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vSetkym zaujemcom
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R1-9 /212-07 / 2019 Ing. Jan Mlynarcik 01. 07. 2019
02/48234088

jan.mlynarcik@unb.sk

Vec: Vysvetlenie sutaznych podkladov 1

V sulade so Ziadostou zaujemcu o vysvetlenie sutaznych podkladov, v zmysle § 48 zakona €.
343/2015 Z.z. o verejnom obstaravani a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov (dalej len ,zakon“) a bodom 15. €asti: ,A. Pokyny na vypracovanie ponuky“ sutaznych
podkladov €. R1-9 / 212-03 / 2019 verejnej sutaze, vyhlasenej verejnym obstaravatelom -
Univerzitnou nemocnicou Bratislava (dalej len ,UNB®) zverejnenim oznamenia o vyhlaseni
verejného obstaravania v Uradnom vestniku Eurépskej Unie pod. zn. 2019/S 121-296043
z 26.06.2019 a vo Vestniku verejného obstaravania Cislo 128/2019 z 27.06.2019 pod zn. 15168-
MST, realizovanej postupom zadavania nadlimitnej zakazky, prostrednictvom komunikaéného
rozhrania systému JOSEPHINE, na predmet zakazky ,,PRISTROJE PRE UMELU PLUCNU
VENTILACIU (VENTILATORY)“ pre zdravotnicke zariadenia UNB, predkladam nasledovné
vysvetlenie.

S Uctou

Ing. Jan Mlynarg¢ik, v.r.
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VYSVETLOVANIE SUTAZNYCH PODKLADOV

Otazka €. 1:

V kapitole ,monitorované a vypocitané parametre (zobrazenie Cislom, pripadne aj krivkou), kategérie
ventildtorov I. a Il.,, obstaravatel pozaduje parameter: ,,Unik v %“

Hodnota velkosti Gniku v % je hodnota vypocitana z unikajuceho prietoku (pomerna hodnota).

Umozni obstaravatel uchadzacovi ponuknut riesenie, kde je velkost unikajuceho prietoku priamo merana
(monitorovana) v I/min?

Uchddzacom ponukany pristroj umoziuje priame meranie hodnoty unikajuceho prietoku za pomoci
parametra MV leak, vyjadreného v |/min. Velkost Uniku je mozné sucasne od¢itat a vizudlne sledovat ako z
grafickych kriviek, tak aj zo spirometrickych sluciek, ktoré su sucastou vybavy pristroja. Pre klinické vyuzitie
bude priamo merand hodnota, ktord je presnejsia ako hodnota vypocitand prinosom pre spravne a bezpecné
vedenie NIV.

Odpoved:
Pripomienku akceptujeme. Uchadza€ méze ponuknut’ rieSenie, kde je velkost’ unikajuceho prietoku
priamo merana (monitorovana) v I/min.

Otazka €. 2:

V kapitole ,Specidlne funkcie a vlastnosti, kategdria ventilatorov I. a I..“ obstaravatel pozaduje parameter: ,,
Moznost nastavenia max. uniku v % pre NIV“

UmoiZni obstaravatel uchadzacovi ponuknut pristroj, kde je meranie Uniku v |/min a nasledna automaticka
kompenzacia netesnosti az do hodnoty 65 I/min?

V klinickej praxi je pre sprdvne udrzanie ventilacnych parametrov a zaistenie komfortu pacienta doélezita
rychla kompenzacia unikajuceho plynu v I/min, nie hodnotenie a nastavovanie miery Uniku v %.

Odpoved:

Ak je automaticky kompenzovany unik plynu, nie je potrebné disponovat’ aj moznost'ou manualneho
nastavovania jeho maxima. Funkcionalitu automatickej kompenzacie povazujeme za nadstavbu, preto
pripomienku akceptujeme.

Otazka €. 3:

V kapitole ,Monitorované a vypocitané parametre (zobrazenie Cislom , pripadne aj krivkou), kategéria
ventilatora Ill., obstardvatel poZaduje nasledujice parametre: ,, Monitorovanie kapnometrie metédou
mainstream alebo sidestream* a nasledne ,, Monitorovanie metabolizmu, metabolickej spotreby a VD/Vt “
KedZe obstaravatel uvadza, Ze umozniuje volbu techniky pre meranie CO2 metddou sidestream, alebo
mainstream, domnievame sa, Ze pozaduje iba meranie hodnoty EtCO2 s doprovodnou kapnografickou
krivkou v zavislosti na ¢ase a nie vztahujlicu sa k dychovému objemu (metdda sidestream nepodporuje
volumetricku kapnografiu).

UmozZni obstaravatel uchadzacovi ponuknut volumetrick( kapnografiu (metéda mainstream), ¢im uchadzaé
zédroveri splni poZiadavku obstardvatela na monitorovanie parametrov VD/Vt aumoini monitorovat
parametre EtCO2, VeCO2, ViCO2, MVCO2, VCO2, Vtalv, VDalv, VDphy, VDaw... ?

Odpoved’:
VzhPadom na poziadavku monitorovania metabolizmu, metabolickej spotreby a VD/Vt, ktora je mozna

len metédou mainstream, je aj monitorovanie kapnometrie akceptované metédou mainstream, bez
nutnosti merania metédou sidestream.
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Otazka ¢&. 4.

V kapitole ,, Vyhotovenie pristroja — moznosti“, kategdria ventilatora Ill. pozaduje obstardvatel nasledujuci
parameter: ,, Na mobilnom podvozku + samostatny displey”

Bude obstaravatel v zakladnej dodavke pozadovat pre kazdy pristroj mobilny podvozok + sadu na oddelenu
montaz displeja (napr. na euroliStu a podobne...)?

Odpoved:
Kedze nie je v sutaznych podkladoch uvedena aj poziadavka na montaznu sadu, nie je zo strany

dodavatela povinna, avSak manipulacia so samostatnym displejom musi byt umoznena bez
dodatoénych platenych montaznych sluzieb.

Otazka €. 5:

V kapitole ,II. Bonusové fakultativne body tvoriace 10% hodnoty pristroja“ poZaduje obstardvatel uvedeny
parameter: ,, Automatické riadenie minutového objemu, PEEP-u a FiO2 zo snimac¢ov PETCO2 a Sp0O2“
Uvedené technicko-medicinske rieSenie zabezpecuje automatické riadenie ventildcie pacienta.

Nami ponukané pristroje ponukaju ekvivalent takéhoto ventilatného rezimu — tzv. adaptivnhu minudtovu
ventilaciu s inteligentnym cyklovanim, pracujucu na zaklade medzindrodne uznavaného principu minimalnej
dychovej prace (tzv. Otisova rovnica).

Bude obstaravatel v tomto pripade akceptovat takéto ekvivalentné medicinsko-technické riesenie a otvori
tak moznost ziskat bonusové body, ktorymi je toto kritérium ohodnotené aj pre inych uchadzacov?

Napriek tomu, Ze ide o nepovinné bonusové kritéria, domnievame sa, Ze nakolko uvedené medicinsko-
technické riesenie na trhu ponuka iba 1 vyrobca ventilaénej techniky, mohla by takato poziadavka byt
diskriminacna pre ostatnych uchadzacov.

Odpoved:
Zoznam bonusovych poziadaviek bol vybrany na zaklade poziadaviek pouzivatelov pristrojov a su

bonusové prave preto, ze ucast’ v sut'azi nie je nimi podmienena.
Uvedeny rezim adaptivnej minutovej ventilacie s inteligentnym cyklovanim ponuka sice podobny, ale
nedostatoény vystup. Nasa poziadavka predstavuje vysSiu uroven medicinsko - technického rieSenia.

Pozadovany parameter riadeného minutového objemu znizuje potrebna intervenciu "bedside"
personalu a tym aj riziko moznej oneskorenej reakcie na meniacu sa situaciu, resp. neumyselnu
chybu. Zarovenn zabezpecuje vysoku individualizaciu napasovania proporcionality servoventilatora
podla meniacich sa aktualnych potrieb pacienta. UPV a odpdjanie z nej je tak viac menej automatické
a skracuje sa tak dizka nutnej riadenej ventilacie. Proces odvykania je hlavne u komplikovanejsich
pacientov u€innejsi a realizovatelny v kratSom ¢ase.
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