CEeZ Zirow

Warszawa 01.04.2026
254631

Dotyczy: ,,Dostawa i wdrozenie interaktywnej bazy wiedzy medycznej wspierajgcej prace personelu
medycznego oraz udostepniajgcej informacje medyczne dla Uzytkownika”

Pytanie 12:

Punkt 3.1 Odbiorcy systemu — liczba uzytkownikdéw spoza listy

Obecny zapis:
Odbiorcami Systemu sg uzytkownicy systeméw Zamawiajgcego nalezgcy do personelu medycznego
w szczegblnosci:
e |ekarze,
e lekarze dentysci,
e pielegniarki i pielegniarze,
e potozne i potozni,
e farmaceuci,
e diagnosci laboratoryjni,
e ratownicy medyczni
System moze by¢ wykorzystywany réwniez przez inne osoby uprawnione do korzystania z systeméw

Zamawiajgcego, zgodnie z zakresem ich uprawnien

Proponowana uwaga / doprecyzowanie

,Prosimy o doprecyzowanie szacunkowej liczby uzytkownikéw nalezgcych do kategorii ‘inne osoby
uprawnione do korzystania z systemdéw Zamawiajgcego’, o ktérych mowa w pkt 3.1 OPZ, z podziatem na:
a) liczbe takich uzytkownikdw uprawnionych do korzystania z interaktywnej bazy wiedzy,

b) przewidywany odsetek aktywnych uzytkownikéw w skali miesigca.

Informacja ta jest kluczowa dla prawidtowego doboru modelu licencjonowania (pkt 5.2 WS.03, rozdziat 7
OPZ) oraz kalkulacji ceny ustugi SaaS.”

Uzasadnienie

e OPZ przewiduje rozliczenie m.in. w modelu Federated Access, w ktdrym jednostka rozliczeniowg
jest Unikalny Uzytkownik (UUID) i pakiety sg zdefiniowane progowo (10k, 50k, 100k itp.), wiec
liczba potencjalnych uzytkownikéw bezposrednio wptywa na cene.

e Brak oszacowania liczby oséb spoza wyliczonych zawoddéw medycznych uniemozliwia rzetelng
kalkulacje kosztéw i poréwnanie ofert — zwtaszcza przy globalnym modelu licencjonowania

producenta.
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Odpowiedz 12

Zamawiajacy informuje, ze na potrzeby kalkulacji oferty dla modeli $wiadczenia ustugi opartych na
dostepie uzytkownikéw nalezy przyjaé zatozenia wynikajgce z OPZ, w szczegdlnosci z wymagania WS.03
oraz rozdziatu 7.2. Kategoria ‘inne osoby uprawnione do korzystania z systemdéw Zamawiajgcego’ ma
charakter uzupetniajacy i nie zmienia podstawowych zatozert wolumenowych przyjmowanych do
kalkulacji.

Pytanie 13:

Punkt 4.1 Zamdwienie podstawowe

WF.02 — ,,szeroki zakres dziedzin medycyny klinicznej”

Obecny zapis:

Charakter edukacyjny bazy wiedzy Aplikacja stanowi edukacyjng baze wiedzy medycznej obejmujacg co
najmniej 5 000 opracowanych tematycznie zagadnien klinicznych, obejmujgcych szeroki zakres dziedzin
medycyny klinicznej, przygotowanych w oparciu o aktualng, recenzowana literature naukowg, wytyczne
towarzystw naukowych oraz publikacje medyczne o charakterze referencyjnym. Kazde opracowanie musi
zawierac wykaz wykorzystanych zrédet oraz informacje o dacie ostatniej aktualizacji

Proponowana uwaga / doprecyzowanie

,Prosimy o doprecyzowanie pojecia ‘szeroki zakres dziedzin medycyny klinicznej’, o ktérym mowa w
WF.02, np. poprzez wskazanie minimalnej liczby specjalizacji / dziedzin klinicznych, ktére powinna
obejmowacé baza wiedzy (np. co najmniej X gtéwnych dziedzin medycyny klinicznej).

W naszej ofercie baza nr 1 na Swiecie - UpToDate obejmuje 25 kluczowych specjalizacji klinicznych
opracowanych przez ponad 7000 klinicystow z catego swiata; jednoznaczne kryterium liczby specjalizacji
umozliwi obiektywng ocene jakosci i kompletnosci bazy.”

Uzasadnienie

e OPZ precyzuje minimalna liczbe zagadnien (25000), ale nie precyzuje minimalnej liczby
specjalizacji/obszardéw klinicznych, co utrudnia obiektywng ocene ,,szerokosci” zakresu.

e Doprecyzowanie liczby specjalizacji zwiekszy transparentnos¢ postepowania i pozwoli lepiej
wykazac przewage merytoryczng rozwigzan uznawanych przez klinicystéw jako najbardziej
wiarygodnych i obejmujgcych wiele dziedzin (jak np. UpToDate).

Odpowiedz 13
Zamawiajacy informuje, ze podtrzymuje zapisy Zatacznika nr 1 — Opis Przedmiotu Zamdwienia. Ocenie

podlega zgodnos¢ oferowanej bazy wiedzy z wymaganiami OPZ, w szczegdlnosci w zakresie liczby
zagadnien klinicznych, zakresu merytorycznego, aktualnosci tresci oraz metodyki ich opracowania.

Pytanie 14:
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WEF.10 — Panel Administracyjny: zakres parametréw dostepu

Obecny zapis:

Wykonawca udostepni Zamawiajgcemu panel administracyjny dostepny przez interfejs WWW,
umozliwiajgcy co najmnie;j:

e podglad poziomu wykorzystania ustugi,
e dostep do zagregowanych statystyk uzycia Aplikacji,
e podglad zdarzen administracyjnych i bezpieczenstwa w zakresie okreslonym w OPZ,
e zarzadzanie parametrami dostepu uzytkownikéw lub grup
Proponowana uwaga / pytanie

»W zwigzku z wymaganiem WF.10 (‘zarzadzanie parametrami dostepu uzytkownikéw lub grup
uzytkownikéw — w zakresie wynikajgcym z przyjetego modelu wdrozenia’) prosimy o doprecyzowanie:

1. Jakie konkretne parametry dostepu uzytkownikéw/grup Zamawiajgcy oczekuje konfigurowac z
poziomu panelu (np. aktywacja/dezaktywacja, przypisanie do grup, ograniczenia zakresu tresci,
czasowe zawieszenie dostepu)?

2. Czy wystarczajgce bedzie zarzadzanie dostepem na poziomie grup/licencji (np.
aktywna/nieaktywna grupa uzytkownikow), przy braku indywidualnych kont po stronie
Wykonawcy, zgodnie z WM.01 (federacyjne uwierzytelnianie)?”

Uzasadnienie

e OPZ wymaga panelu administratora, ale szczegétowy zakres ,,parametrow dostepu” nie jest
zdefiniowany, a jednoczesnie WM.01 zaktada brak kont po stronie Wykonawcy (SSO, UUID).

Dla gotowego Saa$ typowe jest zarzagdzanie dostepem na poziomie pakietéw/licencji i grup, a nie petne
zarzadzanie profilami uzytkownikéw; doprecyzowanie umozliwi dostosowanie panelu do realnych
potrzeb CeZ, nie wykraczajgc poza standardowe mozliwosci producenta.

Odpowiedz 14
Zamawiajgcy informuje, ze zakres zarzgdzania parametrami dostepu uzytkownikow lub grup

uzytkownikéw powinien by¢ kompatybilny do przyjetego modelu wdrozenia i obejmowac co najmniej
podstawowe mechanizmy zarzadzania dostepem wtasciwe dla danego modelu Swiadczenia ustugi.

Pytanie 15:
5.6 Wymagania jakosciowe i zgodnosci merytorycznej
W)J.03 — definicja ,wdrozenia analogicznego rozwigzania”

Obecny zapis:
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Dostawca udokumentuje wdrozenie analogicznego rozwigzania dziatajgcego przez co najmniej 24
miesigce w minimum trzech podmiotach leczniczych lub uczelniach medycznych oraz przedstawi
oswiadczenia o jego realizacji wraz z uzyskanymi rekomendacjami od podmiotéw zamawiajacych Przez
analogiczne rozwigzanie rozumie sie system udostepniajacy medyczng baze wiedzy lub system
wspierajgcy wyszukiwanie i przegladanie tresci medycznych dla personelu medycznego

Proponowana uwaga / doprecyzowanie

,,Prosimy o doprecyzowanie pojecia ‘wdrozenie analogicznego rozwigzania’ w WJ.03, w szczegdlnosci
poprzez:

1. okreslenie minimalnej skali wdrozenia (np. liczba uzytkownikéw, liczba jednostek
organizacyjnych, czas trwania umowy),

2. potwierdzenie, ze za wdrozenie mogg zostac uznane réwniez implementacje rozwigzania SaaS w
modelu licencjonowania wielouzytkownikowego (np. licencje instytucjonalne dla szpitali, uczelni
medycznych),

3. doprecyzowanie, czy pojedyncze licencje indywidualne (np. dla jednego lekarza) spetniajg
definicje ‘wdrozenia’ — czy tez wymagana jest implementacja instytucjonalna.”

Uzasadnienie

e Obecny zapis dopuszcza formalnie ,,dowolng skale” wdrozenia (od pojedynczej licencji do duzych
projektdw), co uniemozliwia rzetelne poréwnanie doswiadczenia wykonawcéw.

e UpToDate jest z natury wdrazany jako rozwigzanie instytucjonalne (szpitale, uczelnie), wiec
doprecyzowanie na poziomie ,wdrozen instytucjonalnych” sprzyja ocenie realnego
doswiadczenia, a nie tylko liczby sprzedanych pojedynczych licencji.

Odpowiedz 15

Zamawiajacy informuje, ze przez wdrozenie analogicznego rozwigzania rozumie wdrozenie
instytucjonalne dla podmiotu leczniczego lub uczelni medycznej. Pojedyncze licencje indywidualne nie
bedg uznawane za spetnienie wymagania WJ.03.

Pytanie 16:
WIJ.07 -, kluczowe towarzystwa naukowe”
Obecny zapis:

Tresci bazy wiedzy muszg podlegac przegladowi merytorycznemu nie rzadziej niz raz na 12 miesiecy oraz
niezwtocznie po opublikowaniu istotnych zmian w wytycznych klinicznych lub wynikach badan majgcych
wptyw na tres$¢ opracowania. W przypadku publikacji nowych wytycznych przez kluczowe towarzystwa
naukowe (np. polskie towarzystwa naukowe, ESC, ASCO, itp.), aktualizacja tresci musi nastgpic¢ w czasie
nie dtuzszym niz 3-6 miesiecy od daty publikacji.

Proponowana uwaga / doprecyzowanie

,W odniesieniu do WJ.07 prosimy o:
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1. doprecyzowanie kryteriow uznania towarzystwa naukowego za ‘kluczowe’ (np. miedzynarodowe,
europejskie lub krajowe towarzystwa o uznanym statusie w danej dziedzinie),

2. potwierdzenie, ze wymienione w nawiasie podmioty (polskie towarzystwa naukowe, ESC, ASCO)
majg charakter przyktadowy, a nie wyczerpujacy,

3. doprecyzowanie, czy wymag aktualizacji w 3—6 miesiecy dotyczy wytgcznie wytycznych takich
‘kluczowych’ towarzystw, czy takze interpretacji/komentarzy z czasopism nizszego rzedu.”

Uzasadnienie

e Obecnie brak formalnego kryterium, co jest ,kluczowym towarzystwem”, co moze prowadzi¢ do
sporéw przy ocenie aktualnosci tresci.

e UpToDate sledzi wytyczne wielu organizacji (nie tylko ESC, ASCO), wiec potrzebne jest jasne
rozumienie zakresu, ktérego dotyczy rygor 3—6 miesiecy, w szczegdlnosci czy obejmuje wytgcznie
,guidelines”, czy takze komentarze, przeglady, listy do redakc;ji itp.

Odpowiedz 16

Zamawiajgcy wyjasnia, ze przyktady wskazane w WJ.07 majg charakter otwarty. Przez ‘kluczowe
towarzystwa naukowe’ nalezy rozumiec krajowe, europejskie lub miedzynarodowe towarzystwa
naukowe wtasciwe dla danej dziedziny klinicznej.

Pytanie 17:

5.3 Bezpieczenstwo i kontrola danych
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WB.04 Bezpieczenstwo komunikacji (Szyfrowanie)
Obecny zapis:

Wszelka transmisja danych miedzy systemami Zamawiajgcego a Aplikacjg Wykonawcy, a takze miedzy
uzytkownikiem a Aplikacjg, musi odbywac sie z wykorzystaniem bezpiecznego, szyfrowanego protokotu
TLS w wersji minimum 1.3.

Proponowana redakcja:

,,-..musi odbywac sie z wykorzystaniem bezpiecznego, szyfrowanego protokotu TLS w wersji 1.3 lub —
przejsciowo, do czasu petnej migracji — w wersji 1.2, z zapewnieniem zgodnosci z aktualnymi zaleceniami
bezpieczenstwa (np. ograniczenie stabych szyfrow). Wykonawca zobowigzuje sie do migracji catej ustugi
do TLS 1.3 w czasie trwania umowy, zgodnie z harmonogramem uzgodnionym z Zamawiajgcym.”

Uzasadnienie

e Obecnie producent korzysta z TLS 1.2 i jest w trakcie migracji do 1.3, ale bez sztywnej daty, a
petne wymaganie ,minimum 1.3” czynitoby oferte formalnie niespetniajgcg OPZ.

e TLS 1.2 z aktualnymi, silnymi szyframi jest nadal standardem w duzych systemach SaaS klasy
medycznej, a wymaog migracji w okresie obowigzywania umowy utrzymuje wysoki poziom
bezpieczenstwa.

e CeZ w innych dokumentach bezpieczenstwa dopuszcza czesto podejscie ,,roadmapy zgodnosci”,
o ile ryzyko jest akceptowalne i istnieje zobowigzanie do migracji, co mozna odzwierciedli¢ w
umowie serwisowej.

Odpowiedz 17

Zamawiajgcy informuje, ze podtrzymuje wymaganie stosowania TLS w wersji minimum 1.3.

Pytanie 18:
WB.10 Lokalizacja przetwarzania danych
Proponowana zmiana w OPZ

Obecny zapis:
,Wszelkie procesy przetwarzania danych, w tym operacje wykonywane przez modele Al, muszg odbywa¢é
sie na serwerach zlokalizowanych na terenie EOG...”.

Propozycja alternatywy:
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»Wszelkie procesy przetwarzania danych osobowych uzytkownikéw oraz wszelkie dane identyfikujace
Zamawiajgcego muszg by¢ przetwarzane wytgcznie na serwerach zlokalizowanych w EOG lub innym
panstwie zapewniajgcym odpowiedni poziom ochrony danych zgodnie z RODO (np. na podstawie
standardowych klauzul umownych lub decyzji o adekwatnosci). W przypadku danych nieosobowych lub
danych zanonimizowanych dopuszcza sie przetwarzanie w globalnie rozproszonych centrach danych
Wykonawcy, przy zachowaniu wymogow bezpieczenstwa i poufnosci. Szczegdétowy model przeptywu
danych zostanie opisany w dokumentacji ochrony danych osobowych i bezpieczenstwa informacji
(zatacznik 2).”

Uzasadnienie
e Producent korzysta z czterech globalnie rozdzielonych centréw danych i nie moze ograniczy¢ sie

wytacznie do jednego osrodka w EOG (np. Niemcy); to jest element strategii wysokiej
dostepnosci i odpornosci na awarie.

e OPZ zaktada brak przetwarzania danych pacjentéw (aplikacja ma charakter edukacyjny, bez
danych konkretnego pacjenta), a zakres danych osobowych uzytkownikéw jest ograniczony
(UUID, rola).

e  Wymodg petnej lokalizacji catej warstwy Al w EOG jest de facto barierg dla globalnych dostawcow,
podczas gdy RODO dopuszcza transfer przy zastosowaniu SCC/decyzji adekwatnosci.

e Zaproponowany zapis utrzymuje petng ochrone danych osobowych (tylko EOG / mechanizmy
prawne), a jednoczes$nie pozwala na globalne rozproszenie przetwarzania danych nieosobowych
(np. metadane, logika modelu), co jest zgodne z architekturg producenta.

Odpowiedz 18

Zamawiajacy informuje, ze podtrzymuje wymagania zawarte w Zatgczniku nr 1- Opis Przedmiotu
Zamowienia dotyczace lokalizacji przetwarzania danych oraz warunkéw ewentualnego transferu do
panstw trzecich.

Pytanie 19:
5.4 Administracja i monitoring
WM.02 Role i uprawnienia

Obecny zapis:
»Aplikacja musi umozliwia¢ przypisywanie uprawnien uzytkownikom na podstawie rél... System musi
umozliwia¢ mapowanie rél uzytkownikow na zakres dostepnych funkcjonalnosci Aplikacji.”

Proponowana zmiana w OPZ
Propozycja doprecyzowania:

,Aplikacja musi umozliwia¢ przypisywanie uprawnien uzytkownikom na podstawie rél przekazywanych z
systemow Zamawiajgcego w zakresie, w jakim dana Aplikacja udostepnia zréznicowane poziomy
uprawnien. W przypadku rozwigzan bazujacych na jednolitym dostepie typu ‘tylko do odczytu’,
przekazanie rél moze by¢ wykorzystane wytacznie do celdw rozliczalnosci i statystycznych, bez
réznicowania funkcjonalnosci.”

7220
Centrum e-Zdrowia tel.: +48 22 597-09-27
ul. Stanistawa Dubois 5A fax: +48 22 597-09-37 NIP: 5251575309
00-184 Warszawa biuro@cez.gov.pl | www.cez.gov.pl REGON: 001377706

EE::&DWY Rrecrpospolits S *:':m:u:o preer F :;1::-.-;--.-.“”
ﬁ Polska of I iarCpiy iy - i Crevid
= ODBUDOWY HextGenerstionEl



mailto:biuro@cez.gov.pl
https://www.cez.gov.pl/

Uzasadnienie

e UpToDate zapewnia jednolity dostep tylko do odczytu dla wszystkich uzytkownikéw, nie oferuje
zréznicowanych rdl funkcjonalnych.

e  Wymag szczegdtowego mapowania rol na funkcjonalnosci jest typowy dla systemow
biznesowych, a nie dla gotowych baz wiedzy typu SaaS.

e Rozwigzanie kompromisowe: role nadal sg przekazywane (np. lekarz, farmaceuta), ale stuzg
logom/statystyce, a nie réznicowaniu funkcji, co jest dla Zamawiajgcego wystarczajgce do
rozliczalnosci oraz raportowania (np. ile zapytan z danej grupy zawodowej).

Odpowiedz 19

Zamawiajacy informuje, ze wymaganie WM.02 nalezy rozumiec jako kompatybilne do modelu
oferowanego rozwigzania. Role uzytkownikéw mogg stuzy¢ zaréwno do réznicowania funkcjonalnosci,
jak i do realizacji wymagan w zakresie rozliczalnosci, raportowania lub zarzgdzania dostepem.

Pytanie 20:

WM.03 Monitoring operacyjny

Obecny zapis:

Wykonawca zapewni dostep do panelu monitoringu online prezentujgcego w czasie rzeczywistym co
najmniej:

- Liczbe wywotan/zdarzen: Sumaryczna liczba interakcji z systemem (np. zapytan API, otwarc stron bazy

wiedzy, wywotan modutu Al) — zaleznie od wybranego modelu integracji.

- Statystyki sesji: Liczba aktywnych i unikalnych uzytkownikéw (UUID) korzystajacych z systemu w danym
oknie czasowym.

- Poziom wykorzystania limitu: Procentowe zuzycie wykupionego pakietu (niezaleznie czy liczony jest w
zapytaniach, czy w unikalnych uzytkownikach).

- Wydajnos¢ (Latency): Czas odpowiedzi serwera dla poszczegdlnych akcji (tadowanie artykutu,
wyszukanie frazy, odpowiedz Al).

- Wskaznik btedéw: Procentowy udziat btednych operacji (np. kody 4xx/5xx dla API lub btedy tadowania
komponentéw dla interfejsu webowego)

Proponowana zmiana w OPZ
Obecny zapis wymaga petnego panelu ze statystykami w czasie rzeczywistym.
Propozycja dopisania klauzuli:

,Wymaganie WM.03 dotyczy w szczegdlnosci modelu integracji systemowej (AP1). W przypadku
Swiadczenia ustugi wytgcznie w modelu SaaS, w opcji Model 2 — Osadzenie komponentu Aplikacji w
systemie Zamawiajgcego (Federated Access), Zamawiajgcy dopuszcza spetnienie wymogu poprzez
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okresowe raporty zagregowane oraz uproszczony panel statystyk (np. miesieczne lub tygodniowe raporty

rn

wykorzystania), bez koniecznos$ci zapewniania monitoringu w trybie petnego ‘real time’.
Uzasadnienie

e Producent nie oferuje panelu w petni , real time” z wszystkimi wymienionymi metrykami, ale
moze dostarczaé okresowe raporty statystyczne o uzyciu (np. miesieczne).

e W modelu 2 (Federated Access) Zamawiajacy i tak nie zarzadza bezposrednio wydajnoscia
infrastruktury, a potrzeba stricte ,,on-line” monitoringu jest mniejsza niz w modelu API.

e Zapis warunkowy zachowuje spdjnos¢ OPZ, ale pozwala uznaé wymag za niespetniany w czesci
lub spetniany w formie uproszczonej przy SaaS bez API.

Odpowiedz 20

Zamawiajgcy dopuszcza, aby sposdb realizacji wymagania WM.03 byt kompatybilny do przyjetego
modelu $wiadczenia ustugi.

Pytanie 21:

WM.04 Raportowanie techniczne

Proponowana zmiana w OPZ

Obecny zapis: petne raporty CSV/XLSX dla wszystkich zapytan APl z Request ID, czasem, statusem itp.
Proponowana zmiana w OPZ:

W przypadku wykorzystania modelu integracji systemowej (APl) System musi umozliwia¢ generowanie
raportéw CSV/XLSX obejmujacych wszystkie zapytania APl w zadanym okresie. W przypadku swiadczenia
ustugi wytgcznie w modelu SaaS z dostepem poprzez Federated Access (Model 2 — osadzenie
komponentu Aplikacji) Zamawiajgcy dopuszcza raporty zagregowane na poziomie sesji lub uzytkownikéw
(UUID) bez udostepniania szczegdtowych logéw technicznych, o ile zapewniajg one mozliwos$¢ rozliczenia
ustugi i oceny poziomu dostepnosci.”

Uzasadnienie

e Producent nie udostepnia klientom petnych logdéw technicznych (Request ID, statusy
pojedynczych wywotan), ale moze dostarczaé zagregowane statystyki obcigzenia i dostepnosci.

e W OPZ mechanizm rozliczen API jest wyraznie powigzany z modelem 1 (API), natomiast przy
Modelu 2 rozliczenie odbywa sie per uzytkownik/UUID, co ogranicza potrzebe raportéw na
poziomie pojedynczego wywotania.

Dopuszczenie wariantu uproszczonego eliminuje bariery po stronie gotowego Saa$, przy zachowaniu
kontroli nad jakoscig ustugi.

Odpowiedz 21

Zamawiajacy informuje, Zze dopuszcza zréznicowanie zakresu raportowania technicznego w zaleznosci od
modelu $wiadczenia ustugi. Zmiana Zatgcznika nr 1 — Opis Przedmiotu Zamdwienia.
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Pytanie 22:

WM.O05 Integracja z monitoringiem zewnetrznym

Proponowana zmiana w OPZ

Obecny zapis: obowigzek udostepnienia endpointu (Prometheus/JSON) dla systemdw typu Zabbix.
Proponowana zmiana w OPZ

,Wymaganie WM.05 stosuje sie w petnym zakresie do rozwigzan integrowanych w modelu API. W
przypadku $wiadczenia ustugi wytacznie jako gotowe rozwigzanie SaaS w modelu Federated Access, bez
instalacji elementdéw po stronie Zamawiajycego, dopuszcza sie spetnienie wymogu poprzez dostarczanie
zagregowanych raportéw dostepnosci i wydajnosci lub uproszczony interfejs statusowy (np. strona
statusowa), bez dedykowanego endpointu do integracji z systemem monitoringu Zamawiajgcego.”

Uzasadnienie

e Gotowe rozwigzania Saa$S rzadko udostepniajg klientom surowe metryki w formacie
Prometheus/JSON do podpiecia pod Zabbix — typowy jest publiczny , status page” + raporty SLA.

e Skoro aplikacja nie jest instalowana w infrastrukturze Zamawiajacego, a cato$¢ monitoringu
technicznego spoczywa na Wykonawcy, to petna integracja z monitoringiem CeZ nie jest
konieczna do zapewnienia SLA.

e  Zapis réznicuje wymaganie w zaleznosci od wybranego modelu wdrozenia, co jest zgodne z
rozdziatem 6 OPZ (rézne modele Swiadczenia ustugi).

Odpowiedz 22

Zamawiajacy informuje, ze dopuszcza, aby sposdb realizacji WM.05 byt kompatybilny do modelu
Swiadczenia ustugi.

Pytanie 23:

5.5 Uzytecznosc¢ i dostepnosé

WU.01 Responsywnosc¢ i WCAG 2.1 AA
Proponowana zmiana w OPZ

Obecny zapis:
»-.powinien by¢ w petni responsywny (RWD) oraz spetnia¢ wymagania dostepnosci cyfrowej zgodnie ze
standardem WCAG 2.1 na poziomie co najmniej AA.”

Proponowana zmiana ztagodzenia zapisu:

,-..powinien by¢ w petni responsywny (RWD). Wymagania dostepnosci cyfrowej zgodnie ze standardem
WCAG 2.1 na poziomie co najmniej AA stosuje sie w odniesieniu do nowych funkcjonalnosci i
komponentéw interfejsu rozwijanych lub istotnie modyfikowanych w okresie obowigzywania Umowy. W
przypadku istniejgcych, gotowych komponentéw Aplikacji Zamawiajacy dopuszcza stopniowe
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dochodzenie do petnej zgodnosci WCAG 2.1 AA zgodnie z harmonogramem uzgodnionym w Analizie

Przedwdrozeniowej.”
Uzasadnienie

e Producent nie jest jeszcze w petni zgodny z WCAG 2.1 AA.

e Dla gotowego produktu globalnego natychmiastowe petne dostosowanie tylko dla jednego

zamawiajgcego jest czesto nierealne; praktyka jest roadmapa dostepnosci (ang. accessibility

roadmap).

e CeZ, jako podmiot realizujacy ustugi publiczne, musi dgzy¢ do WCAG 2.1 AA, ale dopuszczenie

harmonogramu zgodnosci pozwala uzyska¢ wysokiej klasy rozwigzanie przy jednoczesnym
stopniowym spetnianiu wymogoéw dostepnosci.

Odpowiedz 23

Zamawiajgcy informuje, ze podtrzymuje wymaganie zgodnosci z WCAG 2.1 na poziomie co najmniej AA

zgodnie z OPZ.

Pytanie 24:
WU.02 Personalizacja wizualna
Proponowana zmiana w OPZ

Obecny zapis:

»Aplikacja musi umozliwia¢ podstawowaq personalizacje wygladu osadzonego interfejsu (kolorystyka,

typografia).”

Proponowana zmaina ztagodzenia zapisu:

»Aplikacja powinna umozliwiaé¢ podstawowgq personalizacje wygladu osadzonego interfejsu (np. logo
Zamawiajgcego, linki nawigacyjne). W przypadku gotowych, globalnie uzywanych interfejséw dopuszcza
sie brak petnej personalizacji kolorystyki i typografii, o ile interfejs zachowuje czytelnosc i nie wprowadza

uzytkownikéw w btad co do tozsamosci systemu.”

Uzasadnienie

e Producent nie oferuje petnej personalizacji (kolory, fonty), co jest typowe dla globalnych baz

wiedzy medycznej oferowanych w modelu Saas.

e OPZ wymaga personalizacji gtdwnie dla spdjnosci wizualnej z portalem CeZ; cel ten mozna
osiggnaé czesciowo przez dodanie logotypdw i linkdw, bez ingerencji w caty design.

e Taki kompromis zapewnia czytelnos¢ i integracje wizualng, a jednoczesnie nie wymusza
kosztownych pracochtonnych zmian po stronie producenta.

Odpowiedz 24

Zamawiajgcy informuje, ze podtrzymuje zapisy w Zatgczniku nr 1 — Opis Przedmiotu Zaméwienia.
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Pytanie 25:

5.6 Wymagania jakosciowe i zgodnosci merytorycznej
WJ.07 Okresowy przeglad tresci

Proponowana interpretacja / doprecyzowanie

Obecny zapis:
— przeglad co najmniej raz na 12 miesiecy,
— aktualizacja 3—6 miesiecy po publikacji nowych wytycznych.

Propozycja doprecyzowania:

,Wymog okresowego przegladu odnosi sie do wszystkich tresci merytorycznych bazy wiedzy, w
szczegblnosci opracowan klinicznych, wytycznych, zalecen i streszczen badan. W odniesieniu do
periodykéw i materiatéw wtérnych (np. przegladow literatury, zestawien artykutéw) Zamawiajgcy
dopuszcza dtuzszy okres cyklicznej aktualizacji (np. do 36 miesiecy), o ile biezgce zmiany w wytycznych
klinicznych sg na biezgco odzwierciedlane w gtdwnej bazie tresci i nie wptywa to negatywnie na
aktualnosé przekazu dla uzytkownika.”

Uzasadnienie

e Panistwo aktualizujg periodyki co najmniej raz na trzy lata; rygor 12-miesieczny jest trudny do
spetnienia dla wszystkich form publikacji.

e Kluczowy interes Zamawiajgcego to aktualnosc ,core content” (tematy kliniczne, wytyczne), a nie
petna refaktoryzacja kazdego materiatu dodatkowego co 12 miesiecy.

e Propozycja rozrdznia tresci krytyczne (12 miesiecy + 3—6 miesiecy po wytycznych) i periodyki (do
36 miesiecy), zachowujac zgodnos¢ z celem wymagania (aktualna wiedza kliniczna).

Odpowiedz 25

Zamawiajgcy wyjasnia, ze wymaganie regularnego przegladu i aktualizacji dotyczy przede wszystkim
gtéwnych opracowan klinicznych stanowigcych zasadniczg tresc bazy wiedzy.

Pytanie 26:
7. Zasady rozliczania i kontroli wykorzystania ustugi

7.1 Okres rozliczeniowy — fakturowanie

Obecny zapis:

1.Rozliczenie wykorzystania ustugi odbywa sie w cyklu miesiecznym, obejmujgcym okres od
pierwszego do ostatniego dnia miesigca kalendarzowego.

2. W przypadku rozpoczecia swiadczenia ustugi w trakcie miesigca, pierwszy okres

rozliczeniowy ulega proporcjonalnemu skrdceniu.
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Proponowana uwaga / pytanie
»W nawigzaniu do pkt 7.1 (rozliczenie w cyklu miesiecznym) prosimy o potwierdzenie, ze:
1. okres rozliczeniowy, o ktérym mowa w pkt 7.1, jest jednoczes$nie okresem fakturowania,

2. faktura bedzie wystawiana za kazdy petny (lub proporcjonalnie skrocony) okres rozliczeniowy,
zgodnie ze sposobem rozliczania wtasciwym dla wybranego modelu wdrozenia (rozdz. 7.2),

3. Zamawiajacy dopuszcza ewentualne inne, diuzsze okresy fakturowania (np. kwartalne), o ile na
etapie umowy zostang uzgodnione i pozostang spdjne z miesiecznym okresem rozliczeniowym w
sensie raportowym.”

Uzasadnienie

e OPZ definiuje okres rozliczeniowy, ale nie méwi wprost, czy generuje on obowigzek wystawiania
miesiecznej faktury — co jest istotne zaréwno dla planowania przeptywodw finansowych
Zamawiajgcego, jak i polityk billingowych globalnego producenta.

e  Wyjasnienie umozliwi dopasowanie standardowych cykli fakturowania producenta (czesto
roczne/kwartalne) do wymogdow CeZ.

Odpowiedz 26

Zamawiajacy informuje, ze podtrzymuje zapisy OPZ. wyjasnia, ze okres rozliczeniowy stuzy okresleniu
zasad monitorowania i rozliczania wykorzystania ustugi. Szczegétowe zasady fakturowania zostang
okreslone w umowie.

Pytanie 27:

8.4 Wydajnos¢ ustugi (Zatgcznik 1) — czasy odpowiedzi
Obecny zapis:

8.4. Wydajnos¢ ustugi W zakresie wydajnosci ustugi:

- w kazdym miesigcu kalendarzowym co najmniej 95% Zapytan APl musi zosta¢ obstuzonych w czasie nie
dtuzszym niz 1000 ms (dla operacji wyszukiwawczych),

- w kazdym miesigcu kalendarzowym co najmniej 95% odpowiedzi modutu konwersacyjnego musi zostac
wygenerowanych w czasie nie dtuzszym niz 5 sekund. - Wymaganie dotyczgce czasu odpowiedzi modutu
konwersacyjnego ma zastosowanie wytacznie w przypadku realizacji zamdwienia nieobligatoryjnego.
Czas odpowiedzi liczony jest jako czas przetwarzania zapytania przez System Wykonawcy, mierzony od
momentu przyjecia zapytania przez aplikacje do momentu wygenerowania odpowiedzi. Pomiar czasu
odpowiedzi realizowany jest na podstawie logéw systemowych Wykonawcy. Czas ten nie obejmuje
op6znien wynikajacych z infrastruktury Zamawiajgcego ani transmisji danych w publicznych sieciach
teleinformatycznych. Parametry wydajnosci nie obejmujg okreséw planowanych przerw serwisowych
uprzednio uzgodnionych z Zamawiajgcym.

Proponowana uwaga / modyfikacja podejscia
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»W zwigzku z wymaganiem, aby co najmniej 95% Zapytan API byto obstuzonych w czasie <1000 ms
(operacje wyszukiwawcze), wskazujemy, ze:

e dla narzedzi klasy globalnej bazy wiedzy medycznej, takich jak UpToDate (ponad 12 000
tematdw, zintegrowana baza lekowa, ok. 540 000 referencji i 35 000 grafik), czas odpowiedzi
zalezy w duzym stopniu od ztozonosci zapytania,

e $redni czas odpowiedzi w naszym przypadku wynosi ok. 60 s przy typowym obcigzeniu, co
plasuje rozwigzanie w czotéwce tego typu narzedzi, jednak pojedyncze ztozone zapytania mogag
wymagac dtuzszego czasu przetwarzania.

Prosimy o rozwazenie:

1. doprecyzowania, ze wymaganie dotyczy typowych zapytan wyszukiwawczych (bez skrajnie
ztozonych analiz),
lub

2. mozliwosci wprowadzenia parametrow odniesionych do $rednich wartosci lub percentyli (np. 95.
percentyl dla typowych zapytan) z uwzglednieniem specyfiki tego rodzaju bazy wiedzy.”

Uzasadnienie

e Obecny parametr 95% <1000 ms jest bardzo wymagajgcy dla ztozonych, globalnych baz, w
ktorych czes¢ zapytan angazuje ztozone mechanizmy wyszukiwania i agregacji, mimo ze
przecietny czas odpowiedzi jest bardzo kroétki.

e Zapis wprost ,nieadekwatny do specyfiki” moze zosta¢ odczytany jako kwestionowanie
wymagania; lepiej pokazaé, ze parametry sg co do zasady spetniane, ale konieczne jest
uwzglednienie natury ztozonych zapytan.

Odpowiedz 27

Zamawiajacy informuje, ze podtrzymuje zapisy wymagania wydajnosciowe okreslone w Zataczniku nr 1 -
Opis Przedmiotu Zamowienia.

Pytanie 28:
Zatacznik 2, 1ll. Wymagania wydajnosciowe APl (600/900 ms, max 2 s)

Proponowana uwaga

,, W Zatgczniku 2 (lll. Wymagania wydajnosciowe) wskazano:
e 95% zapytan APl < 600 ms,
e 99% zapytan < 900 ms,
e maksymalny czas odpowiedzi: 2 sekundy.

Prosimy o potwierdzenie, ze parametry te odnoszg sie wytgcznie do scenariuszy integracji systemowej
API, w ktérych Aplikacja zwraca surowe dane (JSON/XML) do interfejséw systemdéw Zamawiajgcego. W
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przypadku rozwigzan, w ktérych gtdwnym trybem pracy jest dostep poprzez interfejs uzytkownika
Wykonawcy (Model 2 — osadzenie komponentu / zewnetrzna aplikacja), powyzsze parametry sg
nieadekwatne do specyfiki globalnej bazy wiedzy (obszerne tresci, ztozone zapytania). Prosimy o
doprecyzowanie, ze dla takich rozwigzan miarodajne bedg parametry wydajnosci okreslone w rozdziale
8.4 OPZ, dostosowane do charakteru operacji uzytkownika.”

Uzasadnienie

e W Zataczniku 2 parametry s3 jeszcze ostrzejsze niz w 8.4 (600/900 ms, max 2 s), co jest typowe
dla prostych API transakcyjnych, ale niekoniecznie dla ustug wyszukiwawczych w bardzo duzej
bazie.

e Rozdziat 6 OPZ rozrdznia modele wdrozenia (APl vs Federated Access); sensowne jest przypisanie
ostrych parametrow $cisle do modelu API, a nie do catej ustugi SaasS.

Odpowiedz 28

Zamawiajgcy informuje, Zze wymagania wydajnosciowe dotyczace zapytan API nalezy odnosi¢ do modelu
integracji systemowej (API), zgodnie z aktualnym brzmieniem dokumentacji. W przypadku modeli
opartych na osadzeniu komponentu Aplikacji lub udostepnieniu zewnetrznej aplikacji Wykonawcy,
miarodajne pozostajg wymagania wydajnosciowe adekwatne do charakteru operacji uzytkownika
koricowego okreslone w Zatgczniku nr 1 — Opis Przedmiotu Zamdwienia.

Pytanie 29:

Zatgcznik 2 — - Wymagania bezpieczenistwa systemu interaktywnej bazy wiedzy wspierajgcej prace
lekarza

wymagania regulacyjne:
NFUN-B[1]REG - CE jako wyréb medyczny vs WF.01
Proponowana uwaga / wniosek o usuniecie wymogu CE

»Zatacznik 2 (Wymagania regulacyjne) zawiera wymag, aby System posiadat aktualng certyfikacje CE jako
wyrob medyczny klasy Ila/llb zgodnie z MDR 2017/745. Jednoczes$nie w Zataczniku 1, pkt 4.1 WF.01
jednoznacznie wskazano, ze:

‘Aplikacja nie stanowi wyrobu medycznego i nie moze generowac diagnoz, zalecen terapeutycznych,
oceny ryzyka klinicznego ani prowadzi¢ segregacji medycznej (triage)’.

Powyzsze zapisy sg wewnetrznie sprzeczne. Prosimy o:

1. potwierdzenie, ze przedmiot zamdwienia nie ma statusu wyrobu medycznego w rozumieniu
MDR,

2. usuniecie z Zatgcznika 2 wymogu posiadania certyfikacji CE (lla/llb) lub doprecyzowanie, ze
dotyczy on wytacznie ewentualnych przysztych modutéw, ktére spetniatyby definicje wyrobu
medycznego, a nie obecnie zamawianej edukacyjnej bazy wiedzy.”

Uzasadnienie
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e Nie mozna jednocze$nie wymagac, aby aplikacja ,nie stanowita wyrobu medycznego” (WF.01) i
posiadata certyfikacje CE jako wyréb medyczny klasy lla/llb.

e UpToDate jest projektowane jako narzedzie edukacyjne / informacyjne, a nie system
podejmowania decyzji klinicznych dla konkretnego pacjenta — zbiezne z opisem WF.01, wiec
wymog CE jest nieadekwatny i sprzeczny z wtasnym opisem Zamawiajgcego.

Odpowiedz 29

Zamawiajgcy informuje, ze podtrzymuje zapisy aktualnego Zatacznika nr 2 Wymagania bezpieczeristwa.

Pytanie 30:

Zatacznik 2 — Wymagania regulacyjne

(ISO 27001, I1SO 9001, NFUN-BREG-6,7,8)
Proponowane podejscie do zmian/uwag

1. Certyfikaty ISO 27001, ISO 9001
Propozycja: dopuszczenie rownowaznych mechanizmow bezpieczeristwa/jakosci.

,Wymaganie posiadania certyfikatow I1SO 27001 i ISO 9001 mozna uzna¢ za spetnione réwniez w
przypadku przedstawienia przez Wykonawce rownowaznych dowodéw stosowania systemow
zarzadzania bezpieczenstwem informacji i jakoscig (np. audyty zewnetrzne, certyfikaty innych uznanych
standarddéw, oswiadczenia producenta i dokumentacja polityk bezpieczenstwa).”

Uzasadnienie:

e Producent nie posiada ISO 27001/9001, ale posiada wtasne, globalne systemy
bezpieczenstwa i jakosci.

e Pzp dopuszcza pojecie ,,réwnowaznosci” srodkéw, a wazniejsza od samego certyfikatu
jest realna skuteczno$¢ zabezpieczen.

2. NFUN-BREG-8
Propozycja: wprowadzenie zobowigzania warunkowego.

»Wymagania wynikajgce z normy NFUN-BREG-8 bedg mogty zosta¢ w petni przeanalizowane i
zaadresowane po stronie Wykonawcy po udostepnieniu przez Zamawiajgcego tresci tej normy oraz po
przeprowadzeniu analizy prawnej i technicznej przez producenta rozwigzania. Ewentualne dostosowania
zostang okre$lone w odrebnym aneksie do Umowy.”

Uzasadnienie:

e Tres¢ NFUN-BREG-8 nie jest publicznie dostepna, wymaga analiz prawnych (dziat prawny
producenta).

Wopisanie sztywnego zobowigzania do petnej zgodnosci bez znajomosci normy jest nieodpowiedzialne
biznesowo i moze by¢ nierealne.
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Odpowiedz 30

Zamawiajgcy informuje, ze podtrzymuje zapisy aktualnego Zatgcznika nr 2 Wymagania bezpieczeristwa.

Pytanie 31:

Wybrane wymagania NFUN (architektura, logowanie, monitoring) — propozycja zakresu , nie dotyczy /
SaaS”

Dla wielu punktéw NFUN (B-A-01, B-A-03, B-A-07, B-A-08, B-1-03, B-I-06, B-I-07, B-ML-3, B-ML-6, B-L-02—
L-08, B-S-02, B-P-01-P-05, B-Z-03-Z-05) sensowne jest wprowadzenie ogdlnej klauzuli w Zatgczniku 2:

Proponowana ogdlna klauzula interpretacyjna

»Wymagania normatywne NFUN odnoszace sie do infrastruktury, proceséw wdrozeniowych i
monitoringu w srodowisku Zamawiajgcego stosuje sie wytgcznie do rozwigzan instalowanych w
infrastrukturze Zamawiajgcego lub integrowanych na poziomie systemowym z petnym dostepem do
logdéw technicznych. W przypadku rozwigzan swiadczonych w modelu SaaS, bez instalacji komponentow
w Srodowisku Zamawiajgcego i bez udostepniania logéw audytowych klientom, wymagania te traktuje
sie jako niespetniane lub nie majgce zastosowania, o ile Zamawiajgcy otrzymuje informacje niezbedne do
oceny zgodnosci z RODO i do kontroli SLA.”

Uzasadnienie ogdlne

e UpToDate jest ustugg SaaS, nie instaluje komponentéw w systemach Zamawiajacego, nie
korzysta z jego infrastruktury zapasowej ani systeméw backupowych.

e Producent nie udostepnia klientom logéw audytowych ani danych szczegétowych o architekturze
(poufne informacje korporacyjne).

e Dostawca w modelu SaaS zachowuje odpowiedzialno$é za wtasng infrastrukture i monitoring;
Zamawiajgcy wymaga natomiast SLA, dokumentacji bezpieczeristwa oraz wynikéw audytow na
poziomie ogdlnym — nie petnego wgladu w wewnetrzne procesy.

Dla poszczegdlnych przyktadow:

e NFUN-B-ML-3 — przechowywanie terminéw realizacji zamoéwien dtuzej niz 30 dni:
— Wskazaé w ofercie: ,Producent przechowuje dane tego typu przez 30 dni; wymég
NFUN-B-ML-3 nie moze by¢ spetniony bez modyfikacji globalnej polityki, dlatego powinien zostac
uznany za nie majacy zastosowania do ustugi SaaS lub przedmiot negocjacji odrebnego aneksu.”
e NFUN-B-L-02—-L-08 — logi, SIEM:
— Podkresli¢, ze logi techniczne sg utrzymywane wyfacznie po stronie Wykonawcy, nie

udostepnia klientom identyfikatoréw uzytkownikdw ani logéw do SIEM; Zamawiajgcy moze
otrzymywac jedynie zagregowane raporty SLA.

e NFUN-B-5-02 —role uzytkownikéw:
— Odnies¢ do modyfikacji WM.02 (system roli nie posiada, dostep tylko do odczytu).
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Odpowiedz 31

Zamawiajgcy informuje, ze podtrzymuje zapisy aktualnego Zatgcznika nr 2 Wymagania bezpieczeristwa.

Pytanie 32:
Zatgcznik 2 — Ustugi gwarancyjne i Serwisowe (SLA, czas lokalny, raporty bezpieczenstwa)
Proponowane kluczowe uwagi
1. Charakter gotowego rozwigzania SaaS
Proponowana klauzula:

»ZapisOw Zatacznika 2 dotyczacych ustug gwarancyjnych i konserwacyjnych nie stosuje sie w zakresie, w
jakim odnoszg sie one do rozwigzan tworzonych lub modyfikowanych na zamdéwienie oraz
utrzymywanych w infrastrukturze Zamawiajgcego. Dla gotowego rozwigzania SaaS (UpToDate) stosuje
sie warunki SLA producenta, opisane w ofercie, z mozliwoscig uzgodnienia parametrow dostepnosci i
reakcji na incydenty w granicach standardu producenta.”

Uzasadnienie:

e OPZjasno moéwi o gotowej bazie wiedzy SaaS; wiele zapisow Zatacznika 2 jest adekwatne
w przypadku tzw customizowanego oprogramowania.

2. Czas lokalny (USL-SRV-02, SLA macierz)

Obecny zapis:

Wymagana dostepnos¢ konsultanta w uzgodnionym przez Strony terminie (nie dtuzszym niz 3 dni od
momentu zgtoszenia potrzeby przez Zamawiajgcego), w godzinach nie przekraczajacych okienka 6:00-
22:00 dni robocze z pominieciem dni ustawowo wolnych od pracy 160 godzin rocznie liczonego pomiedzy
1 stycznia a 31 grudnia kazdego roku Protokdt realizacji godzin konsultacji wygenerowany na podstawie
raportu uzyskanego z narzedzia Zamawiajgcego (System Obstugi Zgtoszen) z odnotowaniem godziny
startu i zakonczenia wraz z opisem czynnosci i wskazaniem zaréwno Zlecajgcego jak i osoby biorgcej
udziat w pracach.

Propozycja:

»Czasy reakcji i dostepnosci SLA dla rozwigzan Saa$S producenta bedg okreslone w czasie UTC lub w czasie
obowigzujgcym w lokalizacji centrum wsparcia producenta (strefa wschodnioamerykanska), z
zapewnieniem, ze godziny dostepnosci wsparcia pokrywajg sie z godzinami pracy Zamawiajgcego.”

Uzasadnienie:

e Producent dziata w strefie wschodnioamerykanskiej (ET) i nie jest w stanie w petni
przetgczyc sie na czas lokalny PL dla catego supportu.

e W praktyce dla uzytkownika istotna jest rzeczywista dostepnosc i czas reakgji, nie
jednostka czasu.
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Odpowiedz 32

Zamawiajacy informuje, ze podtrzymuje zapisy Zatgcznik 2 — Ustugi gwarancyjne i Serwisowe AKTUALNY.

Pytanie 33:
Zatacznik 4 — Ustuga Rozwojowa
Proponowana klauzula wyfaczenia

»Zatacznik 4 (Ustuga Rozwojowa) nie ma zastosowania do przedmiotu zamdwienia w zakresie, w jakim
Wykonawca dostarcza gotowe rozwigzanie SaaS (UpToDate), ktdre nie jest modyfikowane na
zamowienie i ktorego funkcjonalnosé jest rozwijana w sposéb globalny, jednakowo dla wszystkich
klientéw ( aktualnie ponad 3 000 000 uzytkownikéw na Swiecie.”

Uzasadnienie
e Producent nie wykonuje prac developerskich ,pod klienta”, wszystkie nowe funkcje sg globalne.

e Wymagania typu UAT dla nowych funkcji czy akceptacja uzytkownika przed wdrozeniem
konkretnej zmiany nie sg mozliwe w modelu globalnego SaaS.

Odpowiedz 33

Zamawiajacy informuje, ze podtrzymuje wskazania Zatgcznika nr 4 - Ustuga Rozwojowa jako zaméwienia
nieobligatoryjnego.

Pytanie 34:

Zatgcznik 5 — Wymagania Ogélne dla Dokumentacji
Proponowana modyfikacja zakresu

Propozycja:

,Zatgcznik 5 stosuje sie w zakresie, w jakim dotyczy dokumentacji uzytkownika i dokumentacji
administratora niezbednej do integracji i obstugi ustugi SaaS. W przypadku dokumentacji
architektonicznej, wewnetrznych procedur bezpieczenstwa oraz szczegétowych schematéw przeptywu
danych Zamawiajgcy dopuszcza przekazanie informacji w formie skréconej (opisowej), z wytgczeniem
elementdow stanowigcych tajemnice przedsiebiorstwa producenta.”

Uzasadnienie

o Szczegdtowe schematy architektoniczne i wiele dokumentéw bezpieczeristwa to informacje Scisle
poufne.

e Dla CeZ wystarczy opis wysokopoziomowy (lokalizacja DC, modele transferu danych, rodzaje
zabezpieczen), aby wykonaé DPIA/ocene ryzyka.

19220
Centrum e-Zdrowia tel.: +48 22 597-09-27
ul. Stanistawa Dubois 5A fax: +48 22 597-09-37 NIP: 5251575309
00-184 Warszawa biuro@cez.gov.pl | www.cez.gov.pl REGON: 001377706

EE:P{IDWY Rrecrpospolits S *.L:':u:r:u:‘o preer F :;1:--.-_;—--.-.“
* Polska of I iarCpiy iy - i Crevid
= ODBUDOWY HextGenerstionEl



mailto:biuro@cez.gov.pl
https://www.cez.gov.pl/

Odpowiedz 34

Zamawiajgcy informuje, ze wymaga dokumentacji w zakresie wystarczajagcym do oceny bezpieczenstwa,
zgodnosci z pozostatymi wymaganiami Zatgcznikiem nr 1 — Opis Przedmiotu Zamdwienia,
przeprowadzenia oceny skutkow dla ochrony danych oraz realizacji wdrozenia i utrzymania

Aktualny termin sktadania wycen do 03.04.2026 godzina 12.00.

Centrum e-Zdrowia
ul. Stanistawa Dubois 5A
00-184 Warszawa
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