Sygn. akt: KIO 1674/17

WYROK
z dnia 25 sierpnia 2017 r.
Krajowa Izba Odwotawcza - w sktadzie:
Przewodniczacy:Anna Chudzik
Protokolant:Adam Skowronski
po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 22 sierpnia 2017 r. w Warszawie odwotania wniesionego do Prezesa Krajowej

[zby Odwotawczej w dniu 10 sierpnia 2017 r. przez wykonawcow wspolnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamowienia:
Strabag Sp. z o.0. z siedzibg w Pruszkowie, Strabag AG z siedzibg w Spittal an der Drau, Strabag MML z
siedzibg w Budapeszcie, Ed. Zueblin AG z siedzibg w Stuttgarcie,

w postepowaniu prowadzonym przez Warszawski Uniwersytet Medyczny,
przy udziale wykonawcéw wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamoéwienia: Warbud S.A z siedzibg w Warszawie,

BATEG SAS z siedzibg w Velizy Villacoublay, zgtaszajacego przystapienie do postepowania odwotawczego po

stronie Zamawiajgcego,
orzeka:
1.0ddala odwotanie;
2.Kosztami postepowania obcigza wykonawcdéw wspodlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zaméwienia: Strabag Sp. z

0.0., Strabag AG, Strabag MML, Ed. Zueblin AG i zalicza w poczet kosztow postepowania odwotawczego kwote 20
000 zt 00 gr (stownie: dwadziescia tysiecy ztotych zero groszy) uiszczong przez Odwotujgcego tytutem wpisu od
odwotania.
Stosownie do art. 198a i 198b ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (t.j. Dz. U. z 2015
r., poz. 2164 z p6zn. zm.) na niniejszy wyrok — w terminie 7 dni od dnia jego doreczenia — przystuguje skarga za
posrednictwem Prezesa Krajowej Izby Odwotawczej do Sgdu Okregowego w Warszawie.
Przewodniczacy............ccoeeuue
Sygn. akt: KIO 1674/17
Uzasadnienie
Zamawiajgcy — Warszawski Uniwersytet Medyczny — prowadzi w trybie przetargu ograniczonego postepowanie

0 udzielenie zamoéwienia publicznego pn. Budowa Uniwersyteckiego Centrum Stomatologicznego Warszawskiego
Universytetu Medycznego.

W dniu 10 sierpnia 2017 r. Konsorcjum: Strabag Sp. z 0.0., Strabag AG, Strabag MML, Ed. Zueblin AG wniosto
odwotanie wobec odrzucenia oferty tego Konsorcjum. Odwotujgcy zarzucit Zamawiajgcemu naruszenie przepisow, art.
89 ust. 1 pkt 2 i 6 ustawy Pzp.

Odwolujgcy wskazat, ze odrzucajgc jego oferte Zamawiajgcy wskazat nastepujgce okolicznosci:

—naruszenie art. 89 ust. 1 pkt 2 ustawy Pzp — zaproponowane w ofercie rozwigzanie nie odpowiada rozwigzaniu
technicznemu okre$lonemu w dokumentacji projektowej, gdyz zamawiajgcy nie wymagat wykonania instalaciji
gazow medycznych a Strabag zaoferowat wykonanie instalacji gazéw medycznych. Zaproponowane przez
Strabag rozwigzanie podnosi koszt eksploatacii;

—naruszenie art. 89 ust. 1 pkt 6 ustawy Pzp — w postepowaniu mamy do czynienia z jednolitym przedmiotem
zamoéwienia i brak jest podstaw do rozdzielania przedmiotu $wiadczenia na Swiadczenia czgstkowe. Brak
mozliwosci rozdzielania na $wiadczenia czgstkowe w tym réwniez oddzielania instalacji gazéw medycznych od
catosci zamowienia powoduje brak mozliwo$ci zastosowania roznych stawek podatku VAT.

Odnoszac sie do pierwszej ze wskazanych okoliczno$ci Odwotujgcy podnidst, ze zasadniczym argumentem
Zamawiajgcego wskazujgcym na to, ze w SIWZ nie zostata przewidziana do wykonania instalacja gazéw medycznych,
sg wyjasnienia projektanta zawarte w pismie z 14 lipca 2017 r., w ktérym projektant wskazat, ze:

—instalacja sprezonego powietrza do unitow dentystycznych jest powietrzem stomatologicznym w klasie czystosci
zgodnie z normg ISO/TS 22595-2:2008(E) i nie jest instalacjg sprezonego powietrza gazéw medycznych,
—instalacja posiada certyfikat CE lecz nie nalezy jej traktowa¢ jako wyrdb medyczny.
Dodatkowo w uzasadnieniu odrzucenia oferty Zamawiajgcy wskazat, ze instalacja sprezonego powietrza ma

by¢ wykonana zgodnie z normami PN-EN 13348, PN-EN 737-2,
PN-EN 737-4, a w dokumentacji nie jest wymieniona norma PN-EN ISO 7396-1, co oznacza,

ze nie jest to instalacja gazéw medycznych.
Odwolujgcy wskazat, ze Zamawiajgcy pismem z 12 lipca 2017 r zwrdcit sie do projektanta z pytaniem, czy

zaprojektowano kompletny system instalacji gazéw medycznych sprezonego powietrza" i czy zaprojektowany system
nalezy traktowac¢ jako wyréb medyczny wymagajacy certyfikatu CE. Zdaniem Odwolujgcego powyzsze oznacza, ze
albo Zamawiajgcy byt przekonany, ze zamowienie obejmuje instalacje gazéw medycznych i oczekiwat jedynie



potwierdzenia tego przez projektanta, albo nie byt przekonany czy zaméwiona przez niego instalacja jest instalacjg
gazébw medycznych i nie byt w stanie jednoznacznie oceni¢ tego co zostato zaprojektowane na podstawie
dokumentacji zataczonej do SIWZ. Przyjmujgc pierwszy wariant oznacza to, ze Zamawiajgcy byt przekonany, ze
zamowienie obejmuje instalacje gazow medycznych, a tym samym oferenci, w tym Strabag, w petni byli uprawnieni do
przyjecia, ze przedmiotem zamowienia objete jest wykonanie instalacji gazow medycznych sprezonego powietrza.
Potwierdzeniem, ze zamawiajgcy byt przekonany, ze przedmiotem zamowienia jest objeta instalacja gazow
medycznych jest odpowiedz Zamawiajgcego na pytanie 18 z 23 maja 2017 r.:

Pytanie: Zgodnie z opisem technicznym projektu wykonawczego instalacji sprezonego powietrza wraz z odciggiem
gazow medycznych i centralnego systemu ssgcego cyt. "Koncowymi elementami systemow rurociggowych dla gazow
medycznych bedg punkty odciagu gazéw anestetycznych zamontowane w podtynkowych tablicach poboru gazu.” W
zwigzku z faktem, Ze jest to specjalistyczny element wyposazenia obiektu, ktéry nie zostaty ujety w przedmiarze roboét
zwracamy sie z prosbg o potwierdzenie, ze dostawa, montaz i podigczenie instalacji do podtynkowych tablic poboru
gazu nie jest przedmiotem toczgcego sie postepowania przetargowego i Oferent nie jest zobowigzany do
uwzglednienia tego zakresu w Ofercie?

Odpowiedz: W zakresie dostawy i montazu Generalnego Wykonawcy sg podtynkowe tablice poborow gazéw. Zostaty
ujete w poz. 45.d.3 przedmiaréw inwestorskich SP, CSS iOGM

Drugi wariant natomiast oznaczatby, ze Zamawiajgcy nieprawidtowo opisat przedmiot zamdwienia (naruszenie
art. 29 ust. 1 ustawy Pzp), tj. opis przedmiotu zamédwienia nie byt jednoznaczny i ustalenie rzeczywistego przedmiotu
zamowienia wymagato dodatkowych wyjasnien projektanta, ktére nie byty zatgczone do SIWZ i ktdre nie byty znane na
etapie sktadania ofert. W takiej sytuacji Zamawiajacy nie moze wywodzi¢ w stosunku do wykonawcy negatywnych
konsekwenciji i odrzuci¢ oferty wykonawcy na podstawie art. 89 ust. 1 pkt 2 ustawy Pzp.

W ocenie Odwolujgcego, z projektéw stanowigcych opis przedmiotu zamoéwienia jednoznacznie wynika, ze
przedmiotem zaméwienia jest objete wykonanie instalacji gazéw medycznych. Odwotujgcy wskazal, ze w
dokumentacji projektowej stanowigcej cze$¢ zat. nr 2 do SIWZopis przedmiotu zamoéwienia w opisie projektu
wykonawczego instalacji sanitarnej (pkt 3 Instalacja odciggébw gazéw medycznych) wskazano: ze Wykonawca ma
wykonac instalacje odciggébw gazéw medycznych w ramach, ktdérej ma wykonac rurociggi gazéw medycznych (pkt
3.1), ze wykonawca ma wykonac instalacje gazoéw medycznych (pkt 3.3), jakie luty ma zrealizowa¢ wykonawca przy
wykonywaniu systemoéw rurociggowych gazéw medycznych (pkt 3.5), jak wykonawca ma zrealizowa¢ punkty poboru
gazow medycznych (pkt 3.10). Jednocze$nie wykonawca zostat zobowigzany do dostarczenia deklaracji zgodnosci
potwierdzajgcej, ze zostaly spetnione wymagania, ze wykonane zostaly rurociggi gazow medycznych. Odwotujgcy
podniost, ze wbrew twierdzeniom Zamawiajgcego w dokumentacji wymieniona zostata norma PN-EN ISO 7396-1 — w
opisie projektu wykonawczego instalacji sanitarnej w pkt 3.8 wyraznie nakazano wykonanie oznakowania rurociggu
wedtug normy PN-EN ISO 7396-1.

Odwotujgcy wskazat, ze norma ta dotyczy projektowania i wykonywania instalacji gazéw medycznych, na co
wyraznie wskazuje zakres jest zastosowania.

Systemy rurociagowe do gazow medycznych - Cze$¢ 1: Systemy rurociagowe do sprezonych gazéw medycznych i
prozni

Zakres

Okreslono wymagania dotyczace projektowania, instalacji, dziatania, wydajno$ci, dokumentacji, badan i przekazywania
systemow rurociggowych do sprezonych gazéw medycznych, gazéw do napedu narzedzi chirurgicznych i prézni w
pomieszczeniach opieki medycznej, tak by zapewniC nieprzerwane dostarczanie wlasciwego gazu i zaopatrywanie
prozni z systemu. Uwzgledniono wymagania dla systemow dostarczajacych, systemdw rozprowadzania rurociggowego,
systemow kontroli, systemow monitoringu i alarmu oraz niezamiennoSci pomiedzy elementami réznych systemoéw do
gazéw medycznych.

Odwotujgcy podniost, ze dokonujgc odrzucenia oferty Zamawiajgcy przywotat nieobowigzujgce juz normy PN
EN 737-2, ktéra zastgpiona zostata przez norme 7396-2
~oystemy rurociggowe gazéw medycznych Czes¢ 2 — Systemy wyrzutowe odprowadzajgce zuzyte gazy
anestetyczne”, jak i PN EN 737-4 zastgpiona przez norme PN EN ISO 9170
~Punkty poboru dla systeméw rurociggowych do gazéw medycznych — Cze$¢ 2: Punkty poboru do systeméw odciggu
gazbéw anestetycznych”. Obydwie wskazane przez Zamawiajgcego normy dotyczg wykonywania systemow
rurociggowych do gazéw medycznych:
Norma PN-EN 737-2



Systemy rurociggowe do gazow medycznych - CzesS¢ 2: Systemy odprowadzajace odciag gazow anestetycznych -
Wymagania podstawowe

Zakres

Okreslono podstawowe wymagania dotyczace instalacji\ dziatania, funkcjonalnoSci, dokumentacji, badan i rozruchu
systemdw odprowadzajgcych stuzacych do odciggu gazow anestetycznych (AGS) celem zapewnienia bezpieczenstwa
pacjenta i operatom, poprzez bezpieczne odprowadzanie nadmiaru anestetycznych gazow i oparéw ze Srodowiska
klinicznego. Zdefiniowano 26 terminéw

Norma PN-EN 737-4
Systemy rurociggowe do gazéw medycznych - Cze$¢ 4; Punkty poboru do systeméw odciagu gazow anestetycznych

Zakres

OkreSlono wymagania i wymiary punktow poboru przeznaczonych do uzytku w systemach odciggu gazéw
anestetycznych; przeznaczonych do odciagania gazéw medycznych i oparéw Srodkdw anestetycznych. Zdefiniowano
20 termindw

Zdaniem Odwotujgcego, Zamawiajgcy powotujgc sie na PN EN 737-2 i PN EN 737-4 i wskazujac na to, ze
przedmiot zamowienia ma by¢ wykonany zgodnie z tymi normami (z okreSlonych materiatow i w okreslony sposéb
wiasciwy dla instalacji gazéw medycznych), a jednocze$nie twierdzac, ze przedmiotem zamowienia nie jest instalacja
gazébw medycznych, popada w wewnetrzng sprzecznos¢. Nielogicznym jest twierdzenie, ze nalezy wykona¢ dang
instalacje w standardzie instalacji gazéw medycznych, a jednoczes$nie instalacja ta nie ma byc instalacjg gazow
medycznych. Zamawiajgcy popetnia chyba najistotniejszy w catej analizie btgd merytoryczny stwierdzajac, ze instalacja
sprezonego powietrza nie stuzy do dostarczania powietrza medycznego i nie jest wyrobem medycznym. Ot6z w
dokumencie ,, PROJEKT BUDOWLANY WYKONAWCZY tom. 2 -TECHNOLOGIA

w dziale ,Gazy medyczne” str. 40 -41 znajdujemy jednoznaczny zapis:
Zaprojektowano pomieszczenie do sprezania powietrza.
Gazy i sprezone powietrze uzywane do celow medycznych nie moga zawierac (...) Czysto$¢ i sktad chemiczny gazow i

powletrza uzywanego do celow klinicznych okreSlajg stosowne normy:

Rurociagi z rur miedzianych - wg PN-EN 13348

Gniazda odciggu gazéw poanastetycznych - wg PN-EN 737-2, PN_EN 737-4. (...)

Stacja sprezarek.

Dostarcza powietrze dla potrzeb medycznych oraz do napedu aparatow, narzedzi medycznych i laboratoryjnych.
Dodatkowona ... stronie ....... 37 ... powyzszego ........... dokumentu .......... opisana ........ jest .... procedura

»Znieczulenia pacjenta”, jedng z metod znieczulania (sedacja) jest metoda ,wziewna” realizowana jest poprzez podanie
gazu anestetycznego. Gaz anestetyczny przygotowywany jest w tzw. Aparacie do znieczulenia (Stanowisko do
znieczulania s. 39). Aparat taki jest podtgczony do zrddet: tlenu, gazu anestetycznego — podtlenku azotu oraz do
sprezonego powietrza. Powietrze uzywane do tego celu musi spetnia¢ wymagania dla gazu medycznego, a wiec musi
by¢ dostarczane poprzez instalacje medyczng bedacg wyrobem medycznym.

W ocenie Odwolujgcego, Zamawiajacy w sposob oczywisty btednie twierdzi, ze sprezone powietrze bedzie
uzywanie jedynie do unitobw dentystycznych. Zamawiajgcy jako gazy medyczne wymienia tlen medyczny, podtlenek
azotu oraz préznie i stwierdza, ze bedg one dostarczane z instalacji ,mobilnej”. Jednoczesnie Zamawiajgcy pomija
informacje, skad ma by¢ podane sprezone powietrze medyczne potrzebne do znieczulenia pacjenta i opis
sprezarkowni i rurociggow, ktére majag by¢ wykonane w standardzie instalacji gazéw medycznych.

Odwolujgcy podniost, ze zaoferowane przez niego rozwigzanie nie podnosi kosztow eksploataciji, gdyz jest
zgodne z SIWZ, a koszt eksploatacji instalacji wigze sie z kosztami serwisowania sprezarkowni, za$ reszta instalacji
(rurociagi) nie wymagajg szczegolnego serwisowania. Niezaleznie od tego czy instalacja bylaby certyfikowana jako
wyréb medyczny czy tez nie, koszty serwisowania samej sprezarkowni nie ulegtby zmianie. Na dowdd tego
Odwotujgcy przedstawit opinie VELDER G. Ro., J. G. Sp. j. z 9 lipca 2017 r.

Zdaniem Odwotujgcego, wielokrotne wskazanie w opisie projektu wykonawczego instalacji sanitarnych, ze
dotyczy on wykonania instalacji gazow medycznych i rurociggdw gazéw medycznych, a nastepnie konieczno$é
oznaczenia tych rurociggdw zgodnie z wymaganiami dla normy PN-EN ISO 7396-1, jednoznacznie oznacza, ze
przedmiotem zamowienia byto wykonanie instalacji gazéw medycznych, a tym samym oferta Odwotujgcego byta tym
samym zgodna SIWZ.

W odniesieniu do kwestii btedu w obliczeniu ceny Odwotujacy podniést, ze byly podstawy do wyodrebnienia w
ramach przedmiotu zaméwienia instalacji gazéw medycznych i zastosowanie w tym zakresie stawki 8% podatku VAT.
Wskazal, ze Zamawiajgcy przed odrzuceniem oferty analizowat kwestie zastosowania stawki 8% VAT, zlecajac



sporzgdzenie opinii prawnej i analiz. W efekcie tego powstaty trzy dokumenty:
—stanowisko Dziatu Zamoéwien Publicznych WUM z 14 lipca 2017 r.,
—opinia prawna Biura Prawnego WUM z 14 lipca 2017 r.,

—analiza ECDDP Sp. z 0.0. w Krakowie z 18 lipca 2017 r.
Odwolujgcy podniést, ze dwie pierwsze opinie potwierdzity mozliwo$¢ zastosowania 8% stawki podatku VAT.

Trzecia opinia wskazata, ze brak jest podstaw do zastosowania 8% stawki podatku VAT. Zamawiajgcy odrzucajgc
oferte STRABAG opart sie na argumentacji zaprezentowanej w opinii ECDDP Sp. z 0.0. i wskazat, ze za koniecznoscig
zastosowania jednolitej stawki 23% podatku VAT przemawiajg nastgpujgce okolicznosci:

—brak uzasadnienia dla wyodrebnienia jednej z instalacji z zadania, gdyz przedmiotem zamowienia jest $wiadczenie
kompleksowe,

—sposob kalkulacji wynagrodzenia, tj. ustalenie wynagrodzenia ryczattowego i brak wyodrebnienia wynagrodzenia dla
poszczegoélnych czesci $wiadczenia.

Odnoszac sie do powyzszego Odwolujgcy wskazat, ze w ramach niniejszego postepowania nie mamy do
czynienia ze $wiadczeniem kompleksowym i istnieje mozliwos¢ wyodrebnienia instalacji gazéw medycznych i
potraktowania jej jako $wiadczenia odrebnego opodatkowanego wedtug innej stawki VAT niz stawka podstawowa.
Podniost, ze zgodnie z art. 41 ust. 2 w zw. z art. 146a pkt 2 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarow i
ustug, dla towaréw i ustug wymienionych w zatgczniku nr 3 do ustawy, stawka podstawku wynosi 8%, z zastrzezeniem
ust. 12 i art. 114 ust. 1. W zalgczniku nr 3 do ustawy w ramach grupy towaréw, w poz. 105, ustawodawca wskazat
wyroby medyczne, w rozumieniu ustawy o wyrobach medycznych dopuszczone do obrotu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, inne niz wymienione w pozostatych pozycjach zatgcznika. Bezspornym jest, ze instalacja
gazébw medycznych jest wyrobem medycznym. Przedmiotem zamowienia objete jest wykonanie instalacji gazow
medycznych. Dodatkowo podnie$ nalezy, ze w definicji wyrobu medycznego (art. 2 ust. 1 pkt 38 ustawy z dnia 20 maja
2010 r. o wyrobach medycznych) ustawodawca wskazat na mozliwos¢ stosowania wyrobu samodzielnie lub w
potaczeniu.

Odwolujgcy zakwestionowat poglad, ze przedmiot zaméwienia musi by¢ postrzegany jako jedno $wiadczenie,
wobec ktorego zaistnialy podstawy do zastosowania konstrukcji tzw. $wiadczenia o kompleksowym charakterze, gdzie
instalacja gazo6w medycznych — jako element poboczny i pomocniczy, niebedacy dla Zamawiajgcego celem samym w
sobie, lecz jedynie koniecznym $rodkiem do zrealizowania catosci zamoéwienia, nie moggca tez funkcjonowaé
samoistnie — powinien zosta¢ opodatkowany stosownie do czynnosci podstawowej, tj. wedtug stawki podatku VAT
23%. Odwotujgcy przywotat wyrok KIO 1882/15, w ktérym Izba wskazata, ze w analogicznej sytuaciji byly podstawy do
potraktowania instalaciji

gazéw medycznych, jako $wiadczenia odrebnego, opodatkowanego wedtug innej stawki niz stawka podstawowa.

Odwolujgcy wskazat, ze w dokumentacji projekiowej wyraznie wyodrebniona zostata cze$¢ dokumentacii
dotyczaca wykonania instalacji sprezonego powietrza, ktora jest instalacja gazéw medycznych. W ramach
przekazanego projektu wykonawczego Zamawiajgcy przekazat TOM V Instalacje Sanitarne, w ramach ktérego w
czesci D przekazano dokumentacje dotyczaca instalacji sprezonego powietrza w tym opisy i rysunki. Dokumentacja
zostata przekazana Wykonawcom w formie elektronicznej na ptycie CD. Kwestia wyodrebnienia instalacji gazow
medycznych w dokumentacji zostata potwierdzona przez przedstawicieli Biura Inwestycji Zamawiajgcego na etapie
sporzgdzania stanowiska przez Dziat Zamowien Publicznych Zamawiajgcego (stanowisko z 14 lipca 2017 r.
AEZ/362/2017), gdzie wskazano: Biorac pod uwage wyjasnienie Konsorcjum STRABAG (...), wyjasnien przedstawicieli
Biura Inwestycji w zakresie potwierdzajacym wyodrebnienie w dokumentacji projektowej instalacji gazéw sprezonego
powietrza (...). Na analogicznym zatozeniu oparta zostata opinia prawna Biura Prawnego WUM z 14 lipca 2017 r., gdzie
wskazano, ze zostata opracowana odrebna dokumentacja projektowa, w tym kosztorys przedmiarowy dla instalaciji
gazébw medycznych. Z powyzszych dokumentéw wynika, ze Zamawiajgcy potwierdzit, ze instalacja gazow
medycznych stanowita przedmiot osobnych opracowan projektowych dotyczgcych przedmiotu zamowienia.

W ocenie Odwolujgcego mozliwym jest oddzielenie instalacji gazéw medycznych od budowy szpitala i
zrealizowanie budowy szpitala oraz instalacji gazéw medycznych w ramach osobnych zaméwien. Budynek szpitala
mogtby zosta¢ wykonany i dopuszczony do uzytkowania bez tej instalacji. Instalacji tych nie mozna traktowac jak np.
okna czy drzwi, gdyz te elementy sg konieczne do dopuszczenia budynku do uzytkowania. Instalacja gazow
medycznych moze by¢é wykonana w dowolnym czasie zaréwno w czasie budowy budynku, jak i nastepczo juz po jego
zrealizowaniu.

Odwolujgcy podniést, ze ryczaltowy charakier wynagrodzenie nie stoi na przeszkodzie wyodrebnieniu
wynagrodzenia za wykonanie Instalacji gazéw sprezonego powietrza, gdyz w przedmiarach robdt Zamawiajgcy



wyodrebnit przedmiar dotyczacy instalacji sprezonego powietrza i centralnego systemu ssacego, ktora jest instalacjg
gazébw medycznych. Oznacza to, ze ani wykonawca ani Zamawiajgcy w ramach ustalonego wynagrodzenia
ryczattowego nie bedg mieli trudnosci z wyodrebnieniem wartosci wynagrodzenia za wykonanie instalacji gazéw
medycznych.

Odwolujgcy wniost o nakazanie Zamawiajgcemu: uniewaznienia czynnosci oceny ofert oraz powtorzenia tej
czynnosci z uwzglednieniem oferty Odwotujgcego.

Na podstawie dokumentacji przedmiotowego postepowania oraz biorgc pod uwage stanowiska stron i
dowody przedstawione na rozprawie, Izba ustalifa i zwazyta, co nastepuje:

Na wstepie Izba ustalita, ze Odwotujgcy spetnia okreslone w art. 179 ust. 1 ustawy Pzp przestanki korzystania
ze srodkow ochrony prawnej, tj. ma interes w uzyskaniu zaméwienia, a naruszenie przez Zamawiajgcego przepisow
ustawy Pzp moze spowodowac poniesienie przez niego szkody polegajgcej na nieuzyskaniu zamowienia.

Postepowanie zostato wszczete w dniu 26 marca 2016 r., zatem do przedmiotowego postepowania stosuje sie
przepisy ustawy Prawo zaméwien publicznych sprzed zmian wprowadzonych ustawg z 22 czerwca 2016 r. 0 zmianie
ustawy — Prawo zaméwien publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2016 r. poz. 1020), ktéra weszta w
zycie w dniu 28 lipca 2016 .

Odwotfanie nie zastuguje na uwzglednienie.

Zgodnie z art. 89 ust. 1 ustawy Pzp zamawiajgcy odrzuca oferte, jezeli: jej treS¢ nie odpowiada tresci
specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia, z zastrzezeniem art. 87 ust. 2 pkt 3 (pkt 2) oraz jezeli oferta zawiera
btedy w obliczeniu ceny (pkt 6). W ocenie Izby Odwotujgcy, na ktérym w postepowaniu odwotawczym spoczywat
obowigzek dowodowy, nie wykazat, ze wskazane przez Zamawiajgcego podstawy odrzucenia oferty nie zaistniaty.

Izba ustalita, ze Odwotujgcy ztozyt oferte z ceng 67.849.200 zt brutto (55.390.000,00 zt netto, podatek VAT
12.459.200,00 zt), podajgc dwie stawki podatku VAT: 23% i 8%. Pismem z 29 czerwca 2017 r. Zamawiajgcy wezwat
Odwotujgcego na podstawie art. 87 ust. 1 ustawy Pzp do ziozenia wyjasnien, jakiego zakresu robdt dotyczy
zastosowana 8% stawka podatku VAT oraz wskazanie podstawy jej zastosowania. Odwolujgcy wyjasnit, ze stawka
VAT 8% znajduje zastosowanie dla certyfikowanych wyrobdw medycznych, ktére sg oferowane samodzielnie badz
wraz z ustugami, w tym robotami budowlanym podlegajgcymi stawce VAT 23%. Wskazat, ze w jego ofercie dotyczy to
wykonania kompletnego systemu instalacji gazow medycznych sprezonego powietrza. Odwolujacy wyjasnit:
Przyjelismy wykonanie tej instalacji zgodnie z wymaganiami technicznym, w tym czysto$ci, dla gazéw medycznych
zgodnie z normami PN-EN |S O7396-1, PN-EN 13348 przedstawionymi w specyfikacji technicznej. Zgodnie z
powyzszym ww. system instalacji gazéw medycznych musi posiada¢ certyfikat CE jako wyrob medyczny. Wedfug
ustawy o wyrobach medycznych (...) ,System rurociagowy do gazéw medycznych” jest wyrobem medycznym klasy
1Ib, reguta 2.9.11.12, i jak kazdy wyrdb medyczny, aby mogt by wprowadzony do uzywania, z godnie z art. 11 ustawy
(...) musi by¢é oznaczony znakiem CE i zgodnie z art. 58 ustawy (...) musi by¢ zgtoszony do Rejestru Wyrobdw
Medycznych (...).

Pismem z 14 lipca 2017 r. architekt (pan K. B.) na prosbe Zamawiajgcego wyjasnit, ze w dokumentacji
projektowej zaprojektowana instalacja sprezonego powietrza do unitbw dentystycznych jest powietrzem
stomatologicznym o klasie czysto$ci zgodnie z norma ISO/TS 22595-2:2008 i nie jest instalacjg sprezonego powietrza
gazoéw medycznych, posiada certyfikat CE, lecz nie nalezy jej traktowa¢ jako wyréb medyczny.

Zamawiajgcy odrzucit oferte Odwotujgcego na podstawie art. 89 ust. 1 pkt 2 i 6 ustawy Pzp, przedstawiajgc
nastepujgce uzasadnienie faktyczne: Zgodnie z pkt 4.6.9 Opisu przedmiotu zamdwienia W celu zapewnienia
sprezonego powietrza do unitéw dentystycznych w oparciu o dobory z Projektu Wykonawczego, Generalny
Wykonawca ma wykona¢ kompletng instalacje z uwzglednieniem dostawy i montazu zbiornikow wraz z odpowiednig
iloscig sprezarek” Projekt Wykonawczy tom ,Technologia” jednoznacznie przesadza, ze gazy medyczne: tlen
medyczny, podtlenek azotu (rozdziat ,Gazy Medyczne’), préznia (rozdziat ,Znieczulanie pacjenta’) beda podawane z
mobilnej instalacji, ktéra nie wechodzi w zakres zlecanych robot i dostaw. Z Dokumentacji projektowej jednoznacznie
wynika, ze projektowana instalacja sprezonego powetrza stuzy¢ bedzie do napedu unitéw dentystycznych oraz
uzywana bedzie do odciggow gazéw medycznych i jako taka winna byé wykonana zgodnie z normami PN-EN 13348
oraz PN-EN 737-2, PN-EN 737-4 oraz dokumentacja ta nie wymienia normy PN-EN ISO 7396-1 przywotanej przez
Wykonawce w ztozonym wyjaSnieniu. Zamawiajacy jednoczesnie wskazuje, ze zgodnie z wyjasnieniem autora Projektu,
instalacja sprezonego powietrza do unitéw dentystycznych zostata zaprojektowana dla powietrza stomatologicznego o
klasie czystosci zgodnej z norma ISO/TS 22595-2.2008 i nie jest ona instalacja sprezonego powetrza gazéw
medycznych. Ponadto autor Projektu wskazat, ze instalacja sprezonego powietrza nie jest wyrobem medycznym. W
Swietle powyzszego proponowane rozwigzanie nie odpowiada rozwigzaniu technicznemu, okreSlonemu w dokumentacji



projektowej, a takze rozwigzanie to w sposob nieuzasadniony merytorycznie, znaczaco podnosi koszt eksploatacji
instalacji gazow sprezonego powietrza, spetniajagcej wymagania ustawy o wyrobach medycznych, co uzasadnia
odrzucenie oferty na podstawie art. 89 ust. 1 pkt 2 ustawy Pzp. W konsekwencji oferta Wykonawcy zawiera bfad w
obliczeniu ceny, polegajacy na zastosowaniu preferencyjnej stawki VAT (8%) zastosowanej do instalacji sprezonego
powietrza nie bedacej wyrobem medycznym. Ponadfo brak jest uzasadnienia dla wyodrebnienia jednej z instalacji
sanitarnych z zadania polegajacego na kompleksowym wykonaniu inwestycji (...) nawet jeSli Wykonawca potwierdza
wykonanie instalacji wyrobu medycznego w rozumieniu ustawy o wyrobach medycznych i opodatkowywaniu tego
Swiadczenia stawkg 8% VAT. Zgodnie z SIWZ w zakres zamodwienia wchodza: przygotowanie terenu pod budowve,
wybudowanie obiektu wraz z instalacjami wewnetrznymi, elementami wyposazenia medycznego oraz

dydaktycznego, wykonanie przyfaczy wodno-kanalizacyjnych, gazowych, zasilania energetycznego, kanalizacji
teletechnicznej, wykonanie zagospodarowania terenu z elementami matej architektury i zieleni, oSwietlenia terenu,
drogami i parkingami, uzyskanie prawomocnej decyzji ,pozwolenia na uzytkowanie”. Za jednolitoScia przedmiotu
zamodwienia (jako ustugi budowlanej) dot. budowy przemawia rowniez sposob kalkulacji wynikajacy z § 18 ust. 1 ww.
wzoru umowy. Zgodnie z tym postanowieniem wynagrodzenie jest ustalane jako ryczaft w odniesieniu do catego
przedmiotu zamowienia. Przy czym, wynagrodzenie to moze by¢ wyptacane etapami, w ramach odbiorow czesciowych
(§ 19 ust. 1). Co réwniez istotne, wynagrodzenie ryczaftowe ma obejmowac (...) wszelkie koszty zwigzane z realizacjg
projektu budowy wynikajace wprost z dokumentacji projektowej oraz koszty wszystkich robdt niezbednych do
prawidfowego wykonania przedmiotu umowy, a w szczegdlnoSci koszty wszelkich robdét przygotowawczych,
porzadkowych, zagospodarowania terenu budowy itp. Tym samym, w projekcie umowy nie przewiduje sie naliczania
odrebnego wynagrodzenia w stosunku do jakichkolwiek $wiadczen realizowanych w ramach tegoz zamowienia (np. co
do wykonania instalacji gazow medycznych). Powyzsze wskazuje, ze nadrzednym celem analizowanego zamowienia
bedzie wykonanie robdét budowlanych w postaci budowy Uniwersyteckiego Centrum Stomatologicznego. Wszystkie
Swiadczenia czeSciowe (czastkowe) wykonawcy (takiej jak np. wykonanie poszczegolnych instalacji, przyfaczy,
zagospodarowanie terenu) beda stuzyty prawidfowej realizacji zamdwienia. W analizowanej sprawie brak jest przestanek
do twierdzenia, ze Swiadczenia czeSciowe (czastkowe), w tym ewentualne wykonanie instalacji gazéw medycznych,
mogtoby stanowi¢ cel sam wsobie. Wrecz przeciwnie, przedstawione okoliczno$ci pozwalajg sadzi¢, ze realng wartosé
ekonomiczng dla Zamawiajgcego bedzie stanowic wykonanie cafosci kontraktu (wybudowanie budynku zgodnie z
zamowienie, czyli facznie z poszczegolnymi instalacjami). W Swietle powyzszego wykonanie inwestycji (...) powinno,
stosownie do art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardéw i ustug w cafosci zosta¢ opodatkowane
podstawovg 23% stawka podatku VAT.

Zgodnie z art. 41 ust. 2 w zw. z art. 146a pkt 2 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw i ustug, dla
towaréw i ustug wymienionych w zatgczniku nr 3 do ustawy, stawka podstawku wynosi 8%, z zastrzezeniem ust. 12 i
art. 114 ust. 1. W poz. 105 zatgcznika nr 3 do ustawy ujete zostaty wyroby medyczne w rozumieniu ustawy o wyrobach
medycznych dopuszczone do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, inne niz wymienione w pozostatych
pozycjach zatacznika.

Rozstrzygajgc przedmiotowg sprawe w pierwszej kolejnosci nalezato ustali¢, czy instalacja sprezonego
powietrza, ktdérg nalezy wykona¢ w ramach przedmiotowego zamowienia, jest instalacjg gazéw medycznych, tj.
wyrobem medycznym. Kwestia ta jest
rozstrzygajgca dla ustalenia wiasciwej stawki podatku VAT i dopiero w przypadku ustalenia, ze wykonanie takiej
instalacji co do zasady podlega stawce preferencyjnej, nalezaloby oceni¢, czy w ramach niniejszego przedmiotu
zamoOwienia wykonanie tej instalacji stanowito Swiadczenie pomocnicze, ktére nalezy opodatkowac stawkg wtadciwg
dla $wiadczenia gtéwnego, czy tez nalezato zastosowaé stawke 8%. W ztozonych Zamawiajacemu wyjasnieniach
Odwotujgcy wskazat, ze zastosowat stawke preferencyjng w odniesieniu do wykonania kompletnego systemu instalacji
gazéw medycznych sprezonego powietrza.

Zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 38 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz.
211) wyréb medyczny to narzedzie, przyrzad, urzgadzenie, oprogramowanie, materiat lub inny artykut, stosowany
samodzielnie lub w potaczeniu, w tym z oprogramowaniem przeznaczonym przez jego wytwoérce do uzywania
specjalnie w celach diagnostycznych Ilub terapeutycznych i niezbednym do jego wiasciwego stosowania,
przeznaczony przez wytworce do stosowania u ludzi w celu:

a)diagnozowania, zapobiegania, monitorowania, leczenia lub tagodzenia przebiegu choroby,

b)diagnozowania, monitorowania, leczenia, tagodzenia lub kompensowania skutkéw urazu lub uposledzenia,
c)badania, . zastgpowania ........ lub ............ modyfikowania .... budowy ............. anatomicznegj ........ lub ............ procesu
fizjologicznego,



d)regulacji poczec
— ktdry nie osigga zasadniczego zamierzonego dziatania w ciele lub na ciele ludzkim $rodkami farmakologicznymi,
immunologicznymi lub metabolicznymi, lecz ktérego dziatanie moze by¢ wspomagane takimi Srodkami.

Z catoksztattu postanowien dokumentaciji projektowej nie sposéb wyciggnaé wniosku, ze Zamawiajgcy
zaprojektowat i wymaga wykonania instalacji gazéw medycznych. Rozstrzygajgce w tej kwestii jest wskazane przez
Zamawiajgcego przeznaczenie instalacji sprezonego powietrza i okreslone przez niego parametry instalacji. W ocenie
Izby wymagana przez Zamawiajgcego instalacja sprezonego powietrza nie moze by¢ zakwalifikowana jako wyrob
medyczny po pierwsze dlatego, ze nie zostata przeznaczona do zadnego z celéw wskazanych w powyzszej definicji.
Zgodnie z punktem I.1.5 ogloszenia o zamdwieniu, przedmiotem zamodwienia jest budowa obiektu Uniwersyteckiego
Centrum Stomatologicznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, projektowanego przy ulicy Zwirki i Wigury w
Warszawie, w oparciu o przekazang w formie cyfrowej dokumentacje budowlano-wykonawczg, a do obowigzkow
Wykonawcy w ramach zadania nalezy m.in. doprowadzenie niezbednych mediéw do ok. 160 unitow dentystycznych
(nie bedacych przedmiotem niniejszego postepowania), do ktérych nalezy doprowadzi¢ niezbedne media.

W zalgczniku nr 2 do umowy (Opis przedmiotu zamoéwienia) pkt 4 (Zakres robét objetych przedmiotem zamowienia)
Zamawiajgcy zawart m.in. nastepujgce postanowienia:

—Pkt 4.6.8: W zakresie Generalnego Wykonawcy jest wykonanie instalacji ssacej dla unitéw dentystycznych, ktéra
poza wykonaniem instalacji rurowej, wymaga montazu pomp ssacych na stelazu oraz zbiornika separacyjnejgo;

—Pkt 4.6.9: W celu zapewnienia sprezonego powietrza do unitébw dentystycznych w oparciu o dobory z Projektu
Wykonawczego, Generalny Wykonawca ma wykona¢é kompletng instalacje z uwzglednieniem dostawy i montazu
zbiornikéw wraz z odpowiednig iloScig sprezarek.

Zgodnie z projektem technologicznym (str. 40) w gabinetach chirurgicznych i gabinecie sanacyjnym (2.17, 2.20,
3.17, 3.21, 3.59, 3.62) stosowane beda gazy medyczne: tlen medyczny, podtlenek azotu z instalacji mobilnej (butle z
gazami zlokalizowane bedg w gabinetach). Zgodnie natomiast z projektem wykonawczym ,Instalacje sanitarne” (Pkt 2
»sinstalacja sprezonego powietrza”, Ppkt 2 ,Opis projektowanej instalacji”), instalacje sprezonego powietrza zgodnie z
wytycznymi nalezy doprowadzi¢ do wszystkich unitow dentystycznych zlokalizowanych w salach klinicznych oraz
Laboratorium Protetyki zgodnie z branzg technologiczng. Rowniez system prézni ma byé przeznaczony do obstugi
unitdw dentystycznych, co wynika z projektu wykonawczego ,Instalacje sanitarne” pkt 4.1 i 4.2. O gazach medycznych
mowa jest wyltgcznie w punkcie 3 projektu wykonawczego, ktory dotyczy jedynie odciggow tych gazéw. Nalezy jednak
mie¢ na wzglednie to, ze przyczyng odrzucenia oferty bylo przyjecie przez Odwolujgcego, ze nalezy wykonac
.kompletny system instalacji gazéw medycznych sprezonego powietrza”, co nie znajduje zadnego potwierdzenia w
dokumentacji projektowej, nie za$ potraktowanie jako wyrobu medycznego jedynie instalacji odciggéow, co do kidrej
zresztg Odwolujacy nie wykazat, aby miata cechy wyrobu medycznego okreslone w ustawie o wyrobach medycznych
oraz we wiasciwej normie.

Nalezy wiec stwierdzi¢, ze przeznaczenie instalacji zostato przez Zamawiajgcego wyraznie okre$lone, a
wyktadnia catosci postanowien dokumentacji postepowania nie budzi watpliwosci. Zgodnie z opisem przedmiotu
zamoOwienia oraz projektem instalacja sprezonego powietrza i instalacja ssgca majg stuzy¢ obstudze unitow
dentystycznych, gazy medyczne przeznaczone do podawania pacjentom zostaly natomiast przewidziane jako
instalacja mobilna i nie sg objete przedmiotem niniejszego zamdwienia. Powyzszego wniosku nie zmienia to, ze w
projekcie technologicznym pojawity sie okre$lenia typu ,gazy i sprezone powietrze uzywane do celéw medycznych”,
Lpowietrze dla potrzeb medycznych oraz do napedu aparatow, narzedzi medycznych i laboratoryjnych”, zauwazyc
bowiem nalezy, ze bezposrednig i rozstrzygajacg podstawg wykonania instalacji jest projekt branzowy, ktory
wskazuje na techniczne, nie za$ medyczne przeznaczenie instalacji. Projekt technologiczny natomiast zawiera ogélne
wytyczne, w tym dotyczgce aspektéw nieobjetych przedmiotem niniejszego zamowienia. Powyzsze potwierdza
ztozone przez Przystepujgcego oswiadczenie projektanta (pana K. B.), zgodnie z ktérym (...) Projekt Wykonawczy
Universyteckiego Centrum Stomatologicznego Warszawskiego Universytetu Medycznego branza technologia
przedstawia wytyczne poszczegdinych branz budowanych dla cafosci inwestycji, w tym rowniez zakresow nie objetych
postepowaniem przetargowym (takim jak gazy medyczne, dostawa wyposazenia medycznego). Prace budowlane
powinny by¢ realizowane na podstawie projektéw branzowych, ktore stanowig opis przedmiotu zamdwienia. W zakresie
instalacji sanitarnych zaprojektowano instalacje sprezonego powietrza do zasilania unitéw stomatologicznych, ktora nie
Jest przeznaczona do podawania pacjentom. Instalacje gazéw medycznych zgodnie z wytycznymi technologii bedg
podawane pacjentom ze zrédet mobilnych.

Biorgc zatem pod uwage, ze Zamawiajgcy wprost okreslit przeznaczenie spornej instalacji, a jednocze$nie



projekt branzowy nie zawiera postanowien wskazujgcych na konieczno$¢ wykonania instalacji gazéw medycznych
(przeciwnie — znajdujg sie tam wytyczne, z ktérych wynika wniosek przeciwny, np. zastosowanie osuszacza
kondensacyjnego — w pomieszczeniu zlokalizowane beda dwa osuszacze typu kondensacyjnego z systemem zrzutu
kondensatu sterowanym elektronicznie), nalezy stwierdzi¢, ze opis przedmiot zamoéwienia nie zawiera — jak twierdzit
Odwotujgcy — wad wynikajgcych z niejednoznacznosci postanowien, co nakazywatoby uzna¢ oferte Odwotujgcego za
prawidiowg. ZauwazyC przy tym nalezy, ze Odwolujgcy powolywat sie na rozbieznosci w opisie przedmiotu
zamoOwienia, nie zwracat sie jednak na odpowiednim etapie postepowania do Zamawiajgcego o wyjasnienie
postanowien SIWZ ani wniést wobec nich odwotania.

Odwolujgcy twierdzit, ze zaprojektowana instalacja sprezonego powietrza jest instalacjg gazéw medycznych,
majgcy spetnia¢ wiasciwg dla takiej instalacji norme EN ISO 7396, ktora okresla szereg wymagan technicznych, nie
wykazat jednak, ze przekazany przez Zamawiajacego projekt zapewnia spetnianie tych wymagan.

Przystepujacy natomiast przedtozyt oSwiadczenie specjalisty ds. instalacji sanitarnych i mechanicznych
Asmedica Sp. z 0.0., z ktérego wynika, ze zaprojektowana instalacja sprezonego powietrza nie odpowiada przywotanej
normie ze wzgledu na nastepujgce kwestie:

—brak rezerwowego zrodta zasilania,

—zaprojektowano osuszacz kondensacyjny (+3°C punktu rosy), ktéry nie pozwoli na uzdatnienie (osuszenie) powietrza
do poziomu co najmniej — 40°C punktu rosy wymagane dla powietrza medycznego,

—brak strefowych zespotow kontrolnych,

—brak sygnalizacji zrédet gazéw medycznych.

Odwolujgcy, na ktorym spoczywat obowigzek dowodowy, nie przedstawit dowodow, z ktorych wynikatyby
whioski przeciwne, nie wskazat tez postanowien dokumentaciji projektowej, ktére zapewniatyby zachowanie wymogow
normy. Przyktadowo, w odniesieniu do osuszacza kondensacyjnego stwierdzit jedynie, Zze na etapie wykonawstwa
mozna go zamieni¢ na wymagany przez norme osuszacz adsorpcyjny, co jednak bytoby zmiang projektu wymagajgcg
zgody Zamawiajgcego.

W oswiadczeniu Asmedica Sp. z 0.0. zostala przywotana okreslona przez ww. norme definicja gazu
medycznego, zgodnie z ktdrg jest to gaz lub mieszanina gazéw przeznaczona przez wytwérce do stosowania u ludzi
w celu:

—diagnozowania, zapobiegania, monitorowania, leczenia lub tagodzenia przebiegu choroby,
—badania, zastepowania ........ lub ............ modyfikowania .... budowy ............. anatomicznej ........ lub ............ procesu
fizjologicznego,
—regulacji poczec.
Definicja ta nie zostata przez Odwolujgcego zakwestionowana. Tymczasem w pkt
4.6.8 i 4.6.9 Zamawiajacy jasno okreslit, ze obowigzkiem wykonawcy jest wykonanie instalacji ssgcej dla unitow
dentystycznych oraz instalacji sprezonego powietrza do unitéw dentystycznych.

Tozsamy wniosek wynika z przediozonego przez Przystepujgcego pisma Projektanta Instalacji Gazow
Medycznych pana K. |. Z opinii tej wynika, ze norma zharmonizowana PN- EN 1S O 7396-1:2016 nie opisuje innych
instalacji, np. instalacji zasilajacych unity stomatologiczne itp., co wiecej zakazuje wrecz wykorzystania zrodet gazoéw
medycznych do zasilania innych urzadzen mogacych generowa¢ dodatkowy przeplyw gazu. Tym samym nalezy
stwierdzi¢, ze nie istnieje mozliwos$¢ dokonania oceny zgodno$ci wmagan zasadniczych instalacji zasilajacej unity
stomatologiczne i nie mozna uznac takiej instalacji jako wyrobu medycznego. Dalej z pisma wynika, ze zaprojektowana
instalacja uniemozliwia dokonanie oceny zgodnosci na podstawie normy 7396, poniewaz zostaly zaproponowane
materiaty, potorodukty i komponenty, ktére sg wrecz zakazane do uzywania w instalacjach gazow medycznych wg ww.
normy. Do instalacji sprezonego powietrza i prozni w instalacjach gazéw medycznych norma nakfada obowigzek na
wytworce stosowania odttuszczonych miedzianych rurociggow o stopniu twardo$ci min. R290 wg normy ISO
13348, ktére sg wyrobem medycznym klasy lla, natomiast w zaprojektowanej instalacji zaproponowano rury stalowe dla
sprezonego powietrza oraz rury z tworzyw sztucznych dla prézni. Sposéb prowadzenia i oznakowania instalacji takze
znaczaco odbiega od standardéw przyjetych w normie. Nalezy uzna¢, ze nie istnieje mozliwo$¢ na podstawie norm
zharmonizowanych do dyrektywy 93/42/EEC i norm réwnowaznych dokonania oceny zgodno$ci i oznakowania znakiem
CE takiej instalacji. Co nie oznacza, ze taka instalacja nie mogtaby by¢ wyrobem medycznym po wielu istotnych
zZmianach w dokumentacji. Nalezatoby w pierwszej kolejnosci rozdzieli¢ instalacje zasilajgcg unity stomatologiczne w
sprezone powietrze i préznie od instalacji zasilajacej odciagi gazéw anestetycznych opisane normg PN-EN ISO 7396-
2:2011. Tym samym powstatyby dwie odrebne instalacje, instalacja gazow medycznych oznakowana znakiem CE



zgodna z dyrektywa 93/42/EEC i instalacja techniczna zasilajgca w proznie i sprezone powietrze unity stomatologiczne.
Takie instalacja muszg mieC odrebne zrodta zasilania, tj. sprezarki powietrza, ktore sa bardzo istotnym kosztem.
Zamawiajacy opisat w sposob jednoznaczny i wyczerpujacy udostepniajac dokumentacje techniczna, jaki przedmiot
stanow dostave i jest to instalacja techniczna zasilajaca unity stomatologiczne w sprezone powietrze oraz prézni¢ (...).
W ocenie Izby powyzsze twierdzenia dotyczgce niespetniania wymogoéw normy znajdujg potwierdzenie w dokumentaciji
projektowej (projekt wykonawczy — instalacje sanitarne), w ktérej przewiduje sie nastepujgce wymagania dla rur:

—dla instalacji sprezonego powietrza przewiduje sie zastosowanie rur i armatury ze stali nierdzewneyj,

—dla instalacji ssgcej: przewody nalezy wykona¢ z PCV typu ciezkiego ze $cianka lita. Dopuszcza sie wykonanie
instalacji z rur PEHD.

Przystepujacy przedtozyt oswiadczenie Cattani Polska, z ktdrego wynika, Ze instalacja sprezonego powietrza
dla WUM zaprojektowanego przez firme Cattani SPA opartego na kompresorach Cattani art. 010638 nie moze byé
sklasyfikowana jako instalacja gazéw medycznych, gdyz kompresory sprezonego powietrza nie posiadajg certyfikatow
sprzetu medycznego, ponadto wytwarzane powietrze jest gazem technicznym (zgodnie z obowigzujagcymi normami
przewidzianymi/wymaganymi do zastosowania w stomatologii) a nie medycznym. Zgodnie z certyfikatem wydanym
przez producenta kompresor typu Blok Jet nie jest sprzetem medycznym.

Podsumowujgc, stwierdzi¢ nalezy, ze Przystepujgcy przedtozyt szereg dowoddw wskazujgcych na
niespetnianie przez zaprojektowang instalacje cech wyrobu medycznego. Dowody te w ocenie Izby majg oparcie w
dokumentacji postepowania. Odwotujgcy natomiast nie wykazat, ze instalacja ma stuzyé celom opisanym w definicji
wyrobu medycznego oraz
nie przedstawit zadnych dowodéw, ktére potwierdzatyby, ze instalacja zgodna z wymaganiami opisanymi przez
Zamawiajgcego spetnia wymagania okre$lone normga dla instalacji gazéw medycznych. Odwotujacy przedstawit jedynie
dowody majgce potwierdza¢ dopuszczalno$¢ objecia stawka preferencyjng instalacji gazéw medycznych wykonywanej
w ramach zamowienia na budowe Uniwersyteckiego Centrum Stomatologicznego, ta kwestia nie wymagata jednak
oceny wobec ustalenia, ze przedmiot zamowienia nie obejmuje wykonania instalacji gazéw medycznych, a jedynie
gazéw technicznych, dla ktérych brak jest ustawowej podstawy do zastosowania stawki preferencyjnej.

W zwigzku z powyzszym nalezy stwierdzi¢, ze odrzucajgc oferte Odwotujgcego Zamawiajgcy nie naruszyt
przepiséw ustawy. Oferta ta zaktadata bowiem wykonanie instalacji w sposob inny, niz opisany w SIWZ, a wykonanie
jej zgodnie z wymaganiami Zamawiajgcego (1j. jako instalacji gazéw technicznych) prowadzi do btedu w obliczeniu
ceny, polegajgcego na bezzasadnym zastosowaniu preferencyjnej stawki podatku VAT.

Na marginesie jedynie zauwazy¢ nalezy, ze bez znaczenia dla oceny prawidtowosci odrzucenia oferty jest
kwestia kosztéw eksploatacji instalacji gazéw sprezonego powietrza, rozstrzygajgce jest bowiem, czy rozwigzanie,
ktére wykonawca zamierza wykonaé¢ odpowiada rozwigzaniu technicznemu okre$Slonemu w dokumentacii projektowe;j.

Wobec powyzszego orzeczono, jak w sentencji.
O kosztach postepowania odwotawczego orzeczono na podstawie art. 192 ust. 9 i 10 ustawy Pzp oraz w

oparciu o przepisy § 3 pkt 1 rozporzgdzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 15 marca 2010 r. w sprawie wysokosci i
sposobu pobierania wpisu od odwofania oraz rodzajéw kosztébw w postepowaniu odwotawczym i sposobu ich

rozliczania (Dz. U. Nr 41, poz. 238).
Przewodniczacy...........covunee.
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