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Częstochowa,06.06.2013 r. 
MSZ.ZP/72243 - 03/13. 

 
Do wiadomości: 

Firmy biorące udział w postępowaniu 
 

 
Wyjaśnienia Nr 1 

 
DO POSTĘPOWANIA KONKURSOWEGO NA UDZIELANIE ŚWIADCZEŃ 
ZDROWOTNYCH W ZAKRESIE DIAGNOSTYKI OBRAZOWEJ BADANIA 
TOMOGRAFII KOMPUTEROWEJ I REZONANSU MAGNETYCZNEGO WRAZ 
Z DZIERŻAWĄ POMIESZCZEŃ NA REALIZACJĘ TYCH ŚWIADCZEŃ 

 
W związku z otrzymanymi pytaniami od Oferentów dotyczącymi przedmiotowego 
postępowania Udzielający zamówienie przesyła wyjaśnienia treści SWKO. 
 
Pytanie nr 1  
Dotyczy SWKO II ust. 2 pkt. 6 
Przyjmujący Zamówienie prosi o wyjaśnienie czy odwołanie się w ww. pkt do 
„Rozdziału III pkt.2” jest błędem edycyjnym?  
Wyjaśnienia: SWKO II ust. 2 pkt. 6 mówi o „zapewnieniu przez Przyjmującego 
Zamówienie dostępności do badań TK i MR 24 godziny na dobę przez 7 dni 
w tygodniu w miejscu udzielania świadczeń zdrowotnych, z zastrzeżeniem 
Rozdz. III pkt.2, który w obecnym brzmieniu zezwala na zmianę terminów 
realizacji świadczeń na wcześniejsze, z zastrzeżeniem, iż łączny okres trwania 
umowy na udzielanie świadczeń zdrowotnych nie może przekroczyć okresu 
obowiązywania umowy dzierżawy pomieszczeń, chyba że Udzielający Zamówienie 
uzyska zgodę na jej przedłużenie”.  
Odpowiedź: TAK. Chodzi o zapisy w Rozdz. III ust. 2. 
Pytanie nr 2  
Dotyczy SWKO II ust. 3 pkt. 4 oraz Umowa na świadczenia §2 ust. 5 
Przyjmujący Zamówienie prosi o wydłużenie czasu na reorganizację pracy 
Przyjmującego Zamówienie, w celu zapewnienia 24 godz. dyżuru lekarza 
w pracowniach TK i MR od 01.08.2014r. Tym samym Przyjmujący Zamówienie 
prosi o zmianę zapisu w SWKO II ust.3 pkt.4 oraz §2 ust.5 Umowy na 
świadczenia na „Przyjmujący Zamówienie zapewni 24 godzinny dyżur lekarza 
w pracowniach TK i MR od 01.08.2014 r. ..” 
Odpowiedź: Udzielający zamówienie wyraża zgodę na wprowadzenie 
zmiany zapisów.  
Pytanie nr 3 
Dotyczy SWKO II ust. 3 pkt. 6 oraz Umowa na świadczenia §2 ust. 5 
Przyjmujący Zamówienie prosi o wydłużenie czasu oczekiwania na wykonanie 
badania MR dla pacjentów szpitalnych w trybie pilnym do 45 minut i tym samym 
zmianę w SWKO II ust. 3 pkt.6 oraz Umowie na świadczenia §2 ust. 5 „czas 
oczekiwania na badania TK i MR dla pacjentów szpitalnych: pilne – w przypadku 
badań TK nie dłużej niż 15 min, w przypadku badań MR nie dłużej niż 45min, 
planowe - do 24 godzin.”  
Odpowiedź: Udzielający zamówienie wyraża zgodę na wprowadzenie 
zmiany zapisów. 
Pytanie nr 4 
Dotyczy SWKO III ust. 2 oraz Umowy na świadczenia §8 ust.2  
Przyjmujący Zamówienie prosi o wykreślenie z SWKO III ust. 2 oraz Projektu 
Umowy na świadczenia §8 ust. 2 w całości.  
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Uzasadnienie: Pozostawienie tego zapisu w postępowaniu niesie duże zagrożenie 
dla Przyjmującego Zamówienie, ponieważ Udzielający Zamówienie może 
jednostronnie skrócić terminy na „wcześniejsze” świadczenie usług tj. 
uruchomienie Pracowni.  
Odpowiedź: Nie wyrażamy zgody. Udzielający zamówienie miał na myśli 
sytuację, w której nastąpi wcześniejsze uruchomienie Pracowni TK i MR; 
wcześniejsze rozpoczęcie udzielania świadczeń zdrowotnych będzie 
wynikiem porozumienia stron umowy, a nie arbitralną decyzją 
Udzielającego Zamówienie. 
Pytanie nr 5 
Dotyczy SWKO III ust. 4 oraz Umowy na świadczenia §8, ust.4 
Przyjmujący Zamówienie prosi o rozszerzenie i zmianę zapisu w SWKO III ust.4 
oraz Umowie na świadczenia §8 ust.4 na: 
„W przypadku uchybienia powyższych terminów z winy Przyjmującego 
Zamówienie, Udzielający Zamówienie zastrzega sobie prawo rozwiązania 
umowy o udzielanie świadczeń zdrowotnych oraz umowy dzierżawy, stosownie 
do postanowień odpowiednio §9 ust. 1 umowy o udzielanie świadczeń 
zdrowotnych oraz §7 ust. 1 umowy dzierżawy, przy czym w takiej sytuacji  nie 
będzie miał zastosowanie §7 ust. 5 umowy dzierżawy". 
Odpowiedź: Udzielający zamówienie nie wyraża zgody na wprowadzanie 
zmiany zapisów. 
Pytanie nr 6 
Dotyczy SWKO III ust. 5 pkt. 2 oraz Umowa dzierżawy §7 ust.1 pkt.2 
Przyjmujący Zamówienie prosi o wyjaśnienie i doprecyzowanie zapisu jaki jest 
czas dzierżawy pomieszczeń z przeznaczeniem na prowadzenie Pracowni TK? 
Uzasadnienie: W przypadku pomieszczeń z przeznaczeniem na wykonywanie 
świadczeń z zakresu rezonansu magnetycznego (MR) Udzielający Zamówienie 
szczegółowo podał datę „od dnia 01.08.2013r. do dnia 31.07.2023r”. natomiast 
w przypadku pomieszczeń z przeznaczeniem na wykonywanie świadczeń 
z zakresu tomografii komputerowej (TK) jest jedynie zapis „najpóźniej od dnia 
01.02.2014r”. 
Odpowiedź: Zgodnie z uzyskaną zgodą na dzierżawę - Uchwała Rady Miasta 
Częstochowy nr 603/XXXII/2013 z dnia 28 lutego 2013 r. okres dzierżawy 
pomieszczeń wynosi 10 lat. 
Pytanie nr 7 
Dotyczy SWKO III ust. 6 lub ust.7  
Przyjmujący Zamówienie prosi o wyjaśnienie czy zapis w SWKO III ust 6 lub 7 - 
strona 7 SWKO „udzielania świadczeń objętych zawartą umową) – w przypadku 
zmodyfikowania takich wymagań przez NFZ w czasie trwania umowy oraz w razie 
zmian przepisów prawa powszechnego” jest błędem edycyjnym?  
Wyjaśnienia: Z punktu widzenia Przyjmującego Zamówienie zapis ten jest 
niekompletny dlatego prosimy o jego usunięcie.  
Odpowiedź: Zapis SWKO Rozdz. III, ust.6 pozostaje bez zmiany 
natomiast ust.7 był niekompletny. Udzielający zamówienie uzupełnia, 
jego treść: „7.Udzielający zamówienia zastrzega sobie możliwość 
wprowadzenia zmian do umowy, w zakresie koniecznym do 
dostosowania jej treści do szczegółowych wymagań nałożonych przez 
Narodowy Fundusz Zdrowia na świadczeniodawców (w zakresie 
udzielania świadczeń objętych zawartą umową) - w przypadku 
zmodyfikowania takich wymagań przez NFZ w czasie trwania umowy 
oraz w razie zmian przepisów prawa powszechnego„ 
Pytanie nr 8.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO  
Czy Udzielający Zamówienie ma wynegocjowane warunki współpracy z 
Asseco po gwarantowanych stawkach za prace wdrożeniowe, na 
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podstawie, których Przyjmujący Zamówienie mógłby  się rozliczać z 
Asseco? 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie wymaga by Przyjmujący 
zamówienie zintegrował dostarczane oprogramowanie RIS/PACS (z 
dystrybucją zdjęć) z systemem HIS InfoMedica prod. Asseco. Udzielający 
Zamówienie wymaga, by Przyjmujący zamówienie dostarczył i wdrożył 
interfejs HIS-RIS/PACS oraz Moduł Zleceń. 
Pytanie nr 9.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Czy Udzielający Zamówienie mógłby wskazać albo pomóc w pozyskaniu namiaru 
na opiekuna handlowego i technicznego instalacji InfoMedica (z Asseco) 
w Szpitalu, żeby Przyjmujący Zamówienie mógł z nimi porozmawiać o kosztach 
integracji? 
Odpowiedź: Osobą kontaktową jest Jarosław Ko ńczyło jaroslaw.konczylo@asseco.pl   
Pytanie nr 10.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Czy Udzielający Zamówienie ma zakupione licencje na moduły komunikacyjne do 
oprogramowania InfoMedica i czy takie licencje są wymagane dla 
przeprowadzenia integracji? 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie wymaga by Przyjmujący 
zamówienie zintegrował dostarczane oprogramowanie RIS/PACS 
(z dystrybucją zdjęć) z systemem HIS InfoMedica prod. Asseco. 
Udzielający Zamówienie wymaga by Przyjmujący zamówienie dostarczył 
i wdrożył interfejs HIS-RIS/PACS oraz Moduł Zleceń. 
Pytanie nr11.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Czy Przyjmujący Zamówienie jest zobowiązany do zakupu jakichkolwiek 
dodatkowych modułów, licencji na rzecz Szpitala, żeby integracja była możliwa 
do przeprowadzenia? 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie wymaga by Przyjmujący 
zamówienie zintegrował dostarczane oprogramowanie RIS/PACS 
(z dystrybucją zdjęć) z systemem HIS InfoMedica prod. Asseco. 
Udzielający Zamówienie wymaga by Przyjmujący zamówienie dostarczył 
i wdrożył interfejs HIS-RIS/PACS oraz Moduł Zleceń. 
Pytanie nr12.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Przyjmujący Zamówienie prosi o doprecyzowanie zakresu informacji objętych 
wymaganiem: „wsparcie aktualizacji obiegu informacji”. Prosimy 
o doprecyzowanie czy oprócz aktualizacji danych osobowych pacjentów jeszcze 
jakieś dane miałyby być aktualizowane w ramach tego procesu? 
Odpowiedź: Zmiana w HIS może dotyczyć zmiany danych osobowych 
pacjentów. Zmiana danych w HIS powinna skutkować zmianą tych 
danych w RIS i PACS. 
Pytanie nr 13.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Przyjmujący Zamówienie prosi o doprecyzowanie oczekiwań dotyczących zleceń 
jakie mają płynąć z systemu RIS do systemu HIS (wymaganie: „zlecanie badań 
z HIS do RIS i na odwrót”)? 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie wymaga by w sytuacji, gdy 
skierowanie rejestrowane jest bezpośrednio w RIS, z pominięciem HIS, 
dane pacjenta i skierowanie powinno zostać zarejestrowane również 
w HIS. 
Pytanie nr 14.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
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Przyjmujący Zamówienie zwraca się z prośbą o potwierdzenie, że system 
Udzielającego Zamówienie dysponuje możliwością przesyłania autoryzowanych 
skierowań elektronicznych, a jeżeli nie, to czy Udzielający Zamówienie wyraża 
zgodę na to, żeby skierowania z systemu HIS były wysyłane zgodnie ze 
standardem HL7, a równolegle będą dostarczane oryginały skierowań w formie 
papierowej w celu zapewnienia zgodności z przepisami prawa? 
Odpowiedź: System Udzielającego Zamówienie umożliwia tworzenie 
autoryzowanych i podpisywanych skierowań elektronicznych. 
Udzielający Zamówienie dopuszcza, aby, do chwili wejścia w życie 
ustawy nakładającej na Udzielającego zamówienie obowiązek 
posługiwania się wyłącznie dokumentacją elektroniczną, skierowania 
były drukowane i w ślad, za elektronicznym zleceniem, przekazywane 
były skierowania w formie wydruku. 
Pytanie nr 15.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Czy Udzielający Zamówienie wyraża zgodę, aby opisy były dostarczane do 
systemu Udzielającego Zamówienie w standardzie HL7, natomiast oryginały 
dokumentów opisu były dostarczane Udzielającemu Zamówienie w formie 
papierowej lub w formie elektronicznej zgodnie ze standardem HL7 CDA wraz 
z autoryzacją podpisem elektronicznym potwierdzonym certyfikatem 
kwalifikowanym? 
Odpowiedź: W formie elektronicznej oraz w formie papierowej. 
Pytanie nr 16.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Przyjmujący Zamówienie prosi o doprecyzowanie tego wymagania, w jakim celu  
oraz w ramach jakiego procesu obsługowego w Szpitalu są potrzebne te 
informacje „podgląd w HIS pacjentów zarejestrowanych przed danego 
zleceniodawcę w RIS”? 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie wymaga by w sytuacji, gdy 
skierowanie rejestrowane jest bezpośrednio w RIS, z pominięciem HIS, 
dane pacjenta i skierowanie powinno zostać zarejestrowane również 
w HIS. 
Pytanie nr 17.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Przyjmujący Zamówienie prosi o wyjaśnienie wymagania „umożliwienie 
rozliczania NFZ wykonanych badań w RIS poprzez eksport danych”? 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie oczekuje, że do rozliczeń z NFZ 
będzie wykorzystywał tylko jednego systemu dotyczy to również badań 
diagnostyki. 
Pytanie nr 18.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Przyjmujący Zamówienie prosi o określenie w jakiej rozdzielczości mają być 
dostarczone miniatury obrazów? 
Odpowiedź: Miniatury obrazów powinny być w jednym ze standardowych 
formatów JPG lub PNG.  
Pytanie nr 19.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Przyjmujący Zamówienie prosi o wykreślenie z załącznika nr 3 SWKO wymagania 
„przegląd wyników pacjenta HIS -….- lekarz pracujący w HIS będzie miał 
możliwość przeglądania wszystkich wyników badań danego pacjenta. Dotyczy 
zarówno badań zlecanych przez szpital jak i badań, które pacjent miał wykonane 
w przeszłości w trybie ambulatoryjnym. 
Uzasadnienie: W związku z jego niezgodnością z obowiązującym stanem 
prawnym. Zgodnie z obowiązującymi przepisami Podmioty Lecznicze nie mogą 
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udostępniać dokumentacji medycznej prowadzonej w innym ośrodku bez zgody 
pacjenta. 
Odpowiedź: Udzielający Zamówienie wymaga by Lekarz w HIS miał 
możliwość wglądu we wszystkie wyniki badań pacjenta, również te, 
które nie były zlecane z HIS. Udzielający Zamówienie wymaga by 
w sytuacji, gdy skierowanie rejestrowane jest bezpośrednio w RIS, 
z pominięciem HIS, dane pacjenta i skierowanie powinno zostać 
zarejestrowane również w HIS pod warunkiem uzyskania zgody 
pacjenta na udostępnienie badań. 
Pytanie nr 20.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Wymaganie zapisane w Załączniku nr 3 do SWKO: „przegląd historii choroby 
w RIS  - lekarz opisujący badanie  w systemie RIS ma możliwość przeglądania 
historii  choroby pacjenta zapisanej w systemie HIS poprzez wyświetlenie w RIS 
karty pobytu szpitalnego, z danymi przekazywanymi bezpośrednio z HIS.” 
Uzasadnienie: W zależności od standardu zarządzania dokumentacją medyczną 
obowiązujących w Szpitalu, rekomendujemy rozwiązanie umożliwiające lekarzowi 
wskazanie dokumentów w historii choroby pacjenta istotnych dla 
przeprowadzenia konsultacji radiologicznej, które byłyby załączane w formie 
elektronicznej  do skierowania na badanie radiologiczne. 
Odpowiedź: Zgodnie ze SWKO 
Pytanie nr 21.  
Dotyczy Załącznika nr 3 do SWKO 
Wymaganie napisane w Załączniku nr 3 SWKO: „wgląd do historii choroby 
pacjenta HIS – … link do badania obrazowego oraz opis ma być przekazywany 
z RIS do HIS, dostępne na oddziałach Prosimy o doprecyzowanie tego 
wymagania: 

• Prosimy o potwierdzenie, że obrazy mają być dostarczone w formie 
diagnostycznej? Prosimy o uwzględnienie przy odpowiedzi faktu, że 
narzędzia diagnostyczne dla lekarzy są istotnie droższe niż przeglądowe, co 
wpłynie na wycenę całego projektu; 

Odpowiedź: W postaci diagnostycznej 
• Jakie funkcjonalności ma mieć przeglądarka do obrazów używana na 

oddziałach? 
Odpowiedź: Możliwość przeglądania zdjęć przez przeglądarkę internetową. 
Pytanie nr 22.  
Dotyczy Umowy dzierżawy §1 ust. 1 
Przyjmujący Zamówienie prosi o zmianę zapisu w §1 ust.1 na „Wydzierżawiający 
wydzierżawi Dzierżawcy pomieszczenia w …………… o łącznej powierzchni: 
……………m2 na prowadzenie działalności w zakresie Tomografii 
Komputerowej i Rezonansu Magnetycznego …………” . 
Odpowiedź: W §1 ust. 1 umowy dzierżawy dodaje się zdanie: Dzierżawca 
może wykonywać również świadczenia zdrowotne na rzecz innych, niż 
Wydzierżawiający podmiotów. 
Pytanie nr 23.  
Dotyczy Umowy dzierżawy § 5 ust. 3 
Przyjmujący Zamówienie prosi o rozszerzenie zapisu w §5 ust. 3 i zmianę na  
„Po zakończeniu stosunku dzierżawy, Dzierżawca jest zobowiązany zwrócić 
Wydzierżawiającemu pomieszczenia w stanie niepogorszonym 
z uwzględnieniem normalnego zużycia wynikającego z prawidłowego 
używania.” 
Odpowiedź: Wydzierżawiający wyraża zgodę na wprowadzenie zapisu 
tej treści do §5 ust. 3 umowy dzierżawy. 
Pytanie nr 24.  
Dotyczy Umowy dzierżawy §7 ust. 2 
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Przyjmujący Zamówienie prosi o usunięcie zapisu w §7 ust. 2 Umowy dzierżawy 
w całości. Uzasadnienie: Zaproponowany zapis jest całkowicie zbieżny z zapisem 
w §7 ust. 4 niniejszej Umowy dzierżawy.  
Odpowiedź: Wydzierżawiający usuwa zapisy §7 ust. 4, który w swojej 
wymowie był zbieżny z §7 ust. 2 
Pytanie nr 25.  
Dotyczy Umowy dzierżawy §7 ust. 5 
Przyjmujący Zamówienie prosi o zmianę zapisu w §7 ust.5 ……..”przez okres 3 
lat jej obowiązywania……” na „przed okresem 3 lat jej obowiązywania”  
Uzasadnienie: W zaproponowanym zapisie wystąpił błąd edycyjny. 
Odpowiedź: Wydzierżawiający wprowadza zmianę zapisu w §7 ust. 5 
umowy dzierżawy. 
Pytanie nr 26.  
Dotyczy Umowy dzierżawy §7 ust. 5 
Przyjmujący Zamówienie prosi o zmianę zapisu w §7 ust.5 na „W przypadku 
rozwiązania lub wygaśnięcia umowy na dzierżawę pomieszczeń przed okresem 
3 lat jej obowiązywania, Wydzierżawiający zobowiązany będzie do zwrotu 
poniesionych nakładów wynikających z faktur na dostosowanie pomieszczeń do 
działalności objętej umową, przy czym nakłady te będą pomniejszone o odpis 
amortyzacyjny. Zapis niniejszy nie ma zastosowania tylko w przypadku 
uchybienia terminów uruchomienia Pracowni i rozpoczęcia udzielania świadczeń 
z winy Dzierżawcy”.  
Odpowiedź: Wydzierżawiający wyraża zgodę na zmianę zapisu w §7 ust. 
5 umowy dzierżawy wyłącznie w treści: przed okresem 3 lat jej 
obowiązywania”. Natomiast pozostałe zapisy w ust. 5 §7 projektu 
Umowy dzierżawy pozostają bez zmiany. 
„5.W przypadku rozwi ązania lub wyga śnięcia umowy na dzier żawę 

pomieszcze ń przed okresem 3 lat jej obowi ązywania, Wydzier żawiający 
zobowi ązany będzie do zwrotu poniesionych nakładów wynikaj ących 
z faktur na dostosowanie pomieszcze ń do działalno ści obj ętej umow ą, przy 
czym nakłady te b ędą pomniejszone o odpis amortyzacyjny, a ich warto ść 
początkowa nie b ędzie mogła przekroczy ć kwoty brutto:700.000,00 PLN. 
Zapis niniejszy nie ma zastosowania w przypadku uch ybienia terminom 
uruchomienia i rozpocz ęcia udzielania świadcze ń, o których mowa w Rozdz. 
III ust.1.” 

 
 
Podpisał:  
Dyrektor 
Wojciech Konieczny  

 


