Umsetzung Krankenhausstrukturfonds an den DRK Kliniken Berlin Westend

Offenes Verfahren, beschleunigt

Interne Kennung: TP3_D

Fachplanung TA Medizintechnik, Teilprojekt 3 Erweiterung ZOP u. Errichtung von 16 IMC-

Betten

Beantwortung von Bieterfragen, Stand: 15.10.2026

Lfd. Nr. Fragen und Antworten

Frage 1 Die Auslobungen Fachplanung Technische Ausriistung Medizintechnik
- Teilprojekt 1.4 Zentralisierung Endoskopie
- Teilprojekt 1.5 Zentralisierung Angiographie
- Teilprojekt 3 Erweiterung ZOP und Errichtung von 16 IMC-Betten
- Teilprojekt 4 Sanierung Stationen und Erweiterung Intensivstation
sehen jeweils eine Einzelvergabe der Fachplanung Medizintechnik vor.
Inwieweit kann Bietern die Moglichkeit gegeben werden fir alle 4 MaRnahmen
eine Gesamtbewerbung abzugeben? Eine Einzelbetrachtung der Mallnahmen ist
unter wirtschaftlichen Kriterien sowohl fiir den Auftraggeber als auch fiir den
Auftragnehmer schwierig.

Antwort 1 Eine Gesamtbewerbung oder ein Gesamtangebot fir die Teilprojekte ist nicht zu-
lassig. Die Fachplanung Medizintechnik wird je Teilprojekt einzeln vergeben und
gewertet; eine Gesamtbewertung findet nicht statt.

Die Einzelvergabe dient der Berlicksichtigung mittelstandischer Interessen (§ 97
Abs. 4 GWB) und einem ausreichenden Wettbewerb.

Bieter konnen sich auf einzelne, mehrere oder alle Teilprojekte mit jeweils eige-
nem Angebot bewerben. Blindelungen oder Paketnachlasse bleiben unbertick-
sichtigt.

Frage 2 1) Wie bereits bei den weiteren laufenden Ausschreibungen der Medizintechnik-

planung in Bieterfragen kommuniziert, bitten wir Sie um Aufklarung zu den nied-
rigen anrechenbaren Kosten der Medizintechnik fir die von lhnen angefragte
Malnahme. Sie beschreiben umfangreiche Erweiterungen in der medizinischen
IT, die Realisierung von 16 IMC-Betten, 2 neuen Sélen, Kl-gestiitztes Management
der Sale, etc. und nennen dafiir dem Angebot der Medizintechnikplanung zu
Grunde zu legende anrechenbare Kosten von lediglich 804.517 EUR. Ein Angebot,
was auf diesen Kostenrahmen ausgelegt ist, beinhaltet nach unserer Einschat-
zung nicht die ausreichende Leistungsfahigkeit, um eine solche komplexe Mal3-
nahme abzubilden.

2) Da lhrerseits ein Pauschalangebot gefordert wird, erscheint es uns wichtig, fur
alle Bieter den klaren diesem Angebot zu Grunde liegenden Kostenrahmen noch-
mals zu hinterfragen.
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3) Wir bitten Sie um Klarstellung, warum nur Kosten der KG470 in den anrechen-
baren Kosten ausgewiesen sind, wobei parallel u.a. als Inhalt der zu liefernden
Planung chirurgische Navigationssysteme oder die Kl-basierte OP-Planung ge-
nannt werden, die zur KG600 gehoren.

Antwort 2

1. Wir verweisen auf die beigefligten Bedarfsanmeldungen.

Siehe Antwort zuvor, es erfolgen keine weiteren Anpassungen

3. Die Kosten der KG600 sind in der KG470 subsummiert. Es wird auf die beige-
fligten Bedarfsanmeldungen verwiesen

N

Frage 3

1. Ist zusatzlich zu den medizinischen Versorgungseinheiten auch die Planung der
medizinischen Gase inkl. Verrohrung, Etagenabsperrkasten, Trassenplanung und
Anbindung an die im Bestand vorhandene Gasversorgung Bestandteil der Leis-
tung der Medizintechnik-Planung oder wird diese Leistung durch einen separaten
TGA-Planer erbracht?

2. Woraus setzen sich die anrechenbaren Kosten fiir die Kostengruppe 470 zu-
sammen? Die H6he von 804.516,81,00 EUR netto lasst nicht darauf schlieRen,
welche medizintechnischen Anlagen/Geréate beplant werden sollen und welche
nicht. Wie soll darauf ein Pauschalpreis abgegeben werden, wenn der zu bepla-
nende Umfang inhaltlich nicht definiert ist? Gehen wir richtig in der Annahme,
dass der Pauschalpreis nur fiir die Bestandteile gilt, deren anrechenbaren Kosten
in die benannte Summe hineinpassen? Gehen wir richtig in der Annahme, dass
sobald weitere Anlagen/Gerate/Systeme beplant werden sollen, deren anrechen-
bare Kosten in Summe Uber den benannten Betrag hinausgehen, diese gemals ih-
rer anrechenbaren Kosten und dem damit zusatzlichen Planungsaufwand nach
Aufwand zusatzlich vergiitet werden?

Antwort 3

1. Die Leistung ist nicht Umfang der MT-Planung, sondern wird durch einen se-
paraten TGA-Planer erbracht

2. Das Risiko ist im Ermessen des AN zu kalkulieren, sofern dieser den zu bepla-
nenden Umfang nicht ganzlich inhaltlich bewerten kann. Der abzugebende
Pauschalpreis gilt flr die Bestandteile, deren anrechenbare Kosten in die den
Unterlagen benannten Summe bericksichtigt sind. Sobald weitere Anla-
gen/Systeme/Geréte beplant werden, erstrecken sich die anrechenbaren
Kosten Uber den in den Unterlagen benannten Angebot hinaus, der zusatzli-
che Planungsaufwand wird zusatzlich vergiitet.

Nachgelieferte
Dokumente

- Bedarfsanmeldungen TP3.1; TP3.2 sowie TP3.25
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