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Program Regsonalny Roracpu Regionalnego
Wieliszew, 13 stycznia 2017 r.

Szanowni Paristwo, w zwigzku z przestanymi pytaniami do przedmiotu prowadzonego postepowania na na
wykonanie, dostawe, instalacje i konfiguracje Zintegrowanego Systemu Informatycznego w ramach
projektu Budowa internetowej platformy elektronicznych ustug publicznych e-szpital oraz wdrozenie
elektronicznej dokumentacji medycznej w Mazowieckim Szpitalu Onkologicznym w Wieliszewie,
zamawiajacy przedstawia ponizsze pytania, odpowiedzi i wyjasnienia:

PYTANIE 1:

Dotyczy punkt 22:

22. Program pozwala na bezobstugowe przywracanie badar do archiwum on-line na zgdanie z  pamigci
masowej NAS

Czy Zamawiajacy dopusci system, w ktorym badania z archiwum dtugoterminowego NAS s3 dostepne on-line
przez co nie ma potrzeby ich przywracania na archiwum krétkoterminowe przed ich otwarciem?

Tak. Pod warunkiem dostarczenia funkcjonalnosci automatycznej w locie bezstratnej kompresji.

PYTANIE 2:

Dotyczy punkt 25:

25. Program pozwala na wykonanie kopii bezpieczeistwa na pamigeci masowej NAS oraz napedzie
LTO/CD/DVD

Czy Zamawiajacy dopusci system nie obstugujgcy nosnikéw LTO, ale wspierajacy archiwa dtugoterminowe
NAS oraz archiwizacje na ptytach CD/DVD?

Tak. Zamawiajgcy dopuszcza takie rozwigzanie.

PYTANIE 3:

Dotyczy punkt 26:

26. Program pozwala na niezaleine przechowywanie miniatur, nawet po przeniesieniu badari DICOM
na pamie¢ masowa NAS oraz naped LTO/CD/DVD

Czy Zamawiajacy dopusci system nie archiwizujgcy miniatur, a generujacy je w locie w przypadku potrzeby
dostepu do nich bazujac na badaniu zarchiwizowanym w dowolnym archiwum - krétkoterminowym badz
dtugoterminowym NAS?

Tak. Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie.

PYTANIE 4:
Dotyczy punkt 39:
39. Mozliwo$¢ przydzielenia odpowiednich uprawnien dla okreslonego typu roli uzytkownika systemu
Rodzaje uprawnien:
e uprawnienia do narzedzi administracyjnych i ich poszczegélnych opcji, min:
ustawien archiwizacji off-line
dodawania dodatkowych Zrédet DICOM
kasowanie badan z systemu
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e uprawnienia do uzywania poszczegélnych narzedzi w stacjach diagnostycznych i w systemie
dystrybucji obrazéw, min.:
drukowania badania
zapisywania zmian obrazu badania,
nagrywania badania na CD,
e dostepu do poprzednich badan pacjenta oraz ich opisu
Czy Zamawiajacy dopusci system, w ktérym dostep do poprzednich badar pacjenta jest uzalezniony od tego
czy dane badania naleza do puli, do ktérej dany uzytkownik jest uprawniony?
Nie. Zamawiajacy podtrzymuje zapis.

PYTANIE 5:
Dotyczy punkt 43:
43. Mozliwos$c przegladania nastepujacych wydarzen:
e préba zmiany hasta uzytkownika
e nieudana préba zalogowania sie uzytkownika
e zalogowanie sie uzytkownika
e proba wystania badania
e skopiowanie lub wydrukowanie badania
Czy Zamawiajacy dopusci system, w ktérym nie s3 logowane proby zmiany hasta ani nieudane proby
zalogowania uzytkownika?
Nie. Zamawiajgcy podtrzymuje zapis.

PYTANIE 6:

Dotyczy punkt 46:

46. Program posiada funkcje autoroutingu badar, pozwalajgca na okreslanie priorytetow przesytania badan
bazujac na tagach zawartych w DICOM

Czy Zamawiajacy dopusci system posiadajacy funkcje autoroutingu badar ale bez priorytetyzacji wysytanych
badan?

Tak. Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie.

PYTANIE 7:
Dotyczy punkt 48:
48. Program obstuguje MPPS (Modality Performed Procedure Step) w zakresie informacji zwrotnej o statusie
wykonanych zlecen. Aktualny stan zlecenia musi przedstawi¢, co najmniej nastgpujace informacji
(wg standardu DICOM, ale statusy moga mie¢ inne nazwy dla uzytkownika):

e CREATED - utworzony zapis badania

e SCHEDULED - badanie rozpisane do wykonania

e [N PROGRESS - badanie w trakcie wykonywania

e DISCONTINUED - przerwano wykonywanie badania

e COMPLETED - badanie zakonczone
Czy Zamawiajacy dopusci system, ktéry dla MPPS obstuguje statusy IN PROGRESS, DISCONTINUED,
COMPLETED, ale nie obstuguje statuséw CREATED, SCHEDULED, ktére w praktyce nie s3 juz stosowane i w
standardzie MPPS odchodzi sie z ich obstugi, a wiekszoé¢ urzadzen diagnostycznych ich réwniez nie wspiera?
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Nie. Zamawiajacy podtrzymuje zapis.

PYTANIE 8:
Dotyczy punkt 51:
51. Mozliwosé:
e obrét obrazu o0 90/180%
e 0brot obrazu o dowolny kat
Czy Zamawiajacy dopusci system, ktéry umozliwia obrotu o 90 i 180 stopni jak i odbicia lustrzane ale bez
mozliwosci obrotu o dowolny kat?
Nie. Zamawiajacy podtrzymuje zapis.

PYTANIE 9:

Dotyczy punkt 57:

57.Zapewnienie dostepu uzytkownikéw szpitalnych do obrazéw diagnostycznych w formacie referencyjnym
(kompresja stratna JPEG) za pomoca przegladarek internetowych jak i czystych obrazach DICOM. Sposéb
prezentacji obrazéw uzalezniony od uzytkownika.

Czy Zamawiajacy dopusci system, ktéry zawsze bazuje na bezstratnie skompresowanych plikach DICOM, ale
pozwala uzytkownikowi na wybdér czastkowego pobierania danych, przez co obrazy moga by¢ wyswietlane w
niepetnej jakosci (poréwnywalnej z kompresjg stratng) przy zachowaniu petnej wielkosci kadru, a co za tym
idzie mniejsza ich wielko$¢ bedzie przesytana pomiedzy serwerem a stacjg robocza?

Tak. Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie.

PYTANIE 10:

Dotyczy punkty 70 71:

70. Dostepnos¢ funkcjonalnosci z poziomu systemu RIS, umozliwiajgca zatozenie pacjenta i zlecenia w
systemie oraz zaimportowanie badania z nosnika bez koniecznodci przechodzenia pomigdzy roznymi
modutami.

71. Dostepnos¢ funkcjonalnosci z poziomu systemu RIS, zaimportowanie badania z nosnika do istniejgcego
zlecenia w systemie bez koniecznosci przechodzenia pomiedzy réznymi modutami.

Czy Zamawiajacy dopusci system, w ktérym import badania powigzanego ze zleceniem bedzie dostgpny w
dwéch modutach, jednym stuzgcym do rejestracji zlecenia na import badania, a drugim stuzagcym do
przestania badania do archiwum?

Nie. Zamawiajacy podtrzymuje zapis.

PYTANIE 11:
Dotyczy punkt 2:
2. Macierz dyskowa zewnetrzna o parametrach minimalnych:
e Macierz i serwer pochodzg od tego samego producenta, z polskiego kanatu dystrybucji
e macierz wyposazona w 2 redundantne kontrolery SAS, kaidy z pamigcia min. 4GB wraz z
przewodami SAS do potaczenia z serwerem
e min. 12 slotéw na dyski HDD 2,5”
e macierz wyposazona w min. 12 szt. dyskéw HDD 2,5” min. 4TB NL SAS
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e dyski skonfigurowane w RAID 6

e 2 redundantne zasilacze o mocy min. 600W i sprawnosci min 94%

e Obudowa RACK maks. 4U

e gwarancja min. 60 miesiecy w trybie next bussines day pozostawieniem dyskéow HDD u

zZamawiajacego

Czy Zamawiajacy dopusci zaoferowanie macierzy spetniajacej podane wymagania ale pochodzacej od innego
producenta niz serwer?
Tak. Zamawiajgcy dopuszcza takie rozwigzanie.

PYTANIE 12:

Dotyczy punkt 3:

3. Wykonawca dokona migracji na dostarczany system PACS danych obrazowych DICOM z systemu PACS
uzywanego przez klienta.

Czy Zamawiajacy moze podac ilosé danych, ktére nalezy zmigrowac?

15 TB (pietnascie terabajtow )

Czy Zamawiajacy posiada peten dostep do zasobow dyskowych, na ktérych sg dane przeznaczone do
migracji?
Tak. Zamawiajacy posiada peten dostep.

Czy Zamawiajacy posiada dostep do bazy danych obecnego systemu PACS?
Tak. Zamawiajacy posiada dostep do bazy danych.

Czy Zamawiajacy moze podaé nazwe i wersje obecnego systemu PACS?
Siemens Syngo XS

PYTANIE 13:
Czy Zamawiajacy moze podac szacowana roczng ilo$é¢ badan, ktére beda archiwizowane w systemie PACS?
10 TB (dziesie¢ terabajtow)

PYTANIE 14:
Czy Zamawiajacy moze podac ilos¢ jednoczasowo pracujacych lekarzy radiologow?
Nie. Zamawiajacy nie poda takiej informacji.

Jednoczeénie Zamawiajacy informuje, ze powyzsze pytania, odpowiedzi i wyjasnienia stanowig integralng
cze$¢ dokumentacji przetargowej. Z uwagi na ich charakter, nie wptywajg one na koniecznos¢ przedtuzenia
terminu skfadania ofert. Zamawiajacy informuje, ze termin sktadania i otwarcia ofert pozostaje bez zmian.
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