
 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 
KCZ/ORG/ZM/145/10/2014                                                                                                Krapkowice, dnia 24.10.2014r. 
 

 
 

Wykonawcy 

 
 

 
Dotyczy:  postępowania o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego  
na ucyfrowienie aparatu RTG, nr postępowania 11/X/2014 

 

 

Zamawiający - Krapkowickie Centrum Zdrowia Sp. z o.o. informuje, że do dnia 23.10.2014 r. wpłynęły pytania 
dotyczące przedmiotu zamówienia dla ww. postępowania. Poniżej podajemy treść pytań i udzielone odpowiedzi. 

 

I. dot. Załącznika Nr 2 do SIWZ „Parametry techniczne”:  

 

- Wymagania ogólne 

Pytanie 1. Czy Zamawiający wymaga dostarczenia serwera RIS/PACS? Jeśli nie, to czy Zamawiający 

dysponuje odpowiednim sprzętem i może podać jego parametry? Jeśli tak, prosimy o podanie wymagań 

dotyczących serwera. 

Odpowiedź:  

TAK, wymaga dostarczenia serwera. 

5 

System umożliwia administratorowi z poziomu aplikacji definiowanie i zmianę praw dostępu 

do systemu, w szczególności:  

1.    definiowanie grup użytkowników  

2.    definiowanie użytkowników  

3.    kopiowanie praw dostępu między konfiguracjami  

4.    przydzielanie użytkowników do modułów i funkcji z możliwością rozróżnienia praw 

odczytu i zapisu 

Pytanie 2. Czy Zamawiający dopuści model uprawnień oparty na ograniczeniu dostępu poszczególnych 

funkcjonalności, znacznie lepiej dopasowany do potrzeb interfejsu użytkownika oferowanego systemu. 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza taką możliwość.  

8 
System pracuje w środowisku graficznym MS Windows na stanowiskach użytkowników min. 

XP lub nowszym 

Pytanie 3. Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie w architekturze Klient/Serwer, gdzie serwer bazuje na 

systemie LINUX, a klientem jest system Windows? Takie rozwiązanie zapewnia wyższy poziom 

bezpieczeństwa przy niższych kosztach utrzymania i zakupu. 

Odpowiedź: Zamawiający nie wyraża zgody. Zgodnie z SIWZ 

 

15 

System musi tworzyć i utrzymywać log systemu, rejestrujący wszystkich użytkowników 

systemu i wykonane przez nich najważniejsze czynności z możliwością analizy historii 

zmienianych wartości danych. 

Pytanie 4. Czy Zamawiający dopuści system posiadający funkcjonalność szczegółowej  historyzacji zmian w 

danych badania i pacjenta wraz z możliwością sprawdzenia i przywrócenia danych historycznych dla 

uprawnionych użytkowników? 



 

 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie. 

24 

System posiada mechanizmy blokowania rekordów pacjenta (w trakcie pracy jednego z 

użytkowników systemu na danym rekordzie pacjenta dla pozostałych użytkowników rekord 

ten dostępny jest tylko do odczytu) 

Pytanie 5. Czy Zamawiający dopuści system posiadający mechanizmy blokowania rekordów badania wraz z 

informacją przez kogo badanie jest aktualnie edytowane? 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza proponowane rozwiązanie. 

26 
System ma możliwość za pomocą praw dostępu, umożliwić edycję danych tylko 

użytkownikowi, który jest autorem wpisu. 

Pytanie 6. Czy Zamawiający dopuści system umożliwiający edycję danych tylko użytkownikowi, który jest 

autorem w zakresie opisu badania? Opis badania ma znaczenie z punktu widzenia medycznego, natomiast 

pozostałe dane, jak np. dane ze skierowania mogą i powinny być edytowane przez uprawnionych 

pracowników administracyjnych.  

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza proponowane rozwiązanie 

29 

System umożliwia zarządzanie słownikami standardowymi (ogólnopolskimi):  

-    Międzynarodowa Klasyfikacja Procedur Medycznych ICD9 CM -druga polska edycja, 

-    Klasyfikacja chorób wg ICD - rewizja 10,  

-    Słownik Kodów Terytorialnych GUS,  

-    Słownik miejscowości,  

-    Słownik kodów pocztowych,  

-    Słownik ulic,  

-    Słownik zawodów 

Pytanie 7. Czy Zamawiający dopuści system nie posiadający słownika zawodów? 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza proponowane rozwiązanie. 

29 

System umożliwia zarządzanie słownikami standardowymi (ogólnopolskimi):  

-    Międzynarodowa Klasyfikacja Procedur Medycznych ICD9 CM -druga polska edycja, 

-    Klasyfikacja chorób wg ICD - rewizja 10,  

-    Słownik Kodów Terytorialnych GUS,  

-    Słownik miejscowości,  

-    Słownik kodów pocztowych,  

-    Słownik ulic,  

-    Słownik zawodów 

Pytanie 8. Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie, w których wszystkie przechowywane w systemie słowniki 

są przechowywane w najaktualniejszej dostępnej wersji? 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza proponowane rozwiązanie 

32 
System posiada wewnętrzny komunikator umożliwiający komunikacje pomiędzy aktywnymi 

komputerami i aktywnymi użytkownikami zalogowanymi do systemu. 

Pytanie 9. Czy Zamawiający dopuści System nie posiadający tego rozwiązania? 

Odpowiedź:  

Zamawiający nie wyraża zgody. 

34 
Możliwość tworzenia przez administratora indywidualnych druków (formularzy) z danymi 

pobieranymi bezpośrednio z bazy danych 

Pytanie 10. Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie, w którym indywidualne druki (formularze) są 

konfigurowane na etapie wdrożenia i aktualizowane w ramach utrzymania? Takie rozwiązanie zapewnia 

utrzymanie prawidłowych wydruków w świetle obowiązanych rozporządzeń. 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody.  

 

 

Dotyczy: System archiwizacji obrazów: 

39 
Baza danych wszystkich przesłanych do stacji pacjentów oraz obsługa procesu starzenia się 

badań i przenoszenia najstarszych badań na nośniki off-line 



 

 

Pytanie 11. Czy Zamawiający rozumie przez ten punkt bazę danych wszystkich przesłanych do systemu PACS 

obrazów (oczywiście zawierających dane pacjentów w nagłówkach DICOM)? 

Odpowiedź: 

Tak 

39 
Baza danych wszystkich przesłanych do stacji pacjentów oraz obsługa procesu starzenia się 

badań i przenoszenia najstarszych badań na nośniki off-line 

Pytanie 12. Czy Zamawiający dopuści system tworzący kopię bezpieczeństwa badań na bieżąco (wg 

wskazanego harmonogramu)? Takie rozwiązanie zapewnia wyższy poziom bezpieczeństwa. 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie po warunkiem możliwości ustalenia harmonogramu p rzez 

upoważnionych pracowników Zamawiającego. 

47 Walidacja zgodności przychodzących danych obrazowych z danymi z systemu RIS 

Pytanie 13. Czy Zamawiający dopuści system ostrzegający użytkownika przed zmianą danych pacjenta 

posiadającego obrazy na PACS? 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie. 

48 
Możliwość zdefiniowania czasu po upływie którego badanie zostanie przeniesione z pamięci 

podręcznej do archiwum off-line 

Pytanie 14. Czy Zamawiający dopuści system tworzący kopię bezpieczeństwa badań na bieżąco (wg 

wskazanego harmonogramu)? Takie rozwiązanie zapewnia wyższy poziom bezpieczeństwa. 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie po warunkiem możliwości ustalenia harmonogramu p rzez 

upoważnionych pracowników Zamawiającego. 

62 

Progresywne wyświetlanie obrazów. Szybkie wyświetlenie obrazu w małej rozdzielczości i 

stopniowe zwiększanie rozdzielczości w miarę przesyłania kolejnych danych, aż do uzyskania 

obrazu w maksymalnej rozdzielczości. 

Pytanie 15. Czy zamawiający dopuści system umożlwiający dostęp do obrazów w niskiej rozdzielczości oraz 

osobno do obrazów diagnostycznych?  

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie 

66 

Pełna integracja systemu z oprogramowaniem zainstalowanym na lekarskich stacjach 

opisowych, tzn. musi istnieć możliwość automatycznego uruchomienia programu 

diagnostycznego z poziomu opisu badania (RIS) z automatycznym wczytaniem obrazu w 

jakości diagnostycznej na monitorach diagnostycznych stacji lekarskiej 

Pytanie 16. Prosimy o podanie producenta i nazwy oprogramowania, z którym ma być zapewniona funkcja 

integracji opisana powyżej.  

Odpowiedź 

Odpowiedź Zamawiającego z dnia 22.10.2014r. 

 

 

Dotyczy: System RIS: 

95 
Możliwość tworzenia dowolnej ilości statusów określających postęp w wykonaniu badania (np. 

w trakcie badania, do opisu, do weryfikacji itp.) 

Pytanie 17. Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie umożliwiające określenie rodzajów i ilości statusów na 

etapie wdrożenia? 

Odpowiedź: 

Zamawiający dopuszcza takie rozwiązanie, pod ustalania statusów i ich ilości należeć będzie do 

Zamawiającego. 



 

 

103 
Automatyczne przeniesienie danych ekspozycji badania RTG z konsoli CR, DR do systemu 

RIS, a także możliwość ręcznego wprowadzania tych danych bezpośrednio do systemu RIS 

Pytanie 18. Czy Zamawiający dopuści system umożliwiający ręczne wprowadzanie danych ekspozycji 

badania? 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody.  

105 Automatyczna aktualizacja stanów magazynowych po przypisaniu materiałów do badania 

Pytanie 19. Czy w związku z tym, że w punkcie 104 Zamawiający dopuszcza rozwiązanie rejestrujące 

faktyczne zużycie materiałów Zamawiający zrezygnuje z tego punktu lub dopuści system umożliwiający 

generowanie zbiorczych statystyk zużycia materiałów? 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody. 

106 Możliwość przeglądania i analizy stanów magazynowych pracowni 

Pytanie 20. Czy w związku z tym, że w punkcie 104 Zamawiający dopuszcza rozwiązanie rejestrujące 

faktyczne zużycie materiałów Zamawiający zrezygnuje z tego punktu lub dopuści system umożliwiający 

generowanie zbiorczych statystyk zużycia materiałów? 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody. 

107 Możliwość przeprowadzania remanentów w magazynach pracowni 

Pytanie 21. Czy w związku z tym, że w punkcie 104 Zamawiający dopuszcza rozwiązanie rejestrujące 

faktyczne zużycie materiałów Zamawiający zrezygnuje z tego punktu lub dopuści system umożliwiający 

generowanie zbiorczych statystyk zużycia materiałów? 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody. 

120 
Możliwość tworzenia formularzy zleceniowych i wynikowych odpowiadających dokładnym 

potrzebom i charakterystyce danej pracowni diagnostycznej 

Pytanie 22. Czy Zamawiający dopuści rozwiązanie, w formularze są konfigurowane i tworzone wg 

wytycznych Zamawiającego na etapie wdrożenia i aktualizowane w ramach utrzymania systemu? Takie 

rozwiązanie zapewnia utrzymanie prawidłowych wydruków w świetle obowiązanych rozporządzeń. 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody. 

 

 

 

Dotyczy: Integracja z systemem HIS: 

128 

Integracja dostarczanego systemu RIS/PACS z posiadanym przez Zamawiającego systemem 

HIS z wykorzystaniem standardu HL7 lub/oraz z wykorzystaniem mechanizmów 

bazodanowych. Integracja musi zapewnić przesyłanie danych zleceń z systemu HIS do systemu 

RIS/PACS oraz przesyłania wyników badań opisowych i obrazowych z systemu RIS/PACS do 

systemu HIS. Jeśli integracja będzie realizowana w standardzie HL7 muszą być wykorzystane 

komunikaty minimum ORM, ORU i ADT. 

Pytanie23. Prosimy Zamawiającego o podanie nazwy i producenta systemu HIS. Czy koszty związane z 

wykonaniem integracji i zakupem niezbędnych licencji, leżące po stronie dostawcy systemu HIS, mają być 

zawarte w ofercie? Jeśli tak, to czy Szpital dysponuje ofertą dostawcy systemu HIS, wspólną dla wszystkich 

oferentów, na wykonanie takiej integracji? 

Odpowiedź: 

Medicom, producent Medinet Opole. Zamawiający nie dysponuje ofertą wspólną dla wszystkich 



 

 

dostawców. Koszty integracji leżą po stronie Dostawcy RIS/PACS.  

128 

Integracja dostarczanego systemu RIS/PACS z posiadanym przez Zamawiającego systemem 

HIS z wykorzystaniem standardu HL7 lub/oraz z wykorzystaniem mechanizmów 

bazodanowych. Integracja musi zapewnić przesyłanie danych zleceń z systemu HIS do systemu 

RIS/PACS oraz przesyłania wyników badań opisowych i obrazowych z systemu RIS/PACS do 

systemu HIS. Jeśli integracja będzie realizowana w standardzie HL7 muszą być wykorzystane 

komunikaty minimum ORM, ORU i ADT. 

Pytanie 24. Czy Zamawiający jest w posiadaniu dokumentacji systemu HIS związanej z integracją z 

systemami zewnętrznymi? Jeśli tak, to prosimy o udostępnienie tej dokumentacji dla wszystkich potencjalnych 

Oferentów. 

Odpowiedź 

Nie, Wszyscy potencjalni oferenci mogą ustalić bezpośrednio z producentem HIS możliwość integracji i 

kosztów. 

138 Dostęp z systemu RIS/PACS do wszystkich badań gromadzonych w systemie HIS 

Pytanie 25. Czy system HIS Zamawiającego posiada funkcjonalność udostępniania wszystkich gromadzonych 

badań systemom zewnętrznym? Jeśli nie, to prosimy o wykreślenie tego punktu. 

Odpowiedź: 

System posiada techniczne możliwości do wymiany z programami zewnętrznymi. 

139 Dostęp z systemu RIS/PACS do pełnej historii leczenia pacjenta 

Pytanie 26. Czy system HIS Zamawiającego posiada funkcjonalność udostępniania pełnej historii leczenia 

pacjenta systemom zewnętrznym? Jeśli nie, to prosimy o wykreślenie tego punktu. 

Odpowiedź: 

System posiada techniczne możliwości do wymiany z programami zewnętrznymi. 

140 
Dostęp z systemu RIS/PACS do rejestru pacjentów w systemie HIS z celu umówienie na 

badanie. 

Pytanie 27. Czy system HIS Zamawiającego posiada funkcjonalność udostępniania dostępu do rejestru 

pacjentów systemom zewnętrznym? Jeśli nie, to prosimy o wykreślenie tego punktu. 

Odpowiedź: 

System posiada techniczne możliwości do wymiany z programami zewnętrznymi. 

 

II.  dot. Wzoru Umowy – Załącznik Nr 7 do SIWZ: 

1. Dot. §6 – Prosimy o modyfikację tego paragrafu w następujący sposób: 

 

„1. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną w wysokości 0,05% kwoty brutto, o której 

mowa w § 5 ust. 1, za każdy dzień opóźnienia zwłoki w wykonaniu umowy.  

2. Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną w wysokości 10% kwoty brutto, o której mowa                      

w § 5 ust. 1, w przypadku odstąpienia od umowy przez którąkolwiek ze Stron, jeśli przyczyny 

odstąpienia leżą po stronie Wykonawcy.  

3. Zamawiający zapłaci Wykonawcy karę umowną w wysokości 10% kwoty brutto, o której mowa w 

§ 5 ust. 1, za odstąpienie od umowy z winy Zamawiającego.  

  

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyraża zgody. 

oraz o dodanie kolejnych ustępów o następującej treści: 

„4. Zamawiający jest zobowiązany zapłacić Wykonawcy karę umowną w wysokości 0,05% wartości 

brutto umowy za każdy dzień zwłoki w odbiorze przedmiotu zamówienia ponad 3 dni od dnia 

dostarczenia zamawianego asortymentu i/lub zgłoszenia przez Sprzedawcę gotowości do odbioru, 

przy czym od dnia  dostarczenia zamawianego asortymentu ryzyko z tytułu uszkodzenia lub utraty 

przedmiotu umowy przechodzi ze Wykonawcy na Kupującego, 

Odpowiedź: 

Zamawiający nie wyrażą zgody 



 

 

5. Zamawiający jest zobowiązany zapłacić Wykonawcy karę umowną za zwłokę w zapłacie 

wynagrodzenia ponad termin płatności określony w § 5 ust. 2 umowy w wysokości 0,1% wartości 

brutto umowy za każdy dzień zwłoki. 

Odpowiedź 

Zamawiający nie wyrażą zgody. 

 

6. Łączna suma naliczonych kar umownych z wszystkich tytułów nie może przekroczyć 10% wartości 

brutto umowy.” 
Odpowiedź: 

 Zamawiający nie wyraża zgody. 
 

Niniejsze wyjaśnienia stanowią integralną część SIWZ. 
 

 

                                                                                                                       
 

                                                                                                              Z poważaniem 
 

                      Prezes Zarządu 

                     Marcin Misiewicz 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
Do wiadomości: 

1. kopia 1a/a, 
2. wykonawcy składający pytania, 

3. strona internetowa Zamawiającego 
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