In conformitate cu prevederile art. 14 alin. (2) si ale art. 27
alin. (1) din Legea nr. 101/2016 privind remediile si caile de atac
in materie de atribuire a contractelor de achizitie publica, a
contractelor sectoriale si a contractelor de concesiune de lucrari
si concesiune de servicii, precum si pentru organizarea si
functionarea Consiliului National de Solutionare a Contestatiilor,
Consiliul adopta urmatoarea

DECIZIE
Nr. ...
Data: ...

Prin contestatia nr. 5/2363/28.05.2021, inregistrata la Consiliul
National de Solutionare a Contestatiilor sub nr. 28030/31.05.2021,
depusa de catre SC .... SRL, cu sediul in ... avand numar de inregistrare
la Oficiul Registrului Comertului .... si Cod Unic de Inregistrare ...,
reprezentata conventional prin SCA ... cu sediul in ... formulata
impotriva procedurii de licitatie deschisa online privind atribuirea
contractului avand ca obiect ,,Echipamente medicale in cadrul proiectului
Stop COVID in cadrul Spitalului Clinic Colentina” - lot 3, organizata de
catre .... cu sediul in ... In calitate de autoritate contractanta, s-a
solicitat:

- in principal, obligarea autoritatii contractante la remedierea aspectelor
de nelegalitate ale documentatiei de atribuire aferente lotului 3 al
procedurii,

- In subsidiar, in masura in care nu mai sunt posibile masuri de
remediere, anularea procedurii in ceea ce priveste lotul 3, in temeiul art.
26 alin. (2) lit. ¢) din Legea nr. 101/2016 coroborate cu prevederile art.
212 alin. (1) lit. ¢) si alin. (2) din Legea nr. 98/2016.

CONSILIUL NATIONAL DE SOLUTIONARE A CONTESTATIILOR,
asupra cauzei de fata, constata urmatoarele:

Prin contestatia nr. 5/2363/28.05.2021, inregistrata la Consiliul
National de Solutionare a Contestatiilor sub nr. 28030/31.05.2021, SC ...
SRL, in calitate de operator economic interesat de participarea la
procedura de atribuire in cauza, critica o serie de prevederi ale
documentatiei de atribuire, acestea continand specificatii tehnice
restrictive si discriminatorii, de natura a bloca nejustificat accesul la
procedura, incadlcand astfel principiile proportionalitatii si tratamentului
egal, precum si prevederile art. 155 din Legea nr. 98/2016.

Contestatoarea mentioneaza ca autoritatea contractanta a definit
specificatiile tehnice ale produselor solicitate prin impunerea drept
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cerinte minime obligatorii a unor specificatii tehnice restrictive, care nu
permit tuturor operatorilor economici accesul egal la procedura de
atribuire, eliminand astfel total optiunea ofertarii unor produse
echivalente care ar satisface, cel putin la acelasi nivel de calitate si
performanta, necesitatile obiective ale acesteia.

Procedand astfel, autoritatea contractanta a incalcat grav principiile
nediscriminarii, proportionalitatii si al tratamentului egal prevazute in art.
2 alin. (2) din Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice.

Mai mult, prin includerea in cadrul lotului 3 a unor (i) echipamente
medicale noi (separate) autonome, independente de echipamentele
existente in dotarea spitalului si interdependente intre ele, respectiv
Monitor functii vitale de inalta performanta (32 de bucati), Statie
monitorizare centrald cu 12 posturi si Statie monitorizare centrala cu 16
posturi - cu mentiunea evidenta ca monitoarele solicitate trebuie sa fie
compatibile cu statiile ofertate si ca, in general, fiecare producator
construieste acest tip de echipamente pentru a fi compatibile doar intre
ele, alaturi de (ii) Monitor de pacient multiparametric (15 bucati), pentru
care spitalul a prevazut ca cerinta minima obligatorie, compatibilitatea cu
statiile si aparatura existenta in sectiile de ATI 2 si Urologie. Autoritatea
contractanta a fincalcat si alte dispozitii si principii fundamentale in
materia achizitiilor publice, respectiv:

a) Principiul transparentei, precum si art. 154 din Legea achizitiilor
publice, prin lipsa indicarii in cuprinsul documentatiei de atribuire a
descrierii echipamentelor existente la nivelul Spitalului, a caracteristicilor
si a functionalitatii acestora;

b) principiul promovarii concurentei intre operatorii economici, prin
includerea in cadrul lotului 3 al procedurii, alaturi de echipamente care
pot fi ofertate de mai multi operatori economici, a unor echipamente
medicale (separate) autonome si independente pentru care a prevazut
ca cerinta minima obligatorie necesitatea de a fi compatibile cu
aparatura existenta in spital, ofertarea acestora fiind limitata la
producatorii echipamentelor deja existente.

Prin acest comportament, autoritatea contractanta fie a creat
premisele favorizarii unui anumit producator, fie a urmarit intentionat
acest scop, creand o pozitie privilegiata acestuia, cu incalcarea
principiilor tratamentului egal, nediscriminarii si asigurarii liberei
concurente, precum si lezand interesul public al obtinerii ofertei celei mai
avantajoase.

Contestatoarea arata ca legislatia in materia achizitiilor publice
impune reguli de stricta interpretare privind impartirea pe loturi a
procedurilor de atribuire si elaborarea specificatiilor tehnice.

Legea nr. 98/2016 transpune principiile si prevederile statuate de
Directiva 2014/24/UE din 26 februarie 2014 privind achizitiile publice si,
prin urmare, impune reguli de stricta interpretare privind impartirea pe
loturi, tocmai pentru a asigura un context transparent si concurential cat
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mai larg. in scop ilustrativ, subliniem ca principiul respectarii legislatiei
concurentiale este consacrat chiar in articolul 1 din Legea nr. 98/2016.

Potrivit acestuia, scopul Legii nr. 98/2016 "il constituie asigurarea
cadrului legal necesar pentru a realiza achizitionarea de bunuri, servicii i
lucrari in conditii de eficienta economica si sociala."

In ceea ce priveste modul de stabilire a componentei loturilor,
obligatia autoritatilor contractante este stipulata in art. 18 alin. (1) si (3)
din Legea nr. 98/2016.

Din interpretarea acestor dispozitii legale reiese ca alcatuirea
loturilor se efectueaza prin includerea in componenta acestora doar de
produse similare, astfel ca ori de cate ori autoritatea contractanta
doreste includerea intr-un lot unic a mai multor produse distincte, pentru
a fi in acord cu rigorile legislative in materie, aceasta trebuie sa se
asigure ca cele doua conditii cumulative evocate anterior sunt
concomitent indeplinite. Astfel, calificarea unor produse drept , produse
similare" nu poate fi raportata doar la natura acestora (in cazul de fata -
monitoare functii vitale), ci si prin raportare la (a) destinatia utilizarii
acestora (in cazul de fata, sisteme noi de monitorizare sau upgrade al
sistemelor existente) si (b) includerea acestor produse in gama normala
de produse furnizate de catre operatorii economici care activeaza pe
piata - fiind evident ca, in situatia in care un produs intra in portofoliul
unui singur producator/unor furnizori dedicati, nici aceasta a doua
conditie nu este indeplinita.

Contestatoarea invoca prevederile art. 50 din Legea nr. 98/2016
precum si art. 141 alin. (2) din Legea nr. 98/2016, ce transpune
considerentul (78) al Directivei 2014/24/UE, ce stipuleaza in sarcina
autoritatii contractante urmatoarea obligatie:

»(2) in sensul alin. (1), autoritatea contractanta va stabili obiectul
fiecarui lot, pe baze cantitative, adaptdnd dimensiunea contractelor
individuale astfel incat sa corespunda mai bine capacitatii intreprinderilor
mici si mijlocii, sau pe baze calitative. In conformitate cu diferitele
meserii si specializari implicate, pentru a adapta continutul contractelor
individuale mai indeaproape la sectoarele specializate ale IMM-urilor sau
in conformitate cu diferitele faze ulterioare ale proiectului”.

Pentru a respecta principiile guvernante si ratiunea legislatiei din
materia achizitiilor publice, autoritatile contractante nu trebuie sa
conceapa sau sa structureze achizitiile cu scopul restrangerii artificiale a
concurentei, de exemplu prin favorizarea sau dezavantajarea in mod
nejustificat a anumitor operatori economici.

Prin urmare, legislatia cu privire la achizitiile publice - atat la nivel
european, cat si la nivel national - impune autoritatilor contractante
obligatia de a se asigura ca, in cadrul procedurilor de achizitie publica,
concurenta se manifesta in mod liber si nu este denaturata/restrictionatad
in niciun fel. In concret, respectarea acestei obligatii presupune ca prin
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actiunile/inactiunile lor autoritatile contractante nu trebuie sa limiteze
concurenta in cadrul procedurilor de achizitie publica.

Fiind evidenta importanta modului de stabilire a componentei
loturilor intr-o procedura datorita impactului major pe care acesta il are
asupra liberei concurente, prevederile legale mai sus evocate au fost, in
practica, interpretate in mod constant de catre CNSC in sensul obligarii
autoritatii contractante la a respecta reguli stricte privind Tmpartirea
achizitiei pe loturi.

In acest sens contestatoarea invoca Decizia publicata in Buletinul
Oficial nr. 1857/2016 precum si Decizia publicata in Buletinul Oficial nr.
7084/2018.

Avand in vedere cele precizate anterior, contestatoarea solicita
obligarea autoritatii contractante la divizarea lotului 3 in doua loturi
distincte.

In stransa legatura cu prevederile legale in vigoare care
reglementeaza obligatia de impartire pe loturi si criteriile pe care
autoritatea contractanta trebuie sa le aiba in vedere in acest sens, Legea
nr. 98/2016 reglementeaza, de asemenea, si obligatia autoritatilor
contractante de a nu ingradi libera concurenta (accesul la procedura)
prin modalitatea de redactare a specificatiilor tehnice aferente procedurii.

In acest sens, contestatoarea invoca prevederilor art. 3 alin. (1) lit.
rr) din Legea nr. 98/2016, precum si considerentului (74) al Directivei
24/2014.

Cu titlu exemplificativ contestatoarea prezinta interpretarea data de
Curte recent, intr-o cauza avand drept obiect chiar atribuirea unui
contract prin care se urmarea achizitionarea de produse medicale,
respectiv cauza C-413/17, in care a statuat ca:

"Articolele 18 si 42 din Directiva 2014/24/UE a Parlamentului
European si a Consiliului din 26 februarie 2014 privind achizitiile publice
si de abrogare a Directivei 2004/18/CE trebuie interpretate in sensul ca
nu impun autoritatii contractante, la stabilirea specificatiilor tehnice ale
unei cereri de oferta avand ca obiect achizitionarea de produse medicale,
sa acorde prevalenta, de principiu, fie importantei caracteristicilor
individuale ale aparatelor medicale, fie importantei rezultatului
functionarii acestor aparate, ci impun ca specificatiile tehnice, in
ansamblul lor, sa respecte principiile egalitatii de tratament si
proportionalitatii. Revine instantei de trimitere sarcina de a aprecia daca,
in cauza cu care este sesizata, specificatiile tehnice in cauza corespund
acestor cerinte."

Pentru a retine aceasta solutie, Curtea a interpretat dispozitiile de
drept european astfel:

"35. In plus, se precizeaza la articolul 18 alineatul (1) al doilea
paragraf din Directiva 2014/24 ca o achizitie nu poate fi conceputa cu
intentia de excludere a acesteia din domeniul de aplicare al directivei
mentionate sau de restrdngere artificiala a concurentei si ca se considera
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ca se restrdnge artificial concurenta in cazul in care achizitia este
conceputad cu intentia favorizarii sau a dezavantajarii nejustificate a
anumitor operatori economici. (...)

37. Respectarea acestor cerinte este cu atat mai importanta atunci
cand, precum in speta, specificatiile tehnice care figureaza in caietul de
sarcini al unui contract de achizitii sunt formulate in mod deosebit de
detaliat. Astfel, cu cat specificatiile tehnice sunt mai detaliate, cu atat
este mai important riscul ca produsele unui anumit producator sa fie
favorizate. (...)

41. De asemenea, este important ca gradul de detaliere a
specificatiilor tehnice sa respecte principiul proportionalitatii, ceea ce
implica in special o analiza a aspectului daca acest grad de detaliere este
necesar in vederea realizarii obiectivelor urmarite."

Nu in ultimul rand se invoca si jurisprudenta Curtii Europene de
Justitie din cauza C-296/15 in ceea ce priveste aplicabilitatea principiului
proportionalitatii in cazul special al achizitiilor in domeniul sanatatii,
Curtea statuand ca, desi in acest domeniu, statele membre au o marja
mai mare de apreciere, blocajele impuse liberei circulatii a produselor si
serviciilor nu pot depasi limitele a ceea ce este necesar si adecvat pentru
atingerea obiectivelor urmarite.

Rezulta astfel, din jurisprudenta constanta a CJUE, ca simplul fapt
ca prezenta procedura are in vedere achizitionarea unor echipamente ce
tin de domeniul sanatatii nu poate justifica restrangerea liberei
concurente, prin includerea unor cerinte minime obligatorii artificiale,
specifice unui producator determinat, cu singura menire de a favoriza
anumiti operatori economici.

Astfel, inclusiv in cazul achizitiilor publice in domeniul sanatatii,
autoritatea contractanta este obligata sa limiteze descrierea
specificatiilor tehnice doar la acele detalii necesare satisfacerii
necesitatilor sale obiective, fara a impune alte restrictii nejustificate in
calea participarii la procedura de atribuire.

Cu toate acestea, autoritatea contractanta a ales sa defineasca
specificatiile tehnice aferente lotului criticat prin stabilirea de cerinte
minime obligatorii restrictive, care contin caracteristici functionale
specifice unui anumit producator si care nu raspund unor necesitati
functionale sau de performanta relevante pentru autoritatea
contractanta, fiind astfel descalificati automat majoritatea operatorilor
care opereaza in mod obignuit pe aceasta piata.

In opinia contestatoarei, autoritatea contractanta a incalcat
prevederile art. 50 si art. 141 din Legea nr. 98/2016 la alcatuirea lotului
3 al procedurii.

Astfel, in cadrul lotului 3 intitulat ,Monitoare si statii de
monitorizare compatibile", autoritatea contractanta a inclus multiple
echipamente medicale (separate) diferite, o parte din acestea - primele
trei pozitii- putand fi ofertate de catre orice ofertant interesant, in timp
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ce restul - pozitia a patra - putand fi ofertate doar de catre un singur
producator, respectiv producatorul statiei de monitorizare deja existenta
in Spital in sectia ATI 2 si Urologie.

Documentatia de atribuire nu contine nicio informatie cu privire la
aparatura deja existenta in Spital, astfel incat identificarea produselor
compatibile este efectiv imposibila. Totusi, coroborand specificatiile
functionale solicitate pentru celelalte produse (care restrictioneaza
ofertarea la produsele General Electric Medical Systems), precum si
informatiile din surse publice, contestatoarea presupune ca statia de
monitorizare avuta in vedere de autoritatea contractanta este Statia
centrala Carescape, produsa de General Electric Medical Systems
(»,G.E.").

Contestatoarea arata ca lotul 3, a carui valoare estimata este de
5.939.800 lei, contine patru pozitii, respectiv:

(i)  Monitor functii vitale de inalta performanta - 32 buc;

(ii) Statie monitorizare centrala cu 12 posturi - 2 buc;

(iii) Statie monitorizare centrala cu 16 posturi - 2 buc;

(iv) Monitor de pacient, multiparametric, cu EKG, monitorizare
neinvaziva TA (NIBP), saturatie de oxigen (Sp02), frecventa respiratorie
(RR), temperatura (TEMP), cu senzori si cabluri - 15 buc.

Produsele indicate la primele 3 pozitii ale lotului 3 pot fi ofertate de
mai multi operatori economici din piata, insa produsele solicitate la
pozitia a patra pot fi ofertate doar de catre un anumit producator sau de
distribuitorul acestuia, avand in vedere ca aceste monitoare trebuie sa
fie compatibile cu cele existente deja in Spital.

Astfel, prin impunerea cerintei compatibilitatii Monitoarelor de
pacient, multiparametric cu aparatura existenta din cadrul sectiei ATI 2
si Urologie (care nu este descrisa in documentatia de atribuire), doar un
anumit producator poate depune oferta pentru intregul lot 3.

In practicd, functionalitatea statiilor centrale de monitorizare rezid3
in faptul ca acestea interconecteaza monitoarele de functii vitale aflate in
cadrul Spitalului, deservind astfel operativitatea personalului medical si
facilitdnd desfasurarea activitatii medicale.

Astfel, orice producator din piata de profil care poate oferta
monitoare de functii vitale dispune si de statii centrale dedicate de
monitorizare, aceste statii fiind compatibile doar cu monitoarele produse
de acelasi producator. Aceasta este si ratiunea care explica prezenta, in
cadrul specificatiilor tehnice ale statiilor de monitorizare, a cerintei ca
statia sa fie ,compatibila cu monitoarele din lot".

Prin urmare, din componenta lotului 3, se desprinde necesitatea
obiectiva a autoritatii contractante de a achizitiona atat monitoare de
functii vitale (32 bucati), cat si cate doua statii centrale de monitorizare -
una cu 12 si cealaltd cu 16 posturi - apte sa interconecteze monitoarele
anterior solicitate (insumand, in total, 56 posturi disponibile), ceea ce
demonstreaza ca produsele solicitate pe primele trei pozitii ale lotului
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criticat, desi functioneaza autonom, pot constitui un sistem
interconectat, fiind astfel justificata includerea acestora in cadrul unui
singur lot.

In general, in practica, ori de cate ori sunt achizitionate monitoare
de functii vitale, se achizitioneaza si statia centrala de monitorizare
compatibila cu acestea, numarul de monitoare cu cel al posturilor
disponibile fiind identic, atat pentru folosirea optima a monitoarelor si a
statiei, cat si pentru respectarea principiului eficientei utilizarii fondurilor
publice.

Cu toate acestea, tot in cadrul lotului 3, pe ultima pozitie,
autoritatea contractanta solicita, din nou, anumite monitoare de functii
vitale, insa, cu deosebirea majora fata de cele solicitate in cadrul primei
pozitii ca, in cazul acestora, autoritatea contractanta a stipulat, in cadrul
fisei de specificatii tehnice, o cerinta minima obligatorie (a carei
nerespectare atrage dupa sine neconformitatea ofertei) conform careia
aceste monitoare trebuie sa fie compatibile cu baza instalata existenta in
cadrul Spitalului - fara a preciza, insa, care este aparatura de care
dispune la momentul initierii procedurii, incalcand astfel principiile care
stau la baza procedurilor de achizitie publica, indeosebi principiul
transparentei.

Prin aceasta conduita, autoritatea contractanta a incalcat flagrant
atat prevederile art. 49 alin. (1) cat si cele ale art. 154 din Legea nr.
98/2016.

Autoritatea contractanta trebuie sa se asigure ca, prin modul de
redactare si definire a documentatiei de atribuire - care trebuie sa fie
clara, precisa si neechivoca si sa contina informatii complete si explicite -
asigura o informare completa a operatorilor economici in tot ceea ce
priveste procedura si cerintele minime obligatorii ale acesteia, oferind
acestora o imagine clara asupra necesitatilor si cerintelor Spitalului. Doar
in astfel de conditii operatorii economici au posibilitatea evaluarii
oportunitatii depunerii unei oferte in procedura, transparenta si
informarea completa a acestora fiind instrumente primare si esentiale ce
impiedica stabilirea unui tratament diferentiat intre operatorii economici
interesati a participa in procedura.

Or, conform specificatiilor tehnice, monitoarele trebuie sa apartina
aceluiasi producator ca al statiei de monitorizare existenta in cadrul
Spitalului, ceea ce blocheaza accesul in procedura dincolo de orice
echivoc, cerinta compatibilitatii fiind, prin ea insadsi, netransparenta si
limitativa, in mod nejustificat. Din informatiile liber disponibile pe piata,
sistemul deja detinut de catre autoritatea contractata apartine
producatorului G.E., astfel ca acesta este unicul operator economic ce
poate oferta, cu succes, in cadrul lotului 3, accesul in procedura pentru
toti ceilalti jucatori din piata fiind total blocat.

In acord cu bogata practica a Consiliului, chiar daca echipamentele
solicitate sunt din aceeasi categorie, respectiv, echipamente de
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monitorizare, acestea sunt destinate unor scopuri diferite (in cazul de
fata, achizitionarea de noi sisteme si upgrade al sistemelor existente) si,
mai mult, nu se regasesc in portofoliul obisnuit al acelorasi
furnizori/producatori (fiind doar in portofoliul unui producator unic),
astfel ca acestea nu pot fi incluse in ceea ce legea descrie ca ,produse
similare".

Prin aceasta decizie nelegala - de a solicita anumite monitoare
compatibile cu sistemul preexistent in Spital in cadrul unui lot unic prin
care se solicita si alte monitoare si statii centralizate de monitorizare,
cele din urma putand fi constituite intr-un ansamblu interconectat - se
restrictioneaza astfel nu numai ofertarea pentru ultima pozitie din cadrul
lotului 3, dar si pentru intregul lot 3, rezultand o restrangere nelegala a
liberei concurente si incalcarea flagranta a prevederilor legale mai sus
expuse.

Astfel, gruparea, in cadrul unui singur lot unic, a unui potential
sistem interconectat format din monitoare si statiile compatibile
aferente, alaturi de anumite monitoare care trebuie sa fie - obligatoriu -
compatibile cu aparatura preexistenta, a unui anumit producator,
detinuta de Spital, determina ingradirea nejustificatd a concurentei in
cadrul procedurii, blocand nejustificat accesul acelor operatori economici
care nu pot furniza cumulativ toate aparatele solicitate prin acelasi lot -
monitoarele de pe ultima pozitie fiind expres rezervate unui producator
determinat - dar ar putea depune oferte pentru celelalte trei pozitii ale
lotului 3.

Astfel, din modul de constituire a lotului 3, autoritatea contractanta
vizeaza achizitionarea de monitoare si statii centralizate doar apartinand
unui anumit producator determinat, fara a avea nicio justificare
obiectiva, temeinica si sustinuta pentru componenta lotului criticat, ceea
ce conduce catre concluzia ca documentatia de atribuire pare sa fi fost
elaborata dupa o oferta deja preconstituita, intr-o maniera de natura sa
excluda concurenta, si nu dupa criterii obiective, raportate la necesitati
reale.

Odata initiata procedura competitiva de licitatie deschisa - cum
este procedura contestata, autoritatea contractanta nu poate sa asigure
producatorului G.E. sau distribuitorilor acestuia o pozitie privilegiata, prin
intermediul unei anumite componente specifice a loturilor si a unor
cerinte minime obligatorii de compatibilitate cu echipamentele acestui
producator, intrucat ar nesocoti principiul accesului neingradit, care sta
la baza procedurii de atribuire aleasa.

Prin derogare, pentru a se incadra in limitele legii, o procedura care
sa fie deschisa unei sfere extrem de restranse de operatori economici
trebuie sa dispuna de o justificare detaliata, riguroasa si obiectiva a
circumstantelor care au determinat restrangerea concurentei, cu accent
pe argumentele pentru care nu pot fi acceptate specificatiile tehnice
comune sau, in cazul de fata, oferte alternative - prin care sa fie
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achizitionate, in concret, raportat la situatia prezenta, monitoare de
functii vitale ale oricarui producator din piata de profil cu conditia punerii
la dispozitie a unei statii centralizate de catre operatorul economic.

Pe cale de consecinta, achizitionarea separata - prin doua loturi
distincte: primul sa contina pozitiile 1, 2 si 3 din lotul contestat, iar al
doilea sa aiba ca obiect exclusiv monitoarele (care trebuie sa fie
compatibile cu aparatura Spitalului) solicitate pe ultima pozitie din cadrul
lotului 3, nu ar produce nicio repercusiune asupra eficientei actului
medical si activitatii obisnuite a Spitalului, atat timp cat, din perspectiva
autoritatii contractante, obiectivul final al procedurii il constituie
achizitionarea produselor solicitate, iar nu acela de a incheia un singur
contract, cu un singur operator economic, pentru o valoare
considerabila, numarul de contracte pe care aceasta le incheie (fie
pentru un lot global, fie pentru mai multe loturi) neprezentand nicio
relevanta.

Totodata, prin modul de grupare a aparatelor medicale in lotul
criticat, fara nicio justificare obiectiva si reala pentru componenta
nelegala a acestuia, autoritatea contractanta a incalcat si principiul
eficientei utilizarii fondurilor publice, chiar europene in acest caz, in
aceasta situatie fiind certa obtinerea unor preturi unitare mult mai mari
decadt in situatia in care lotul 3 ar fi fost divizat - fara a contine
monitoarele de pe pozitia 4 care obliga la ofertarea echipamentelor unui
singur pruducator, care se presupune ca este G.E. - situatie ce ar
permite participarea mai multor ofertanti, largind astfel piata si
favorizand concurenta. Astfel, operatorii economici interesati care nu vor
oferta intreaga gama de aparate medicale solicitate prin acest lot vor fi
exclusi, fie prin descurajarea de a participa la procedura, fie prin
respingerea ofertelor acestora ca neconforme.

De asemenea, pentru a preintampina o posibila aparare a Spitalului
in sensul posibilitatii de asociere a mai multor operatori pe piata, forma
in care un operator economic alege sa participe la o procedura de
atribuire - ofertant sau candidat, individual sau in comun cu alti operatori
economici, inclusiv sub forma de asociere este un drept al sau si nu o
obligatie. Mai mult, anumite produse din lotul 3 sunt in mod excesiv de
detaliat descrise de catre autoritatea contractanta si conduc spre
echipamente unice ale producatorului amintit anterior, fiind astfel
definitiv blocat accesul in procedura, iar libera concurenta limitata, in
mod nejustificat si, astfel, nelegal.

Astfel, la alcatuirea componentei lotului 3, autoritatea contractanta
a incalcat grav prevederile art. 50 si art. 141 din Legea nr. 98/2016,
ingradind nejustificat participarea la procedura si afectand libera
concurenta. Se impune astfel restructurarea lotului criticat, cu
respectarea prevederilor legale aplicabile, prin impartirea lotului 3 in
doua loturi distincte.
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De asemenea, contestatoarea invoca faptul ca autoritatea
contractanta a elaborat specificatiile tehnice ale caietului de sarcini cu
incdlcarea principiilor proportionalitatii si nediscriminarii, precum si cu
incalcarea prevederilor legale aplicabile.

In cadrul primei pozitii a lotului 3, autoritatea contractanta solicita
monitoare de functii vitale, impunand pentru aceste produse cerinte care
descriu anumite detalii de ordin constructiv specifice unor echipamente
ale unui producator determinat, iar nu cerinte de performanta, justificate
prin raportare la o necesitate obiectiva a acesteia.

Prin urmare, chiar daca lotul 3 ar fi divizat, prin separarea ultimei
pozitii @ acestuia intr-un lot separat, niciun alt producator din piata de
profil, cu exceptia G.E., nu poate depune o oferta conforma, intrucat
niciun sistem al acestora nu poate indeplini cumulativ toate specificatiile
tehnice deosebit de detaliate solicitate pentru aceste produse, libera
concurenta fiind, in mod evident si nejustificat, blocata.

In ceea ce priveste cerinta ,Monitor modular defunctii vitale,
multiparametric, destinat utilizarii la pacientii adulti, compatibil cu
sistemul de management al ECG-urilor MUSE", in concret, in cadrul
fiselor de specificatii tehnice aferente produselor de pe pozitia 1 ale
lotului 3 - respectiv monitor functii vitale de inalta performanta - caietul
de sarcini prevede o cerinta minima obligatorie restrictiva care se refera
la compatibilitatea cu ,,sistemul de management al ECG-urilor MUSE".

Conform cerintei, autoritatea contractanta nu defineste necesitatea
sa obiectiva, respectiv criteriul concret de performanta urmarit, astfel
cum impun principiile fundamentale ale atribuirii contractului de achizitie
publica si prevederile art. 155 din Legea nr. 98/2016, ci impune o
caracteristica  constructiva, conceptualda, specificd unui anumit
producator, avand singura menire de a asigura favorizarea exclusiva a
echipamentelor produse de G.E. - conduita nelegala si nepermisa intr-o
procedura de licitatie deschisa.

In concret, cerinta criticatd privind compatibilitatea cu sistemul de
management al ECG- urilor MUSE - trimite catre sistemul de
management al ECG-urilor specific producatorului G.E., doar acesta
folosind denumirea comerciala ,MUSE", dupa cum rezulta din Brosura
produsului CARESCAPE Monitor B850, anexata prezentei.

In acest context, se arata ca cerinta minima obligatorie impusa de
autoritatea contractanta nu are nicio relevanta clinica, avand in vedere
ca sistemul de management al ECG-urilor este folosit, predominant, la
electrocardiografe si/sau sisteme de testare la efort, iar nu la analizele
de ECG ce provin de la monitoarele de functii vitale ce fac obiectul
acestei pozitii a lotului 3.

Astfel, analizele ECG provenind de la monitoare pot fi stocate, in
aceleasi conditii de operativitate si performanta, in statiile centrale de
monitorizare, acestea putand fi, de asemenea, revizuite in orice moment,
daca revizuirea ar fi, in vreo anumita situatie, necesara.
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Prin urmare, cerinta este vadit nelegald, pe de o parte, prin faptul
ca este dedicata si permite ofertarea unui singur echipament determinat,
excluzand toate celelalte modele din piata vasta, a echipamentelor
medicale, iar, pe de alta parte, prin faptul ca se refera la o caracteristica
strict constructiva a unui aparat de acest gen, care, in plus, nu are nicio
insemnatate clinica, nu raspunde niciunei necesitati reale a Spitalului.

Mai mult, conform Brosurii produsului CARESCAPE Monitor B850 -
atasata, Spitalul a preluat si adaptat in cadrul Fisei tehnice a produsului
"Monitor functii vitale de inalta performanta"” multe alte cerinte tehnice
constructive ale produsului G.E., de exemplu, (a] rezolutie ecran LCD -
1024 x 768; (b) tipul de alarme audio si durata pauzei audio, de
respectiv. 2-5 minute; (c) caracteristicile monitorizarii EKG; (d)
caracteristicile monitorizarii temperaturii etc.

Toate aceste cerinte, reluari literale ale specificatiilor produsului
CARESCAPE Monitor B850, excesiv de detaliate si stabilite in lipsa unor
criterii de performanta, releva intentia autoritatii contractante de a
favoriza producatorul GE, cu excluderea celorlalte solutii tehnice
existente pe piata, solutii care ar putea satsiface pe deplin necesitatile
reale ale Spitalului, chiar la un nivel de performanta superior.

Aceasta cerinta minima obligatorie vadit restrictiva releva
consecventa si perseverenta autoritatii contractante in conduita nelegala
a acesteia de a favoriza producatorul G.E., generand, prin deciziile sale,
o pozitie privilegiata acestuia, atat prin modul de constituire a lotului 3
care, prin prisma produselor solicitate pe pozitia 4, obliga la ofertarea
produselor G.E. pentru intreg lotul, cat si prin inserarea unei specificatii
tehnice specifice acestuia, respectiv impunerea sistemului de
management al ECG-urilor MUSE in cadrul cerintelor minime obligatorii
ale caietului de sarcini.

Astfel, autoritatea contractanta a impus drept cerinte minime
obligatorii caracteristici functionale, constructive, ale unui anumit produs
determinat de pe piata, caracteristici care nu raspund unei necesitati
obiective a acesteia, ci au doar efectul eliminarii oricaror alte
echipamente, blocand nejustificat accesul la procedura.

Prin urmare, nici aceasta cerinta nu respecta principiile
fundamentale in domeniul achizitiilor publice, asa cum au fost
interpretate cu efect obligatoriu de catre CJUE, avand doar scopul de a
bloca nejustificat accesul la procedura.

In ceea ce priveste cerinta ,Termen de livrare minim 10 zile,
maxim 60 zile de la data emiterii ordinului de furnizare/comanda”

Din stabilirea unui termen de livrare minim - redus, de doar 10 zile,
si imperativ - si, in acelasi timp, a unei ponderi in cadrul factorilor de
evaluare pentru cel mai redus termen de livrare ofertat, reiese faptul ca
operatorul economic favorizat detine deja echipamentele solicitate in
stoc, spre deosebire de majoritatea operatorilor economici care, in
practica, nu pot detine/bloca pe termen nelimitat astfel de echipamente
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in stoc, termenul minim de livrare impus fiind, astfel, o cerinta restrictiva
pentru majoritatea operatorilor economici din piata de profil si un nou
instrument, indirect, de creare a unui avantaj in beneficiul celui
favorizat, consolidand, pe aceasta cale, pozitia privilegiata a G.E.,
conturata incipient prin modul de stabilire a componentei lotului 3.

Prin aceasta conduita, de a impune un termen de livrare minim
excesiv de scurt, documentatia de atribuire a fost redactata dupa o
oferta preconstituita a operatorului economic favorizat, in totala
contradictie cu principiile ce guverneaza materia achizitiilor publice,
acestea fiind constant incalcate in prezenta procedura.

De vreme ce termenul de livrare constituie un factor de evaluare
pentru lotul 3, in cadrul acestuia criteriul de atribuire fiind ,,cel mai bun
raport calitate-pret", devine inutila si astfel, restrictiva stipularea unui
termen minim obligatoriu de livrare, operatorul economic apt sa
furnizeze produsele intr-un cat mai redus termen fiind oricum punctat in
acest sens, motiv pentru care termenul minim de livrare de 10 zile are
unicul scop de restrangere a concurentei, blocand accesul in procedura.

In acest sens, prin acest comportament, autoritatea contractanta
inclind balanta in favoarea unei oferte cu pret ridicat provenind din
partea operatorului economic favorizat, dar cu termen de livrare scurt,
incalcand astfel principiile achizitiilor publice si excluzand in acest mod
din procedura oferte pentru echipamente de acelasi nivel calitativ si de
performanta, sau chiar superior, cu pret substantial mai redus, dar cu
termene de livrare realiste si rezonabile, care nu se incadreaza in cele 10
zile imperative din caietul de sarcini.

De asemenea, nicdieri in cadrul documentatiei de atribuire,
autoritatea contractanta nu a demonstrat ca un termen de livrare realist
si rezonabil, care sa nu creeze dificultati furnizorilor care nu dispun pe
stoc de cantitati uriase de echipamente, ar impieta activitatea curenta a
Spitalului. Se prezuma ca, daca durata contractului de achizitie publica
este de 4 luni, Spitalul are capacitatea profesionala de a-si planifica
achizitiile din timp, fara a pune in dificultate operatorii economici,
fortandu-i sa isi acumuleze stocuri si sa livreze toata cantitatea solicitata
intr-un termen foarte scurt de livrare de la primirea comenzii.

Avand in vedere valoarea contractului care, in ceea ce priveste lotul
3, este considerabila - aprox. 6 milioane lei - si piata de nisa a obiectului
licitatiei, prezenta procedura genereaza inevitabil un interes
transfrontalier, astfel ca, prin definirea caietului de sarcini, Autoritatea
contractanta trebuie sa se asigure ca a creat un cadru concurential cat
mai larg, de natura a deschide procedura pentru cat mai multi operatori
economici, fapt ce asigura Spitalului multiple oferte si astfel mai multe
optiuni calitative, prin incurajarea operatorilor interesati de a fi mai
economici si mai eficienti.

Prin urmare, contestatoarea solicita obligarea autoritatii
contractante la modificarea cerintei criticate in sensul eliminarii
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termenului de livrare minim de 10 zile si sa prevada un termen de livrare
realist - respectiv, de maxim 60 zile - prin raportare la principiul
proportionalitatii in demersul de redactare a cerintelor caietului de
sarcini.

Desi autoritatea contractanta a specificat, cu titlu general in fisa de
date a procedurii ca:

~Specificatiile tehnice care indica o anumita origine, sursa,
productie, o marca de fabrica sau de comert, un brevet de inventie, o
licenta de fabricatie sunt mentionate doar pentru identificarea cu
usurinta a tipului de produs si nu au ca efect favorizarea sau eliminarea
anumitor operatori economici sau a anumitor produse, aceste specificatii
vor fi considerate ca avand mentiunea de sau echivalent.

Avéand in vedere prevederile Directivei 18/2004 si Directivelor
2014/24/UE, respectiv 2014/25/UE specificatiile tehnice care fac
trimitere la standarde nationale sau la transpunerile unor standarde
europene se vor citi ,sau echivalent”

Orice referire in documentele achizitiei care indica o anumita
origine, sursa, productie, producator, un procedeu special, un standard,
un normativ, o marca de fabrica sau de comert, un brevet de inventie, o
licenta de fabricatie, sunt mentionate doar cu scopul de a identifica cu
usurinta tipurile de produs ca si concept si nu au ca efect favorizarea sau
eliminarea anumitor  operatori  economici sau a anumitor
produse/servicii. Aceste specificatii vor fi considerate ca avand
mentiunea de ,sau echivalent”, iar ofertantul are obligatia de a
demonstra echivalenta produselor/serviciilor ofertate cu cele solicitate,
daca este cazul."

In fapt, aceste mentiuni sunt lipsite de relevanta practica, intrucat
specificatiile tehnice indica spre detalii de ordin constructiv ale unui
anumit producator, fata de care nu pot fi ofertate solutii echivalente. Mai
mult, in lipsa unui fundament obiectiv raportat la nevoile Spitalului,
deciziile autoritatii contractante in ceea ce priveste componenta lotului 3
si specificatiile tehnice aferente produselor din acest lot blocheaza
implicit ofertarea unor echipamente medicale cu functionalitati si
eficienta similara si, in anumite cazuri, chiar superioara.

Autoritatea contractanta a depus in copie, dosarul achizitiei, cu
adresa de inaintare nr. 19078/11.06.2021, inregistrata la Consiliu sub
nr. 30673/14.06.2021, precum si punctul de vedere nr.
18893/10.06.2021 cu privire la contestatia formulata de catre SC
PHILIPS ROMANIA SRL.

Autoritatea contractanta invoca exceptia tardivitatii formularii
contestatiei avand in vedere faptul ca documentatia de atribuire a fost
pusa la dispozitia operatorilor economici prin intermediul SEAP-ului in
data de 18.05.2021, iar contestatia a fost inregistrata la sediul sau in
17488/31.05.2021.
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Mai mult decat atadt, in sustinerea afirmatiilor de mai sus,
autoritatea contractanta invoca prevederile articolului nr. 68 din Legea
nr. 101/2016, coroborate cu cele ale art. 183 din Codul de Procedura
Civila.

In fundamentarea celor mai sus precizate, autoritatea contractanta
ataseaza extras email primit de la contestatoare in data de 28.05.2021,
dupa programul de lucru, cu documentul transmis si catre Consiliu.

Pe fond, autoritatea contractanta sustine ca in documentatia de
atribuire este precizat foarte clar contextul realizarii acestei achizitii de
produse, respectiv pentru desfasurarea in conditii corespunzatoare a
activitatii unitatii medicale este necesara contractarea de echipamente
medicale, astfel incat serviciile oferite sa poata fi prestate, in contextul
pandemic prezent determinat de COVID 19, la un nivel calitativ inalt, in
concordanta cu tehnologia de pe piata, la un nivel concurential ridicat cu
impact direct asupra nivelului de sanatate al populatiei locale/celor aflati
in tranzit si teritoriilor invecinate, precum si asupra veniturilor unitatii
medicale; misiunea autoritatii contractante este aceea ca serviciile sale
medicale sa devina calitativ superioare si sa fie cat mai diversificate,
astfel incat sa fie apreciate de utilizatorii din ce in ce mai diversi si cu noi
asteptari.

Cerintele formulate in caietul de sarcini au fost stabilite in baza
unei largi documentari, a solicitarii sau analizei ofertelor depuse de
operatorii economici, in conformitate cu art.155 din Legea nr. 98/2016,
avand ca obiectiv principal achizitia de echipamente care opereaza cu
tehnologii performante, care sa asigure posibilitatea efectuarii unei game
largi de investigatii medicale pacientilor din spital si din zonele limitrofe.

Unul din motivele acestei lotizari este faptul ca efectuarea cu
maxima celeritate a achizitiei publice de echipamente medicale este o
necesitate obiectiva a autoritatii contractante, care nu suporta amanare,
astfel cum reiese din contextul prezentat anterior.

Autoritatea contractanta sustine ca a ales gruparea acestor
echipamente intr-un singur lot, tinand cont de tipul si destinatia
acestora, respectiv Monitoare si statii de monitorizare compatibile, cu
posibilitate de interconectare, scopul fiind acoperirea nevoii obiective si
urgente de dotare si de lupta impotriva pandemiei Covid.

Desi contestatoarea invoca faptul ca unitatea medicala a incalcat
prevederile articolului 50 din Legea nr. 98/2016, autoritatea contractanta
sustine ca lotizarea nu a fost facuta cu incalcarea Legii nr. 98/2016
intrucat s-a tinut cont de nevoile obiective ale spitalului, respectiv
dotarea cu monitoare si statii de monitorizare compatibile si de faptul ca
toate echipamentele incluse in lot au aceeasi destinatie, scop si fac parte
din aceeasi gama de echipamente medicale, asa cum se precizeaza la
art. 18 din Legea nr. 98/2016.

Mai mult decat atat, s-au respectat prevederile articolului 141 din
Legea nr. 98/2016 deoarece autoritatea contractanta a stabilit obiectul
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fiecarui lot, atat pe baze cantitative, adaptand dimensiunea contractelor
individuale astfel incat sa corespunda mai bine capacitatii intreprinderilor
mici si mijlocii, cat si pe baze calitative, in conformitate cu diferitele
meserii si specializari implicate, pentru a adapta continutul contractelor
individuale mai indeaproape la sectoarele specializate ale IMM-urilor.
Astfel echipamentele incluse in acest lot fac parte din aceeasi gama de
produse, aceeasi piata de profil) si pot fi furnizate de ofertanti care
activeaza pe aceeasi piata de profil, faptul ca un operator economic nu
poate furniza sau contesta lotizarea, nu reprezinta nerespectarea
legislatiei in vigoare.

Datorita solicitarii privind completarea cu aparatura conform
baremului minim de dotare al sectiilor ATI conform cerintei
Coordonatorului numit prin Ordinul MAI nr. 74526 si Ordinul Ministrului
Sanatatii nr. 360 si inlocuirea aparaturii preexistente, aflate intr-o stare
avansata de uzura fizica si mai ales performanta depasita (avand peste
12 ani de utilizare continuda) s-a identificat nevoia achizitiei de noi
monitoare.

Avand in vedere faptul ca la inaugurarea sectiei ATI 1, in anul 2015
au fost redistribuite din intreg spitalul 16 monitoare si 2 statii de
monitorizare centrala, care prezinta un grad avansat de uzura (din care
4 monitoare au defectiuni tehnice iremediabile) si inadecvate din punct
de vedere medical al patologiei abordate, fara posibilitate de
monitorizare hemodinamica avansata, electroencefalograma etc s-a
impus achizitionarea de monitoare si statii centrale care sa fie capabile
sa preia informatia de la aceste monitoare, deci sa fie compatibile cu
acestea avand in vedere nevoia supravegherii pacientilor de la distanta,
de adaptarea continua a ritmului administrarii medicamentelor si
fluidelor administrate si de observarea si administrarea imediata a
medicatiei prin sisteme de interconectare a injectomatelor, monitoarelor
si ventilatoarelor si dispunerea sectiilor solicitante in cladiri diferite, etaje
si aripi separate.

In intervalul 2015-2020 au fost achizitionate 6 monitoare
performante, iar echipamentele solicitate sunt compatibile cu cele
complementare deja existente in sectie, reducand astfel costul total al
investitiei solicitate, realizand interconexiunea cu acestea, fara a neglija
faptul ca personalul medical a fost deja instruit si este familiar cu aceste
monitoare complexe, lucru dovedit a scadea incidenta greselilor ce pot
surveni in situatiile de urgenta, care intra in specificul sectiilor ATI. Daca
la fiecare achizitie apar echipamente medicale autonome si independente
fara a fi compatibile cu restul aparaturii din dotare, digitizarea si
telemetria ar fi imposibila, cu ineficienta economica si sociala, dar mai
ales tehnica.

Avand in vedere faptul ca Spitalul Clinic Colentina este conform
ultimului OMS publicat in MO 28.05.2021, spital de nivel I care asigura
asistenta medicala pentru pacientii COVID 19, ca cele mai solicitate sectii
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au fost cele de ATI si cardiologie, ca multiple studii randomizate au
aratat ca pacientii cu obezitate si boli cardiace au riscul cel mai mare de
a dezvolta forme severe cu necesar de admisie in terapie intensiva,
faptul ca este spital multipavilionar, intre sectiile ATI 1 si cardiologie fiind
o distanta de 1 statie tramvai, s-a dovedit mai mult decat oricand
necesitatatea implementarii si in Spitalul Colentina a telemetriei,
telemedicinei si digitizarii, solicitate de catre Uniunea Europeana
Romaniei.

Tot ca urmare a situatiei pandemice, Spitalul Colentina a avut
diferite reconfigurari arhitecturale si avize de functionare temporare, cu
comasarea sau dislocarea sectiilor in functie de necesitatile cererii
publice se servicii medicale astfel incat este necesara interconexiunea
intre sectiile cu specific asemanator terapiei intensive, acute, USTAC,
etc.

In baza celor mai sus precizate, autoritatea contractanta considera
ca lotul a fost corect si legal lotizat, solicitarea de a fi lotizat in mai multe
alte loturi, fiind contracarata de informatiile din strategia de contractare
conform art. 141 din Legea nr 98/2016 si a art. 9 din HG nr. 395/2016,
in care pe langa motivele de mai sus, unitatea medicala a precizat ca
lotizarea s-a facut tindnd cont si de:

- numarul insuficient de personal

- a lipsei experientei si expertizei personalului in ceea ce priveste
managerierea si derularea mai multor contracte simultan,

- a riscurilor majore care pot aparea in derularea mai multor
contracte simultan

- a riscului, In cazul a mai mult de 18 loturi, anumite loturi sa nu fie
atribuite iar astfel sa se inregistreze intarzieri semnificative in procesul
de implementare cu efect asupra pierderii/diminuarii finantarii,

- a riscurilor legate de serviciile de mentenanta si garantie in sensul
in care existenta mai multor contracte simultan pot reprezenta riscuri in
solutionarea rapida a unor defectiuni cu impact negativ asupra actului
medical,

- lotizarea a fost facuta tinand cont de faptul ca produsele incluse
pe fiecare lot fac sau pot face parte dintr-o gama de produse care sunt
sau pot fi furnizate/comercializate de catre aceiasi operatori economici,

- lotizarea corespunde nevoilor reale ale autoritatii contractante.

In plus, contestatarul afirma faptul ca unitatea medicala ar fi
trebuit sa separe in alte 2 loturi, lotul contestat, pe motiv ca ultima
pozitie care alcatuieste lotul trebuie sa fie compatibil cu echipamentele
deja existente in cadrul spitalului, omitand sa precizeze ca toate
echipamentele care alcatuiesc prezentul lot sunt interconectate, ca
trebuie sa existe o compatibilitate intre acestea astfel incat actul medical
sa poata fi desfasurat in conditii de siguranta, randament tehnic ridicat si
cu focusare pe diagnosticarea, tratarea si monitorizarea corecta si
eficienta a pacientilor.
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Contestatarul invoca faptul ca nu se respecta legislatia incidenta
intrucat se restrictioneaza accesul operatorilor economici, insa in
documentatia de atribuire, unitatea medicald, in mod obiectiv si legal, a
precizat contextul si din motive tehnice, medicale si de utilizare eficienta
a banilor publici, s-au solicitat echipamente medicale compatibile cu cele
deja existente, legea permitand ca in mod justificat sa se precizeze
anumite caracterisitici tehnici astfel incat sa se asigure compatabilitatea
cu aparatura deja achizitionata, noile produce urmand a fi utilizate cu
cele deja instalate. Detalierea produselor sunt rezultatul practicii si
performantelor obtinute in sectiile solicitante, acestea tratand cazuri de
complexitate majora si fiind sectiile cu cel mai mare numar de paturi ATI
Covid 19 din Bucuresti.

In ceea ce priveste criticile si solicitdrile contestatoarei cu privire la
cerinta privind ,Monitor modular de functii vitale, multiparametric,
destinat utilizarii la pacientii adulti, compatibil cu sistemul de
management al ECG - urilor MUSE”, autoritatea contractanta
mentioneaza ca sistemul de analiza al electrocardiogramelor Muse sau
echivalent, deja instalat in spital, presupune preluarea datelor ecg,
transmiterea datelor electronic catre specialistul cardiolog desemnat
24/7 in interpretare si decizie terapeutica, care in conditii de urgenta
(lipsa personal mediu care sa execute ECG clasic, binecunoscute la nivel
national) i-a permis promptitudine si eficienta, adica salvarea de vieti.
Medicul desemnat asigura continuitatea interpretarii, diagnosticului si
deciziei, aflandu-se la un terminal in sectia cardiologie si colectand date
din toate pavilioanele spitalului in timp real si oferind solutii terapeutice
in timp real, prin urmare nu se accepta solicitarea contestatoarei de
eliminare a acestei cerinte.

Cu privire la critica contestatoarei conform careia ,doar din
lecturarea Brosurii produsului CARESCAPE Monitor B850 - atasata, se
poate lesne observa ca Spitalul a preluat si adaptat in cadrul Fisei
tehnice a produsului "Monitor functii vitale de inaltd performantd”, multe
alte cerinte tehnice constructive ale produsului G.E,. de exemplu, (a)
rezolutie ecran LCD -1024 x 768, (b) tipul de alarme audio si durata
pauzei audio, de respectiv 2-5 minute; (c) caracteristicile monitorizarii
EKG, (d) caracteristicile monitorizarii temperaturii etc”, autoritatea
contractanta sustine ca rezolutia ecranului de ,minim 15 inch cu rezolutie
de minim 1024 x768 pixeli" pentru o vizualizare acceptabila, tipul de
alarme audio, caracteristicile monitorizarii ECG si temperaturii sunt in
portofoliul majoritatii producatorilor de monitoare si statii, afirmatia fiind
lipsita de fundament.

In ceea ce priveste criticile contestatoarei conform carora:

Din stabilirea unui termen de livrare minim - redus, de doar 10 zile,
si imperativ - si, in acelasi timp, a unei ponderi in cadrul factorilor de
evaluare pentru cel mai redus termen de livrare ofertat, reiese faptul ca
operatorul economic favorizat detine deja echipamentele solicitate in
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stoc, spre deosebire de majoritatea operatorilor economici care, in
practica, nu pot detine/bloca pe termen nelimitat astfel de echipamente
in stoc, termenul minim de livrare impus fiind, astfel, o cerinta restrictiva
pentru majoritatea operatorilor economici din piata de profil si un nou
instrument, indirect, de creare a unui avantaj in beneficiul celui
favorizat, consolidand, pe aceasta cale, pozitia privilegiata a G.E.,
conturata incipient prin modul de stabilire a componentei lotului 3.

Prin aceasta conduitd, de a impune un termen de livrare minim
excesiv de scurt, documentatia de atribuire a fost redactatd dupa o
oferta preconstituitd a operatorului economic favorizat, in totala
contradictie cu principiile ce guverneazda materia achizitiilor publice,
acestea fiind constant incalcate in prezenta procedura.

De vreme ce termenul de livrare constituie un factor de evaluare
pentru lotul 3, in cadrul acestuia criteriul de atribuire fiind ,,cel mai bun
raport calitate-pret", devine inutild si astfel, restrictiva stipularea unui
termen minim obligatoriu de livrare, operatorul economic apt sa
furnizeze produsele intr-un cat mai redus termen fiind oricum punctat in
acest sens, motiv pentru care termenul minim de livrare de 10 zile are
unicul scop de restrangere a concurentei, blocand accesul in procedura.

In acest sens, prin acest comportament, autoritatea contractanta
inclina balanta in favoarea unei oferte cu pret ridicat provenind din
partea operatorului economic favorizat, dar cu termen de livrare scurt,
incalcand astfel principiile achizitiilor publice si excluzadnd in acest mod
din procedura oferte pentru echipamente de acelasi nivel calitativ si de
performanta, sau chiar superior, cu pret substantial mai redus, dar cu
termene de livrare realiste si rezonabile, care nu se incadreaza in cele 10
zile imperative din caietul de sarcini, autoritatea contractanta sustine ca
acestea sunt acuzatii lipsite de fundament ale contestatoarei, care daca
avea nemultumiri asupra documentatiei de atribuire, cu precadere
asupra termenelor de livrare, avea la dispozitie instrumentul legal al
solicitarii de clarificare, lipsa transmiterii unei solicitari de clarificari
demonstrand dorinta de a bloca sau anula lotul nr. 3, netindnd cont de
efectele negative ale blocarii unei astfel de achizitii. Ponderea scazuta a
factorului "termen de livrare" in cuantumul total al criteriilor de atribuire
valabile pentru lotul 3 dovedeste faptul ca societatea contestatoare se
afla intr-o grava eroare de drept si de fapt, faptul ca nu s-a pus un
termen de livrare maxim "scurt" dovedeste lipsa asa zisei favorizari a
unui operator economic, asa cum in mod nejustificat afirma
contestatoarea.

In temeiul tuturor informatiilor detaliate mai sus, autoritatea
contractanta considera ca solicitarile contestatoarei sunt lipsite de temei,
motiv pentru care contestatia trebuie respinsa.

Prin adresa nr. 1573/18.06.2021, inregistrata la Consiliu sub nr.
31915/18.06.2021, SC ... SRL formuleaza concluzii scrise in care
mentioneaza ca interpretarea data de autoritatea contractanta
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prevederilor legale care stabilesc termenul de contestare a continutului
documentatiei de atribuire prevazut de Legea nr. 101/2016, coroborat cu
cele prevazute in Codul de Procedura Civila este eronata si de natura sa
conduca la inducerea in eroare a Consiliului.

Contestatoarea arata ca in data de 18.05,2021, autoritatea
contractanta a initiat procedura de achizitie publica, valoarea acesteia
fiind estimata la 19.657.336,35 lei. Procedura a fost impartita in 18
loturi.

In data de 28.05.2021, contestatoarea a transmis contestatia
impotriva documentatiei de atribuire aferenta lotului nr. 3 catre Consiliu
si catre ... prin intermediul serviciilor postale si prin e-mail.

Avand in vedere ca termenul de 10 zile pentru contestarea
documentatiei de atribuire, care se calculeaza incepand cu ziua
urmatoare (19.05.2021) luarii la cunostinta (18.05.20211 - a actului
autoritatii contractante considerat nelegal, expira in data de 28.05.2021.

Or, atat din dovezile/documentele vizate de Posta, cat si din
confirmarile primite pe e mail ca urmare a transmiterii contestatiei,
reiese ca aceasta a fost transmisa in data de 28.05.2021, deci in termen
si nu In afara lui cum mentioneza, in mod eronat si cu rea-credintg,
Spitalul Clinic Colentina.

Pentru toate considerentele mai sus expuse, contestatoarea solicita
respingerea exceptiei tardivitatii ca neintemeiata.

De asemenea, contestatoarea sustine ca apararile de fond invocate
de autoritatea contractanta sunt neintemeiate.

In opinia contestatoarei, celeritatea nu poate fi invocata pentru a
justifica alcatuirea loturilor intr-o maniera menita sa limiteze nejustificat
concurenta si sa blocheze accesul in procedura si impunerea anumitor
specificatii tehnice specifice echipamentelor favorizate si preluate din
brosurile tehnice ale anumitor aparate determinate, apartinand unui
anumit producator, pentru simplul motiv ca durata derularii procedurii, in
paralel, pe mai multe loturi sau pe un singur lot nu poate fi semnificativ
diferita astfel incat sa justifice ingradirea concurentei.

Mai mult, pretinsa justificare a impartirii pe loturi in vederea
desfasurarii cu maxima celeritate a achizitiei publice in contextul
finantarii acesteia din fonduri europene, chiar daca aceasta este
nelegala, realizata cu incalcarea principiilor fundamentale atat in materia
achizitiilor publice, cat si a dreptului concurentei, este eronata si raportat
la principiile aplicabile procedurilor pentru acordarea si gestionarea
fondurilor europene, pe care beneficiarii acestor fonduri sunt obligati sa
le respecte in executarea contractului de finantare, precum: bunei
gestiuni financiara bazata pe aplicarea principiilor economicitatii,
eficacitatii si eficientei; liberei concurente si de tratament egal si
nediscriminatoriu; transparentei.

Astfel, indiferent de contextul redactarii unei documentatii de
atribuire (cu celeritate sau nu), in momentul initierii unei proceduri de
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achizitie publica, autoritatea contractanta este obligata sa respecte
rigorile legislative din materia achizitiilor publice si sa se asigure ca prin
deciziile sale aceasta nu aduce atingere principiilor ce guverneaza
aceasta materie si nici prevederilor legale aplicabile.

De altfel, in punctul de vedere, autoritatea contractanta face simple
afirmatii nesustinute, rezumandu-se la negarea criticilor si sustinand ca
,lotizarea nu a fost facuta cu incalcarea Legii nr. 98/2016" sau "faptul ca
un operator nu poate furniza sau contesta lotizarea nu reprezinta
nerespectarea legislatiei in vigoare" insa fara a oferi niciun argument
pertinent de natura a combate criticile de nelegalitate aduse prin
contestatie.

In ceea ce priveste modalitatea de alcatuire a lotului 3 al
procedurii,
autoritatea contractanta formuleaza aparari neveridice, ce contrazic
prevederile caietului de sarcini, sustinand prin punctul de vedere c3,
"toate echipamentele care alcatuiesc prezentul lot sunt interconectate,
ca trebuie sa existe o compatibilitate intre acestea astfel incat actul
medical sa poata fi desfasurat in conditii de siguranta, randament".

Or, nicdieri in documentatia de atribuire nu se specifica vreo cerinta
sau conditie de compatibilitate sau interconectare a celor doua statii de
monitorizare solicitate prin prezenta procedura, cea cu 12 posturi si cea
cu 16 posturi, cu statiile centrale existente deja in Spital. In concret, nu
exista nicio specificatie tehnica aferenta statiilor centrale de monitorizare
ca acestea sa fie conectate cu MUSE. Mai mult, o asemenea cerinta nici
nu este necesara pentru indeplinirea necesitatilor obiective ale autoritatii
contractante, astfel cum acestea au fost descrise in punctului de vedere.

Astfel, autoritatea contractanta incearca sa disimuleze nelegalitatea
vadita a caietului de sarcini prin distorsionarea continutul acestuia si
inconsecventa afirmatiilor, acest fapt fiind de natura a distrage atentia
de la nelegalitatea vadita a cerintei tehnice restrictive.

Mai mult, nu exista nicio justificare tehnica, obiectiva si reala
pentru care Spitalul sa blocheze total accesul in procedura prin
solicitarea ca echipamentele noi pe care intentioneaza sa le achizitioneze
(tocmai pentru inlocuirea celor care au devenit inadecvate tehnic) sa fie
compatibile cu aceleasi statii de monitorizare inadecvate si care nu mai
satisfac necesitatile reale ale autoritatii contractante, existente in cadrul
Spitalului. Este astfel suficienta solicitarea Spitalului de achizitionare a 32
de monitoare si a celor doua statii centrale de monitorizare, acestea
putand sa se conecteze intre ele si fiind eficiente pentru satisfacerea
nevoilor Spitalului, fara a mai bloca accesul in procedura in mod nelegal,
astfel cum a procedat autoritatea contractanta.

Singura concluzie ce poate fi trasa din apararile autoritatii
contractante este ca intreg caietul de sarcini, de la modalitatea de
alcatuire a lotului 3 si inclusiv redactarea specificatiilor tehnice aferente
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echipamentelor din acest lot, a fost definit dupa o oferta preconstituita,
conduita nelegala si nepermisa intr-o procedura de licitatie deschisa.

Odata initiata procedura competitiva de licitatie deschisa, cum este
procedura contestata, autoritatea contractanta nu poate sa asigure
producatorului G.E. sau distribuitorilor acestuia o pozitie privilegiata, prin
intermediul unei anumite componente specifice a loturilor si a unor
cerinte minime obligatorii de compatibilitate cu echipamentele acestui
producator, intrucat ar nesocoti principiul accesului neingradit, care sta
la baza procedurii de atribuire aleasa.

Prin derogare, pentru a se incadra in limitele legii, o procedura care
sa fie deschisa unei sfere extrem de restranse de operatori economici
trebuie sa dispuna de o justificare detaliata, riguroasa si obiectiva a
circumstantelor care au determinat restrangerea concurentei, cu accent
pe argumentele pentru care nu pot fi acceptate specificatiile tehnice
comune sau, in cazul de fata, oferte alternative, prin care sa fie
achizitionate, in concret, raportat la situatia prezenta, monitoare de
functii vitale ale oricarui producator din piata de profil cu conditia punerii
la dispozitie a unei statii centralizate de catre operatorul economic.

Pe cale de consecinta, achizitionarea separata - prin doua loturi
distincte: primul sa contina pozitiile 1, 2 si 3 din lotul contestat, iar al
doilea sa aiba ca obiect exclusiv monitoarele (care trebuie sa fie
compatibile cu aparatura Spitalului) solicitate pe ultima pozitie din cadrul
lotului 3 - nu ar produce nicio repercusiune asupra eficientei actului
medical si activitatii obisnuite a Spitalului, atat timp cat, din perspectiva
autoritatii contractante, obiectivul final al procedurii il constituie
achizitionarea produselor solicitate, iar nu acela de a incheia un singur
contract, cu un singur operator economic, pentru o valoare
considerabila, numarul de contracte pe care aceasta le incheie (fie
pentru un lot global, fie pentru mai multe loturi) neprezentand nicio
relevanta.

Faptul ca autoritatea contractanta a inclus in cadrul lotului 3, pe
langa echipamente noi ce sunt compatibile si pot fi interconectate,
anumite monitoare distincte si separate, necesar a fi compatibile cu
dotarile din Spital, care pot fi ofertate astfel doar de G.E. - deci
echipamente care indeplinesc scopuri diferite - nu este in acord cu
stabilirea componentei loturilor pentru a stimula libera concurenta si a
favoriAza participarea IMM-urilor.

In ceea ce priveste elaborarea specificatiilor tehnice ale caietului de
sarcini cu incdlcarea principiilor proportionalitatii si nediscriminarii,
precum si cu incalcarea prevederilor legale aplicabile, din sustinerile
autoritatii contractante rezulta ca necesitatea consta in posibilitatea de
analiza a electrocardiogramelor inregistrate in diferite pavilioane ale
Spitalului si interpretarea acestora de la acelasi punct fizic.
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Or, aceasta nevoie obiectiva poate fi indeplinita si prin demersuri
legale si nu doar prin impunerea in caietul de sarcini a compatibilitatii
echipamentelor dorite cu sistemul MUSE al producatorului G.E.

Astfel, daca prioritatea autoritatii contractante ar fi fost respectarea
dispozitiilor legale si a principiilor din materia achizitiilor publice, in
detrimentul favorizarii si crearii unei pozitii privilegiate pentru G.E.,
atunci aceasta ar fi putut sa solicite punerea la dispozitie in format
electronic a electrocardiogramelor catre acelasi punct fizic (sectia de
cardiologie) a informatiilor provenite de la noile monitoare de functii
vitale.

Astfel, autoritatea contractanta ar fi respectat rigorile legislative,
evitand incalcarea flagranta a legii ca urmare a permiterii accesului in
procedura doar a producatorului G.E., si si-ar fi satisfacut necesitatile,
asigurand nevoia personalului medical de a diagnostica de la distanta
electrocardiogramele printr-o solutie net superioara, mai eficienta clinic,
tehnic si financiar.

Aceasta solutie este oferita de folosirea unui protocol standard,
denumit Web-View, ce permite accesarea datelor de la statia centrala de
pe orice calculator sau laptop din retea prin intermediul unui browser. Pe
langa oferirea accesului la ECG, aceasta solutie reprezinta un beneficiu
real pentru operativitatea personalului medical, punand la dispozitia
acestuia toti parametrii monitorizati la nivelul monitoarelor de functii
vitale, impreuna cu istoricul si alarmele survenite. Astfel, toate aceste
date pot fi accesate de medicul specialist de pe acelasi calculator sau
laptop care este conectat la sistemul informatic al spitalului.

Autoritatea contractanta sustine in repetate randuri ca interesul
acesteia este de a-si satisface necesitatile obiective, dorind sa dispuna
de cea mai performanta solutie tehnica pentru diagnosticarea rapida si
imbunatatirea timpului de raspuns, dar sa si gaseasca solutia cea mai
eficienta economic in acelasi timp. Totusi, aceasta prefera, mentine si
intareste pozitia privilegiata creata pentru G.E. prin stipularea imperativa
a cerintei de compatibilitate cu sistemul Muse - un sistem limitat din
punct de vedere clinic si tehnic, in detrimentul unor solutii tehnice
existente net superioare, apte sa satisfaca nevoile Spitalului la cel mai
inalt grad calitativ, astfel cum este sistemul descris anterior.

In consecinta, apararile autoritatii contractante nu sunt de natura a
combate criticile invocate de contestatoare si nu fac decat sa le confirme
intru totul pe acestea.

In ceea ce priveste apararile formulate fata de cerinta ,Termen de
livrare minim 10 zile, maxim 60 zile de la data emiterii ordinului de
furnizare/comanda", autoritatea contractanta formuleaza aparari lipsite
de concludenta si pertinenta si face afirmatii tendentioase cu privire la
demersul contestatoarei de a contesta documentatia nelegala de
atribuire. Or, solicitarea de clarificari nu constituie o conditie prealabila
necesar a fi indeplinita pentru ca un operator economic sa aiba acces la
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remediul de contestare a unei documentatii de atribuire nelegale. Astfel,
contrar sustinerilor tendentioase ale autoritatii contractante, demersul
contestatoarei nu demonstreaza ,posibila rea intentie" si nici "dorinta de
a bloca sau anula lotul nr. 3", ci este doar manifestarea drepturilor
oferite de lege in beneficiul operatorilor economici.

Analizdnd documentele depuse la dosarul cauzei, Consiliul constata
urmatoarele:

.., in calitate de autoritate contractanta, a organizat procedura de
licitatie deschisa online privind atribuirea contractului avand ca obiect
~Echipamente medicale in cadrul proiectului Stop COVID in cadrul
Spitalului Clinic Colentina”. In acest sens a elaborat documentatia de
atribuire aferenta si a publicat in SEAP anuntul de participare nr. ...,
valoarea estimata a intregii proceduri fiind de 19.657.336,35 lei.

Ca urmare a publicarii in SEAP a documentatiei de atribuire, a
formulat contestatie SC ... SRL, criticand modul de compunere al lotului
3, considerand ca gruparea gandita de autoritatea contractanta are efect
restrictiv, specificatiile conducand la un operator economic, respectiv
General Electric.

Dupa depunerea contestatiei, contestatoarea a depus dovada
constituirii cautiunii in valoare de 118.796 lei, prin recipisa de
consemnare nr. 207232885/1/27.05.2021, emisa de CEC Bank,
Sucursala Victoria.

Cautiunea constituita se va restitui contestatoarei, la cerere, nu
mai devreme de 30 de zile de la data ramanerii definitiva a hotararii, in
temeiul art. 61* alin. (5), (6) si (7) din Legea nr. 101/2016, astfel cum a
fost modificata si completata.

Autoritatea contractanta invoca exceptia tardivitatii formularii
contestatiei avand in vedere faptul ca documentatia de atribuire a fost
pusa la dispozitia operatorilor economici prin intermediul SEAP-ului in
data de 18.05.2021, iar contestatia a fost inregistrata la sediul sau in
17488/31.05.2021. Mai mult decéat atat, in sustinerea afirmatiilor de mai
sus, autoritatea contractanta invoca prevederile articolului nr. 68 din
Legea nr. 101/2016, coroborate cu cele ale art. 183 din Codul de
Procedura Civila. In fundamentarea celor mai sus precizate, autoritatea
contractanta ataseaza extras email primit de la contestatoare in data de
28.05.2021, dupa programul de lucru, cu documentul transmis si catre
Consiliu.

Consiliul va respinge exceptia invocata, avand in vedere ca
societatea contestatoare a transmis contestatia atat la Consiliu, cat si la
autoritatea contractanta, in data de 28.05.2021, ora 16,30. Totodata,
contestatia a fost transmisa si prin posta, cu scrisoarea recomandata cu
confirmare de primire VA09978033355/28.05.2021, Oficiul postal nr. 41
Bucuresti.
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Pe fondul contestatiei, Consiliul retine ca pentru lotul 3, Monitoare
si statii de monitorizare compatibile, autoritatea contractanta urmareste
achizitionarea a 32 buc. Monitor functii vitale de inalta performanta, 2
buc. Statie monitorizare centrala cu 12 posturi, 2 buc Statie monitorizare
centrala cu 16 posturi, 15 buc. Monitor de pacient, multiparametric, cu
EKG, monitorizare neinvaziva TA (NIBP), saturatie de oxigen (Sp02),
frecventa respiratorie (RR), temperatura (TEMP), cu senzori si cabluri.

Contestatoarea se arata nemultumita de gruparea celor 4 categorii
de produse intr-un singur lot, aratand ca dispozitiile art. 50 din Legea nr.
98/2016 precum si art. 141 alin. (2) din Legea nr. 98/2016, ce
transpune considerentul (78) al Directivei 2014/24/UE, stipuleaza in
sarcina autoritatii contractante urmatoarea obligatie:

Art. 141. - (1) Autoritatea contractanta are dreptul de a recurge
la atribuirea pe loturi a contractelor de achizitie publica si a acordurilor-
cadru si, in acest caz, de a stabili dimensiunea si obiectul loturilor, cu
conditia includerii acestor informatii in documentele achizitiei.

(2) In sensul alin. (1), autoritatea contractanta va stabili obiectul
fiecarui lot, pe baze cantitative, adaptédnd dimensiunea contractelor
individuale astfel inc4t sa corespundd mai bine capacitatii intreprinderilor
mici si mijlocii, sau pe baze calitative, in conformitate cu diferitele
meserii si specializari implicate, pentru a adapta continutul
contractelor individuale mai indeaproape Ila sectoarele
specializate ale IMM-urilor sau in conformitate cu diferitele faze
ulterioare ale proiectului”.

In justificarea sa, contestatoarea arata ca din interpretarea acestor
dispozitii legale reiese ca alcatuirea loturilor se efectueaza prin
includerea in componenta acestora doar de produse similare, astfel ca ori
de cate ori autoritatea contractanta doreste includerea intr-un lot unic a
mai multor produse distincte, pentru a fi in acord cu rigorile legislative in
materie, aceasta trebuie sa se asigure ca cele doua conditii cumulative
evocate anterior sunt concomitent indeplinite. Astfel, calificarea unor
produse drept ,produse similare" nu poate fi raportata doar la natura
acestora (in cazul de fata - monitoare functii vitale), ci si prin raportare
la (a) destinatia utilizarii acestora (in cazul de fata, sisteme noi de
monitorizare sau upgrade al sistemelor existente) si (b) includerea
acestor produse in gama normala de produse furnizate de catre
operatorii economici care activeaza pe piata - fiind evident ca, in situatia
in care un produs intra in portofoliul unui singur producator/unor
furnizori dedicati, nici aceasta a doua conditie nu este indeplinita.

Consiliul va respinge solicitarea contestatoarei, avand in vedere ca
denumirea lotului este clara, Monitoare si statii de monitorizare
compatibile, necesitatea gruparii in cadrul aceluiasi lot derivand din
cerinta compatibilitatii acestor aparate.

Practica Consiliului este una stabila in sensul ca se impune
relotizarea in situatia alcatuirii eterogene a loturilor, mentionand, in
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acest sens, decizia nr. 2892/C5/12.11.2018, in care procedura era
impartita pe loturi, insa in cadrul unui lor erau grupate ecografe de
diverse tipuri si diverse functionalitati, aparate de radiografie de diverse
tipuri si functiuni, autoritatea motivand ca toate sunt aparate pentru
imagistica. Decizia Consiliului a fost in sensul anularii lotului contestat,
fiind mentinuta de Curtea de apel Bucuresti, prin decizia civila nr.
7264/2018. Consiliul a dispus in sensul gruparii ecografelor intr-un lot si
a aparatelor radiologice in alt lot, chiar daca acestea erau diferite, iar
operatorul economic solicita constituirea unor loturi pentru fiecare
aparat.

Consiliul retine ca necesitatea autoritatii este clar exprimata,
aceasta dorind aparate compatibile, iar prevederile art. 141 alin. (2)
permit gruparea aparatelor respective si pe baze calitative, acestea fiind
destinate aceleeasi functionalitati.

Consiliul nu regaseste printre argumentele contestatoarei niciunul
care sa conduca la concluzia gruparii abuzive in cadrul loturilor a celor 4
categorii de produse, mai cu seama ca toate sunt destinate monitorizarii
pacientilor in cadrul unei sectii de ATI, valoarea estimata a lotului
contestat fiind de 5.939.800 lei, respectandu-se, astfel, cerintele
referitoare la cerinta adaptabilitatii capacitatii IMM-urilor.

Consiliul apreciaza nerelevant in cauza exemplul dat de
contestatoare, deoarece aparatura de laborator functiona independent,
era destinata unor scopuri diferite, ori in cazul de fata, aparatele trebuie
sa fie compatibile, in beneficiul pacientilor.

In ceea ce priveste punctul 2.2 din contestatie, Consideratii
generale referitoare la nelegalitatea specificatiilor tehnice restrictive,
Consiliul retine ca, asa cum a fost denumita aceasta parte de catre
contestatoare, aceasta nu cuprinde critici concrete referitoare Ila
specificatiile tehnice ale acestui lot, ci doar consideratii teoretice, valide
ca argumentatie teoretica, dar fara indicarea in concret a specificatiilor
considerate restrictive, astfel ca nu au fost identificate elemente in
legatura cu care Consiliul trebuie sa isi exprime opinia.

La pct 2.3 din contestatie, contestatoarea revine la argumentatia sa
de la punctul 1, invocand lipsa informatiilor referitoare la aparatura
existenta in spital, critica considerata nefondata de catre Consiliu, din
moment ce documentatia de atribuire face referire la sistemul existent,
iar contestatoarea face dovada, prin apararile formulate, ca are
cunostinta de specificatiile tehnice existente.

Este evident ca achizitionarea unei aparaturi noi nu poate conduce
la inlaturarea celei deja existente, aflata in perioada normala de
functionare, cerinta de compatibilitate neinsemnand solicitarea aceleiasi
marci, ci doar posibilitatea interconectarii. Astfel, Consiliul retine ca
autoritatea contractanta isi justifica pertinent necesitatea compatibilitatii
aparaturii, avand un interes evident in indeplinirea respectivei cerinte.
Astfel, nu exista nicio dovada ca doar General Electric ar putea livra
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aceste aparate, din moment ce compatibilitatea nu vizeaza, in mod
obligatoriu, aceeasi marca, ci acelasi protocol de comunicatii.

Consiliul nu poate considera drept valid argumentul contestatoarei
conform caruia ,,prin stipularea imperativa a cerintei de compatibilitate
cu sistemul Muse - un sistem limitat din punct de vedere clinic si tehnic,
in detrimentul unor solutii tehnice existente net superioare, apte sa
satisfaca nevoile Spitalului la cel mai Tnalt grad calitativ, astfel cum este
sistemul descris anterior”, in conditiile in care chiar aceasta sustine ca
solutia pe care doreste sa o propuna, mai novativa, nu este compatibila
cu aparatura existenta, aspect care presupune abandonarea sa,
incalcandu-se, astfel, principiul gestiunii eficiente a fondurilor publice. Nu
poate fi admisa in sistemul public o astfel de teorie conform careia
achizitionarea unor aparate trebuie sa conduca la schimbarea integrala a
aparaturii existente, chiar daca aceasta este performanta si in perioada
de utilizare, o astfel de abordare nefiind economica. Aparatura care se
doreste a fi achizitionata vine in completarea celei existente, si nu este
adusa cu scopul de a o finlocui integral, explicatiile autoritatii
contractante fiind concludente si pertinente in acest sens.

Consiliul nu retine existenta unei practici abuzive, ci dimpotriva,
exista justificari obiective pentru stabilirea acestor specificatii.

Din continutul punctelor 35-42 rezulta ca societatea contestatoare
doreste gruparea primelor 3 categorii de echipamente intr-un lot, iar cel
de-al patrulea intr-un lot separat, justificand, in ceea ce priveste acest
ultim tip de echipament, Monitor de pacient , multiparametric, cu EKG,
monitorizare neinvaziva TA (NIBP), saturatie de oxigen (Sp0.), frecventa
respiratorie (RR), temperatura (TEMP), cu senzori si cabluri, lipsa
informatiilor referitoare la aparatura cu care trebuie sa fie compatibil.
Consiliul retine, astfel, necesitatea furnizarii de catre autoritatea
contractanta a informatiilor solicitate, aceasta urmand sa publice in SEAP
lista aparaturii cu care trebuie sa fie compatibil respectivul monitor si
fisele tehnice aferente. Cerinta compatibilitatii, in sine, nu este una
restrictiva, autoritatea contractanta aratand ca in intervalul 2015-2020
au fost achizitionate 6 monitoare performante, iar echipamentele
solicitate sunt compatibile cu cele complementare deja existente in
sectie, reducand astfel costul total al investitiei solicitate, realizand
interconexiunea cu acestea, fara a neglija faptul ca personalul medical a
fost deja instruit si este familiar cu aceste monitoare complexe, lucru
dovedit a scadea incidenta greselilor ce pot surveni in situatiile de
urgenta, care intra in specificul sectiilor ATI. Daca la fiecare achizitie
apar echipamente medicale autonome si independente fara a fi
compatibile cu restul aparaturii din dotare, digitizarea si telemetria ar fi
imposibila, cu ineficienta economica si sociala, dar mai ales tehnica.
Consiliul apreciaza ca fiind pe deplin justificatda necesitatea
compatibilitatii, neexistand motive a elimina cerinta respectiva.
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Similar, Consiliul gaseste justificata si sustinerea autoritatii
referitoare la compatibilitatea ,Monitorul modular de functii vitale,
multiparametric, destinat utilizarii la pacientii adulti, cu sistemul de
management al ECG - urilor MUSE”, aceasta aratand ca sistemul de
analiza al electrocardiogramelor Muse sau echivalent, deja instalat in
spital, presupune preluarea datelor ecg, transmiterea datelor
electronic catre specialistul cardiolog desemnat 24/7 in
interpretare si decizie terapeutica, care in conditii de urgenta
(lipsa personal mediu care sa execute ECG clasic, binecunoscute
la nivel national) i-a permis promptitudine si eficienta, adica
salvarea de vieti, ca medicul desemnat asigura continuitatea
interpretarii, diagnosticului si deciziei, aflandu-se la un terminal in sectia
cardiologie si colectdnd date din toate pavilioanele spitalului in timp real
si oferind solutii terapeutice in timp real, prin urmare nu se accepta
solicitarea contestatoarei de eliminare a acestei cerinte”.

Prin urmare, Consiliul observa ca necesitatile autoritatii
contractante au fost justificate obiectiv, neexistand motive a elimina
respectiva cerinta.

Consiliul mai retine ca autoritatea contractanta a stabilit in
documentatia de atribuire urmatoarele: ,,Specificatiile tehnice cuprinse
in acest caiet de sarcini sunt cerinte minimale si trebuie indeplinite in
acest sens, sau in mecanisme echivalente ce indeplinesc in mod
minimal cerintele si functionalitatile specificate. In acest sens oferta de
baza prezentata, care se abate de la prevederile Caietului de sarcini, va
fi luatd in considerare, dar numai in masura in care propunerea tehnica
presupune asigurarea unui nivel calitativ superior cerintelor minimale din
Caietul de sarcini.

Specificatiile tehnice care indica o anumita origine, sursa,
productie, o marca de fabrica sau de comert, un brevet de inventie, o
licenta de fabricatie sunt mentionate doar pentru identificarea cu
usurinta a tipului de produs si nu au ca efect favorizarea sau eliminarea
anumitor operatori economici sau a anumitor produse, aceste specificatii
vor fi considerate ca avand mentiunea de SAU ECHIVALENT.

Avand in vedere prevederile Directivei 18/2004 si Directivelor
2014/24/UE, respectiv 2014/25/UE specificatiile tehnice care fac
trimitere la standarde nationale sau la transpunerile unor standarde
europene se vor citi ,sau echivalent”

Orice referire in documentele achizitiei care indica o anumita
origine, sursa, productie, producator, un procedeu special, un standard,
un normativ, o marca de fabrica sau de comert, un brevet de inventie, o
licenta de fabricatie, sunt mentionate doar cu scopul de a identifica cu
usurinta tipurile de produs ca si concept si nu au ca efect favorizarea sau
eliminarea  anumitor  operatori  economici sau a anumitor
produse/servicii. Aceste specificatii vor fi considerate ca avand
mentiunea de ,,sau echivalent’”, iar ofertantul are obligatia de a
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demonstra echivalenta produselor/serviciilor ofertate cu cele solicitate,
daca este cazul”.

Consiliul retine, astfel, ca autoritatea a respectat prevederile art.
155 si 156 din Legea nr. 98/2016, respectiv:

-art. 155. - (1) Specificatiile tehnice sunt stabilite prin
documentatia de atribuire si definesc caracteristicile solicitate privind
lucrarea, serviciul sau produsele care fac obiectul achizitiei.

-art. 156 (2) Cu exceptia cazului in care acest lucru este
justificat de obiectul contractului, specificatiile tehnice nu
precizeaza un anumit producator, o anumita origine sau un
anumit procedeu care caracterizeaza produsele sau serviciile
furnizate de un anumit operator economic si nici nu se refera la
marci, brevete, tipuri, la o origine sau la o productie specifica,
care ar avea ca efect favorizarea sau eliminarea anumitor
operatori economici sau produse.

(3) Prin exceptie de Ila prevederile alin. (2), stabilirea
specificatiilor tehnice prin precizarea elementelor prevazute la alin.
(2) este permisa in situatii exceptionale, in cazul in care nu este posibila
o descriere suficient de precisa si de inteligibila a obiectului contractului
in conformitate cu dispozitiile alin. (1); in aceste situatii, precizarea
elementelor prevazute la alin. (2) este insotitd de cuvintele "sau
echivalent”.

(4) In cazul in care autoritatea contractanta stabileste
specificatiile tehnice potrivit dispozitiilor alin. (1) lit. b), aceasta nu
respinge o oferta pe motiv ca lucrarile, produsele sau serviciile oferite nu
sunt conforme cu specificatiile tehnice la care se face trimitere, daca
ofertantul demonstreaza in oferta sa, prin orice mijloace adecvate, ca
solutiile propuse indeplinesc intr-un mod echivalent cerintele definite
prin specificatiile tehnice.

Astfel, autoritatea contractanta a justificat necesitatea cerintei
referitoare la sistemul de management al ECG - urilor ,,MUSE"”, cerinta
fiind justificata de obiectul contractului, in conditiile art. 156 alin. (2),
citat mai sus. Mai mult, autoritatea a dat operatorilor posibilitatea
prezentarii unor solutii echivalente, astfel incat sa se asigure
compatibilitatea cu respectivul sistem, prevederile documentatiei de
atribuire fiind in concordanta cu legea.

Consiliul retine ca si considerentul 74 din Directiva 24/2014
vorbeste de restrangerea in mod artificial a competitiei, ori asa cum
rezulta din justificarile autoritatii, cerinta compatibilitatii cu aparatele
aflate in exploatare este una obiectiva.

In ceea ce priveste cerintele constructive indicate de contestatoare
ca apartinand GE, respectiv rezolutie ecran LCD - 1024 x 768, tipul de
alarme audio si durata pauzei audio, de respectiv 2-5 minute;
caracteristicile ~ monitorizarii EKG; caracteristicile ~ monitorizarii
temperaturii, Consiliul retine ca respectivele specificatii sunt prevazute
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cu caracter minimal, respectiv o rezolutie de minim 1024 x 768 pixeli,
durata pauzei fiind intre 2 si 5 minute, caracteristicile monitorizarii EKG
solicitate nefiind specifice doar aparatului indicat de contestatoare, iar
monitorizarea temperaturii este o caracteristica proprie mai multor
aparate, fiind un parametru comun.

In ceea ce priveste termenul de livrare ,,minim 10 zile, maxim 60
zile de la data emiterii ordinului de furniza-re/comanda’”, Consiliul retine
ca acesta reprezinta factor de evaluare in cadrul criteriului de atribuire,
cu o pondere de 10%. Folosirea ca si factor de evaluare nu are caracter
discriminatoriu, nefiind element de respingere a unui operator economic.
De asemenea, punctajul acordat de doar 10%, comparativ cu 80%
ponderea pretului, este proportional, neexistand motive a se modifica
factorii de evaluare. Astfel, nu ne aflam in situatia unor dispozitive
medicale mari, cum sunt cele imagistice, detinerea a 32 bucati pe stoc
fiind improbabild, ci la disozitive de mici dimensiuni, cantitatea de 32 de
buc. neconducand la o imposibilitate obiectiva de livrare in termenul
minim impus.

De altfel, existenta acestui factor de evaluare nu inseamna ca s-a
prevazut un termen minim obligatoriu de livrare, asa cum eronat sustine
contestatoarea la pct. 74 din contestatie, neexistand nicio obligativitate
in acest sens, fiecare ofertant concepandu-si oferta astfel incat sa obtina
cel mai bun punctaj.

Consiliul retine, astfel, ca numarul echipamentelor nu este unul
imposibil de furnizat in acest timp, cea mai mare cantitate fiind de 32
bucati.

Fata de ponderea acestui factor de evaluare, Consiliul considera ca
a fost respectat principiul proportionalitatii, critica fiind nefondata.

In consecintd, ludnd in considerare cele mai sus mentionate, in
temeiul art. 26 alin. (2) si (5) din Legea nr. 101/2016, Consiliul va
admite in parte contestatia formulata de SC ... SRL, in contradictoriu
cu ..., respectiv va obliga autoritatea contractanta sa publice in SEAP
informatiile referitoare la aparatura aflata in exploatare, fata de care se
solicita compatibilitatea produselor ofertate.

In temeiul art. 26 alin. (6) din Legea nr. 101/2016, Consiliul va
respinge ca nefondate restul criticilor formulate de contestatoare.

Masurile dispuse vor fi aduse la indeplinire intr-un termen de 15
Zile de la comunicarea prezentei.

Pentru aceste motive,
in baza legii si a mijloacelor de proba aflate la dosar,

CONSILIUL DECIDE:
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In temeiul art. 26 alin. (2) si (5) din Legea nr. 101/2016, admite in
parte contestatia formulata de SC ... SRL, in contradictoriu cu
respectiv. va obliga autoritatea contractanta sa publice in SEAP
informatiile referitoare la aparatura aflata in exploatare, fata de care se
solicita compatibilitatea produselor ofertate.

In temeiul art. 26 alin. (6) din Legea nr. 101/2016, respinge ca
nefondate restul criticilor formulate de contestatoare.

Masurile dispuse vor fi aduse la indeplinire intr-un termen de 15
zile de la comunicarea prezentei.

Prezenta decizie este obligatorie pentru partile cauzei, in
conformitate cu dispozitiile art. 28 alin. (1) din Legea nr. 101/2016.

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

PRESEDINTE, MEMBRU, MEMBRU,

Redactata in 4 (patru) exemplare, contine 28 (douazeci si opt) pagini.
Redactata practicaua deciziei ....
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