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In conformitate cu prevederile art. 266 alin. (2) din OUG nr.
34/2006 privind atribuirea contractelor de achizitie publica,
a contractelor de concesiune de lucrari publice si a
contractelor de concesiune de servicii, aprobata prin Legea
nr. 337/2006, cu modificarile si completarile ulterioare,
Consiliul adopta urmatoarea

DECIZIE
Nr. ...
Data: ...
Prin contestatia nr. ... inregistrata la CNSC sub nr. ... inaintata de
. cu sediul in ... ... inmatriculata la Oficiul Registrului Comertului
sub nr. ... avand CUI ... reprezentata legal prin ... — ... formulata
impotriva documentatiei de atribuire intocmite de catre ... cu sediul
in ... .. in cadrul procedurii, licitatie deschisa cu etapa finala de

licitatie electronica, organizate in vederea incheierii acordului-cadru
avand ca obiect ,Furnizare, instalare, punere in functiune, service
in garantie pentru echipamente medicale”, defalcata pe loturi,

coduri CPV 331100000-1 - Echipamente medicale (Rev.2),
50421000-2 - Servicii de reparare si de intretinere a
echipamentului medical (Rev.2), 51410000-9 - Servicii de instalare
de echipament medical (Rev.2), 79633000-0 - Servicii de

perfectionare a personalului (Rev.2), s-a solicitat Consiliului:
,suspendarea de urgenta a procedurii de atribuire pana la

solutionarea fondului cauzei;

- anularea caietului de sarcini si a procedurii de atribuire si

obligarea autoritatii contractante sa intocmeasca o documentatie

tehnica corecta, care sa respecte principiile tratamentului egal, al

nediscriminarii, al liberei concurente si al proportionalitatii”.

In baza documentelor depuse de parti,
CONSILIUL NATIONAL DE SOLUTIONARE A CONTESTATIILOR

DECIDE:



Admite contestatia, in parte si obliga autoritatea contractanta
la continuarea procedurii de atribuire, in maxim 10 zile de la
primirea prezentei decizii, prin modificarea caietului de sarcini,
aferent Lotului 4, conform celor retinute in motivarea ce urmeaza.

In mod implicit, obliga autoritatea contractanta la publicarea in
SEAP a modificarilor intervenite si la decalarea corespunzatoare a
termenului limita de depunere a ofertelor.

Respinge cererea de anulare a procedurii de atribuire, ori de
anulare a caietului de sarcini, ca nefondata.

Obligatorie.

Impotriva prezentei decizii se poate formula plangere, in
termen de 10 zile de la comunicare.

MOTIVARE

In luarea deciziei, s-au avut in vedere urméatoarele:

Prin contestatia nr. ... inregistrata la CNSC sub nr. ... ... ataca
prevederile caietului de sarcini elaborat de catre ... in calitate de
autoritate contractanta in procedura mai sus aratata, reclamand
sincalcarea vadita a principiilor nediscriminarii, proportionalitatii,
liberei concurente si tratamentului egal intre operatorii economici
prin intermediul documentatiei de atribuire, aceasta impunand o
serie de cerinte de eligibilitate restrictive, nejustificate si nelegale
care nu sunt necesare in raport de obiectul contractului, aceste
cerinte fiind inserate exclusiv in scopul favorizarii anumitor
ofertanti”.

In fapt, contestatoarea sustine ca impunerea specificatiilor minime,
asa cum sunt prevazute in caietul de sarcini Lotul 4: Echipamente
medicale pentru imagistica, restrange in mod evident concurenta
intre potentialii ofertanti, intrucat specificatiile amintite mai sus nu
pot fi indeplinite decat de anumiti ofertanti sau chiar de catre un
singur ofertant.

Astfel, autoarea contestatiei precizeaza ca specificatie tehnica nr. 1
- RMN 3T cu toata aparatura adiacenta adaptata aplicatiilor
ortopedice si specificatie tehnica nr. 3 - Computer Tomograf cu
toata aparatura adiacenta adaptata aplicatiilor ortopedice detaliaza
performantele tehnice si functionale pe care autoritatea
contractanta le solicita a fi indeplinite prin propunerile tehnice ale
ofertantilor. Aceste criterii sunt minimale si obligatorii, nerealizarea
unuia ducand la descalificarea ofertantului.

Or, analizand riguros aceste cerinte, se constata ca doar un singur
producator (si anume, Siemens) indeplineste integral acesti
parametri. In schimb, producatorii dezavantajati ar putea oferi
echipamente cu performante similare la preturi care ar putea fi mai
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avantajoase comparativ cu preturile singurului producator care
indeplineste in totalitate solicitarile din caietul de sarcini (Siemens).
In continuare, contestatoarea prezinta argumentele potrivit carora
prin cerintele din caietul de sarcini se impiedica accesul societatii
sale si al celorlalti producatori la procedura.

Astfel, la capitolul Spectroscopie - specificatia tehnica nr. 1 (RMN
3T cu toata aparatura adiacenta adaptata aplicatiilor ortopedice) se
mentioneaza necesitatea corectiei online a frecventei pentru
reducerea artefactelor de respiratie. Aceasta optiune poate fi
indeplinita de catre un singur producator si este o optiune care nu
exprima o necesitate clinica, deoarece artefactele de miscare la
spectroscopie cauzate de respiratie sunt indepartate cu metode
specifice legate de producator si se pot utiliza benzi de saturatie,
gating respirator, navigator, etc.

In referire la specificatia tehnica nr. 3 (Computer Tomograf cu toata
aparatura adiacenta adaptata aplicatiilor ortopedice), autoritatea
contractanta a solicitat: ,Cel mai scurt timp de scanare pentru orice
tip de examinare/rotatie completa de 360°: maxim 0.34 s".

De asemenea, la punctul 6.1 Aplicatii clinice la consola de achizitie
sau la punctul 7.2. Aplicatii clinice la consola de postprocesare din
caietul de sarcini nu s-au solicitat examinari de tip cardio, care ar fi
necesitat timpi de scanare atat de mici.

In plus, nicio alta examinare in afara de cea cardiaca nu necesita
timpi de scanare mai mici de 0.42 s, o valoare mai mica nefiind
recomandata atat clinic cat si din punct de vedere al uzurii si
timpului de viata al tubului de raze X. In al doilea rand, diferenta de
0.01 secunde intre valoarea minima a parametrului solicitat si cea
propusa de catre subscrisa si ceilalti producatori nu este relevanta
din punct de vedere clinic, rezolutia temporalda a regiunilor de
interes ramanand aceeasi.

Totodata, contestatoarea mentioneaza ca in caietul de sarcini,
autoritatea contractanta a solicitat: ,Apertura gantry: minim 75
cm”. Apertura echipamentelor de tomografie computerizata de
ultima generatie variaza. In general, un computer tomograf cu
apertura gantry-ului mare fie este folosit in departamente de
radioterapie, fie este utilizat pentru efectuarea unui numar mare de
biopsii.

Printre aplicatiile clinice solicitate in caietul de sarcini, nu se
regasesc aplicatii care ar indica faptul ca necesitatea clinica a
autoritatii contractante implica radioterapie. In plus, diferenta de 5
cm intre valoarea minima a parametrului solicitat si cea propusa de
GEMS nu este relevanta din punct de vedere clinic, o apertura de
70 cm fiind mai mult decat suficienta pentru o scanare confortabila



a pacientilor incadrati in valorile medii antropologice, cat si a
pacientilor supraponderali.

Diametrul FOV-ului scanat este determinat de unghiul sub care
tubul RX emite fasciculul de raze X. Astfel, dimensiunea FOV-ului
reconstruit nu poate sa fie mai mare decat cea a FOV-ului scanat,
decat daca se vor folosi algoritmi de interpolare a proiectiilor
incomplete intre dimensiunea SFOV si apertura gantry-ului.
Autoritatea contractanta a solicitat la punctul 1 ,Gantry: Marimea
campului de scanare pentru orice organ/regiune: minim 50 cm” si
la punctul 8 ,Managementul Sistemului- Reconstructia imaginii - o
valoare a marimii campului de imagini: min. 5-50 cm”. Valorile
propuse de GEMS pentru acesti parametri, respectiv 50 cm pentru
,Marimea campului de scanare pentru orice organ/regiune” si 9,6 -
50 cm pentru ,Reconstructia imaginii: marimea campului de
imagini” se incadreaza in valorile solicitate, SFOV si DFOV fiind
singurii parametri cu relevanta clinica, strict raportati la Apertura
gantry-ului. In plus, o apertura mai mare determina o geometrie
mai lunga focar-detector, deci necesitatea unui generator mai
puternic, conducand la un consum mai mare de energie si la
necesitatea unui tub mai mare de raze X - curent anodic mai mare
pentru acelasi numar de fotoni incidenti - aceeasi calitate a
imaginii. Prin urmare, o apertura mai mare a gantry reprezinta o
solutie mai scumpa ce va avea repercusiuni si asupra costurilor de
mentenanta ulterioare.

Pe de alta parte, contestatoarea arata ca in caietul de sarcini
autoritatea contractanta a solicitat: ,Rata maxima de racire a
anodei: min 6500 kHU/min".

Pentru examinari ce necesita o expunere indelungata, in vederea
evitarii supraincalzirii tubului, producatorii au optat pentru
tehnologii diferite in constructia tuburilor cu raze X, scopul comun
al acestora fiind acela de a nu intrerupe examinarea datorita
suprasolicitarii, de a evita uzura excesiva si de a asigura o durata
de viata indelungata tubului cu raze X.

La subcapitolul ,, 1. Gantry" s-a solicitat ,,Cel mai lung timp pentru o
achizitie in modul spiral: minim 80 secunde”, ceea ce reprezinta
intr-adevar un parametru global ce caracterizeaza abilitatea tubului
de a efectua examinari lungi si abilitatea sa de a rezista uzurii.
Sistemul propus de GEMS asigura un timp de scanare de pana la
120 secunde fara intreruperi, valoare mult superioara cerintei
minime din caietul de sarcini, reprezentand un avantaj tehnic si
fiind totodata cu pana la 50% mai mare decét in cazul altor produse
similare existente pe piata in prezent.

Geometria scurta a sistemului propus de GEMS, respectiv 95 cm
distanta intre focarele tubului si detectori, este cea mai avantajoasa
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din punct de vedere tehnic, luand in considerare si sistemele
ofertate de ceilalti producatori. O distanta mai scurta focar -
detector determina un curent anodic mai mic, pentru acelasi numar
de fotoni incidenti, respectiv aceeasi calitate a imaginii, deci o
eficacitate cu pana la 30% mai mare decat in cazul altor produse
similare existente in prezent pe piata. Este cunoscut faptul ca un
curent mai mic conduce la o incalzire mai scazuta a tubului, rata de
racire de 840 KHU/min fiind mai mult decat suficienta pentru o
functionare optima, indiferent de examinarea solicitata.

In referire la solicitarea din caietul de sarcini potrivit careia ,Viteza
maxima de deplasare in plan longitudinal: minim 190 mm/s”,
contestatoarea sustine ca acest parametru nu este corelat cu ceilalti
parametrii solicitati ,Numar maxim de sectiuni achizitionate/rotatie:
minim 64", ,Grosimea minima a sectiunilor in achizitia spirala:
maxim 0.625 mm”, ,Cel mai scurt timp de scanare pentru orice tip
de examinare/rotatie completa de 360°: maxim 0.34 s”, ,Pitch liber
selectabil in domeniul: minim 0.4 - 1.35"”. Aceasta datorita faptului
ca viteza maxima de deplasare exploatabila conform cerintelor
caietului de sarcini este de 158.8 mm/s (numar sliceuri grosime
slice valoare maxima a pitch-ului)/timp de scanare). Ori, o viteza
de rotatie de 0.34 de s nu este utilizata decat in aplicatii cardio
(nesolicitate in caietul de sarcini), in restul tipurilor de examene
folosindu-se un timp de rotatie al gantry-ului de pana la 0.5 s, ceea
ce, conform calculului de mai sus, duce la o viteza exploatabila a
mesei de catre un sistem indeplinind toate celelalte specificatii ale
caietului de sarcini de 110 mm/s, valoare cu pana la aproximativ
40% mai mica decat valoarea minima solicitata de autoritatea
contractanta.

Mai mult, contestatoarea apreciaza ca fiind abuziva solicitarea unui
sistem informatic (cu server stocare imagini si back-up) impreuna
cu echipamente medicale pentru imagistica.

Pentru motivarea in drept a cererii de anulare a procedurii,
contestatoarea invoca dispozitiile art. 33 alin. (1), art. 35 alin. (2)
si (5), art. 38 alin. (1), art. 179, art. 255, art. 256, art. 2562, art.
275" din OUG nr. 34/2006.

Prin adresa nr. 3460/06.08.2013, inregistrata la CNSC sub nr.
26359/06.08.2013, ... (autoritatea contractanta) a transmis
Consiliului punctul de vedere la contestatie, solicitand respingerea
acesteia, ca nefondata.

Pe de o parte, autoritatea contractanta precizeaza ca achizitia din
prezenta procedura este impartita pe 6 loturi, criticile formulate in
contestatie facand trimitere la cerintele din caietul de sarcini
aferent lotului 4 ,Echipamente medicale pentru imagistica”.



Prin urmare, autoritatea contractanta apreciaza ca solicitarea
contestatoarei de anulare a procedurii este nemotivata, in ceea ce
priveste loturile 1,2,3,5 si 6.

Pe de alta parte, avand in vedere ca in cadrul caietului de sarcini nu
s-a specificat numele niciunui producator si nu s-a indicat ,o0
anumita origine, sursa, productie, procedeu special, marca de
fabrica, (...) care sa aiba ca efect favorizarea sau eliminarea
anumitor operatori economici sau a anumitor produse”, autoritatea
contractanta sustine ca s-au respectat prevederile art. 38 din OUG
nr. 34/2006.

Mai mult, faptul ca doua din cele 8 echipamente din cadrul lotului 4,
in anul 2009 (conform studiului comparativ invocat de
contestatoare), nu puteau fi furnizate decat de un singur
producator, nu inseamna ca la acest moment exista aceeasi
situatie, fiind cunoscut faptul ca echipamentele medicale se
perfectioneaza de la an la an.

Totodata, autoritatea contractanta precizeaza ca operatorii
economici care participa la procedura nu trebuie sa fie numai
producatori de echipamente medicale, acestia pot fi furnizori de
astfel de echipamente, care sa achizitioneze, la randul lor,
respectivele echipamente de la diversi producatori. De altfel, orice
ofertant poate participa la o procedura de achizitie publica, potrivit
dispozitiilor legale (art. 41, art. 44 si art. 45 din OUG nr. 34/2006),
atat individual cat si in asociere cu alti operatori economici, ori
poate subcontracta o parte din contractul ce urmeaza a fi atribuit
unui alt operator economic.

In plus, medicii, utilizatori ai aparatelor care fac obiectul licitatiei,
au depus toate diligentele necesare in vederea elaborarii unui caiet
de sarcini, care, pe de o parte, sa redea cat mai fidel si corect din
punct de vedere tehnic, necesitatile reale, iar pe de alta parte, sa
permita accesul nerestrictionat al operatorilor economici la loturile
din procedura de atribuire. Caietul de sarcini astfel redactat
reprezinta rezultatul unei cercetari ample a pietei, in ceea ce
priveste echipamentele medicale ale mai multor producatori de pe
piata din Romania, inclusiv in ceea ce priveste computerul
Tomograf si RMN 3T din lotul 4 ,Echipamente Medicale pentru
Imagistica”.

Specificatiile tehnice nu sunt de natura sa limiteze participarea
niciunui operator economic la procedura, stabilind, in limitele legii,
un prag minimal justificat care sa corespunda necesitatii autoritatii
contractante si sa permita posibilitatea efectuarii unor proceduri
clinice in conditii optime. Specificatiile minime se justifica prin
prisma nevoilor proprii si sunt absolut necesare in raport cu obiectul
licitatiei, neputand impiedica pe niciunul din potentialii ofertanti sa
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oferteze echipamente tehnologice superioare. De altfel, autoritatea
contractanta este interesata sa obtina aparatura moderna - care sa
satisfaca integral solicitarile minimale din caietul de sarcini, mai
ales ca, in gama de echipamente de imagistica ale unora dintre
producatori, exista echipamente care sa satisfaca specificatiile
minime si, de asemenea, sa ofere autoritatii contractante accesul la
o tehnologie superioara de ultima generatie.

Cu toate acestea, autoritatea contractanta precizeaza ca, pe data
de 05.08.2013, a transmis un anunt de tip erata, prin care a dispus
masura de modificare a unor parametri criticati, fapt pentru care
solicita respingerea lor, ca ramase fara obiect.

Nu a propus insa masuri de modificare a parametrilor tehnici ale
caror valori minimale permit efectuarea unor proceduri clinice, in
conditii optime, necesare autoritatii contractante.

Referitor la solicitarea cu privire la Specificatia tehnica nr. 1 ,RMN
3T cu toata aparatura adiacenta adaptata aplicatiilor ortopedice” -
,Corectia online a frecventei, pentru reducerea artefactelor de
respiratie”, cerinta din caietul de sarcini se modifica astfel:
.Corectia online a frecventei, sau metode echivalente, pentru
reducerea artefactelor de respiratie”.

Referitor la Specificatia tehnica nr. 3, ,Computer Tomograf cu toata
aparatura adiacenta adaptata aplicatiilor ortopedice” - ,Cel mai
scurt timp de scanare pentru orice timp de examinare/rotatie
complete de 360°: maxim 0.34 s”, autoritatea contractanta arata
ca se accepta valoarea propusa de contestatoare, dupa cum
urmeaza: ,Cel mai scurt timp de scanare pentru orice timp de
examinare/rotatie complete de 360°: maxim 0.35 s”.

Cerinta din caietul de sarcini ,Apertura gantry: > 75 cm” a fost
solicitata pentru a asigura diagnosticarea pacientilor obezi si
claustrofobi si pentru a permite efectuarea in conditii optime a
procedurilor interventionale. Ca atare, se pastreaza cerinta din
caietul de sarcini.

In ceea ce priveste cerinta din caietul de sarcini, ,Rata maxima de
racire a anodei: min. 6.500 kHU/min"”, aceasta a fost solicitata
deoarece echipamentul trebuie sa asigure scanarea rapida si fara
intrerupere a unui numar mare de pacienti, pentru examinari de
lunga durata si care necesita doza mare de radiatie, in timp ce
valoarea propusa de contestatoare este prea mica, pentru un
echipament CT cu 64 de slice-uri. Ca atare, nu se accepta
modificarea ei.

Cerinta din caietul de sarcini ,Viteza maxima de deplasare in plan
longitudinal: min. 190mm/s” a fost solicitata pentru a permite
achizitia de secvente rapide, scanarea unor zone de interes mari in
timp scurt si imbunatatirea fluxului de lucru. Tindnd cont de valorile
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din caietul de sarcini initiale, cele acceptate mai sus si pastrand
formula de calcul: [numar slice-uri (64 slice-uri) x grosime slice
(0.625 mm) x valoare maxima pitch (1.35)] / timp de scanare
(0.35 s) se obtine urmatoarea valoare de 154.29 mm/s, pentru
viteza de deplasare a mesei.

Ca atare, cerinta se modifica, dupa cum urmeaza: ,Viteza maxima
de deplasare in plan longitudinal: min. 150mm/s".

Analizand piata din Romania cu privire la echipamente medicale de
tipul Computer tomograf, de ultima generatie, autoritatea
contractanta a constatat ca mai multi producatori din acest
domeniu furnizeaza astfel de echipamente care au caracteristicile
tehnice similare celor solicitate in caietul de sarcini, printre acestea
fiind Toshiba, Siemens si chiar General Electric.

In ceea ce priveste sistemul informatic solicitat la punctul 8 din
Lotul 4 din caietul de sarcini, autoritatea contractanta sustine ca
acest sistem a fost solicitat pentru ca sa poata asigura o evidenta a
datelor pacientilor, care sa-i permita corelarea cu usurinta a
informatiilor stocate intr-o baza de date, in vederea realizarii cat
mai rapide si mai performante a actului medical.

In acest moment, in cadrul spitalului exista un sistem informatic
medical utilizat pentru stocarea de date furnizate de catre
echipamentele medicale existente, dar care nu are capacitatea de a
stoca si informatiile furnizate de noile echipamente medicale ce
urmeaza a fi achizitionate.

De altfel, un echipament de tip tomograf, pentru a putea fi utilizat,
trebuie sa fie achizitionat impreuna cu o unitate PC, un monitor
medical si cu o imprimanta laser pentru filme radiologice. Astfel,
toti producatorii de echipamente medicale de acest tip
achizitioneaza, la randul lor, respectivele componente.

Fata de aceste considerente, autoritatea contractanta apreciaza ca
documentatia de atribuire aferenta prezentei proceduri respecta
dispozitiile legale in materia achizitiilor publice, fapt pentru care
considera ca nu se impune anularea caietului de sarcini sau a
procedurii de atribuire, asa cum solicita contestatoarea.

Fata de sustinerile partilor si de documentele depuse la dosarul
cauzei, Consiliul retine cele ce urmeaza:

Pentru Tincheierea acordului-cadru avand ca obiect ,Furnizare,
instalare, punere 1in functiune, service in garantie pentru
echipamente medicale”, coduri CPV 331100000-1 - Echipamente
medicale (Rev.2), 50421000-2 - Servicii de reparare si de
intretinere a echipamentului medical (Rev.2), 51410000-9 -
Servicii de instalare de echipament medical (Rev.2), 79633000-0 -
Servicii de perfectionare a personalului (Rev.2), ... (in calitate de
autoritate contractanta), a initiat procedura, licitatie deschisa cu
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etapa finala de licitatie electronica, defalcata pe 6 loturi, prin
publicarea in SEAP a anuntului de participare nr. ... din data de
18.07.2013.
Considerand abuzive si restrictive unele prevederi ale caietului de
sarcini, ... a inaintat Consiliului prezenta contestatie, solicitand
anularea procedurii de atribuire, concomitent cu obligarea
autoritatii contractante la intocmirea unei noi documentatii de
atribuire, precum si suspendarea procedurii pana la solutionarea
contestatiei.
Solutionand cu celeritate cererea contestatoarei de suspendare a
procedurii de atribuire in discutie, Consiliul a emis Decizia nr. ... din
. respingand-o ca nefondata.
Vazand obiectul contestatiei, Consiliul constata ca autoarea acesteia
a vizat, exclusiv, procedura de atribuire a contractului pentru lotul
LOT 4: ECHIPAMENTE MEDICALE PENTRU IMAGISTICA, nu intreaga
documentatie a procedurii de incheiere a acordului-cadru, devenind
astfel incidente dispozitiile de la art. 256° din OUG nr. 34/2006,
modificata prin OUG nr. 76/2010.
Totodata, Consiliul constatda ca o parte din criticile indreptate
impotriva caracteristicilor tehnice ale produselor de la acest lot au
ramas fara obiect, urmare a adoptarii de catre autoritatea
contractanta a masurii de modificare a caracteristicilor caietului de
sarcini, conform informatiilor postate in SEAP, prin anuntul tip erata
si clarificarea aferenta din 05.08.2013.
Prin urmare, au ramas in disputa partilor nivelul caracteristicilor
tehnice: ,Apertura gantry: minim 75 cm” si ,Rata maxima de racire
a anodei: min 6500 kHU/min din Specificatia tehnica nr. 3-
Computer Tomograf cu toatd aparatura adiacenta adaptata
aplicatiilor ortopedice, precum si solicitarea autoritatii contractante
ca ofertantii sa furnizeze si un Sistem informatic spital cu server,
stocare imagini si back-up, cu caracteristicile indicate in Specificatie
tehnica nr. 8 - aferente aceluiasi lot 4.
In privinta pretinsei dimensionari disproportionate a caracteristicii
JApertura gantry: minim 75 cm”, Consiliul constata ca autoarea
criticilor nu aduce probe relevante in sensul sustinerilor sale ca o
apertura de 70 cm ar fi ,mai mult decat suficienta pentru o scanare
confortabila a pacientilor incadrati in valorile medii antropologice,
cat si a pacientilor supraponderali”, respectiv nu dovedeste ca
autoritatea contractanta nu ar fi avut in vedere propriile necesitati
de achizitie, asa cum precizeaza dispozitiile de la art. 35 alin. (2)
din OUG nr. 34/2006, respectiv ca nu ar fi stabilit in mod obiectiv
aceasta caracteristica.
De altfel, contestatoarea nu exclude total aceasta posibilitate de
dimensionare a echipamentului, prin raportare la alte caracteristici
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ale acestuia, ci solicita o reducere a acestei dimensiuni fizice,
pentru a fi indeplinita si de produsul sau, sub pretextul ca aceasta
reducere nu ar impiedica scanarea unor pacienti supraponderali.
Ori, in concordanta cu dispozitile amintite ale ordonantei de
urgenta, respectiv art. 35 alin. (2), achizitia se raporteaza la nevoia
obiectiva a autoritatii contractante, iar cel ce sustine contrariul in
cursul unei dispute are in sarcina sa probeze, conform art. 270 alin.
(1), lit. e) si art. 297 din OUG nr. 34/2006, coroborate cu cu art.
249 din Codul de procedura civila.

Motiv pentru care, Consiliul considera lipsita de temei critica
contestatoarei, sub acest aspect.

Referitor la caracteristica tehnica Rata maxima de racire a anodei:
min 6500 kHU/min, Consiliul constata ca autoritatea contractanta
isi motiveaza refuzul de a diminua nivelul minim de unitati kHU/min
pe nevoia utilizarii echipamentului pentru un numar mare de
pacienti, fara dimensionarea acestuia.

Ori, Tn conditiile in care alti producatori de astfel de echipamente,
datorita caracteristicilor tehnice proprii, ar putea asigura o rata de
racire a anodei de alte valente, dar la o utilizare egala unui alt
echipament (acelasi numar de pacienti), este lipsita de relevanta in
alegerea celei mai bune oferte o astfel de caracteristica ce priveste
exclusiv un parametru fizic al unui anumit produs.

In consecinta, Consiliul considera ca autoritatea contractanta ar
trebui sa accepte ca, in mod echivalent, ofertantii sa poata participa
cu echipamente care, desi nu au aceeasi rata de racire a anodei, sa
poata asigura scanarea unui numar minim egal cu acele
echipamente ce au rata maxima de racire de nivelul min 6500
kHU/min.

Prin urmare, autoritatea contractanta, fie va indica un numar minim
de pacienti/unitatea de masura (ora/zi) care sa fie scanati de
echipamentul ofertat, fie va accepta diminuarea caracteristicii
tehnice in discutie la un nivel obiectiv stabilit, aprecierea sa, , prea
mica pentru un echipament CT cu 64 de slice-uri” nefiind de natura
a justifica alegerea acestei dimensiuni, fara a avea in vedere
caracteristicile functionale specifice diferitilor producatori de
aceleasi echipamente.

O astfel de masura ar fi concordanta cu dispozitiile art. 35 alin. (5)
si (6) si art. 38 alin. (2) din OUG nr. 34/2006, ce ar asigura
participarea in mod egal a produselor cu caracteristici echivalente.
Cat priveste includerea in cadrul aceluiasi lot a unui sistem
informatic destinat stocarii informatiilor de la nivelul spitalului,
Consiliul constata ca acest produs/serviciu (Sistem informatic spital,
cu server stocare imagini si back-up) nu are aceeasi natura si
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utilizare cu echipamentele medicale din _continutul lotului
ECHIPAMENTE MEDICALE PENTRU IMAGISTICA.

Mai mult, pretextul autoritatii contractante ca un astfel de sistem
informatic ar fi necesar si pentru utilizarea tomografului, din
punctul de vedere la contestatie este contrazis de propriile
specificatii tehnice, ce includ unitatea PC, monitor si imprimanta,
componente proprii acestuia (Computer Tomograf cu toata
aparatura adiacentd adaptata aplicatiilor ortopedice, conform
Specificatiei tehnice nr. 3), dar distincte de caracteristicile detaliat
precizate de caietul de sarcini pentru sistemul informatic, la
sectiunea Specificatie tehnica nr. 8 — Sistem informatic spital cu
server stocare imagini si back-up

Pentru o corecta stabilire a continutului lotului (produse similare),
conforma cu dispozitiile de la art. 27 alin. (5) din OUG nr. 34/2006,
concomitent cu o informare completa a ofertantilor, inclusiv prin
indicarea tipului achizitiei in raport cu codul CPV, Consiliul considera
ca sistemul informatic trebuia sa faca obiectul unei achizitii distincte
de acest lot.

In concordantd cu REGULAMENTUL (CE) NR.213/2008 AL COMISIEI
EUROPENE, din 28 noiembrie 2007 privind Vocabularul comun
privind achizitiile publice (CPV), publicat in Jurnalul Oficial al Uniunii
Europene L 74, din 15.03.2008 RO, astfel de sisteme informatice au
codificari distincte, ce nu se regasesc printre cele indicate de
autoritatea contractanta in anuntul de participare, de tipul:
48610000-7 - Sisteme de baze de date; 48611000-4 - Pachete
software pentru baze de date; 48612000-1 - Sistem de gestiune a
bazelor de date.

In consecinta, Consiliul considera ca autoritatea contractanta are
posibilitatea alternativa ca, dupa eliminarea din continutul Lotului 4
a sistemului informatic, fie sa includa un lot nou in cadrul
procedurii, avand acest obiect al achizitiei, fie sa organizeze o
procedura distincta de cea prin care se urmareste incheierea
prezentului acord-cadru.

Pentru cele ce preced, in temeiul dispozitiilor art. 278 alin. (2), (4)
si (6) din OUG nr. 34/2006, cu modificarile la zi, Consiliul admite
contestatia, in parte si obliga autoritatea contractanta Ia
continuarea procedurii de atribuire, in maxim 10 zile de la primirea
prezentei decizii, prin modificarea caietului de sarcini, aferent
Lotului 4, privitor la Rata maxima de racire a anodei: min 6500
kHU/min si la sistemul informatic, conform celor retinute mai sus si
aducerea la cunogtinta celor interesati a modificarilor intervenite,
prin publicarea lor in SEAP. In mod implicit, Consiliul obliga
autoritatea contractanta si la decalarea corespunzatoare a
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termenului limita de depunere a ofertelor, raportat la dispozitiile
art. 71 si 72 din OUG nr. 34/2006.

In temeiul dispozitiilor de la alin. (5) al aceluiasi art. 278, Consiliul
respinge cererea de anulare a procedurii de atribuire, ca si
consecinta a anularii caietului de sarcini, fata de care a dispus
masurile corective anterioare, ca nefondata. De asemenea, Consiliul
respinge cererile de modificare a caietului de sarcini in raport cu
celelalte caracteristici tehnice criticate.

PRESEDINTE COMPLET

MEMBRU COMPLET MEMBRU COMPLET
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