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Załącznik nr 6 do SIWZ 
PARAMETRY TECHNICZNE
Część 1 – Aparat ultrasonograficzny
	L.p.
	Opis minimalnych  wymaganych parametrów technicznych
	Wartość wymagana
	Wartość oferowana

	

	1.
	Producent:
	Podać
	

	2.
	Nazwa i typ:
	Podać
	

	3.
	Kraj pochodzenia:
	Podać
	

	4.
	Urządzenie fabrycznie nowe,  nie starsze niż rok produkcji 2018
	Tak, podać
	

	I
	Konstrukcja i konfiguracja aparatu USG:
	
	

	1.
	System o zwartej jednomodułowej konstrukcji wyposażony w cztery skrętne koła z możliwością ich blokowania na stałe i do jazdy na wprost, ze zintegrowaną stacją roboczą i systemem archiwizacji oraz urządzeniami do dokumentacji i archiwizacji sterowanymi z klawiatury
	Tak, opisać
	

	2.
	Waga aparatu maksymalnie 110 kg
	Tak, podać
	

	3.
	Liczba procesowych kanałów odbiorczych min. 4 500 000
	Tak, podać
	

	4.
	Cyfrowy monitor LCD o przekątnej powyżej 21”, regulowany w trzech płaszczyznach, antyrefleksowy zapewniający możliwość pracy w warunkach naturalnego/sztucznego oświetlenia
	Tak, podać
	

	5.
	Możliwość uzyskania rzeczywistej wielkości wyświetlanego obrazu USG powyżej 80% wielkości monitora
	Tak, opisać
	

	6.
	Panel sterowania regulowany: góra/dół ,min. 25 cm, obrót min. +/- 170 stopni z pozycji środkowej w obu kierunkach
	Tak, podać
	

	7.
	Min. 4 aktywne gniazda do przyłączenia głowic obrazowych
	Tak, opisać
	

	8.
	Dotykowy ekran LCD o przekątnej min. 12”, do sterowania funkcjami aparatu i wprowadzania danych
	Tak, opisać
	

	9.
	Możliwość podglądu (zduplikowania) obrazu USG na ekranie dotykowym aparatu celem ułatwienia wykonania procedur interwencyjnych (biopsja) 
	Tak, opisać
	

	10.
	Klawiatura alfanumeryczna do wprowadzania danych dostępna na dotykowym panelu oraz dodatkowo wysuwana z obudowy panelu sterowania lub umieszczona na panelu sterowania
	Tak, opisać
	

	11.
	Liczba obrazów pamięci dynamicznej (cineloop) dla CD i obrazu 2D min. 2100 klatek oraz zapis dopplera spektralnego min 45 sekund
	Tak, opisać
	

	12.
	Wymagana dynamika aparatu min. 320 dB
	Tak, podać
	

	13.
	Zakres częstotliwości pracy ultrasonografu (podać całkowity zakres częstotliwości fundamentalnych [nie harmonicznych] emitowanych przez głowice obrazowe możliwe do podłączenia na dzień składania ofert) min. 1,0 do 20,0 MHz
	Tak, opisać
	

	14.

	Współpraca aparatu z głowicami:
- phased array
- liniowe
- convex
- microconvex
- endovaginalne
- przezprzełykowe wielopłaszczyznowe
- matrycowe w pełni elektroniczne do obrazowania 2D i 3D w czasie rzeczywistym dedykowanego do badań jamy brzusznej, położniczych
- volumetryczne: convex, endovaginalna, liniowa
- dopplerowskie typu ołówkowego
- matrycowe do obrazowania 3D w czasie rzeczywistym dedykowanego do echokardiografii przezklatkowej i przezprzełykowej
	Tak, opisać 
	

	15.
	Videoprinter czarno-biały małego formatu
	Tak, opisać
	

	16.
	Wbudowany akumulator umożliwiający uśpienie systemu na czas min. 40 minut i ponowne wybudzenie go w czasie maksymalnie 20s.
	Tak, opisać
	

	II
	Obrazowanie i prezentacja obrazu:
	
	

	1.
	Tryby obrazowania:
2D (B-mode) 
M-mode
Kolor M-mode
M-mode anatomiczny w czasie rzeczywistym
Doppler pulsacyjny (PW) i HPRF
Doppler ciągły (CW)
Doppler kolorowy (CD) 
Power (angio) Doppler
Duplex (2D +PW/CD/Power Doppler)
Triplex (2D + CD/Power Doppler + PW)
Doppler tkankowy kolorowy oraz spektralny
	Tak, opisać
	

	2.
	Regulacja głębokości penetracji w zakresie min. od 1 cm do 30 cm
	Tak, opisać
	

	3.
	Regulacja wzmocnienia głębokościowego wiązki ultradźwiękowej (TGC) min. 8 regulatorów
	Tak, opisać
	

	4.
	Regulacja wzmocnienia poprzecznego (LGC) wiązki min. 4 regulatory
	Tak, opisać
	

	5.
	Obrazowanie harmoniczne
	Tak, opisać
	

	6.
	Obrazowanie harmoniczne z odwróceniem impulsu (inwersją fazy)
	Tak, opisać
	

	7.
	Częstotliwość odświeżania obrazu 2D min. 2600 obrazów na sek.
	Tak, podać
	

	8.
	Power Doppler z oznaczeniem kierunku przepływu
	Tak, opisać
	

	9.
	Regulacja wielkości bramki Dopplerowskiej (SV) min. 1 mm -20 mm
	Tak, podać
	

	10.
	Tryb Spektralny Doppler z Falą Ciągłą (CWD), sterowany pod kontrolą obrazu 2D, maksymalna mierzona prędkość przy kącie 0°, min. 15 [m/s]
	Tak, opisać
	

	11.
	Jednoczesne wyświetlanie na ekranie dwóch obrazów w czasie rzeczywistym typu B i B/CD
	Tak, opisać
	

	12.
	Specjalistyczne oprogramowanie do badań: jamy brzusznej, naczyniowych, małych narządów (sutki, tarczyca, jądra), układu kostno-szkieletowego, pediatrycznych, urologicznych, ginekologiczno-położniczych, echo płodowe, transkranialnych
	Tak, opisać
	

	III
	Funkcje użytkowe:
	
	

	1.
	Min. 15-stopniowe powiększenie obrazu w czasie rzeczywistym
	Tak, opisać
	

	2.
	Min. 15-stopniowe powiększenia obrazu zamrożonego
	Tak, opisać
	

	3.
	Automatyczna optymalizacja obrazu 2D przy pomocy jednego przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie wzmocnienia obrazu)
	Tak, opisać
	

	4.
	Funkcja ciągłej automatycznej optymalizacji obrazu B-mode (wzmocnienie, TGC).
	Tak, opisać
	

	5.
	Funkcja automatycznego ustawiania bramki dopplera w naczyniu, z uwzględnieniem kąta korekcji
	Tak, opisać
	

	6.
	Automatyczna optymalizacja widma dopplerowskiego przy pomocy jednego przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie linii bazowej oraz PRF)
	Tak, opisać
	

	7.
	Praca w trybie wielokierunkowego emitowania i składania wiązki ultradźwiękowej z głowic w pełni elektronicznych, z min. 8 kątami emitowania wiązki tworzącymi obraz 2D. Wymóg pracy dla trybu 2D oraz w trybie obrazowania harmonicznego.
	Tak, opisać
	

	8.
	Automatyczny obrys spektrum i wyznaczanie parametrów przepływu na zatrzymanym spektrum oraz w czasie rzeczywistym na ruchomym spektrum
	Tak, opisać
	

	9.
	Możliwość zaprogramowania w aparacie nowych pomiarów oraz kalkulacji
	Tak, opisać
	

	10.
	Adaptacyjne przetwarzanie obrazu redukujące artefakty i szumy, np. SRI lub równoważny
	Tak, opisać
	

	11.
	Pomiar odległości, min. 6 pomiarów
	Tak, opisać
	

	12.
	Pomiar obwodu, pola powierzchni, objętości
	Tak, opisać
	

	13.
	Funkcja wgrywania do aparatu i wyświetlania na ekranie obrazów z badań CT, MRI, PET, USG, Mammograficznych celem dokonywania porównań z aktualnie wyświetlanymi obrazami badania USG
	Tak, opisać
	

	14.
	Elastografia z kwantyfikacją ilościową i jakościową oparta na technologii STRAIN na min. jednej głowicy liniowej, w formacie pojedynczego ekranu oraz na obrazie podzielonym na dwa pola ze wskaźnikiem siły ucisku oraz określeniem wielkości i lokalizacji zmiany, z możliwością pomiaru względnej sztywności tkanki (ratio) miejsca zmienionego do tkanki referencyjnej 
	Tak, opisać
	

	15.
	Elastografia typu Shear Wave do zastosowania w badaniach brzusznych na głowicy convex z mapowaniem kolorem z wielkością bramki koloru min. 3,5 x 3,5 cm oraz możliwością regulowania wielkością bramki koloru, w tym min. opcja do oceny włóknienia wątroby umożliwiająca wykonanie min. 10 przypisanych pomiarów z możliwością wybrania jednostki pomiaru w kPa lub m/s i z możliwością uzyskania średniej pomiarów. Możliwość włączenia mapy propagacji fali poprzecznej kodowanej kolorem, potwierdzającej pewność wykonania badania. Możliwość wykonania pomiarów na obrazach z pamięci aparatu.
	Tak, opisać
	

	16.
	Elastografia typu Shear Wave na głowicy liniowej z mapowaniem kolorem, regulowaną wielkością bramki koloru, z możliwością wybrania jednostki pomiaru w kPa lub m/s. Możliwość włączenia mapy propagacji fali poprzecznej kodowanej kolorem, potwierdzającej pewność wykonania badania. Możliwość wykonania pomiarów na obrazach z pamięci aparatu.
	Tak, opisać
	

	17.
	Tryb detekcji bardzo wolnych przepływów o małej energii (inny niż Power Doppler) pozwalającej na wizualizację w formie samego przepływu (bez tła) oraz przepływu z tłem. Tryb obrazowania dostępny na zaoferowanej głowicy liniowej i convex. Możliwość prezentacji kierunku napływu
	Tak, opisać
	

	18.
	Możliwość rozbudowy o funkcję wizualizacji w czasie rzeczywistym minimum 2 niezależnych płaszczyzn obrazowania, z możliwością płynnej zmiany kąta pomiędzy płaszczyznami dostępna min. na dwóch elektronicznych głowicach mogących współpracować z aparatem
	Tak, opisać
	

	19.
	Możliwość rozbudowy o funkcję uzyskania dowolnej płaszczyzny skanowania w sposób elektroniczny, poprzez sterowanie płaszczyzną skanowania a nie ruchem głowicy
	Tak, opisać
	

	20.
	Możliwość rozbudowy o funkcję łączenia (fuzji) żywych obrazów ultrasonograficznych z dostępnymi z pamięci ultrasonografu danymi obrazowymi z CT, MRI, PET
	Tak, opisać
	

	21.
	Możliwość rozbudowy o funkcję nawigacji narzędzi interwencyjnych (np. igła biopsyjna) wraz ze śledzeniem toru prowadzenia igły i oznaczeniem na obrazie celu interwencji (target)
	Tak, opisać
	

	22.
	Możliwość rozbudowy o badania z zastosowaniem ultrasonograficznych środków kontrastujących z wykorzystaniem niskich wartości indeksu mechanicznego (MI) oraz technik Pulse Inversion oraz Power Modulation dostępnych na głowicy convex, liniowej. Badania z zastosowaniem ultrasonograficznych środków kontrastujących dostępna łącznie z technologią wielokierunkowego nadawania i odbierania wiązki ultradźwiękowej
	Tak, opisać
	

	23.
	Możliwość rozbudowy o obrazowanie 3D/4D z głowic matrycowych w pełni elektronicznych z maksymalną prędkością min. 90 vps
	Tak, opisać
	

	24.
	Możliwość rozbudowy o tryb fotorealistycznej wizualizacji obrazów 3/4D z wykorzystaniem wirtualnego źródła światła z możliwością umieszczenia źródła światła w dowolnym miejscu względem obiektu 3D 
	Tak, opisać
	

	25.
	Możliwość rozbudowy o oprogramowanie z komunikacją w DICOM zawierające analizy obrazów do zainstalowania na zewnętrznym komputerze min.:
• automatyczne wyznaczanie IMT,
• analizę ilościową badań z kontrastem (wyznaczanie krzywych zmian intensywności kontrastu w danym regionie),
• analizę ilościową obrazów trójwymiarowych (pomiary odległości objętości itp.),
• oprogramowanie do wyświetlania projekcji obrazu 2D z zapamiętanego obrazu 3D w tzw.sposób tomograficzny tj. jednoczesne wyświetlanie min. 10 projekcji/przekroi na jednym ekranie,
• analizę ROI
• oprogramowanie do analiz 2D Strain na bazie technologii speckle tracking
• pomiary odległości, powierzchni, objętości i EF,
• graficzna prezentacja globalnej i segmentowej EF, 
• możliwość oceny asynchronii z obrazu trójwymiarowego  lewej komory
• możliwość zrekonstruowania przestrzennego kształtu lewej  komory,
• graficzne modelowanie zastawki mitralnej wraz z wyznaczaniem parametrów modelu
• Aktywne złącze do importu danych/ transmisji w sieci komputerowej w standardzie DICOM 3.0 umożliwiające pobieranie obrazów oraz raportów strukturalnych z urządzeń USG
• Możliwość pobierania obrazów z PACS-a (funkcja Query/Retrieve) do stacji roboczej
	Tak, opisać
	

	26.
	Możliwość rozbudowy o funkcję wspomagającą diagnostykę sutka opartą na śledzeniu położenia głowicy liniowej w przestrzeni w polu obrazowania. W wyniku możliwość otrzymania historii położenia głowicy wraz z obrazami odnoszącymi się do zbadanych miejsc. 
	Tak, opisać
	

	IV
	Głowice ultradźwiękowe
	
	

	1.
	Głowica convex wykonana w technice matrycowej wielorzędowej lub innej znacząco poprawiającej rozdzielczość np. Singel Cristal, PureWave, Hanafy Lens
	Tak, opisać
	

	2.
	Szerokopasmowa o zakresie częstotliwości min. 1.0 – 6.0 MHz (± 1 MHz)
	Tak, opisać
	

	3.
	Liczba elementów akustycznych min. 300
	Tak, opisać
	

	4.
	Kąt widzenia min. 100°
	Tak, opisać
	

	5.
	Głowica microconvex 
	Tak,opisać
	

	6.
	Szerokopasmowa o zakresie częstotliwości min. 5.0 – 9.0 MHz (± 1 MHz)
	Tak, opisać
	

	7.
	Liczba elementów akustycznych min. 250
	Tak, podać
	

	8.
	Kąt widzenia min. 120°
	Tak, podać
	

	9.
	Głowica liniowa wysokiej częstotliwości wykonana w technice matrycowej wielorzędowej lub innej znacząco poprawiającej rozdzielczość np. Singel Cristal, PureWave, Hanafy Lens
	Tak, opisać
	

	10.
	Szerokopasmowa o zakresie częstotliwości min. 4.0 – 19.0 MHz (± 1 MHz)
	Tak, opisać
	

	11.
	Szerokość czoła głowicy min. 50 mm
	Tak, opisać
	

	12.
	Liczba elementów min. 1900
	Tak, opisać
	

	13.
	Głowica liniowa
	Tak, opisać
	

	14.
	Szerokopasmowa o zakresie częstotliwości min. 3.0 – 13.0 MHz (± 1 MHz)
	Tak, opisać
	

	15.
	Liczba elementów akustycznych  min. 300
	Tak, opisać
	

	16.
	Szerokość czoła głowicy max. 40 mm
	Tak, opisać
	

	17.
	Możliwość rozbudowy o głowicę liniową wysokoczęstotliwościową do badań małych narządów, struktur powierzchniowych, badań mięśniowo-szkieletowych, naczyniowych, szerokopasmowa o zakresie częstotliwości min 4.0 – 18.0 MHz (± 1 MHz), szerokość czoła głowicy max 40 mm, liczbie elementów akustycznych min. 500
	Tak, opisać
	

	18.
	Możliwość rozbudowy o głowicę convex szerokopasmowa, matrycowa o zakresie częstotliwości min. 1.0 – 7.0 MHz (± 1 MHz) o liczbie elementów min. 8000, kąt pola widzenia głowicy min. 90°
	
	

	19.
	Możliwość rozbudowy o głowicę do trójwymiarowego obrazowania serca w czasie rzeczywistym do badań przezklatkowych o zakresie częstotliwości pracy min. od 1 do 5 MHz, ilości elementów min. 3000, obsługującą tryby obrazowania: B-mode, M-mode, CD, CW Doppler, PW Doppler, 3D, 3D kolor Doppler, obrazowanie dwóch niezależnych płaszczyzn w czasie rzeczywistym w trybie B-mode i CD
	Tak, opisać
	

	20.
	Możliwość rozbudowy o elektroniczną, volumetryczną głowicę liniową do badań naczyń, o zakresie częstotliwości pracy min. 5.0 do 12.0 MHz, ilość elementów min. 192, obsługująca tryby obrazowania B-mode, CD, PW Doppler, CPA, 3/4D
	Tak, opisać
	

	21.
	Możliwość rozbudowy o wolumetryczna głowicę convex o zakresie częstotliwości min. 1.0 – 6.0 MHz (± 1 MHz), kącie pola widzenia min. 90°, ilości elementów akustycznych min. 380
	Tak, opisać
	

	22.
	Możliwość rozbudowy o głowicę convex o zakresie częstotliwości min. 1.0 – 9.0 MHz (± l MHz), kącie pola widzenia min. 100°, ilości elementów akustycznych min. 250
	Tak, opisać
	

	V
	Archiwizacja
	
	

	1.
	Archiwizacja danych demograficznych, pomiarowych i obrazów w wewnętrznym archiwum na dysku twardym o pojemności min. 1 TB
	Tak, opisać
	

	2.
	Możliwość ukrycia danych pacjenta przy archiwizacji na zewnętrzne nośniki
	Tak, opisać
	

	3.
	Wbudowana w aparat nagrywarka CD/DVD do archiwizacji badań, umożliwiająca eksport obrazów w formacie DICOM oraz formacie np. JPG, AVI.
	Tak, opisać
	

	4.
	Automatycznie dodawana przeglądarka plików DICOM przy nagrywaniu na nośniki zewnętrzne
	Tak, opisać
	

	5.
	Port USB do archiwizacji obrazów na pamięciach przenośnych. Port umieszczony w pulpicie aparatu.
	Tak, opisać
	

	6.
	Możliwość dokonania pomiarów na obrazach i pętlach obrazowych z archiwum systemu.
	Tak, opisać
	

	7.
	Aktywne złącze do eksportu danych i transmisji w sieci komputerowej w standardzie DICOM 3.0 zawierający minimum DICOM Worklist oraz raporty strukturalne kardiologiczne oraz naczyniowe
	Tak, opisać
	

	8.
	Integracja ze szpitalnym systemem PACS i RIS Koszty integracji jak i ewentualnych licencji ponosić będzie Wykonawca.  
	Tak, opisać
	

	9.
	Przygotowanie pomieszczeń do badań (jeżeli wymagane)
	Tak, opisać
	



	
	INFORMACJE DODATKOWE

	1.
	Przeglądy aparatu w okresie trwania gwarancji (bezpłatnie).
	Min. 1 przegląd na rok
	

	2.
	Instrukcja obsługi w języku polskim.
	Tak
	

	3.
	Gwarancja dostępności części zamiennych w okresie po sprzedaży urządzenia.
	Min. 10 lat
	

	4.
	Dostępność do autoryzowanego serwisu.
	Tak, 
podać gdzie
	

	5.
	Czas reakcji od zgłoszenia.
	Max. 48h
	

	6.
	Czas trwania naprawy gwarancyjnej dla podzespołów sprowadzanych w kraju.
	Max. 3 dni
	

	7.
	Czas trwania naprawy gwarancyjnej dla podzespołów sprowadzonych z zagranicy.
	Max. 5 dni
	

	8.
	Wykonawca ponosi koszty przeglądów serwisowych wbudowanego i dostarczonego sprzętu w okresie gwarancji.
	Tak
	

	9.
	Deklaracja zgodności CE
	Tak,
	

	10.
	Gwarancja min. 24 miesiące
	Tak, podać
	

	11.
	Szkolenie pracowników
	tak
	



Wartości podane w tabeli stanowią nieprzekraczalne minimum, którego niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty. 
Niniejszym oświadczamy, że oferowane urządzenia, oprócz spełnienia odpowiednich parametrów funkcjonalnych, gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego oraz zapewnia wymagany wysoki poziom usług medycznych.
Oświadczamy, że oferowane, powyżej wyspecyfikowane urządzenie jest kompletne i będzie gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi)

						………………………………………….
						                                 ( podpis Wykonawcy)



PARAMETRY TECHNICZNE
Część 2 – Stacja przeglądowa uniwersalna szt. 2 

	L.p.
	Opis minimalnych  wymaganych parametrów technicznych
	Wartość wymagana
	Wartość oferowana

	Stacja przeglądowa uniwersalna z oprogramowaniem – 2 szt.

	1.
	Producent:
	Podać
	

	2.
	Nazwa i typ:
	Podać
	

	3.
	Kraj pochodzenia:
	Podać
	

	4.
	Urządzenie fabrycznie nowe,  nie starsze niż rok produkcji 2018
	Tak, podać
	

	5.
	Bezterminowa licencja na użytkowanie oprogramowania stacji diagnostycznej 
	Tak, opisać
	

	6.
	Możliwość prowadzenia lokalnej bazy danych
	Tak, opisać
	

	7.
	Automatyczny eksport danych obrazowych do serwera
	Tak, opisać
	

	8.
	Komputer o minimalnych parametrach:
· procesor czterordzeniowy min 3.0 GHz lub równoważny, 
· pamięć RAM min 8 GB, 
· dysk twardy min. HDD 128 GB SSD
· LAN min. 1Gbit/s, 
· nagrywarka CD/DVD,
· karta graficzna do monitorów medycznych dedykowana przez producenta monitorów diagnostycznych 
· system operacyjny klasy Windows (System informatyczny szpitala  który będzie zainstalowany na stacji ,działa tylko na systemie z rodziny Microsoft Windows)
· klawiatura i mysz komputerowa
· monitor LCD min. 19“

	Tak, opisać
	

	9.
	Monitor przeglądowy o minimalnych parametrach: 
· Wielkość przekątnej ekranu min. 21,3 cala (54 cm)
· Typ ekranu LCD, aktywna matryca TFT 
· Rozdzielczość naturalna 1200 x 1600
· Wielkość plamki 0,270 mm
· Jasność maksymalna 420 cd/m2
· Kontrast panela 1500:1
· Kąty widzenia 178 /178 w pionie i poziomie

· Wielkość przekątnej ekranu min. 21,3 cala (54 cm)
· Typ ekranu LCD, aktywna matryca TFT 
· Rozdzielczość naturalna 1200 x 1600
· Wielkość plamki 0,270 mm
· Jasność maksymalna 800 cd/m2
· Kontrast panela 1400:1
· Kąty widzenia 178 /178 w pionie i poziomie

	Tak, opisać
	

	10.
	Menadżer badań
	
	

	11.
	Logowanie loginem i hasłem
	Tak, opisać
	

	12.
	Obsługa wielu serwerów jednocześnie
	Tak, opisać
	

	13.
	Poszukiwanie podstawowe badań według: nazwiska, identyfikatora pacjenta, typu badania, daty badania
	Tak, opisać
	

	14.
	Dodatkowe poszukiwanie według: czasu badania, płci, lekarza kierującego, jednostki kierującej, aparatu diagnostycznego, opisu badania, daty urodzenia pacjenta.
	Tak, opisać
	

	15.
	Otwieranie badań
	 Tak, opisać
	

	16.
	Pobieranie badań w tle
	Tak, podać
	

	17.
	Pobieranie badań z różnych nośników danych
	Tak, podać
	

	18.
	Drukowanie wyników
	Tak, opisać
	

	19.
	Transfer na odległe serwery
	Tak, opisać
	

	20.
	Definicja filtrów złożonych
	Tak, opisać
	

	21.
	Definicja serwerów danych.
	Tak, opisać
	

	22.
	Testowanie serwerów: ping, c-echo
	Tak, opisać
	

	23.
	Lista badań z konfigurowalną zawartością rekordu
	Tak, opisać
	

	24.
	Grupowanie badań według nazwiska, identyfikatora i daty urodzenia.
	Tak, opisać
	

	25.
	Podgląd badań z serwera lokalnego.
	Tak, opisać
	

	26.
	Przeglądanie obrazów w podglądzie w ramach serii
	Tak, podać
	

	27.
	Przeglądanie serii w podglądzie
	Tak, podać
	

	28.
	Skróty klawiszowe
	Tak, opisać
	

	29.
	Wyszukiwanie według pierwszej litery nazwiska pacjenta
	Tak, opisać
	

	30.
	Automatyczne zapamiętywanie ostatniego użytego filtru
	Tak, opisać
	

	31.
	Definiowanie indywidualnych filtrów dla zalogowanego użytkownika oprogramowania diagnostycznego 
	Tak, opisać
	

	32.
	Kontrola jakości obrazowania
	Tak, opisać
	

	
	Przeglądarka obrazów DICOM
	
	

	33.
	Wyświetlanie skorowidza mini-obrazków wraz z rozwijaniem serii
	Tak, opisać
	

	34.
	Przewijanie serii i obrazów kółkiem myszy
	Tak, opisać
	

	35.
	Ukrywanie pasków narzędziowych
	Tak, opisać
	

	36.
	Animacje z interakcyjną zmianą szybkości, kierunku, możliwością zapętlenia prezentacji.
	
	

	37.
	Porównywanie dwóch badań tego samego pacjenta.
	Tak, opisać
	

	38.
	Animacje dwóch serii tego samego pacjenta z możliwością synchronizacji. Automatyczna synchronizacja czasu i przekroju.
	Tak, opisać
	

	39.
	Ręczna zmiana okna obrazowania.
	Tak, opisać
	

	40.
	Automatyczna propagacja zmian na całą serię.
	Tak, opisać
	

	41.
	Obsługa obrazów wieloramkowych
	Tak, opisać
	

	42.
	Tworzenie animacji z serii i z obrazów wieloramkowych.
	Tak, opisać
	

	43.
	Automatyczne wygaszanie nieużywanych monitorów
	Tak, podać
	

	44.
	Dowolny konfigurowalny układ monitorów: poziomy, pionowy i mieszany
	Tak, podać
	

	45.
	Nieograniczona liczba definiowanych okien obrazowania. Dziesięć pierwszych pod skrótami klawiszowymi.
	Tak, opisać
	

	46.
	Przesuwanie obrazu.
	Tak, opisać
	

	47.
	Płynne powiększanie (zoom) obrazu.
	Tak, opisać
	

	48.
	Lokalizator powiększanego fragmentu, definiowanie powiększenia lupy.
	Tak, opisać
	

	49.
	Lupa (2x). Definiowalne powiększenie lupy.
	Tak, opisać
	

	50.
	Prezentacja obrazu referencyjnego.
	Tak, opisać
	

	51.
	Inwersja (negatyw) obrazu.
	Tak, opisać
	

	52.
	Odbicia względem obydwu osi
	Tak, opisać
	

	53.
	Obroty o kąt 90 st.
	Tak, opisać
	

	54.
	Obroty o dowolny kąt.
	
	

	55.
	Regiony zainteresowania: prostokąt, elipsa, wielokąt dowolny wraz z obliczeniami.
	Tak, opisać
	

	56.
	Blenda elektroniczna
	Tak, opisać
	

	57.
	Zapis regionów zainteresowania jako nakładki.
	Tak, opisać
	

	58.
	Narzędzia pomiarowe: wartość piksela, długość, pole, odległość punktu od prostej, kąt, kąt Cobba, stosunek odcinków.
	Tak, opisać
	

	59.
	Kalibracja obrazu według kalibracji aparatu diagnostycznego lub według wzorca zewnętrznego.
	Tak, opisać
	

	60.
	Adnotacje na obrazie.
	Tak, opisać
	

	61.
	Usuwanie regionów i pomiarów zarówno indywidualne jak i grupowe.
	Tak, opisać
	

	62.
	Cofnięcie zmian: powiększenia, przesunięcia, okna obrazowania.
	Tak, opisać
	

	63.
	Przywrócenie do oryginalnych parametrów (reset).
	Tak, opisać
	

	64.
	Sortowanie w ramach serii w obydwu kierunkach według: pozycji w osi Z, czasu akwizycji, identyfikatora obrazu.
	Tak, opisać
	

	65.
	Filtracja obrazu: wyostrzanie, wygładzanie, wykrywanie krawędzi.
	Tak, opisać
	

	66.
	Subtrakcja obrazów. (Możliwość definiowania obrazu referencyjnego dla badań XA)
	Tak, opisać
	

	67.
	Podział ekranu według siatki do formatu 4x4 włącznie
	Tak, opisać
	

	68.
	Anonimizacja badania
	Tak, opisać
	

	69.
	Usuwanie tekstów informacyjnych
	Tak, opisać
	

	70.
	Definiowalny pasek narzędzi dla każdego modality
	Tak, opisać
	

	71.
	Definiowalne preferencje użytkownika
	Tak, opisać
	

	72.
	Możliwość definicji ilości okien na monitorach
	Tak, opisać
	

	73.
	Podpowiedzi kontekstowe.
	
	

	74.
	Karta badań MR z funkcjami: Anatomicznego markera i podglądu umiejscowienia bieżącego obrazu na przekrojach ortogonalnych.
	Tak, opisać
	

	75.
	Karta badań USG z funkcjami pomiarowymi badań dopplerowskich tj. szybkości przepływu, częstości serca i czasów trwania ewolucji serca.
	Tak, opisać
	

	76.
	Karta badań MG z funkcjami: automatyczne dosuwanie projekcji i definiowalne powiększenie lupy.
	Tak, opisać
	

	77.
	Rekonstrukcje wtórne (MPR) serie lub obrazy istotne
	
	

	78.
	zmiana grubości warstwy
	Tak, opisać
	

	79.
	zmiana środka współrzędnych rekonstrukcji
	Tak, opisać
	

	80.
	zmiana kąta nachylenia osi
	Tak, opisać
	

	81.
	powiększenia i przesunięcia
	Tak, opisać
	

	82.
	obroty obrazów
	Tak, opisać
	

	83.
	pomiary kątów 
	Tak, opisać
	

	84.
	Prezentacja przestrzenna (stereo)
	Tak, opisać
	

	85.
	Wyznaczanie współrzędnych punktu na prezentacji stereo.
	Tak, opisać
	

	86.
	kasowanie pomiarów
	Tak, opisać
	

	87.
	zmiana okna obrazowania
	Tak, opisać
	

	88.
	zapisz rekonstrukcję; zapis obrazu w nowej serii
	Tak, opisać
	

	89.
	Rekonstrukcje 3D: Volume Rendering
	
	

	90.
	predefiniowane filtry, definicja i zapamiętywanie filtrów własnych
	Tak, opisać
	

	91.
	narzędzia do ręcznej definicji parametrów obrazowania:
	Tak, opisać
	

	92.
	powiększanie, jakość obrazowania, tablice kolorów
	Tak, opisać
	

	93.
	przezroczystość, cieniowanie, oświetlenie, okna obrazowania
	Tak, opisać
	

	94.
	powiększenie, obroty w płaszczyźnie ekranu
	Tak, opisać
	

	95.
	obroty swobodne (kąty Elulera), przesunięcia i powiększenia
	Tak, podać
	

	96.
	sześcian orientacji, włączanie/wyłączanie sześcianu
	Tak, podać
	

	97.
	przywrócenie do oryginalnej rekonstrukcji
	Tak, opisać
	

	98.
	edytor profili, zapis nowych i usuwanie zbędnych
	Tak, opisać
	

	99.
	predefiniowane rzuty: koronalny, sagitalny, aksjalny
	Tak, opisać
	

	100.
	zapisz rekonstrukcję; zapis obrazu w nowej serii
	Tak, opisać
	

	101.
	Rekonstrukcje 3D: Surface Rendering
	
	

	102.
	filtrowanie wartości predefiniowane i ustawienia ręczne
	Tak, opisać
	

	103.
	definicja kolorów tła, konturów i obrysu
	Tak, opisać
	

	104.
	płynnie regulowana rozdzielczość
	Tak, opisać
	

	105.
	zapisz rekonstrukcję; zapis obrazu w nowej serii
	Podać
	

	106.
	Funkcje ogólne
	
	

	107.
	Prezentacja treści nagłówków (tagów) DICOM.
	Tak, podać
	

	108.
	Obsługa struktur SR (Structure Rapport)
	Tak, podać
	

	109.
	Obsługa obrazów istotnych, zaznaczania, operacje tylko na obrazach istotnych w zakresie animacji i eksportu
	Tak, opisać
	

	110.
	Zapis modyfikacji obrazów jako nowe badanie.
	Tak, opisać
	

	111.
	Zapis badania podsumowującego.
	Tak, opisać
	

	112.
	Zapis dowolnego obrazu w formacie DICOM
	Tak, opisać
	

	113.
	Eksport pojedynczych obrazów lub serii do plików .jpg, .png, .bmp
	Tak, opisać
	

	114.
	Eksport filmów w formacie .avi
	Tak, opisać
	

	115.
	Eksport pojedynczych obrazów lub serii do prezentacji w formacie .ppt
	Tak, opisać
	

	116.
	Zapis badania na płyty CD/DVD
	Tak, opisać
	

	117.
	Odczyt załączników w formacie .pdf
	Tak, opisać
	

	118.
	Obsługa obrazów istotnych (kluczowych - Key Object), 
	Tak, opisać
	

	119.
	Obsługa skrótów klawiszowych (np. Ctrl P dodać obraz do menadżera wydruków itp.)
	Tak, opisać
	

	120.
	Obsługa dokumentów KO (Key Object Document. Min. tworzenie, edycja, zapis do badania, wysłanie na inny serwer)
	Tak, opisać
	

	121.
	Menadżer wydruków
	
	

	122.
	Bufor obrazów
	Tak, opisać
	

	123.
	Kompozytor wydruków: konfiguracja, przesuwanie, usuwanie.
	Tak, opisać
	

	124.
	Wydruki na drukarce systemowej
	Tak, opisać
	

	125.
	Wydruki w negatywie
	Tak, opisać
	

	126.
	Eliminacja czarnego tła z wydruków
	Tak, opisać
	

	127.
	Wydruki na drukarce DICOM (Dicom Print)
	Tak, opisać
	

	128.
	Wydruki z nakładkami lub bez nakładek
	Tak, opisać
	

	129.
	Możliwość usuwania adnotacji
	Tak, opisać
	

	130.
	Możliwość opisu wydruków (adnotacje)
	Tak, opisać
	

	131.
	Moduł opisowy/archiwizacyjny 
	
	

	132.
	Możliwość archiwizacji danych obrazowych w standardzie DICOM 3.0 z urządzeń diagnostycznych typu RTG, etc.
	Tak, opisać
	

	133.
	Moduł opisowy wywołany z menu albo ikoną z paska narzędziowego
	Tak, opisać
	

	134.
	Automatyczne pobranie danych z badania w ramach tworzenia wzorca opisów
	
	

	135.
	Istotne dla pacjenta i lekarza informacje możliwe do umieszczenia we wzorcu min.: opis modality, data bieżąca z komputera, czas bieżący z komputera, data wykonania badania, czas wykonania badania, identyfikator modality, nazwa wykonanej procedury, nazwisko pacjenta, data urodzenia pacjenta, godzina urodzenia pacjenta, wiek pacjenta, identyfikator płci pacjenta, określenie płci pacjenta (słowne), adres pacjenta, identyfikatory pacjenta (np. PESEL), lekarz zlecający, nazwa wykonującego badanie, adres wykonującego badania, jednostka organizacyjna wykonującego badanie, nazwisko lekarza wykonującego badanie, nazwisko technika wykonującego badanie, określenie asysty przy badaniu
	Tak, opisać
	

	136.
	Możliwość tworzenia indywidualnie skomponowanego wzorca dla określonego modality oraz dla każdego opisującego użytkownika zalogowanego do oprogramowania oddzielnie
	Tak, opisać
	

	137.
	Możliwość zaprojektowania wyglądu wzorca i jego fizyczne utworzenie wykonane przez lekarza opisującego
	Tak, opisać
	

	138.
	Możliwość tworzenia i zapisania w edytorze gotowych tekstów (autotekst) do wprowadzania w dowolne miejsce opisu 
	Tak, opisać
	

	139.
	1. Obsługa skrótów klawiszowych 
	Tak, opisać
	

	140.
	Oferowane oprogramowanie stacji diagnostycznej posiada:
Wpis/zgłoszenie do rejestru wyrobów medycznych w klasie min. IIb
Deklarację zgodności CE stwierdzającą zgodność z dyrektywą 93/42/EEC i zarejestrowanie w klasie min. IIb
Certyfikat jednostki notyfikowanej stwierdzający zgodność z dyrektywą 93/42/EEC i zarejestrowanie w klasie min. IIb
	Tak, 
	



	141.
	Podłączenie wraz z integracją oferowanych stacji przeglądowych do systemów medycznych PACS/RIS użytkowanych przez Zamawiającego Koszty integracji jak i ewentualnych licencji ponosić będzie Wykonawca.  
	Tak, opisać
	

	142.
	Szkolenie, wdrożenie oferowanych stacji jak i oprogramowania 
	Tak, opisać
	

	
	INFORMACJE DODATKOWE

	1.
	Przeglądy aparatu w okresie trwania gwarancji (bezpłatnie).
	Min. 1 przegląd na rok
	

	2.
	Instrukcja obsługi w języku polskim.
	Tak
	

	3.
	Gwarancja dostępności części zamiennych w okresie po sprzedaży urządzenia.
	Min. 10 lat
	

	4.
	Dostępność do autoryzowanego serwisu.
	Tak, 
podać gdzie
	

	5.
	Czas reakcji od zgłoszenia.
	Max. 48h
	

	6.
	Czas trwania naprawy gwarancyjnej dla podzespołów sprowadzanych w kraju.
	Max. 3 dni
	

	7.
	Czas trwania naprawy gwarancyjnej dla podzespołów sprowadzonych z zagranicy.
	Max. 5 dni
	

	8.
	Wykonawca ponosi koszty przeglądów serwisowych wbudowanego i dostarczonego sprzętu w okresie gwarancji.
	Tak
	

	9.
	Deklaracja zgodności CE
	Tak,
	

	10.
	Gwarancja min. 24 miesiące
	Tak, podać
	

	11.
	Szkolenie pracowników
	tak
	



Wartości podane w tabeli stanowią nieprzekraczalne minimum, którego niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty. 
Niniejszym oświadczamy, że oferowane urządzenia, oprócz spełnienia odpowiednich parametrów funkcjonalnych, gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego oraz zapewnia wymagany wysoki poziom usług medycznych.
Oświadczamy, że oferowane, powyżej wyspecyfikowane urządzenie jest kompletne i będzie gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi)

	…………………………
( podpis Wykonawcy)




Załącznik nr 6 do SIWZ 

PARAMETRY TECHNICZNE
Część 3 – Rozbudowa posiadanego przez Zamawiającego mammografu o tomosyntezę i biopsję stereotaktyczną


	L.p.
	Opis minimalnych  wymaganych parametrów technicznych
	Wartość wymagana
	Wartość oferowana

	Rozbudowa o mammografu o funkcje : tomosyntezy, przystawkę biopsji mammotomicznej, stację lekarską do opisu badań z tomosyntezy i mammografii, fotel zabiegowy do wykonywania biopsji w pozycji siedzącej i  leżącej 

	1.
	Funkcjonalność tomosyntezy realizowanej poprzez obrót lampy wokół badanej piersi po łuku oraz oprogramowanie umożliwiające powstanie rekonstrukcji wolumetrycznej 3D
	Tak, opisać
	

	2.
	Rozdzielczość zdjęć używanych do rekonstrukcji wolumetrycznej 3D (tomosyntezy) taka sama, jak rozdzielczość zdjęć mammograficznych 2D (nie dopuszcza się łączenia pikseli)
	Tak, opisać
	

	3.
	Zakres skanu fotosyntezy min. +/- -200
	Tak, opisać
	

	4.
	Czas wykonania skanu tomosyntezy dla podanego zakresu w pkt. powyżej  max.30s
	Tak, opisać
	

	5.
	Ilość projekcji podczas wykonywania skanu tomosyntezy dla podanego zakresu min 15
	Tak, opisać
	

	6.
	Odległość między zrekonstruowanymi warstwami w badaniu tomosyntezy  max.1mm
	Tak, opisać
	

	7.
	Możliwość uzyskiwania obrazów syntetycznych 2D z projekcji wykonywanych podczas skanu tomosyntezy
	Tak, opisać
	

	8.
	Możliwość uzyskiwania obrazów syntetycznych 3D z projekcji wykonanych podczas skanu tomosyntezy
	Tak, opisać
	

	9.
	Płyta uciskowa dedykowana do badań z wykorzystaniem tomosyntezy
	Tak, opisać
	

	10.
	Przystawka do biopsji stereotaktycznej z oprogramowaniem umożliwiającym na podstawie pary projekcji wykonywanych pod kątem min. +/-15° automatyczne obliczenie położenia zaznaczonej przez Operatora zmiany oraz wysłanie koordynat do systemu prowadzenia igły
	Tak, opisać
	

	11.
	Waga przystawki biopsyjnej zakładanej na stolik max.7kg.
	Tak, opisać
	

	12.
	Dedykowana płytka uciskowa do wykonywania biopsji
	Tak, opisać
	

	13.
	Zdjęcie uzyskane w tomosyntezie kompatybilne w oferowaną opisową stacją mammograficzną
	Tak, opisać
	

	Stacja lekarska mammograficzna o parametrach minimum zgodnych z Rozporządzeniem Ministra Zdrowia w sprawie badań skriningowych piersi 

	1.
	Oprogramowanie stacji umożliwiające m.in.: 
· automatyczne umieszczanie na monitorze obrazów CC bok do boku oraz projekcji MLO piersi lewej po stronie prawej, a piersi prawej po stronie lewej
· jednoczesną prezentację kompletu czterech obrazów mammograficznych jednej pacjentki na monitorze
· porównanie na obu monitorach badania mammograficznego obecnego z wcześniejszym, także wykonanego na sprzęcie od różnych producentów
· oglądanie obrazów w pełnej rozdzielczości 
	Tak, opisać
	

	2.
	Opcje processingowe umożliwiające i zawierające m.in.:
· zmianę okna obrazowego (wyświetlania)
· odwrócenie skali szarości
· oznaczanie obszarów zainteresowanie
	Tak, opisać
	

	3.
	Oddzielna klawiatura obsługowa dedykowana do przeglądania obrazów z badań mammograficznych 
	Tak, opisać
	

	4.
	Interfejs sieciowy z funkcjonalnością:
· DICOM Send/Receive,
· DICOM Storage,
· DICOM Basic Print,
· DICOM Query/Retrieve.
	Tak, opisać
	

	5.
	Oprogramowanie umożliwiające wykonywania analizy i oceny badań tomosyntezy
	Tak, opisać
	

	6.
	Ułożenie zdjęć mammograficznych w tzw. układ mammograficzny (4 zdjęcia na dwóch monitorach w odbiciu lustrzanym)
	Tak, opisać
	

	7.
	Zmiana okna/przesunięcie/powiększenie obrazu
	Tak, opisać
	

	8.
	Oglądanie obrazu w pełnej rozdzielczości 
	Tak, opisać
	

	9.
	Fotel dla personelu do obsługi stacji lekarskiej 
	Tak, opisać
	

	Urządzenie do biopsji mammotomicznej 

	1.
	Jednostka modułu kontrolnego z wbudowaną pompą próżniową i elektroniką kontrolno-sterującą do biopsji próżniowej z automatycznym przesuwem pobieranych fragmentów tkankowych w pojemnik umożliwiający wzrokową kontrolę poszczególnych wycinków oraz funkcją przepłukiwania loży biopsji 
	Tak, opisać
	

	2.
	Opcja podtrzymania stałego ciśnienia celem zapewnienia czystości sondy i loży biopsyjnej w czasie przerwy w zabiegu 
	Tak, opisać
	

	3.
	Obsługa urządzenia przy pomocy interfejsu na ekranie dotykowym monitora
	Tak, opisać
	

	4.
	Dwa tryby prędkości pracy noża
	Tak, opisać
	

	5.
	Możliwość podłączenia igieł biopsyjnych w rozmiarze 10G i 8G
	Tak, opisać
	

	6.
	Możliwość podania znieczulenia w trakcie biopsji bez konieczności wyciągania igły z piersi 
	Tak, opisać
	

	7.
	Siła próżni modułu kontrolnego min. 18,5-26 mmHg
	Tak, opisać
	

	8.
	System rotacyjny noża tnącego
	Tak, opisać
	

	9.
	Prędkość rotacyjna noża tnącego: m.in. 870 obrotów na minutę
	Tak, opisać
	

	10.
	Regulowana głośność i jasność ekranu modułu kontrolnego 
	Tak, opisać
	

	11.
	Podgląd ostatnio pobranej próbki celem kontroli wizualnej oraz możliwość wyboru jednego z czterech miejsc podglądu 
	Tak, opisać
	

	12.
	Możliwość natychmiastowego zatrzymania noża tnącego w każdym momencie biopsji 
	Tak, opisać
	

	Mobilny fotel zabiegowy z funkcji leżanki do mammografii i biopsji piersi

	1.
	Regulowane bezstopniowo oparcie pleców w zakresie min. 0-90 stopni
	Tak, opisać
	

	2.
	Regulowane podparcie głowy
	Tak, opisać
	

	3.
	Opuszczane segmenty ramion i podłokietnika
	Tak, opisać
	

	4.
	Długość fotela w pozycji rozłożonej min. 1650 mm
	Tak, opisać
	

	5.
	Regulacja wysokości siedziska min. 300 mm
	Tak, opisać
	

	6.
	Blokada regulacji wysokości podczas wykonywania procedury biopsji
	Tak, opisać
	

	7.
	Udźwig do 250 kg
	Tak, opisać
	

	8.
	Zasilanie elektryczne
	Tak, opisać
	

	9.
	Ładowarka do ładowania baterii
	Tak, opisać
	

	10.
	Fotel na kołach z możliwością blokady wszystkich kół 
	Tak, opisać
	

	11.
	Szkolenie z obsługi systemu i wykonywania zabiegów w terminie w uzgodnieniu z użytkownikiem 
	Tak, opisać
	



	
	INFORMACJE DODATKOWE

	1.
	Przeglądy aparatu w okresie trwania gwarancji (bezpłatnie).
	Min. 1 przegląd na rok
	

	2.
	Instrukcja obsługi w języku polskim.
	Tak
	

	3.
	Gwarancja dostępności części zamiennych w okresie po sprzedaży urządzenia.
	Min. 10 lat
	

	4.
	Dostępność do autoryzowanego serwisu.
	Tak, 
podać gdzie
	

	5.
	Czas reakcji od zgłoszenia.
	Max. 48h
	

	6.
	Czas trwania naprawy gwarancyjnej dla podzespołów sprowadzanych w kraju.
	Max. 3 dni
	

	7.
	Czas trwania naprawy gwarancyjnej dla podzespołów sprowadzonych z zagranicy.
	Max. 5 dni
	

	8.
	Wykonawca ponosi koszty przeglądów serwisowych wbudowanego i dostarczonego sprzętu w okresie gwarancji.
	Tak
	

	9.
	Deklaracja zgodności CE
	Tak,
	

	10.
	Gwarancja min. 24 miesiące
	Tak, podać
	

	11.
	Szkolenie pracowników
	tak
	

	12.
	Integracja z systemami RIS/PACS Zamawiającego Koszty integracji jak i ewentualnych licencji ponosić będzie Wykonawca.  
	Tak, opisać
	



Wartości podane w tabeli stanowią nieprzekraczalne minimum, którego niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty. 
Niniejszym oświadczamy, że oferowane urządzenia, oprócz spełnienia odpowiednich parametrów funkcjonalnych, gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego oraz zapewnia wymagany wysoki poziom usług medycznych.
Oświadczamy, że oferowane, powyżej wyspecyfikowane urządzenie jest kompletne i będzie gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi)

						………………………………………….
						                                           ( podpis Wykonawcy)
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