Załącznik nr 2 do SIWZ 

MODYFIKACJA II - SPECYFIKACJA TECHNICZNA
Producent: 
Rok produkcji:





Model/typ:

Nr fabryczny: 
Nr seryjny:

          (podać powyższe)

	Lp.
	Wymagania Zamawiającego (warunek)
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany/

Wykonawca poda w poszczególnych pozycjach parametry lub wpisze TAK albo NIE, stosownie do wymagań

	I
	Statyw
	
	

	1.
	Mocowanie statywu podłogowe
	Tak
	

	2.
	Elektryczne (silnikowe) ustawianie statywu w położeniu statywu umożliwiającym wykonywanie zabiegów angiografii w obrębie głowy, szyi, klatki piersiowej, kończyn górnych i kończyn dolnych.

	Tak
	

	3.
	Obszar badania pacjenta bez konieczności przekładania/przesuwania go na stole (cm) dla LAO/RAO = 0° i CRAN/CAUD = 0°
	Min. 180 cm
	

	4.
	Głębokość ramienia C min. 89 cm mierzona od promienia centralnego do wewnętrznej krawędzi ramienia
	Tak

podać
	

	5.
	Zakres projekcji LAO/RAO [°] 
	Min.  220°

podać
	

	6.
	Zakres projekcji CRAN/CAUD [°] 
	Min 90°

podać
	

	7.
	Szybkość ruchów statywu [°/s] w płaszczyźnie LAO/RAO w pozycji za głową pacjenta z wyłączeniem ruchów wykonywanych przy angiografii rotacyjnej
	Min 15°/s

podać

	

	8.
	Szybkość ruchów statywu w [ o/s] w płaszczyźnie CRAN/CAUD z wyłączeniem ruchów wykonywanych przy angiografii rotacyjnej
	Min 18 15°/s

podać


	

	9.
	Pozycja parkingowa statywu (odjazd statywu do pozycji umożliwiającej nieograniczony dostęp do pacjenta na stole ze wszystkich stron)
	Tak
	

	10.
	Silnikowe ustawianie statywu w pozycji parkingowej
	Tak
	

	11.
	Ręczne (bez używania silników) ustawianie statywu w pozycji parkingowej z wbudowanym uruchamianym ręcznie hamulcem zamocowanym na uchwycie.  
	Tak
	

	12.
	Pulpit sterowniczy ruchów statywu w sali zabiegowej. 
	Tak
	

	13.
	System zabezpieczenia pacjenta przed kolizją
	Tak

opisać
	

	II
	Stół pacjenta
	
	

	1.
	Stół zabiegowy, mocowanie na podłodze, z możliwością obrotu stołu wokół osi pionowej dedykowany do badań kardiologicznych. 
	Tak
	

	2.
	Przesuw wzdłużny płyty pacjenta [cm]
	Min. 120 cm Podać
	

	3.
	Regulacja wysokości stołu [cm] min.28 cm
	Tak

podać
	

	4.
	Zakres obrotu stołu wokół osi pionowej (°)
	Zakres ≥90°, podać
	

	5.
	Zakres ruchu płyty pacjenta w osi poprzecznej [cm]


	Zakres ≥

 17 cm

podać
	

	6.
	Szerokość płyty pacjenta min 45 cm    
	Tak

podać
	

	7.
	Długość płyty pacjenta
	Min. 280 cm Podać
	

	8.
	Dopuszczalne obciążenie stołu [kg]
	Min. 200 kg podać
	

	9.
	Resuscytacja pacjenta dozwolona w przy maksymalnym wysunięciu płyty pacjenta
	Tak/Nie, podać
	

	10.
	Sterowanie wszystkimi ruchami ramienia C, stołu i kolimatora możliwe bezpośrednio przy stole z obu stron pacjenta.
	Tak
	

	11.
	Akcesoria minimum:
-materac,
 - podkładka (przepuszczalna dla promieniowania rtg) pod ramię i przedramię pacjenta umożliwiająca wykonanie badań z dostępu radialnego szt.2 (prawa i lewa);

- podpórki pod ramiona wzdłuż stołu (przepuszczalne dla promieniowania rtg),

- stabilizator głowy

- statyw na płyny infuzyjne


	Tak; 
Wymienić
	

	III
	Generator
	
	

	1.
	Moc [kW]
	≥ 100 kW
	

	2.
	Zakres napięć (kV)
	50 – 125 kV, podać
	

	3.
	Min czas ekspozycji [ms]
	≤ 1 ms, podać
	

	4.
	Max obciążenie generatora mocą ciągłą w trakcie prześwietlenia [W] (dla obciążenia trwającego 10 minut)
	Min  2000 W, Podać
	

	5.
	Przejście z prześwietlenia do rejestracji sceny bez wykonywania ekspozycji/serii kontrolnych
	Tak
	

	6.
	Maksymalny prąd przy prześwietleniu pulsacyjnym [mA]
	≥ 100 mA, podać
	

	7.
	Włączniki ekspozycji (do prześwietleń i zdjęć) w sali badań i w sterowni
	Tak


	

	IV
	Lampa RTG/przysłony
	
	

	1.
	Lampa min. dwu ogniskowa 
	Tak, podać ilość i wymiary ognisk
	

	2.
	Wymiar największego ogniska zgodnie z normą IEC 60336 [mm] lub rownoważna
	≤ 1 mm
	

	3.
	Wymiar kolejnego mniejszego ogniska w lampie dwuogniskowej lub najmniejszego ogniska w lampie trzyogniskowej zgodnie z normą IEC 60336 [mm] lub równoważna
	≤ 0.5 mm
	

	4.
	Pojemność cieplna anody [kHU]
	≥ 2800 kHU
	

	5.
	Pojemność cieplna kołpaka [kHU]
	≥  2000 kHU
	

	6.
	Automatyka zabezpieczająca przed przegrzaniem
	Tak
	

	7.
	Przysłona prostokątna


	Tak
	

	8.
	Filtry półprzepuszczalne (klinowe)

Min. 1 filtr półprzepuszczalny (klinowy)


	Tak
	

	10.
	Promieniowanie przeciekowe kołpaka zgodnie z normą IEC 60601-1-3 przy 125 kV   i w odległości max. 1 m           ≤ 0,5 mGy/h
	Tak
	

	11.
	Dodatkowa filtracja promieniowania (filtry miedziowe) przy prześwietleniu i ekspozycjach zdjęciowych/scenach


	Tak, ≥  odpowiednik 0,5 mm Cu, podać wartość filtra maksymalnego w [mm Cu]
	

	12.
	Automatyczny dobór dodatkowej, stałej filtracji promieniowania  redukującej dawkę w zależności od rodzaju badania 
	Tak
	

	13.
	Pomiar dawki promieniowania na wyjściu z lampy RTG wraz z prezentacją sumarycznej dawki z prześwietlenia i akwizycji w trybie zdjęciowym na monitorze/wyświetlaczu w sali zabiegowej i sterowni umożliwiający określenie dawki na skórę pacjenta. 
	Tak
	

	14.
	Lampa bezcieniowa oświetlająca pole cewnikowania z możliwością uruchamiana przez operatora w trakcie trwania zabiegu
	Tak


	

	V
	Rentgenowski tor obrazowania z detektorem płaskim
	
	

	1.
	Rozmiar piksela detektora (µm)
	≤  200µm
	

	2.
	Płaski detektor cyfrowy o wymiarach pola widzenia min. 20 cm x 20 cm
	Tak, podać
	

	3.
	DQE przy 0 lp/mm
	≥  69% podać
	

	4.
	Rozdzielczość przestrzenna detektora (tzw częstotliwość Nyquista) minimum 2,5 lp/mm  
	Tak, podać
	

	5. 
	Głębia bitowa detektora
	Min. 14bit, podać
	

	6.
	Ilość pól obrazowych FOV
	Min 3, podać
	

	7.
	W Sali badań zestaw 4 kolorowych monitorów medycznych o przekątnej min. 19” „flat” (TFT/LCD) umożliwiających wyświetlanie min. : angiografia (live, review), parametry hemodynamiki; prezentacja obrazów z innych urządzeń zewnętrznych, generujący zarówno analogowy, jak i cyfrowy sygnał wizyjny wraz z panelem umożliwiającym przyłączanie takich urządzeń w Sali badań o odpowiedniej separacji galwanicznej. Sposób mocowania (umożliwiający regulację wysokości i kąta położenia monitorów oraz odsunięcie monitorów aż do ściany pracowni) do uzgodnienia z Zamawiającym na etapie projektowania.


	Tak, podać
	

	8.
	 3 monitory (TFT/LCD):stacji angiograficznej:
1 monitor systemowy min 19 cali kolorowy - służy do wpisywania pacjentów, ustawiania parametrów angiografu: zmiana liczby klatek/sek. fluoroskopii i akwizycji, monitorowanie dawki promieniowania, czasu świecenia, itp

2 monitory monochromatyczne min. 19 cali - jeden do wyświetlania obrazu bieżącego (live), drugi do obrazu referencyjnego angiografii. 


	Tak, podać
	

	9.
	2 monitory(TFT/LCD):  stacji hemodynamicznej - min. 19 cali kolorowe - jeden do obrazu bieżącego, drugi do obrazu referencyjnego


	Tak, podać
	

	VI
	System cyfrowy /postprocessing /archiwizacja
	
	

	1.
	Dodatkowy pakiet specjalistyczny algorytmów działających w czasie rzeczywistym, poprawiających jakość uzyskiwanego obrazu i umożliwiający obrazowanie z obniżoną dawką 
	Tak, podać
	

	2.
	Matryca akwizycyjna zapisywania obrazów na dysk twardy aparatu
	≥  1024 na 1024 pikseli z tolerancją +/- 10% w obu rozmiarach
	

	3.
	Filtracja on-line zbieranych danych obrazowych przez system cyfrowy przed ich prezentacją na monitorze obrazowym
	Tak,

Podać nazwę zaoferowanej opcji realizującej tę funkcję i opisać.
	

	4.
	Matryca prezentacyjna
	≥  1024 na 1024 pikseli z tolerancją +/- 10% w obu rozmiarach
	

	5.
	Głębokość przetwarzania [bit]
	>12 bit
	

	6.
	Akwizycja i archiwizacja obrazów na HD z fluoroskopii  
	Tak
	

	7.
	Szybkość zapisywania obrazów na dysk twardy aparatu w matrycy > 1024 na 1024 pikseli (obrazów/s)
	w zakresie

≥  5-30 obrazów/s. Podać.
	

	8.
	Pamięć obrazów na HD aparatu (bez uwzględnienia dodatkowych konsol, dysków, pamięci zewnętrznych typu USB, nośników typu CD/DVD)
	≥ 50 000 obrazów w matrycy >  1024 na 1024 pikseli i głębokości min. 10 12bit bez kompresji stratnej. Podać
	

	9.
	Cyfrowe prześwietlenie pulsacyjne
	Tak, Minimum w zakresie 7,5 – 30 obrazów/s
	

	10.
	Zoom w postprocessing’u
	Tak
	

	11.
	Oprogramowanie do poprawy wizualizacji stentów w naczyniach wieńcowych podczas procedur 
	Tak
	

	12.
	Pulpit sterowniczy systemu cyfrowego w sali zabiegowej i w sterowni
	Tak
	

	13.
	DICOM 3.0:

Dicom Send

Dicom Query/Retrieve

Dicom Received

Worklist

Storage commitment
	Tak

Tak

Tak

Tak

Tak
	

	14.
	Oprogramowanie do analizy klinicznej naczyń wieńcowych (min.: automatyczne rozpoznawanie kształtów; określanie stopnia stenozy: automatyczna i manualna kalibracja, pomiary odległości)
	Tak
	

	15.
	Wykonywanie w.w. analiz oraz pomiarów, kalibracji, wyboru scen i kopiowania obrazów na monitor referencyjny podczas trwania fluoroskopii oraz akwizycji
	Tak/Nie


	

	16.
	Wyświetlanie na monitorze live angiografu i zapamiętywanie przebiegu EKG synchronicznie z prezentowaną sceną 
	Tak
	

	17.


	Zapis obrazów na napędzie CD/DVD/R/RW w standardzie DICOM 3.0 z dogrywaniem viewera
	Tak
	

	18.
	Zapisywanie i dynamiczne odtwarzanie pętli fluoroskopii (archiwizowanie na HD i nośnikach typu CD/DVD)
	Tak
	

	19.
	Funkcja LIH (zatrzymanie ostatniego obrazu) 
	Tak
	

	VII
	Stacja hemodynamiczna 
	
	

	1. 
	Automatyczny transfer danych pacjentów, rejestrowanych w stacji badań hemodynamicznych do systemu cyfrowego angiografu lub w kierunku przeciwnym (zależnie od miejsca rejestracji pacjenta w systemie) – jednokrotna rejestracja pacjenta w całym systemie
	Tak
	

	2. 
	Baza danych umożliwiająca przechowywanie wyników badań: danych pacjentów wraz z zarejestrowanymi przynależnymi przebiegami EKG, ciśnień i innymi mierzonymi parametrami oraz z wyliczonymi wskaźnikami

	Tak, podać liczbę pacjentów w bazie danych
	

	3. 
	Wyprowadzenie sygnałów wizyjnych na monitor na Sali zabiegowej  (prezentacja krzywych, parametrów, danych pacjentów i wyliczonych wskaźników) i monitor w sterowni.
	Tak
	

	4. 
	Pomiar i jednoczesna prezentacja 12 kanałów EKG. W zestawie kable EKG – min. 1 komplet przeziernych dla RTG odprowadzeń przedsercowych i kończynowych oraz klipsy pozwalające na zamocowanie kabli do blatu stołu
	Tak
	

	5. 
	Integracja z FFR i IVUS 
	Tak
	

	6. 
	Pomiar i prezentacja częstości akcji serca
	Tak
	

	7. 
	Pomiar i prezentacja cardiac output (CO) metodą termodylucji i Ficka wraz z zestawem akcesoriów umożliwiających wykorzystanie termistorów co najmniej dwóch producentów.
	Tak
	

	8. 
	Pomiar i prezentacja SpO2  łącznie z czujnikiem wielokrotnego użytku typu klips.
	Tak
	

	9. 
	Pomiar i prezentacja ciśnienia nieinwazyjnego  łącznie z 3 mankietami pomiarowymi dla dorosłych w różnych rozmiarach 
	Tak
	

	10. 
	Pomiar i jednoczesna prezentacja min. 4 różnych ciśnień inwazyjnych  łącznie z dostawą akcesoriów do pomiarów;

- min. 50 szt. jednorazowych czujników pomiarowych
- 5 czujników ciśnienia wielokrotnego użytku, kopułki jednorazowe (min. 50szt.)
	Tak
	

	11. 
	Oprogramowanie do obliczania parametrów hemodynamicznych (lewe i prawe serce dla dorosłych) m.in. gradienty ciśnień, powierzchnie otwarcia zastawek, przecieki międzyjamowe, opory naczyniowe
	Tak
	

	12. 
	UPS zarezerwowany wyłącznie dla stacji badań hemodynamicznych, umożliwiający w przypadku zaniku zasilania zapisanie w pamięci zmierzonych krzywych/wyliczonych parametrów hemodynamicznych
	Tak
	

	
	
	
	

	VIII
	Wyposażenie dodatkowe 
	
	

	1.
	Osłona przed promieniowaniem na dolne partie ciała (dla personelu) w postaci fartucha z gumy ołowiowej przy stole
	Tak
	

	2.
	Osłona sufitowa przed promieniowaniem na górne części ciała w postaci szyby ołowiowej wyprofilowanej na ciało pacjenta 


	Tak
	

	3.
	Dostawa systemu podtrzymania napięcia UPS gwarantującego podtrzymanie min. 15 minut fluoroskopii oraz ruchu statywu wraz z montażem, podłączeniem i wykonaniem niezbędnych testów  oferowanego angiografu do tego systemu.
	Tak
	

	4.
	 Interkom do komunikacji sterownia – sala zabiegowa
	Tak
	

	IX
	Wymagania dodatkowe
	
	

	1.
	Aparat fabrycznie nowy, rok produkcji nie wcześniej niż 2019 
	Tak
	

	2.
	Zdalna diagnostyka serwisowa Kardioangiografu komputerowego z możliwością oceny technicznej poszczególnych modułów.

Szpital umożliwi zestawienie niezbędnego do tego celu tunelu VPN na czas diagnostyki w terminie wcześniej ustalonym z Wykonawcą. Wykonawca zapewnia wszelki sprzęt hardware niezbędny do wykonania połączenia oraz poda adres IP, z którym będą zestawiane połączenia. 
	Tak
	

	3.
	Zestaw fantomów do kontroli jakości ANGIOGRAFU i monitorów, oprogramowanie do kontroli jakości.

Zakres testów kontroli zgodnie z rozporządzeniem ministra zdrowia ( tekst jednolity Dz.U.2017 poz. 884)
	Tak
	

	4.
	Podłączenie do nowo zainstalowanego angiografu posiadanej przez zamawiającego strzykawki automatycznej. 


	Tak
	

	5.
	Fartuch ochronny, dwuczęściowy (kamizelka                           + spódnica) wykonany z tworzywa bezołowiowego                      o ekwiwalencie minimum 0,5mm Pb w całości fartucha - 5 sztuk. Rozmiary i treść nadruku do ustalenia z Zamawiającym 
	Tak
	

	6.
	Fartuch ochronny, jednoczęściowy wykonany z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie minimum 0,5mm Pb w całości fartucha - 5 sztuk.  Rozmiary i treść nadruku do ustalenia z Zamawiającym 
	Tak
	

	7.
	Osłona na tarczycę typu stójka ze śliniakiem wykonana z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie     minimum 0,5mm Pb w całości fartucha osłony- 10 sztuk.                                                       Materiał okrywający tworzywo chroniące przed promieniami musi być wodoodporny, odporny na wszelkiego rodzaju otarcia, przetarcia, ognioodporny oraz antybakteryjny. (minimum  5 kolorów) do wyboru.
	Tak
	

	8.
	Okulary ochronne wykonane z lekkiego tworzywa z ochrona czołowa o równoważniku minimum 0,75mm Pb z możliwością korekcji wady wzroku  - 10 sztuk.                                                                           Modele oraz kolory do uzgodnienia z Zamawiającym
	Tak
	

	9.
	Czepki ochrony radiologicznej – 5 szt.
	Tak
	

	10.
	Taśma LTO-6 6.25TB RW  - 10szt
	Tak
	

	10.
	Drukarka laserowa monochromatyczna, z obsługą druku dwustronnego, do wydruku zapisów ze stacji hemodynamicznej. W specyfikacji poprzedniego angiografu był ten zapis i otrzymaliśmy drukarkę
	Tak
	

	11.
	Wyposażenie pracowni w sprzęt meblowy niezbędny do wykonywania badań i przechowywania aparatury, tzn. krzesła, biurka, szafki, półki itp. 
	Tak
	

	X
	Szkolenia
	
	

	1. 
	Szkolenie z obsługi systemu dla lekarzy i techników w siedzibie Zamawiającego w terminie uzgodnionym z Zamawiającym po uruchomieniu przedmiotu zamówienia 
	Tak
	

	XI
	Gwarancja i wymagania instalacyjne
	
	

	1.
	Skonfigurowanie dostarczonego sprzętu umożliwiające podłączenie do systemów szpitalnych PACS i RIS firmy ALTERIS.
	Tak
	

	2. 
	Pełna gwarancja bez żadnych wyłączeń na wszystkie elementy systemu min. 24 miesiące 36 miesięcy
	Tak, podać okres
	

	3.
	Maksymalny czas reakcji serwisu (przyjęcie zgłoszenia, udzielenie porady telefonicznej, emailem itp) przez wszystkie dni robocze ≤2h
	Tak
	

	4.
	Czas skutecznej naprawy bez użycia części zamiennych licząc od momenty zgłoszenia awarii - max 3 dni robocze rozumiane jako dni od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy
	Tak
	

	5.
	Czas skutecznej naprawy z użyciem części zamiennych licząc od momentu zgłoszenia awarii - max 6 dni roboczych rozumiane jako dni od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy
	Tak
	

	6.
	Okres dostępności części zamiennych od daty sprzedaży przez min. 10 lat
	Tak
	


………………………………….
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