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	МИНИСТАРСТВО ОДБРАНЕ
УПРАВА ЗА ВОЈНО ЗДРАВСТВО
Војномедицинска академија
Бр. 6524 - 32
09 AUG 2017




На основу члана 63. став 2. и 3. Закона о јавним набавкама ("Службени гласник РС" бр. 124/12, 14/2015 и 68/15), 


МИНИСТАРСТВО ОДБРАНЕ
Управа за војно здравство
Војномедицинска академија

Доставља одговоре на питања заинтересованих лица

У отвореном поступку јавне набавке добра, 128 Мултислајсни скенер, ознака из ОРН: 33111300, редни бр. 228/2017, заинтересована лица су поставила следећа питања:

1. „У измени и допуни конкурсне документације број 6524-27 од 4.8.2017. год (објављеним на Порталу јавних набавки под бројем документа 20170804132612) навели сте да се тачка 6.2. мења и да гласи: Могућност избора и селекције различитих величина пречника реконструисаног видног поља. 
На овај начин Ви заправо поистовећујете хардверски избор видног поља и софтверску реконструкцију на различитим пречницима и на тај начин доприносите драматичном повећању доза зрачења коју ће пацијент коме се снима мала регија од интереса примити јер ће га апарат скенирати на 50 цм.
Питање број 1: Ако Вас нека особа којој је потребно скенирање срца или главе пита: да ли је боље да идем на СТ скенер који може да ради са физичким видним пољем од 20 цм или на СТ скенер који ради са физичким видним пољем од 50 цм, али ради реконструкцију на 20 цм, шта ћете Ви тој особи одговорити?“ 

2. „У измени и допуни конкурсне документације број 6524-27 од 4.8.2017. год (објављеним на Порталу јавних набавки под бројем документа 20170804132612) навели сте да се тачка 6.5. мења и да гласи: Аквизиција динамичких студија са покривеношћу до 80мм. 
Питање број 2: Молимо Вас да појасните које је образложење за ову измену?“ 

3. „У измени и допуни конкурсне документације број 6524-27 од 4.8.2017. год (објављеним на Порталу јавних набавки под бројем документа 20170804132612) навели сте да се тачка 8.3. мења и да гласи: Аутоматска или мануелна сегментација Вилисовог круга за лакшу детекцију малформација. 
[bookmark: _GoBack]Подсећамо Вас на чињеницу да сте Ви у свим набавкама СТ скенера у последњих 11 година (а било их је 3 на ВМА) већ набављали радна места за лекаре са аутоматским сегментацијама. 
Питање број 3: Молимо Вас да појасните да ли Вама заправо треба аутоматска или мануелна сегментација јер то свакако нису идентичне технике и не могу заменити једна другу. Рад који ће лекар радиолог уложити да би мануелно урадио прецизну сегментацију регије од интереса је толики да је неопходно систему са аутоматском сегментацијом доделити велики број пондера којом би се нагласио значај времена и прецизности који се добија аутоматском сегментацијом.“ 

4. „У измени и допуни конкурсне документације број 6524-24 од 3.8.2017. год (објављеним на Порталу јавних набавки под бројем документа 20170803103754) навели сте да се тачка 7.8. мења и да гласи: Брзина стандардне реконструкције најмање 25 слика/sec. 
Питање број 4: Молимо Вас да појасните како ћете приликом квалитативног пријема контролисати испуњеност овог захтева имајући у виду чињеницу да се захтевали да понуђени скенер поседује неку од напредних техника за смањење доза зрачења и да је те техничке немогуће искључити приликом скенирања пацијената, а Ви сте укинули захтев да понуђена брзина реконструкције буде важећа са укљученим свим опцијама? Имајући у виду да Вам стварна брзина очигледно није битна, свакако ћете добити повољнију понуду са системима код којих је брзина још мања, на пример 5 слика у секунди, па онда овај захтев треба да избаците комплетно.“

5. „У измени и допуни конкурсне документације број 6524-24 од 3.8.2017. год (објављеним на Порталу јавних набавки под бројем документа 20170803103754) навели сте да се тачка 8.2. мења и да гласи: Интегрисана база података за клијенте најмање 4TB и прихватљиво је да за оба клијента буде централизована на серверу. 
Питање број 5: Молимо Вас да појасните о ком се серверу ради, где се тај Ваш сервер налази (на ВМА или на некој удаљеној локацији), како се том серверу приступа, који је капацитет тог сервера и која је брзина ротације дискова на том Вашем серверу који се може користити у за ове потребе.“ 

6. „У измени и допуни конкурсне документације број 6524-24 од 3.8.2017. год (објављеним на Порталу јавних набавки под бројем документа 20170803103754) под тачком 5. прихватили сте да се одређени алати могу користити и на основној конзоли система. 
Имајући у виду чињеницу да су у питању временски захтевне технике, занимљиво је да и у току саме набавке Ви одговорима доприносите смањењу капацитета и функционалности система јер дозвољавате могућност да скенер не може да скенира пацијенте јер лекар мора да обрађује слику на основној конзоли. 
Питање број 6: Молимо Вас да појасните колико софтверских лиценци за наведене алате Ви заправо тражите јер сте захтевали 2 радна места за лекаре, да ли то значи да је неопходно понудити и 2 додатне основне конзоле са захтеваним алатима како би понуде концепцијски различитих система биле упоредиве, односно молимо Вас да потврдите да очекујете могућност да 2 лекара могу истовремено да користе све захтеване алате на различитим радним местима и да то не утиче на рад самог СТ скенера и скенирање пацијената.“

7. „Наручилац је конкурсном документацијом на страни 8, додатни услови тачка 4.2.2. предвидео следеће: да понуђена добра поседују важећа Решења АЛМС о упису у Регистар медицинских средстава.
Обзиром да смо ми као потенцијални понуђач, поднели захтев за измену регистрованих модела медицинског средства, који би био предмет наше понуде у поменутој јавној набавци за партију број 2 Ињекторски систем за СТ процедуре, да ли је за наручиоца прихватљиво да потенцијални понуђач достави потврду о пријему захтева за измену и допуну и обнову уписа медицинског средства, као и извод из документације која је том приликом предата Агенцији за лекове и медицинска средства (АЛИМС), а из разлога што АЛИМС не поступа и решава у законски прописаним роковима?”
8. „У конкурсној документацији на страни 38., а у ставци под редним бројем 1.6. тражи се:
„Аутоматско пуњење празних шприцева са дизајном за минимизирање увлачења ваздушних мехурића“
На тржишту постоје и ЦТ ињектори реномираних произвођача који раде на принципу монтирања контрастних боца и боца за физиолошки раствор директно на ињекторски систем којима нису потребни шприцеви који се пуне тим истим контрастом и физиолошким раствором. Такав систем би смањио време припреме, смањио потрошњу материјала, не би било додатног трошења контраста, а такође би осигурао безбедност при раду јер на сваком делу има заштитне сензоре за ваздух. Обзиром на поменуто у ставци 1.6. наше питање би гласило:
Да ли би за наручиоца било прихватљиво да се понуди и ињектор који уместо шприцева користи контрастне боце и физиолошке боце, а да се у ињектору налазе заштитни сензори за ваздух?“

О д г о в о р и:

1. Различите технологије које нуде различити произвођачи омогућавају смањену дозу зрачења, па сматрамо да је постојећа формулација прихватљива, а чиме је обезбеђена и већа конкуренција у предметној набавци.
2. Постојећа формулација подразумева аквизицију динамичких студија са покривеношћу до 80мм, па је самим тим прихватљива и за 78мм.
3. Различите технологије које нуде различити произвођачи омогућавају аутоматску или мануелну сегментацију Вилисовог круга за лакшу детекцију малформација, чиме је обезбеђена већа конкуренција у предметној набавци.
4. Спецификацијом је већ захтевано да постоје напредне технике за редукцију дозе зрачења за понуђено добро.
5. Спецификација подразумева „клијент-сервер систем“ коју испоручује потенцијални понуђач добра. 
6. Обзиром на различита техничка решења произвођача, и чињенице да поједини понуђачи неке од напредних алата, који су захтевани на радним станицама, имају само на основној (аквизиционој) конзоли, потребно је да они у циљу неометаног скенирања пацијента и рада лекара, понуде додатну основну конзолу.
7. Наручилац ће детаљно размотрити сугестије заинтересованог лица, за шта му је потребно додатно време, имајући у виду значај и сврсисходност набавке, те ће евентуалне измене или остајање при захтевима из конкурсне документације бити благовремено објављене.
8. Не, наручилац не прихвата предлог заитересованог понуђача и у свему остаје при захтевима конкурсне документације.

Наведено горе наведено се односи на појашњење конкурсне документације.


МС,СО,АЈ



Достављено:
-уз омот предмета
Објављено:
-на Порталу Управе за јавне набавке
-на интернет страници МО РС
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