podkreslit, ze kryteria oceny ofert stuzg otrzymaniu przez zamawiajgcego najkorzystniejszej
ekonomicznie oferty — odzwierciedlajgcej najkorzystniejszy bilans ceny lub kosztu oraz kryteriow jakosciowych,
odnoszacych sie do przedmiotu zamdwienia. Opisane przez zamawiajgcego pozacenowe kryteria oceny ofert

w zakresie skarzonym przez odwotujgcego uniemozliwiajg ztozenie konkurencyjnej oferty wykonawcom, ktérzy za
konkurencyjng cene sg w stanie dostarczy¢ zamawiajgcemu akcelerator liniowy typu Linac MR do radioterapii
adaptacyjnej wigzkami zewnetrznymi — zaprojektowany w odmienny sposéb niz urzgdzenie Unity firmy Elekta (vide
uzasadnienie do zarzutéw technicznych). Jak wskazata Krajowa Izba Odwotawcza na gruncie poprzednio obowigzujgce;j
ustawy PZP ,okreslenie przez Zamawiajgcego kryterium oceny ofert, z ktérego juz na etapie publikacji SIWZ wynika, ze
konkretny wykonawca otrzyma maksymalng ilo§¢ punktéw w danym kryterium narusza przepisy art. 91 ust. 2 p.z.p. w



zw. Zart. 7 ust. 1 p.z.p., tj. obowigzek okreslenia kryteriow oceny ofert powigzanych z przedmiotem zaméwienia z
poszanowaniem zasady jawno$ci, rownego traktowania, zapewnienia uczciwej konkurencji i proporcjonalno$ci.
Podkreslenia wymaga, ze zamawiajacy nie posiada w tym zakresie nieograniczonej swobody wyboru. Kryteria oceny
ofert nie moga dyskryminowa¢ wykonawcow, zdolnych do realizacji przedmiotu zamowienia oraz muszg zapewnia¢é
wykonawcom mozliwos¢ efektywnej i uczciwej konkurenciji” (tak wyrok Izby sygn. akt: KIO 1611/18). Dokfadnie z taka
sytuacjg mamy do czynienia w niniejszym postepowaniu — zamawiajgcy formutujgc skarzone przez odwotujgcego
kryteria, z gory zatozyt, ktére urzgdzenia (mozliwe do zidentyfikowania z nazwy) uzyskajg okreslong punktacje.

a) [pkt 1.1 ZOPT — energia promieniowania X (fotony) > 6 MV]

W kontekscie kryterium oceny ofert z pkt 1.1 ZOPT odwotlujacy wskazat, iz wnioskowana zmiana w zaden spos6b nie
dyskryminuje zadnego z potencjalnych oferentéw — zgodnie z najlepszg wiedzg odwotujgcego obie firmy ubiegajgce sie o
udzielenie zamowienia spetniajg to kryterium. Modyfikacja ta natomiast rownowazy znaczenie tego dodatkowo
punktowanego parametru. SWZ w zadnym miejscu nie odnosi sie do odlegtosci Izocentrum (punkt przeciecia osi
centralnej wigzki i osi obrotu gtowicy (gantry)), zas odlegto$¢ ta powinna byc¢ jak najmniejsza, oraz na drodze wigzki
powinno wystepowac jak najmniej przeszkdd — zardwno zwigkszenie odlegto$ci jak i kazda przeszkoda konstrukcyjna
(obudowa, cewki MR, ostony) na drodze wigzki powoduje jej ostabienie. Pozostawienie ">" 6 MeV (w domysle, parametr
ten wynosi w alternatywnym rozwigzaniu 7 MeV) zamiast sugerowanego przez odwotujgcego "=" zaciemnia przyczyne,
dla ktérej podniesiono energie wigzki z 6 do 7 MeV - w tym alternatywnym rozwigzaniu lzocentrum wynosi az 143 cm
wzgledem proponowanego przez odwotujgcego rozwigzania wynoszacego 90 cm. W praktyce oznacza to, ile musi
pokonac¢ wigzka, aby dotrze¢ w migjsce przeznaczenia -naswietlany obszar. Na réznicy odlegtosci 90 cm versus 143 cm
wigzka jest ostabiana i rozpraszana. Ponadto, w tym wia$nie rozwigzaniu (7 MeV) wigzka musi spenetrowac caty system
cewek, ostony i obudowe MR, gdyz jedno urzadzenie (MR - rezonans magnetyczny) znajduje sie wewnatrz, otoczone z
zewnatrz gantry akceleratora. Czynnikiem, ktory ma

w pewnym stopniu skompensowac tg niedogodnos¢ konstrukcyjng powodujgca utrate 80% energii generowanej przez
akcelerator jest podniesienie energii wigzki do 7 MeV. W ocenie odwotujacego jest to préba czesciowej rekompensaty
przyjetego rozwigzania konstrukcyjnego a nie warto$¢ dodana réznicujgca oba rozwigzania - stgd wniosek o zmiane
omawianego kryterium z ,>"na ,2” 6 MeV jest w petni uzasadniony.

b) [pkt 1.2 ZOPT — maksymalna wielkos¢ pola terapeutycznego > 40cm x 20 cm]

W ocenie odwotujgcego brak jest jakiekolwiek uzasadnienia dla dodatkowego punktowania maksymalnej wielko$¢ pola
terapeutycznego > 40cm x 20 cm. Nalezy wskaza¢, ze zamawiajgcy w pkt 3.1 ST wymaga obecnie maksymalnej
wielko$¢ pola terapeutycznego nie mniejsza niz 40cm x 20 cm, ktérej zmiany na 27,4 cm x 24,1 cm domaga sie
odwolujacy (zob. uzasadnienie do zarzutu dot. pkt 3.1 ST). Usuniecie dodatkowej punktacji z aktualnie obowigzujgcego
pkt 1.2. ZOPT stanowi wiec konsekwencje zarzutu dot. zmiany specyfikacji techniczne;.

c) [pkt 1.3 ZOPT — maksymalna wielko$¢ pola, w ktorym jest realizowana modulacja wiazki terapeutycznej]

Parametr z pkt 1.3 ZOPT stanowi niejako powielenie punktowanego w obecnym pkt 1.2 ZOPT maksymalnej wielko$¢
pola terapeutycznego — a tym samym w ocenie odwotujgcego rowniez powinien zosta¢ usuniety.

d) [pkt 1.5 ZOPT — predkos¢ poruszania sie listkdw kolimatora MLC w catym polu terapeutycznym]

Zgodnie z aktualnym brzmieniem pkt. 1.5 ZOPT zamawiajacy przyzna dodatkowy punkt, gdy predko$¢ poruszania sie
listkow kolimatora MLC w catym polu terapeutycznym jest = 6 cm/s, odwotujgcym natomiast domaga sie zmiany na " = 4
cm/s". Oba dostepne na rynku urzgdzenia majg zupetnie inng konstrukcje MLC (ang. Multi Leaf Colimator, czyli kolimator
wielolistkowy) — w konkurencyjnym dla odwotujgcego urzgdzeniu do wyspecyfikowanego rozwigzania zespot MLC skiada
sie z dwoch warstw lisci, jedna warstwa z minimalnym ofsetem jest usytuowana nad drugg. W tym zatem rozwigzaniu
szybkos¢ przemieszczania lisci jest optymalna konstrukcyjnie i wynosi 4 cm/s. Szybkos¢ taka jest wiecej niz
wystarczajgca do wspdipracy z automatycznym bramkowaniem wigzki i pozostatymi elementami systemu dajgc
znakomite rezultaty osiggane w terapii (oraz prowadzonych badaniach klinicznych). Obecne kryterium z pkt 1.5 ZOPT
»hagradzajgce” szybko$¢ przemieszczania listkow kolimatora MLC o warto$ci rownej lub wiekszej niz 6 cm/s odnosi sie
wytgcznie do przyjetego rozwigzania konstrukcyjnego (firmy Elekta), gdzie ta szybkos¢ jest wymagana, aby urzadzenie
poprawnie pracowato. W ocenie odwotujgcego jest to zatem parametr dyskryminujacy, a przede wszystkim nie
wnoszgacy zadnej wartos$ci dodanej dla terapii pacjenta, a jedynie $cisle zwigzany z przyjetym rozwigzaniem
konstrukcyjnym.

e) [pkt 1.6 ZOPT - predko$¢ poruszania sie szczek kolimatora MLC w catym polu
terapeutycznym]

W opinii odwotujgcego kryterium z pkt 1.6 ZOPT odnosi sie wprost do rozwigzania konstrukcyjnego (firmy Elekta) — i jako
takie powinno zosta¢ usuniete. W przyjetym rozwigzaniu konstrukcyjnym, charakterystycznym dla urzgdzenia
konkurencji, MLC sktada sie z jednej warstwy lisci i dodatkowo szczek - aby urzgdzenie to mogto pracowac. Parametr
ten nie jest wiec obiektywny. W wypadku urzgdzenia odwotujgcego niejako réwnowaznym kryterium mogtaby byé
"szybko$¢ przemieszczania drugiej warstwy lisci”, ktorej konkurencyjne rozwigzanie nie posiada. Jest to zatem parametr
odnoszacy sie do danej konstrukcji mechanicznej, nie wnoszacy zadnej wartosci dodanej dla terapii pacjenta — skutkiem
czego powinien zostac¢ usuniety ze specyfikacji.

f)  [pkt 1.7 ZOPT — maksymalna predko$¢ obrotu gantry akceleratora min. 6 obr./min.]



Odwolujgcy argumentowat, ze system MRI jest zaprojektowany i zoptymalizowany do naswietlania w trybie ,,obrét o krok -
zatrzymanie — ekspozycja wigzka - obrét o krok ...” IMRT — zatem szybko$¢ obrotu gantry (gtowicy) jest mniej istotna niz
stosowana dla naswietlania ciagtego w technice dynamicznej (VMAT). Jest to zatem parametr odnoszacy sie do danej
konstrukcji mechanicznej (oferowanej przez Elekta), nie wnoszacy zadnej wartosci dodane;j dla terapii pacjenta, a tym
samym nie zastugujgcy na dodatkowe punktowanie w ramach jako$ciowych kryteriow oceny ofert. Co wiecej,
zamawiajgcy przyznaje dodatkowe 2 pkt w ramach jako$ciowego kryterium, za parametr ktory wprost wskazany jest w
karcie katalogowej producenta Unity (zob. str. 10 karty katalogowej zatgczonej do odwotania) — co w ocenie
Odwolujgcego jednoznacznie potwierdza blankietowo$¢ i pozornos¢ tego pozacenowego kryterium oceny ofert.

g) [pkt 1.9 ZOPT — Zintegrowany panel obrazowania w wigzce MV, zapewniajgcy

mozliwos¢ kalibracji kolimatora MLC oraz pkt 1.10 ZOPT — zintegrowany panel obrazowania w wigzce MV, zapewniajacy
mozliwos¢ kalibracji geometrii akceleratora] Podobnie jak ma to miejsce w wypadku skarzonych powyzej kryteriow,
rowniez i w tym wypadku ma ono zastosowanie tylko w jednym rozwigzaniu (firmy Elekta), w dodatku przy zastosowaniu
nieoptymalnej konstrukcji (akcelerator przeSwietla wigzka caty system rezonansu magnetycznego tracgc w nim energie).
Tym samym uzasadniony jest zarzut i zadanie usuniecia kryteriéw z pkt. 1.9 1.10 ZOPT.

W alternatywnym do wyspecyfikowanego rozwigzania magnes nadprzewodzgcy odpowiadajgcy za obrazowanie MR
(rezonans magnetyczny) jest specjalnie zaprojektowang konstrukcjg do wspotpracy z akceleratorem - sktada sie z
dwoch osobnych czesci miedzy ktérymi jest pusta przestrzen na gantry (gtowice) akceleratora i niczym nie zaburzong
wigzke terapeutyczng. W rozwigzaniu wyspecyfikowanym cewka MR jest jedna, dtuga, bez przerwy na gantry i
akcelerator, za$ akcelerator jest umieszczony zupetnie na zewnatrz, podaje

zatem wigzke ze znacznie wigkszej odlegtosci (wigzka jest stabsza) i musi sie ona przebic¢ przez catg konstrukcje MR.
h) [pkt 1.11 ZOPT — oferowany system realizuje obrazowanie w czasie rzeczywistym.
Liczba klatek na sekunde nie mniejsza niz 15]

Zamawiajacy nie wyjasnit w treSci specyfikacji czy parametr ten dotyczy jednej ptaszczyzny czy wiekszej liczby
ptaszczyzn. Oba urzadzenia (ij. ViewRay i Unity) wykonujg obrazowanie na rézne sposoby, tj. w trzech lub jednej
ptaszczyznie. Dodanie do skarzonej tresci kryterium sformutowania ,w jednej ptaszczyznie” zapewni poréwnywalno$é
ofert wykonawcédw oferujgcych rézne rozwigzania techniczne. Zasadny jest tym samym wniosek o modyfikacje
jakosciowego kryterium oceny ofert, w mys| kiérego zamawiajgcy premiuje: ,Oferowany system realizuje obrazowanie w
czasie rzeczywistym. Liczba klatek na sekunde w jednej ptaszczyznie nie mniejsza niz 15".

i) [pkt 1.15 — akcelerator zapewnia napromienianie pacjenta w petnym kacie obrotu, bez
,martwych” odcinkéw katowych]

Zdaniem odwolujgcego réwniez kryterium z pkt 1.15 ZOPT jest sformulowane w sposéb faworyzujgcy jedno tylko
rozwigzania konstrukcyjne (oferowane przez Elekte). Odwotujgcy zaznacza przy tym fakt, iz gantry moze rotowac o 360
stopni nie znaczy, ze z kazdej bez wyjatku pozycji moze by¢ generowana wigzka — przechodzg tam bowiem rury
konstrukcyjne doprowadzajgce ciekly hel do magneséw nadprzewodzacych i przez te pola nie mozna naswietlac. Wg.
posiadanych przez na informacji, ten z obszaru ,martwych” odcinkéw katowych wynosi ok. 10 stopni. Powyzszy
parametr zostat wskazany w karcie katalogowej Unity (str. 15 karty katalogowej). Zatem zastosowanie tego kryterium
jakosciowego nie znajduje uzasadnienia i w ocenie odwotujgcego powinno zostac usuniete.

Odwolujgcy opisat takze dodatkowe kryteria jako$ciowe, jego zdaniem pominiete przez zamawiajgcego, wskazujac, ze
obecnie zastosowane kryteria oceny ofert odzwierciedlajg specyfikacje techniczng urzgdzenia Elekta — i jako takie majg
catkowicie blankietowy charakter. Zamawiajgcy formutujgce dodatkowo punktowane kryteria, ktére potgczone sg
(niekonkurencyjnymi wymaganiami technicznymi), w istocie pozbawit sie¢ mozliwo$ci premiowania parametrow i
funkcjonalnosci faktycznie przektadajgcych sie na jakos¢ i skuteczno$¢ leczenia — ktore to zdaniem odwotujgcego
powinny mie¢ dla zamawiajgcego fundamentalne znacznie zwazywszy na przedmiot zamoéwienia.

IV.  Zarzut nr 5 —rysunki techniczne.

Zgodnie z ust. 3.1 pkt 2) SWZ przedmiot zaméwienia stanowi m.in. ,realizacja prac adaptacyjnych (dostosowanie
pomieszczen przeznaczonych dla nowego akceleratora zgodnie z wymaganiami instalacyjnymi producenta wraz z
wykonaniem projektu ochrony radiologicznej pracowni akceleratorowej uwzgledniajgcego schemat instalaciji
wodnokanalizacyjnej, elektrycznej, wentylacyjnej, systemu zabezpieczen i sygnalizaciji oraz

zagospodarowania odpadoéw promieniotwoérczych powstatych po demontazu akceleratora #H4140918), w sposéb
okreslony w udostepnionym przez zamawiajgcego opracowaniu definiujgcym kompleksowg realizacje inwestyciji
zwigzanej z adaptacjg pomieszczen zlokalizowanych w Zaktadzie Radioterapii Centrum Onkologii w Bydgoszczy,
majgcg na celu dostosowanie infrastruktury zamawiajgcego do instalacji nowego akceleratora z wbudowanym
rezonansem magnetycznym oraz formutujgcg wymagania zwigzane z przygotowaniem infrastruktury budowlanej oraz
instalaciji elektrycznych i sanitarnych dla potrzeb nowego aparatu, stanowigcych tym samym o szczegétowym zakresie
zamowienia — zgodnie z opisem i zakresem prac adaptacyjnych stanowigcych zatacznik nr 10 do niniejszej Specyfikaciji
Warunkéw Zamowienia.”

W opisie i zakresie prac adaptacyjnych w Czesci B (CzeS¢ Rysunkowa), Zamawiajgcy zawart nastepujaca tres¢: B -



CZESC RYSUNKOWA : RYS. 01. SYTUACJA, RYS. 02. IFM ZAKLAD RADIOTERAPII — STAN ISTNIEJACY — RZUT —
1:100, RYS. 03. PRACOWNIA AKC. VI - ZAKRES PRAC ADAPTACYJNYCH — RZUT — 1:100, RYS. 04. POM.
TECHNICZNE — ZAKRES PRAC ADAPTACYJNYCH — RZUT - 1:100, RYS. 05. PRACOWNIA AKC. VI- ZAKRES PRAC
ADAPTACYJNYCH — PRZEKROJ — 1:50. Nalezy zatem wnioskowaé, ze zamawiajgcy przewidziat udostepnienie
powyzszych rysunkow w tej czesci dokumentu. Jednak rysunki te ostatecznie nie zostaty udostepnione wraz z publikacjg
SWZ. Jest to wazny element SWZ, majgcy istotny wplyw na wycene zamowienia. Tym samym, w ocenie odwotujgcego,
zarzut zastuguje na uwzglednienie, a rysunki techniczne powinny zosta¢ udostepnione wykonawcom.

Krajowa Izba Odwotawcza — po przeprowadzeniu rozprawy w przedmiotowej sprawie, po zapoznaniu sie ze
stanowiskami przedstawionymi w odwotaniu, odpowiedzi na odwotanie, stanowiskiem procesowym przystepujgcego,
konfrontujac je z zebranym w sprawie materiatem procesowym, w tym z dokumentacjg postepowania o udzielenie
zamowienia publicznego oraz po wystuchaniu oSwiadczen i stanowisk ztozonych ustnie do protokotu w toku rozprawy —
ustalita i zwazyfa, co nastepuje:

Skiad orzekajgcy stwierdzit, ze odwotanie dotyczy materii okreslonej w art. 513 p.z.p. i podlega rozpoznaniu zgodnie z
art. 517 p.z.p. Izba stwierdzita rowniez, ze nie zostata wypetniona zadna z przestanek okres$lonych w art. 528 p.z.p.,
ktorych stwierdzenie skutkowatoby odrzuceniem odwotania i odstgpieniem od badania meritum sprawy. Ponadto w
ocenie sktadu orzekajgcego odwotujgcy wykazat, Zze posiada legitymacje materialng do wniesienia $rodka zaskarzenia
zgodnie z przestankami art. 505 ust. 1 p.z.p.

Wobec spefnienia przestanek art. 525 ust. 2 i 3 p.z.p. sktad orzekajagcy dopuscit do udziatu w postepowaniu
odwotawczym wykonawce Elekta Sp. z o. o. ul. Inflancka 4C, bud. D, 00-189 Warszawa, ktory zgtosit przystgpienie po
stronie zamawiajgcego (dalej zwany ,przystepujgcym”), ktéry przedstawit swoje stanowisko procesowe w formie
pisemne;.

Izba nie podzielita argumentaciji odwotujgcego o braku interesu w zgtoszonym przystgpieniu i oddalita zgloszong
opozycje. W ocenie sktadu orzekajgcego interes w uzyskaniu rozstrzygniecia na korzys¢ zamawiajgcego powinien by¢
rozumiany szeroko, a ustawodawca w sposob $wiadomy, majgc na uwadze zasady zupetnosci i racjonalnosci systemu
prawa, rozréznit przestanke materialnoprawng interesu z art. 505 ust. 1 p.z.p. i art. 525 ust. 1 p.z.p., gdzie ,Aby
interwenient uboczny uzyskat status uczestnika postepowania odwotawczego, musi mie¢ interes w rozstrzygnieciu
odwotania na korzy$¢ jednej ze stron. Ustawa nie wymaga jednak, aby byt to wytgcznie interes prawny. Lege non
distinguente za wystarczajgcy nalezy uzna¢ interes faktyczny, musi on jednak pozostawa¢ w adekwatnym z zwigzku z
odwotaniem strony, do ktorej interwenient przystepuje. W orzecznictwie Izby jednolicie przyjmuije sie szerokie
postrzeganie tego interesu”. (tak J. Jerzykowski [w:] Odwotanie i skarga w zamdwieniach publicznych. Artykuty 505 - 590
ustawy Prawo zamowien publicznych. Komentarz, Warszawa 2021, art. 525, LEX). Jest to spojne z konieczno$cig
zapewnienia efektywnej ochrony sgdowej, ktdra jest zasadg wywodzong z TFUE, jako zasada ogdlna prawa unijnego.
Trybunat Sprawiedliwosci Unii Europejskiej w sprawie 222/84 wskazat, ze stanowi ona warunek konieczny dla zasady
skutecznos$ci prawa Unii Europejskiej. (tak W. Dzierzanowski, Prawo do sgdu w Unii Europejskiej [w:] Prawo do sgdu w
zamowieniach publicznych, Warszawa 2018, str. 25, por. takze wyroki TSUE C-406/08 i C-440/13, gdzie stwierdzono, ze
regulacje unijne stanowig gwarancje istnienia efektywnych srodkéw ochrony prawnej zapewniajacych skuteczne
wykonanie prawa zamowien publicznych).

Wedtug Izby wykiadnia norm dotyczacych postepowania odwotawczego powinna zmierza¢ do rozszerzenia ochrony
prawnej przedsiebiorcéw, celem zapewnienia im skutecznej ochrony sgdowej, takze poprzez zapewnienie prawidtowego
kregu uczestnikéw postepowania odwotawczego. Jak podnoszono w zgtoszeniu przystgpienia, obecne postanowienia
SWZ zostaly przygotowane z poszanowaniem zasad udzielania zamoéwien publicznych, sg w petni uzasadnione
wzgledami obiektywnymi zastugujgcymi na ochrone, a takze niedyskryminacyjne. Jednoczes$nie wykonanie zgdania
wykreslenia wielu wymagan i kryteriow spowoduje dopuszczenie do udziatu w postepowaniu systeméw
nieporownywalnych, ze szkodg dla przystepujacego, oferujgcego zaawansowane rozwigzania techniczne. Zatem w
ocenie Izby przystagpienie po stronie zamawiajgcego umozliwi wykonawcy zgtaszajgcemu swoj akces do obrony SWZ,
ktéra w jego ocenie posiada prawidlowg i korzystng tre$¢, co jest zbiezne z uzyskaniem rozstrzygniecia na

korzys¢ zamawiajgcego, ktérego czynno$¢ w przedmiocie uksztattowania tresci dokumentacji postepowania zostata
zaskarzona rozpoznawanym odwotaniem.

Dziatajgc w imieniu i na rzecz zamawiajgcego odpowiedz na odwotanie w formie pisemnej wnidst petnomocnik strony
wskazujac, iz zamawiajgcy w zakresie zarzutu nr 2 zmienia zgodnie z zgdaniem odwolujgcego nastepujgce parametry
ST:3.13,5.7, 5.8, 5.10, 7.14, 7.16, 7.19, w zakresie zarzutu nr 3 i nr 4 zmienia lub usuwa podane kryteria ZOPT: 1.1, 1.5,
1.6, 1.7, 1.11, 1.15 i udostepnia rysunki techniczne dotyczgce zarzutu nr 5. Natomiast w pozostatej czesci wniesiono o
oddalenie odwotania, zgodnie z uzasadnieniem zawartym w pi$mie procesowym zamawiajgcego. Przystepujacy nie
wnidst sprzeciwu wobec cze$ciowego uwzglednienia odwotania, wiec postepowanie odwotawcze w tym przedmiocie
zostato umorzone zgodnie z dyspozycjg art. 568 pkt 3 w zw. z art. 522 ust. 4 p.z.p.

Odwolujgcy na posiedzeniu wycofat zarzut nr 1, zarzut nr 2 w zakresie pkt 3.17 ST oraz zarzut nr 3inr 4 co do pkt 1.9 i
1.10 ZOPT, co skutkowato umorzeniem postepowania odwotawczego w tym zakresie na podstawie art. 568 pkt 1 p.z.p.

Ponadto, zamawiajgcy dokonat modyfikacji tresci dokumentaciji postepowania dotyczacej nastepujgcych pkt ST: 3.18,
3.21,7.9,7.10,7.24,7.33, 8.5, 8.6, 8.8, 8.9, 8.10, 8.11, 8.13, 8.14, 8.15 (objetych zarzutem nr 2) przenoszac te
parametry do wymagan ocenianych w kryterium oceny ofert. Izba ustalita, ze modyfikacja SWZ zostata upubliczniona na
stronie internetowej zamawiajgcego w dniu 3 lutego 2023 r., zatem odwotanie stato sie w tej czesci bezprzedmiotowe, a
wydanie merytorycznego rozstrzygniecia zbedne (utracito racje bytu), poniewaz cel wniesienia odwotania — usuniecie



wymagan przedmiotu zamdwienia, ktore uniemozliwiaty odwotujgcemu ztozenie oferty z powodu ww. parametrow
granicznych ST — zostat juz zrealizowany. Sktad orzekajacy umorzyt postgpowania odwotawcze zgodnie z art. 568 pkt 2
p.z.p. uznajac, ze dalsze postepowanie w tym zakresie stato sie, z powodu zmiany tresci dokumentacji postepowania,
zbedne. Od modyfikacji SWZ przystuguje odwotujgcemu mozliwo$é wniesienia odwotania — co do nowej czynnosci
zamawiajgcego dotyczgcej wprowadzenia dodatkowych jakosciowych kryteriow oceny ofert.

Natomiast w przedmiocie pozostatych zarzutéw Izba dokonata oceny stanu faktycznego ustalonego w sprawie majac na
uwadze art. 554 ust. 1 pkt 1 p.z.p., ktéry stanowi, ze Izba uwzglednia odwotanie, jezeli stwierdzi naruszenie przepisow
ustawy, ktére miato wpltyw lub moze miec istotny wptyw na wynik postepowania o udzielenie zamoéwienia.

Skiad orzekajgcy — uwzgledniajgc zgromadzony materiat dowodowy przedtozony przez strony, po dokonaniu ustalen na
podstawie dokumentacji postepowania o udzielenie zamowienia publicznego, w szczegolnosci w oparciu o
postanowienia ogtoszenia o0 zamdéwieniu i SWZ, majac na wzgledzie zakres sprawy zakreslony przez okolicznosci
podniesione w odwotaniu, uwzgledniajac odpowiedz na odwotanie, stanowisko przystepujgcego, a takze oSwiadczenia
zlozone w toku rozprawy — stwierdzit, ze

sformutowane przez odwotujgcego zarzuty cze$ciowo znajdujg potwierdzenie w ustalonym stanie faktycznym i
prawnym, a tym samym rozpoznawane odwotanie zastuguje na uwzglednienie w czesci — w zakresie zarzutu nr 2, co
skutkowato nakazaniem zamawiajgcemu dokonania zmiany dokumentacji postepowania zgodnie z punktem 2 tenoru
sentencji wyroku. Izba nie podzielita natomiast stanowiska odwotujgcego dotyczgcego koniecznosci dokonania
modyfikacji kryteribw oceny ofert (ZOPT) i oddalita zarzut nr 3 oraz zarzut nr 4.

W ramach uwag natury ogolnej Izba wskazuje, ze okreslenie wymagan dotyczacych przedmiotu zamoéwienia nalezy do
zamawiajgcego, ktory jest gospodarzem postepowania i przysztym odbiorcg przedmiotu zamowienia. Zamawiajgcy jest
zatem uprawniony do skonstruowania przedmiotu umowy stosownie do wtasnych potrzeb, ktére powinny by¢ obiektywne
i uzasadnione, a zarazem niedyskryminujgce. Zamawiajacy ma prawo tak uksztattowaé dokumentacje postepowania,
aby uwzglednita jego wymagania i zapewnita uzyskanie oczekiwanego efektu gwarantujgcego zaspokojenie okreslonych
celéw. Niemniej, jezeli zamawiajgcy decyduje sie na przeprowadzenie postepowania w trybie konkurencyjnym, jakim jest
przetarg nieograniczony, to musi na rynku istnie¢ co najmniej dwoch wykonawcéw/producentéw, kidrzy speinig
wymagania SWZi sg zdolni do ztozenia oferty w przetargu. W przeciwnym razie zastosowanie trybu konkurencyjnego
bytoby fikcyjne i mielibySmy do czynienia z zamoéwieniem z wolnej reki pod pozorem przetargu. O ile wiec uzasadnione
potrzeby zamawiajgcego mogg by¢ obiektywng barierg, ktoéra nie pozwoli na ztozenie ofert przez wszystkich
wykonawcow dziatajgcych na danym rynku, to takie sformutowanie parametrow przedmiotu zamoéwienia, ktdre ogranicza
konkurencje do jednego wykonawcy, nie moze zosta¢ uznane za prawidlowe, kiedy zamawiajgcy wybiera tryb przetargu
nieograniczonego. Ten bowiem wybor potwierdza zatozenie ustawodawcy, ze musi istnie¢ wiecej niz jeden wykonawca,
ktéry bedzie w stanie ztozy¢ oferte w postepowaniu.

Natomiast w przetargu objetym sporem nie bylo spornym, Ze w obechym stanie rzeczy dokumentacja postepowania
pozwala na ztozenie jednej oferty — przez przystepujgcego. Nie byto takze spornym, ze na wtasciwym rynku urzgdzenia
wskazane w przedmiocie zaméwienia potencjalnie dostarcza dwoch wykonawcoéw, tj. odwolujgcy i przystepujacy (co
jedynie dodatkowo wynika ze zfozonego przez odwotujgcego dokumentu bedgcego fragmentem publikaciji pn.
,Jruchomienie aparatu 1,5 T Elekta Unity Mr-Liniac: Do$wiadczenie instytucji”). Nie mamy zatem do czynienia z sytuacja,
kiedy jest wielu wykonawcow zdolnych zrealizowa¢ zamoéwienie, a zamawiajgcy poprzez uksztattowanie SWZ nie
dopuszcza nieznacznej liczby wykonawcow, a kiedy sg dwa podmioty, a specyfikacja pozwala na ztozenie oferty tylko
przez jednego z nich.

Ustalony stan rzeczy wprost wpisuje sie w podnoszone przez odwotujgcego naruszenie art. 99 ust. 4 p.z.p. Norma ta jest
jedng z gtéwnych zasad zwigzanych z procesem formutowania przedmiotu zaméwienia, zakazujacg opisywania go w
sposéb ktéry mogtby utrudnia¢ uczciwg konkurencije, w szczegdlnosci przez scharakteryzowanie produktow
dostarczanych przez konkretnego wykonawce, jezeli prowadzi to do uprzywilejowania niektérych wykonawcow lub
produktéw, jak miato miejsce w rozpoznawanym sporze. Co istotne, w omawianej normie ustawodawca postuzyt sie
sformutowaniem ,mogtby utrudnia¢ uczciwg konkurencje”. Powyzsze powoduje, ze na odwolujgcym cigzy jedynie
obowigzek uprawdopodobnienia, ze opis przedmiotu zaméwienia moze utrudnia¢ uczciwg konkurencije, za$ ciezar
dowiedzenia, ze do takiego utrudnienia — pomimo prawdopodobienstwa jego wystgpienia — nie doszto lub nie moze dojs¢
zostaje przerzucony na zamawiajacego. Kiedy fakt dopuszczenia do ztozenia oferty tylko przez przystepujgcego nie byt
pomiedzy stronami sporny, zatem w tej sytuacji nie ma zadnej innej mozliwosci, niz stwierdzenie naruszenia
omawianego przepisu, a w konsekwencji nakazanie zamawiajgcemu wyeliminowania z SWZ tre$ci uniemozliwiajgcej
dopuszczenie drugiego z wykonawcow do postepowania.

W zwigzku z tym, ze zamawiajgcy nie wykazat juz pierwszego elementu w postaci uksztattowania dokumentaciji
postepowania w spos6b zapewniajgcy mozliwos¢ przeprowadzenia postepowania konkurencyjnego — mozliwosci
ztozenia oferty w przetargu przez jakiegokolwiek innego wykonawce niz przystepujgcy, to tym samym wszelkie dalej
idgce zarzuty, tj. dotyczgce poszczegolnych parametréw technicznych akceleratora liniowego typu Liniac MR, staly sie
niejako a priori uzasadnione, poniewaz w przypadku kazdego z tych zarzutéw elementem kluczowym bedzie brak
sprostania przez zamawiajgcego ciezarowi wykazania, ze opis przedmiotu zaméwienia pozwala na ztozenie wiecej niz
jednej oferty. Bezprzedmiotowym jest szczegotowe opisywanie poszczegolnych zarzutéw i techniczna nad nimi
deliberacja, skoro w obecnym stanie rzeczy i tak konieczne jest usuniecie spornej tresci ST oraz zastgpienie jej przez
zamawiajgcego brzmieniem, ktére nie bedzie ograniczato konkurencji i spetniato wymogi ustawy p.z.p., czynigc
postepowanie faktycznie przetargiem nieograniczonym, a nie postepowaniem skierowanym na zakup urzadzenia od
przystepujacego.



W szczegolnosci, ze w ocenie sktadu orzekajgcego argumentacja zamawiajgcego dotyczgca pozostawienia w SWZ
zaskarzonych parametrow specyfikacji technicznej, wskazujgcych na urzadzenie przystepujacego, bardziej wpisywataby
sie w probe uzasadnienia koniecznosci zakupu w trybie niekonkurencyjnym, czyli ograniczenia postepowania do jednego
wykonawcy, niz wykazania, ze dokumentacja przetargu jest zgodna z normami p.z.p., co nie mogto spowodowac
oddalenia odwotania. Innymi stowy, skoro zamawiajgcy oglosit przetarg nieograniczony, to musi liczy¢ sie ustawowymi

wymaganiami dla dokumentacji postepowania w tym trybie postepowania i w momencie, kiedy na rynku jest dwoch
potencjalnych wykonawcédw zdolnych dostarczy¢ przedmiot zamoéwienia, to ustawa nie pozwala na uksztattowanie
warunkdéw zamowienia pod zakup jednego, wybranego urzgdzenia konkretnego wykonawcy, poniewaz normy p.z.p.
pozwalajg na takie dziatanie jedynie w ramach zaméwienia z wolnej reki, po spetieniu ustawowych przestanek w tym
zakresie.

O ile Izba ze zrozumieniem podchodzi do checi zapewnienia pacjentom najlepszej jakosci urzadzen medycznych, co ma
bezposredni wplyw na skuteczno$¢ leczenia, to takie stanowisko ustawodawca postrzega jako uzasadnienie dla
mozliwosci uksztattowania pozacenowych kryteriow oceny ofert dotyczacych jakosci przedmiotu zaméwienia i
punktowania oferty za np. lepsze rozwigzania, bardziej dostosowane do wymagan zamawiajgcego, uzasadnione jego
indywidualnymi potrzebami, etc., a nie jako parametry graniczne zawarte w opisie przedmiotu zamoéwienia, ktére maja
bezposredni wplyw na mozliwo$¢ ztozenia oferty w postepowaniu. Zatem stanowisko zamawiajgcego dotyczace checi
zakupu urzadzenia, ktére jest w jego ocenie lepsze, w ustalonym stanie rzeczy nie mogto konwalidowa¢ uchybien w
zakresie uksztattowania dokumentaciji przetargu zgodnie z art. 99 ust. 4 w zw. z art. 16 pkt 1i 3 p.z.p. (powodujgc
uwzglednienie zarzutu nr 2), ale przekonato sktad orzekajgcy, ze kryteria oceny ofert z pkt 1.2i 1.3 ZOPT (zarzut nr 3inr
4) zostaly ustalone w sposéb uzasadniony i prawidtowy, o czym szerzej w dalszej czesci uzasadnienia.

Dodatkowo, oprécz powyzszego, mozna zaznaczyc¢, ze okreslone w pkt 5.2 ST wymagania indukcji magnetycznej = 1,5
T wprost pochodzg z karty katalogowej (zatgcznik do odwotania nr 4, str. 15 karty katalogowej) urzadzenia
przystepujacego, zatem nawet przyjmujgc, ze jest to wysoki i nowoczesny standard rynkowy, to nadal granicg
uzasadnionych preferenciji w trybie konkurencyjnym sg normy prawa nakazujgce poszanowanie uczciwej konkurenciji i
réwnego traktowania wykonawcow. Trudno takze uznaé za dokonanie obiektywnie prawidtowego wyboru danego
standardu rynku, jezeli w konsekwenciji powoduje to preferowanie urzgdzen jednego producenta. | tak jak juz zaznaczono,
argumentacja zamawiajgcego i przystepujgcego w zakresie bezposredniego wptywu tego parametru na wysoki, lepszy
poziom obrazowania (co potwierdzajg fragmenty publikacji wskazane przez zamawiajgcego na str. 14 - 15 odpowiedzi
na odwotanie, por. tez str. 8 - 19 stanowiska procesowego przystepujacego), czy wartosciowe doswiadczenie
zamawiajgcego w interpretacji obrazéw skaneréw MR o indukciji magnetycznej o ww. warto$ci oraz zamiar
zamawiajgcego podjecia badan naukowych, do ktérych niezbedna jest rekonstrukcja MR o jakosci diagnostyczne;j -
indukcja rzedu 1,5 T i wieksza, nie tyle $wiadczg o prawidtowym uksztattowaniu parametréw granicznych dla skladania
ofert w postepowaniu, a odnoszg sie do preferowania wysokiej jakosci przedmiotu zamowienia (jakosciowe kryteria

oceny ofert) albo mogtyby by¢ potraktowane jako wstep do weryfikacji przestanki zwigzanej z przyczynami technicznymi
z art. 214 ust. 1 pkt 1 lit. a p.z.p., zas nie mogg stanowi¢ o oddaleniu zarzutu wadliwego uksztattowania specyfikaciji
technicznej przetargu, pod zakup konkretnego urzadzenia.

Podobnie parametr z pkt 3.6 ST — efektywna szerokos¢ listka w izocentrum nie wigksza niz 0,25 cm, wprost dotyczy
urzgdzenia przystepujgcego i uniemozliwia jakgkolwiek konkurencje w przetargu. Zamawiajgcy odwolywat sie do swojej
praktyki klinicznej w stosowaniu kolimatoréw wielolistkowych o efektywnej szeroko$ci 2.5 mm w izocentrum i checi
kontynuacji jakosci oferowanych ustug i doswiadczenia klinicznego, co nie mogto spowodowac¢ oddalenia odwotania. Nie
wykazywano, Ze np. urzgdzenie odwotujgcego nie bedzie przydatne dla realizacji celu udzielenia zamowienia
publicznego (czemu dodatkowo przeczy zfozony przez odwotujgcego fragment publikacji pn. Definicja i wymagania
jakosciowe dla radioterapii stereotaktycznej: wspolne o$wiadczenie grupy roboczej DEGRO (...)), a iz zamawiajgcy chce
otrzymac — w jego ocenie — akcelerator o lepszych parametrach niz oferowany przez odwolujgcego. Jednakze omawiane
parametry sg cechami granicznymi, od ktérych zalezy mozliwo$¢ ztozenia oferty, wiec argumentacja dotyczgaca
zachowania najwyzszych standardoéw klinicznych uzasadnia punktowanie tej cechy w kryterium oceny ofert
(zamawiajgcy za szerokosc¢ listka/efektywng szerokos¢ listka <1mm przyznaje 1 pkt lub za >1mm - 0 pkt, zgodnie z pkt
1.4 ZOPT), nie za$ ograniczenie mozliwosci ztozenia oferty do urzadzenia oferowanego przez przystepujacego.

Tozsamo co do wymagania z pkt 3.1 ST — maksymalna wielkoS¢ pola terapeutycznego nie mniejsza niz 40 cm x 20 cm,
ktére nie moglo sie ostac jako wymog ograniczajgcy przetarg do jednego wykonawcy, ale moze by¢ dodatkowo
punktowane w jakosciowym kryterium oceny ofert, co zostato szerzej opisane w zakresie zarzutow nr 3 i nr 4 z petitum
odwotania.

Izba wskazuje dalej, ze wymagania graniczne z pkt 7.11, 7.12, 7.26, 7.30, 7.31 i 7.32 ST wskazujg na jednego
producenta i nie sg ogélnym otwartym systemem do planowania konwencjonalnych sposobow leczenia. Nie negujac
koniecznosci zapewnienia pacjentom bezpieczenstwa i ciggtosci radioterapii, a takze wymogu integracji kupowanego
urzgdzenia z obecng infrastrukturg zamawiajgcego, w ocenie Izby wymogi te mozna opisa¢ w sposob funkcjonalny,
pozostawiajac sposob ich spetnienia wykonawcom, co dopusci do przetargu takze urzgdzenia odwotujacego (w tym np.
odnoszac sie do szybkosci wykonywania dodatkowych planéw terapeutycznych, o czym mowa na str. 18 odpowiedzi na
odwotanie). Dodatkowo — w zakresie wyciggéw z dokumentacji posiadanych przez zamawiajgcego systemow
planowania radioterapii i opinii prywatnych ze str. 21 odpowiedzi na odwotanie, nalezy zaznaczy¢, ze odwotujgcy nie
negowat koniecznosci zapewnienia kontynuacji leczenia w przypadku awarii na infrastrukturze zamawiajgcego (do czego
obliguje takze

§ 2 ust. 1 lit. ¢ rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2012 r. w sprawie minimalnych wymagan dla



jednostek ochrony zdrowia prowadzacych dziatalno$¢ zwigzang z narazeniem w celach medycznych, polegajgca na
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z zakresu radioterapii i leczenia za pomocg produktéw radiofarmaceutycznych (Dz.
U. z 2021 poz. 1890)), ale postawienie tych wymagan jako ograniczajgcych mozliwo$¢ ztozenia drugiej oferty. Sktad
orzekajgcy podziela stanowisko, ze normy rozporzgdzenia pozostawiajg obowigzek wtadciwego zapewnienia systemu
planowania leczenia zamawiajgcemu, ktory uszczegdtawia w jaki spos6b powinno to zosta¢ wykonane przez
wykonawce, w szczegoélnosci, ze posiadana infrastruktura jest rézna (tak raport na temat stanu radioterapii w Polsce na
dzien 31.12.2021 r.). Niemniej, nie moze to ogranicza¢ konkurencji do jednego przedsigbiorcy, bo tutaj znowu bardziej
wpisywatoby sie to w podstawy do weryfikacji zastosowania postgpowania w trybie z wolnej reki (art. 214 ust. 1 pkt 1 lit. a
p.z.p.), a nie konwalidowatoby wadliwie skonstruowanej dokumentaciji przetargu. Modyfikujgc swoje zgdanie odwotujgcy
podnosit, Ze gdyby pozostawiono to jako wymaog otwarty, tj. ,urzgdzenie w wypadku awarii musi zapewnia¢ mozliwo$¢é
kontynuacji leczenia na infrastrukturze zamawiajgcego”, to bylby w stanie zlozy¢ oferte. Izba przychyla sie do tej
argumentacji, uznajac, ze samo postawienie wymagan dotyczacych systemu planowania leczenia jest obiektywnie
uzasadnione, jednakze obecny sposob ich sformutowania przez zamawiajgcego jest niedopuszczalny, co nalezy
zmieni¢ stawiajgc w tym zakresie wymagania otwarte — funkcjonalne, gdzie to wykonawca zdecyduje w jaki sposéb je
spemi.

Majac na uwadze powyzsze, lzba uwzglednita zarzut nieprawidlowego uksztattowania parametréw granicznych ST
dotyczacy naruszenia przez zamawiajgcego art. 99 ust. 1i ust. 4 p.z.p. oraz art. 16 pkt 1i 3 p.z.p. w zakresie pkt 3.1,
3.6,5.2,7.11,7.12,7.26, 7.30, 7.31i 7.32 ST (zarzut nr 2 z petitum odwotania). Nakazujgc zamawiajgcemu dokonanie
modyfikacji dokumentacji postepowania, poprzez usuniecie tresci SWZ wskazanej w pkt 2 tenoru sentencji wyroku, lzba
uwzglednita wytyczne okreslone w wyroku Sgdu Okregowego w Warszawie z dnia 23 czerwca 2021 r., sygn. akt: XXIll Zs
35/21, ktéry formujgc w sentenciji nakaz zmiany dokumentacji postepowania trafnie zauwazyt, ze nie nalezy w sposéb
nadmierny ingerowa¢ w sfere uprawnien gospodarza postepowania najlepiej znajagcego swoje potrzeby i optymalny
sposob ich zaspokojenia. Szczegodlnie, ze w postepowaniu objetym sporem zamawiajgcy czestokro¢ przenosit
parametry ST do kryteriéw oceny ofert i, o ile uzna to za uzasadnione, moze skorzystac¢ z propozycji modyfikacji SWZ
podanych przez odwotujgcego lub zmieni¢ SWZ w inny sposaob, ktory bedzie dostosowany do wiasnych potrzeb (np. co
do planowania leczenia z uwzglednieniem wymaganych standardéw warunkéw kontynuacii leczenia). Izba nakazata
zamawiajgcemu usuniecie punktow 3.1, 3.6, 5.2, 7.11, 7.12, 7.26, 7.30, 7.31 i 7.32 ST w obecnym brzmieniu i w
zaleznosci od decyzji jednostki zamawiajgcej mozna je na state usungé¢ lub wprowadzic¢

zmodyfikowane w SWZ, jezeli nie bedzie to powodowato ograniczenia parametréw granicznych (ST) do urzgdzenia
przystepujacego/dyskryminacji urzgdzenia odwotujgcego.

Przechodzgc do oméwienia uzasadnienia oddalenia zarzutu nr 3 i nr 4, ktoére dotyczg zaskarzenia pozacenowych,
jakosciowych kryteriow oceny ofert z pkt 1.2 i 1.3 ZOPT, skiad orzekajacy wskazuje, ze podziela trafne stanowisko
zawarte w wyroku Izby z dnia 25 marca 2022 r. sygn. akt: KIO 610/22, gdzie zauwazono, ze: ,Kryteria oceny oferty nie
majg gwarantowac "réwnej pozycji wykonawcow", ale urealnia¢ konkurencje pomiedzy tymi wykonawcami. Gdyby
pozycja wykonawcow miataby by¢ rowna, to iluzoryczne i w zasadzie bezprzedmiotowe bytby kryteria pozacenowe.
Wazne jest natomiast, aby kryteria pozacenowe byty obiektywne i stanowity gwarancje mozliwosci konkurowania
wykonawcow. Konkurencyjno$¢ wykonawcdw w ramach kryteriow pozacenowych nalezy odnosi¢ do obiektywizmu tych
kryteridw, tak aby ich znaczenie i ocena byta jednoznaczna, a to w efekcie pozwala na jednoznaczng ocene danego
wykonawcy. Dokonanie doboru kryteribw pozacenowych jest uprawnieniem Zamawiajgcego, ktéry w tych kryteriach
moze rowniez urealnia¢ cel prowadzonego postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego, a takze uzyskac
przedmiot zamowienia o najwyzszej jakosci”.

Podobnie argumentowano w wyroku z dnia 4 pazdziernika 2021 r. sygn. akt: KIO 2142/21, zgodnie z ktérym: ,Przy
ustalaniu kryteriow oceny ofert zamawiajgcy musi dochowa¢ zasad wynikajgcych z Prawa zamoéwien publicznych
odnoszacych sie do rownowagi i konkurencyjnosci, ale w ten sposéb wiasnie zamawiajgcy moze zadbaé rowniez o
jakos¢ przedmiotu zaméwienia. Jezeli dla zamawiajgcego pewne wymagania funkcjonalne, uzytkowe, a wiec odnoszace
sie do jakosci przedmiotu zamowienia, sg bardziej istotne od innych, to moze i powinien opisac je w ramach kryteriow
oceny ofert. Odpowiednie okreslenie kryteriéw i ich wag przy jednoczesnym obnizeniu warunkéw pozwala na wybor
oferty zapewniajgcej najkorzystniejszy bilans ceny i jakosci w warunkach maksymalnie konkurencyjnych.” (por. takze
wyrok Izby z 07.09.2021 r. sygn. akt: KIO 2119/21, gdzie podniesiono, ze: ,Zamawiajgcy, ktéry zamawia okre$lone
produkty i chce za nie zaptaci¢ okreslong przez wykonawcow cene, ma prawo wymagac, aby przedmiot zamowienia byt
jak najbardziej nowoczesny i dopasowany do jego potrzeb, premiujgc za to wykonawcéw przez przyznanie im
dodatkowych punktoéw.”). Powyzsze jest spojne ze stanowiskiem Sgdu Okregowego w Warszawie wyrazonym w wyroku
dnia 23 czerwca 2021 r., sygn. akt: XXIll Zs 35/21, zgodnie z ktorym ,Ksztattowanie kryteriow oceny ofert nalezy do
uprawnien zamawiajgcego, jako gospodarza postepowania, ktory ustala je w taki spos6b, aby dokona¢ wyboru oferty
najkorzystniejszej, czyli takiej, ktéra w sposéb optymalny bedzie stanowita zaspokojenie uzasadnionych potrzeb
zamawiajgcego, w oparciu o przeznaczenie przedmiotu zamowienia, a co istotne - za najkorzystniejszg cene.”. Sktad
rozpoznajacy spoér przywotane poglady podziela i przyjmuje za wiasne.

Potrzeby zamawiajgcego — w stosunku do oceniania w kryterium maksymalnej wielko$ci pola terapeutycznego nie
mniejszej niz 40 cm x 20 cm (pkt 1.2 ZOPT) oraz maksymalnej wielkosci pola, w ktorym jest realizowana modulacja
wigzki terapeutycznej (pkt 1.3 ZOPT) — ktore zostaty uznane przez Izbe za obiektywne i uzasadnione dotyczg
koniecznosci usprawnienia procedury napromieniania tkanek potozonych peryferyjnie wzgledem osi pacjenta, np. nerek,
guzéw (w tym przerzutowych) w watrobie, piersi, a takze gruczotu prostaty wraz z otaczajgcymi weztami chtonnymi.
Ponadto, stosowanie wigzek o wzglednie matych wymiarach poprzecznych, tj. mniejszych niz szerokosS¢ ciata pacjenta,
istotnie wydtuza proces napromieniania, co przyczynia sie pogorszenia jakosci terapii. O ile wymog ten jako parametr
graniczny (pkt 3.1 ST) nie mogt sie ostaé, poniewaz dotyczy wprost urzadzenia przystepujacego, to jako parametr
oceniany w kryterium jako$ci urzgdzenia zostat sformutowany prawidtowo. Przekonujgca jest takze argumentacja



przystepujacego (str. 3 - 5 jego stanowiska procesowego), ktdrg podzielit zamawiajgcy, dotyczaca opisu techniki
modulowania rozktadu dawki w polu terapeutycznym segmentéw wigzki promieniowania realizowanych przez kolimator
wielolistkowy, w tym odniesienie sie do sytuacji klinicznych wymagajgcych jednoczesnego napromieniowania kilku zmian
jednoczasowo, np. choroba oligometastatyczna, kiedy pacjent moze posiadac¢ wiele ognisk przerzutowych o niewielkiej
objetosci kazdy z nich, rozsianych na duzej objetosci ciata (np. w podbrzuszu). Wtedy stosowanie matych pol w
radioterapii powoduje, Ze nie mozna jednoczasowo napromieniac catej takiej objetosci, przez co nalezy wielokrotnie
zmienia¢ ustawienia wigzki promieniowania — z tego powodu seans terapeutyczny istotnie sie wydtuza, co posrednio
niweczy korzysci, ktére niesie ze sobg terapia adaptacyjna. Zatem jest to znaczacy wymaog, ktéry ma bezposredni wptyw
na parametry jako$ciowe oferowanych urzadzen (jako$¢ realizacji techniki adaptacyjnej radioterapii), uzasadniony
potrzebg dbatosci o najwyzszg jakos¢ leczenia i zamawiajgcy ma prawo przyznawac ofertom za spetienie wymagania z
pkt 1.2 1.3 ZOPT po 1 lub 0 punktow.

W ocenie Izby omawiane kryteria oceny ofert nie naruszajg art. 240 ust. 1i2 w zw. z art. 241 ust. 1 w zw. z art. 242 ust.
2 pkt 1-6 p.z.p. lub art. 16 pkt 1-3 p.z.p., sg jednoznaczne, zrozumiate, zwigzane z przedmiotem zamédwienia, pozwalajg
na weryfikacje i poréwnanie poziomu istotnych cech oferowanych urzgdzen oraz odnoszg sie bezposrednio do jakosci —
parametrow technicznych urzadzenia, za$ odwotujgcy nie udowodnit okolicznosci przeciwnej. Trudno takze podzieli¢
stanowisko, Zze rzeczone kryteria pozacenowe miatyby dyskryminowaé odwotujgcego, skoro zapewniajg najbardziej
odpowiedni dla zamawiajgcego sposoéb realizacji zamdwienia i razem przyznajg ofercie jedynie 2 punkty (z 27 pkt
mozliwych do zdobycia). Niewielka waga przedmiotowych parametréw jako$ciowych powoduje mozliwo$¢ skutecznej
rywalizacji w procesie ubiegania

sie 0 zamowienia publiczne, przyjmujgc nawet zblizong cene obu urzadzen (kryterium cena — 50%). W konsekwenciji
powyzszego oddalono zarzut nr 3 i nr 4 z petitum odwotania.

Izba pomineta wnioski zamawiajgcego o przeprowadzenie dowodow z dokumentdw zfozonych na rozprawie. Art. 506 ust.
1 p.z.p. wprowadza zasade prowadzenia postepowania odwotawczego w jezyku polskim, zgodnie zas z art. 506 ust. 2
p.z.p. wszystkie dokumenty przedstawia sie w jezyku polskim, a jezeli zostaty sporzgdzone w jezyku obcym, strona oraz
uczestnik postepowania odwotawczego, ktory sie na nie powotuje, przedstawia ich thumaczenie. Dowody przedtozone
przez zamawiajgcego, ktore zostaty ztozone bez ttumaczenia na jezyk polski, sg wiec wadliwe formalnie i nie tylko nie
ma mozliwosci oparcia na takim materiale procesowym ustalen Izby, ale ich wada powoduje, ze zostaty one przez sktad
orzekajgcy pominigte.

Skiad orzekajgcy wskazuje réwniez, ze pominieto wniosek odwotujgcego o dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu z
opinii bieglego, poniewaz wydanie rozstrzygniecia, w tym ustalenie stanu faktycznego sprawy, byto mozliwe w oparciu o
zgromadzony materiat procesowy i nie wymagato uzupetnienia o wiedze specjalisty z dziedziny radioterapii. Innymi
sfowy, wniosek o dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu nie wypetnit przestanek art. 539 ust. 2 zd. 1 p.z.p., rzeczone
opinia nie wniostaby nic nowego do sprawy i nie byta niezbedna do wydania orzeczenia, poniewaz jak wskazano
wczesniej, zamawiajgcy ulegt odwotaniu juz na pierwszym etapie weryfikacji prawidlowosci jego postepowania co do
uwzglednionych zarzutéw — nie byt bowiem w stanie wykazaé, ze istnieje w ogdle mozliwos¢ ztozenia oferty w
postepowaniu przez wiecej niz jednego wykonawce.

Krajowa Izba Odwotawcza cze$ciowo uwzglednita odwotanie, bowiem wykazano, iz w przedmiotowym stanie
faktycznym zostata wypetniona hipoteza art. 554 ust. 1 pkt 1 p.z.p. Stwierdzone naruszenie przepisdw ustawy moze
mie¢ wptyw na wynik postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego.

Majac na uwadze powyzsze, orzeczono jak w sentenciji.

Rozstrzygniecie o kosztach postepowania wydano na podstawie art. 575 p.z.p. obcigzajgc strony kosztami zgodnie z
zasada odpowiedzialno$ci za wynik postepowania odwotawczego, z uwzglednieniem brzmienia § 7 ust. 2 pkt 1 i ust. 3w
zw. z § 5 pkt 1 2 lit. b rozporzadzenia z dnia 30 grudnia 2020 r. w sprawie szczeg&towych rodzajow kosztow
postepowania odwotawczego, ich rozliczania oraz wysokosci i sposobu pobierania wpisu od odwotania (Dz. U. z 2020 r.
poz. 2437). Izba uwzglednita zarzut dotyczacy opisu parametréw granicznych, a oddalita zarzuty dotyczgce kryteriow
oceny ofert (w tym zarzut nr 4 jest positkowy w stosunku do zarzutu nr 3). Zamawiajgcy odpowiada za koszty w 1/2
czesci tj. 9 300,00 zt (7 500,00 zt wpis i 1 800,00 zt koszty wynagrodzenia petnomocnika odwotujacego), odwotujacy
takze w 1/2 czesci (7 500,00 zt wpis i 1 800,00 zt koszty

wynagrodzenia swojego petnomocnika dla oddalonej cze$ci odwotania), majgc na uwadze wysoko$¢ dotychczas
poniesionych kosztéw przez odwotujacego (18 600,00 zt) Izba zasadzita na rzecz tej strony 9 300,00 zt réznicy,
stanowigcej nalezny zwrot czesci kosztéw postepowania odwotawczego.

Przewodniczacy:
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