Sprawa nr 89/2022
Załącznik nr 2 do SWZ
Specyfikacja techniczna mobilny aparat USG

	Lp.
	Nazwa sprzętu
	Producent/typ
	Cena jedn. netto [PLN]
	VAT [%]
	Cena jedn. brutto [PLN]
	Wartość brutto [PLN]

	1.
	Mobilny aparat USG
	1  komplet
	
	
	
	
	



	
Lp.
	
Wymagania techniczne
	Wartość wymagana
	Wartość Oferowana / podać zakresy/ opisać/ wskazać numer strony w ofercie z potwierdzeniem parametru 

	Parametry ogólne

	1. 
	Zasilanie 230 VAC ±10%, 50Hz oraz z wbudowanego akumulatora
	TAK
	

	2. 
	W pełni cyfrowy szerokopasmowy układ formowania wiązki ultradźwiękowej 
	TAK
	

	3. 
	Aparat zintegrowany z podstawą jezdną na 4 kołach z możliwością blokady każdego z kół oraz elektryczną regulacją wysokości w zakresie 0-300 mm.
	TAK
	

	4. 
	Waga aparatu do 40 kg
	TAK, podać
	

	5. 
	Dynamika systemu co najmniej 180dB
	TAK, podać
	

	6. 
	Możliwość pracy na wbudowanej baterii minimum 5 godzin
	5 - 6 godzin – 0 pkt.
> 6 godzin – 10 pkt.
	

	7. 
	Aparat wyposażony w dotykowy monitor LED o przekątnej min. 19’’ i rozdzielczości min. 1680x1050
	TAK, podać
	

	8. 
	Start systemu z trybu czuwania w czasie poniżej 6 sekund
	TAK, podać
	

	9. 
	Czas startu systemu od momentu pełnego uruchomienia urządzenia 
	< 45 s – 5 pkt.
≥ 45 s – 0 pkt.
	

	10. 
	Czas wyłączenia systemu poniżej 15 s
	< 15 s – 5 pkt.
≥ 15 s – 0 pkt.
	

	11. 
	Dwa aktywne porty do głowic wbudowane w aparat
	TAK
	

	12. 
	Aparat wyposażony w konektor sond umożliwiający jednoczesne podłączenie co najmniej 3 głowic
	TAK, podać
	

	13. 
	Zainstalowane w oferowanym aparacie oprogramowanie do badań: 
- anestezjologicznych
- brzusznych
- naczyniowych
- urologicznych
- małych narządów
- mięśniowo-szkieletowych
- kardiologicznych
- ortopedycznych
- medycyny ratunkowej
- ginekologia i położnictwo
	TAK
	

	Tryby pracy aparatu

	14. 
	B-mode
	TAK
	

	15. 
	Obrazowanie harmoniczne
	TAK
	

	16. 
	Kierunkowy Power Doppler
	TAK
	

	17. 
	Obrazowania w trybie M - Mode
	TAK
	

	18. 
	Obrazowania w trybie Doppler Kolorowy (CD)
	TAK
	

	19. 
	Obrazowania w trybie Doppler PW (Pulsed Wave)
	TAK
	

	20. 
	Obrazowania w trybie Doppler CW (Continuous Wave)
	TAK
	

	21. 
	Regulowana głębokość penetracji w trybie 2D
	TAK
	

	22. 
	Zakres głębokości penetracji ≥ (1 ÷ 30) cm
	TAK, podać
	

	23. 
	Zmiana głębokości penetracji co ≤ 1 cm
	TAK, podać
	

	24. 
	Zakres regulacji siły akustycznej ≥ (10 ÷ 100)%
	TAK, podać
	

	25. 
	Liczba ustawień różnych prędkości prezentacji w trybie M-mode ≥ 8
	TAK, podać
	

	26. 
	Obrazowanie w trybie skrzyżowanych ultradźwięków w trybie nadawania i odbioru z maksymalną ilością linii min. 7
	TAK, podać
	

	27. 
	Technologia redukcji plamek  ultrasonograficznych z jednoczesnym podkreśleniem granic tkanek
	TAK
	

	28. 
	Automatyczna optymalizacja obrazu za pomocą jednego przycisku
	TAK
	

	29. 
	Automatyczne ustawienie obszaru zainteresowania ROI na badanym naczyniu
	TAK
	

	30. 
	Automatycznaoptymalizacja obrazu w trybie B
	TAK
	

	31. 
	Automatycznaoptymalizacja obrazu w trybie PW
	TAK
	

	32. 
	Automatyczny dobór wielkości bramki i jej pozycji w trybie PW
	TAK
	

	33. 
	Możliwość rozszerzenia pola widzenia dla obrazu głębiej położonego dla sondy liniowej oraz konweksowej tzw. Extention Field Of View 
	TAK
	

	34. 
	Regulacja mapy szarości w zakresie min. 1-10
	TAK, podać
	

	35. 
	Możliwość zapamiętania min. 240 s obrazów (Cine memory)
	TAK, podać
	

	36. 
	Powiększenie obrazu
	TAK
	

	37. 
	Możliwość przełączania widoku do trybu pełnoekronowego za pomocą jednego przycisku
	TAK
	

	38. 
	Tryb Duplex
	TAK
	

	39. 
	Tryb Triplex
	TAK
	

	40. 
	Regulacja wzmocnienia TGC min. 3segmentów
	TAK, podać
	

	41. 
	Regulacja wzmocnienia LGC min. 2 segmenty
	TAK, podać
	

	42. 
	Adapter Wi-Fi
	TAK
	

	43. 
	Oprogramowanie do wizualizacji igły biopsyjnej
	TAK
	

	44. 
	Możliwość rozbudowy o system nawigacji igły biopsyjnej rozumiany jako system detekcji igły, ułatwiający jej prowadzenie w tkankach poprzez jej wizualizację na ekranie monitora i wskazanie właściwej trajektorii igły w technikach in-plane i out-of-plane oraz zaznaczenie właściwym kolorem jej aktualnego położenia.
	TAK
	

	45. 
	Możliwość rozbudowy o platformę edukacyjną w zakresie anestezjologii
	TAK
	

	Głowice

	46. 
	Szerokopasmowa elektroniczna głowica typu liniowego do bada naczyniowych, małych narządów, mięśniowo-szkieletowych, nerwów, pediatrycznych
	TAK
	

	47. 
	Zakres częstotliwości głowicy minimum 15-4 MHz
	TAK, podać
	

	48. 
	Ilość kryształów piezoelektrycznych - minimum 192
	TAK, podać
	

	49. 
	Możliwość pracy z przystawką do biopsji
	TAK
	

	50. 
	Głębokość skanowania w zakresie co najmniej 1 - 12 cm
	TAK, podać
	

	51. 
	Szerokość pola FOV 38 mm
	TAK
	

	52. 
	Głowica wyposażona w przyciski pozwalające na sterowanie niektórymi funkcjami ultrasonografu
	TAK
	

	53. 
	Głowica typu convex do badań brzusznych
	TAK
	

	54. 
	Zakres częstotliwości głowicy minimum 5-1 MHz
	TAK, podać
	

	55. 
	Ilość kryształów piezoelektrycznych - minimum 160
	TAK, podać
	

	56. 
	Kąt pola skanowania minimum 54°
	TAK, podać
	

	57. 
	Szerokość minimum 50 mm
	TAK, podać
	

	58. 
	Głębokość skanowania w zakresie co najmniej 3 - 30 cm
	TAK, podać
	

	59. 
	Głowica wyposażona w przyciski pozwalające na sterowanie niektórymi funkcjami ultrasonografu
	TAK
	

	60. 
	Sonda kardiologiczna typu Phased Array
	TAK
	

	61. 
	Zakres częstotliwości głowicy minimum 4-1 MHz
	TAK, podać
	

	62. 
	Ilość kryształów piezoelektrycznych - minimum 64
	TAK, podać
	

	63. 
	Głębokość skanowania w zakresie co najmniej 3 - 30 cm
	TAK, podać
	

	System archiwizacji


	64. 
	Wbudowany dysk SSD o pojemności minimum 240 GB
	TAK
	

	65. 
	Zapis obrazów na zewnętrzne nośniki poprzez złącze USB - minimum 2 porty USB
	TAK, podać
	

	66. 
	Złącze Ethernet - minimum 1 port
	TAK, podać
	

	67. 
	Złącze HDMI
	TAK
	

	68. 
	DICOM
	TAK
	

	69. 
	Możliwość archiwizacji w „chmurze”

	TAK
	

	Pomiary

	70. 
	Odległość
	TAK
	

	71. 
	Objętość
	TAK
	

	72. 
	Powierzchnia
	TAK
	

	73. 
	Kąt
	TAK
	

	Dodatkowa mobilna głowica z tabletem

	74. 
	Głowica nowej generacji, cyfrowo przetwarzająca wiązkę ultrasonograficzną bez zastosowania kryształków piezoelektrycznych z tabletem
	TAK
	

	75. 
	Jedna głowica emulująca obrazowanie liniowe, convex i Phased Array
	TAK
	

	76. 
	Odporność na upadki, potwierdzona tzw. drop-test, z co najmniej 1,2 m i przeciążeniem 100G.
	TAK, podać
	

	77. 
	Wymiary max 163 x 56 x 35 mm
	TAK, podać
	

	78. 
	Waga max 310 gram
	TAK, podać
	

	79. 
	Złącze Lightning lub Złącze USB-C pozwalające na pracę z systemem iOS lub Android
	TAK
	

	80. 
	Długość kabla min. 1.5 metra
	TAK, podać
	

	81. 
	Akumulator o pojemności min. 2600 mAh, pozwalający na min. 2 godziny ciągłego skanowania, max. 5 godzin (do pełnego naładowania) z ładowaniem bezprzewodowym
	TAK, podać
	

	82. 
	Tryby pracy min.:
· M-mode,
· B-mode,
· Color Doppler,
· Power Doppler
	TAK
	

	83. 
	Głębokość skanowania min. 1 – 30 cm
	TAK, podać
	

	84. 
	Zakres częstotliwości min. 1-10 MHz
	TAK, podać
	

	85. 
	Pomiary i adnotacje:
· Pomiary liniowe
· Pomiar elipsy
Etykiety tekstowe (możliwość tworzenia własnych lub wyboru spośród gotowych etykiet)
	TAK
	

	86. 
	Obliczenia OB
	TAK
	

	87. 
	Oprogramowanie do wzmocnienie igły biopsyjnej
	TAK
	

	88. 
	Możliwość jednoczesnego obrazowania naczyń w trybie in-plane oraz out-of-plane dla wybranych procedur (np. dostęp do żyły centralnej/obwodowej, dostęp tętniczy, blokady nerwów, zastrzyki do układu mięśniowo-szkieletowego)
	TAK, opisać
	

	89. 
	Sterowanie
· Gain
· TGC (bliskie, średnie, dalekie)
· Głębokość
	TAK
	

	90. 
	Aplikacje:
· Brzuch
· Aorta i woreczek żółciowy
· Pęcherz
· Kardiologia
· FAST
· Płuca
· MSK
· Nerwy
· OB/GYN
· Okulistyczne
· Pediatric Brzuch
· Pediatric Kardiologia
· Pediatric Płuca
· Małe części
· MSK-tkanki miękkie
· Naczynia
	TAK
	

	91. 
	Przetwarzanie danych w chmurze
	TAK
	

	92. 
	Wbudowany skaner pęcherza pozwalający określić automatycznie objętość w czasie krótszym niż 6 sekund i obrazujący pęcherz w 3D
	TAK, podać
	

	93. 
	Bezpieczeństwo:
· Ochrona przesyłanych danych w sieci min. protokołem HTTPS, TLS 1.2
· Dane szyfrowane min. 256-bitowym algorytmem AES
· Bezpieczne uwierzytelnianie użytkowników, hasła zgodne ze standardami NIST
	TAK
	

	94. 
	Dodatkowe akcesoria:
· Dedykowana torba
· Bezprzewodowa ładowarka
	TAK
	

	95. 
	Odporność na kurz i wodę zgodna z normą IP67
	TAK
	

	96. 
	Nieograniczone przechowywanie obrazów i danych w chmurze 
	TAK
	

	97. 
	Tablet
· Przekątna ekranu min 8”
· Min. 64 GB RAM
· Łączność WiFi, LTE
· Wymiary max: (wys.x szer. x grub.) 126.8 x 213.8 x 9.9 mm
· Waga: max. 430 g
· Dedykowane etui
· Możliwość dezynfekcji
· Odporność na upadki i warunki zewnętrzne
	TAK, opisać
	

	[bookmark: _Hlk481595046]  Inne wymagania

	98. 
	Oferowany sprzęt  jest fabrycznie nowy, nieużywany, nie powystawowy, rok produkcji 2022. Nie dopuszcza się egzemplarzy powystawowych, rekondycjonowanych, demonstracyjnych, itp.
	TAK
	

	99. 
	Instrukcja obsługi przedmiotu oferty w języku polskim (1szt. papierowa lub w wersji elektronicznej – płyta CD lub pendrive - dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia.; 1 szt. w wersji elektronicznej dołączyć do oferty przedmiotu zamówienia).
	TAK
	

	100. 
	Wyrób medyczny oznaczony znakiem CE 
Załączyć do oferty przedmiotu zamówienia deklarację zgodności CE (WE) oraz potwierdzenie zgłoszenia (wpisu) do rejestru wyrobów medycznych
	TAK
	

	101. 
	Paszport techniczny 
z informacjami zawierającymi datę zainstalowania aparatu i termin następnego przeglądu 
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia.
	TAK
	

	102. 
	[bookmark: _GoBack]Wszelkie posiadane materiały informacyjne na temat przedmiotu oferty min. prospekty, broszury, dane techniczne, itp. w języku polskim
	TAK
	

	103. 
	Oświadczamy, że przedmiot oferty jest kompletny i będzie gotowy do pracy zgodnie z instrukcją obsługi bez żadnych dodatkowych zakupów
	TAK
	

	104. 
	Dostawca zobowiązuje się do:
- dokonania instalacji we wskazanym przez zamawiającego miejscu
- dokonania szkolenia w zakresie obsługi przedmiotu zamówienia [Szkolenie personelu w wymiarze min. 2 godziny]. Zamawiający zastrzega sobie możliwość drugiego szkolenia na żądanie w trakcie użytkowania sprzętu.
	TAK
	

	Warunki gwarancji i serwisu

	105. 
	Długość udzielanej gwarancji – minimum 24 miesiące
maksymalnie 60 miesięcy
	TAK
podać
	

	106. 
	Koszt pełnej obsługi serwisowej w okresie gwarancji; obejmującej przeglądy, w tym przegląd w ostatnim miesiącu gwarancji, naprawy gwarancyjne i aktualizację oprogramowania; zawarty w cenie przedmiotu zamówienia. 
Podać zalecaną przez producenta częstość przeglądów w okresie gwarancji i po gwarancji.
	TAK
	

	107. 
	Autoryzowany serwis na terenie Polski
	TAK
Podać
	

	108. 
	Czas reakcji serwisu na zgłoszenie z podjęciem naprawy (nie dłuższy niż 48h w dni robocze tj. od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) liczony od dnia zgłoszenia usterki
	TAK
Podać
	

	109. 
	Czas naprawy bez użycia części zamiennych (nie dłuższy niż 24 h) liczony od momentu podjęcia naprawy
	TAK
Podać
	

	110. 
	Czas naprawy z użyciem części zamiennych (nie dłuższy niż 48 h) liczony od momentu podjęcia naprawy
	TAK
Podać
	

	111. 
	Godziny i sposób przyjmowania zgłoszeń o awariach
	TAK
Podać
	

	112. 
	Możliwość zgłaszania awarii codziennie przez 24 h/dobę w ciągu 365 dni w roku.
	TAK
	

	113. 
	Sprzęt zastępczy na czas naprawy przekraczający 7 dni kalendarzowych
	TAK
Podać
	

	114. 
	Czas naprawy gwarancyjnej (nie więcej niż 7 dni kalendarzowych), po przekroczeniu, którego przedłuża się gwarancję o 3-krotny czas przerwy w eksploatacji 
	TAK
Podać
	

	115. 
	Liczba napraw gwarancyjnych tego samego podzespołu uprawniająca do wymiany tego podzespołu oraz podzespołów bezpośrednio mających wpływ na jego funkcjonowanie na nowe (nie więcej niż 3)
	TAK
Podać
	

	116. 
	Dostępność części zamiennych przez okres 10 lat od momentu dostarczenia
	TAK
Podać
	






8
Pieczęć i podpis Wykonawcy
