SPECYFIKACJA TECHNICZNA
ANGIOGRAF JEDNOPLASZCZYZNOWY Z WYPOSAZENIEM - 1 ZESTAW

Zatacznik nr 1.2

Odpowiedz TAK, lub krétki opis (wg kolumny ,Wymogi”)

L.p. Wymagane funkcje / parametry Wymogi oraz wskazanie numerdw stron w ofercie zawierajacych
potwierdzenie tej deklaracii

1 2 3 4
A. |INFORMACJE OGOLNE:
1 Angiograf jednoptaszczyznowy fabrycznie nowy (wyklucza sie aparat podemonstracyjny, rekon- Tak

" | dycjonowany, uzywany, wykorzystywany w jakimkolwiek celu przez inny podmiot).
2. | Rok produkciji aparatu — 2024. Tak
3. | Producent. Poda¢
4. | Model / typ oferowanego urzadzenia. Podac
5. | Klasa wyrobu medycznego. Podac
6 Oferowany aparat posiada dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie RP i spetnia wymogi Tak

" | ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2022 poz. 974). a
7. | Komunikacja uzytkownika z poszczegdlnymi podzespotami urzadzenia w jezyku polskim. Tak
8. | Masa catego aparatu. Podac
B. |PARAMETRY INSTALACYJNE:

W przypadku potrzeby odprowadzenia ciepta z angiografu, urzadzen zasilajacych i komputerow, o

1 nalezy dostarczy¢ i zainstalowaé odpowiedni system (wraz z instalacjami) odbierania ciepfa co Tahl? gplsqc system

" | najmniej z sali zabiegowej, sterowni i pomieszczenia technicznego w celu utrzymania temperatury ehio zgerr;?uanglo-

zgodnie z wytycznymi producenta angiografu.

2. | Wymagana moc podigczeniowa [kVA]. Podac
3. | Sredni pobér energii elektrycznej w trakcie badania [kWh/h]. Podac
4. | Pobor energii elektrycznej w trybie ,stand by” [kWh/h]. Podac
5 W przypadku potrzeby wymiany instalacji zasilajacej dotychczas uzytkowanego angiografu nalezy Tak

: a

dostarczyc i zainstalowa¢ odpowiednig instalacje zgodnie z wytycznymi producenta urzadzenia.
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C. |WYMAGANIA TECHNICZNE:
. |STATYW:
1. | Statyw mocowany do podtogi. Tak
Silnikowe ustawianie statywu w potozeniach umozliwiajacych wykonywanie zabiegéw w obszarze
2. | gtowy, szyi i klatki piersiowej pacjenta (ramie C za gtowg pacjenta oraz ramie C z boku pacjenta) - Tak
bez zmiany utoZenia pacjenta.
Diugos¢ obszaru badania pacjenta bez konieczno$ci przektadania/przesuwania go na stole =90 .
3. om. Tak, podaé
4. | Zakres projekcji LAO/RAO w pozycji statywu za glowa pacjenta = 220°. para-lr;i‘t(r’ E:ni?:\;vany
5. | Zakres projekcji CRAN/CAUD w pozycji statywu za glowa pacjenta = 90°. para-lr;i‘t(r’ E:ni?f\;vany
6. | Gtebokos¢ ramienia C =90 cm parameziiiitowany
. Pozycja parkingowa statywu (odjazd statywu w bok lub do tytu do pozycji umozliwiajacej nieogra- Tak
" | niczony dostep do pacjenta na stole ze wszystkich stron bez zmiany pozycii stotu).
8. | Silnikowe ustawianie statywu w pozycji parkingowe;. Tak
9. | Pamie¢ pozyciji statywu min. 50 pozyciji. Tak, podaé
10 Automatyczne ustawianie pozycjonera i stotu pacjenta (angulacje, SID, pozycja przyston, powiek- Tak
" | szenie, potozenie blatu stotu) w pozycji odpowiadajacej wybranemu obrazowi referencyjnemu.
11. | Pulpit sterowniczy ruchéw statywu w sali zabiegowe;. Tak
12. | System zabezpieczenia przed kolizjg wraz z niezbgdnymi sygnatami akustycznymi. Tak, opisa¢
. iﬁiﬁ?::vﬁfaianym systemowych w sali badan (min.: katy projekcii, SID, tryb pracy, dawka pro- Tak, opisat
Il. |STOL PACJENTA:
1. | Mocowanie stotu do podtogi. Tak
2 | Zakres obrotu wokét osi pionowej min. 240°. Tak, podac¢
3 Zakres ruchu wzdtuznego ptyty pacjenta min. 100 cm. Tak, podaé¢
' parametr punktowany
4. | Zakres ruchu poprzecznego plyty pacjenta min. +/- 27 cm. Tak, poda¢
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5 Zakres zmotoryzowanego ruchu pionowego stotu min. 27 cm. Tak, podaé
' parametr punktowany
6 Dopuszczalne obcigzenie stotu (w tym obcigzenie dodatkowe podczas akcji reanimacyjnej) = 250 Tak, podac¢
' kg. parametr punktowany
7. | Pulpit sterowniczy ruchow stotu w sali zabiegowe;. Tak
Akcesoria, minimum:
-materac,
-statyw na ptyny infuzyjne,
-szyny na akcesoria z 3 stron stotu w obrebie stopu stotu pacjenta,
-podktadka z materacem (przepuszczalna dla promieniowania rtg) pod ramig przy iniekgji,
-podktadka z materacem (przepuszczalna dla promieniowania rtg) pod ramie dla dostepu radial-
nego: mocowana do szyn przy stole pacjenta z mozliwoscia obrotu w zakresie od 0o do 1800 i o
8. . . ) . Tak, wymienic.
aretacjg potozenia w min 8 pozycjach,
-uchwyty na dfonie za gtowg pacjenta z podpdrkami pod ramiona — do badan kardiologicznych,
-podktadki pod ramiona pacjenta z materiatu przepuszczalnego dla promieniowania rtg zabezpie-
czajace ramiona przed opadnieciem z ptyty pacjenta otytego (wzdtuz stotu),
-podktadka/poduszka z materiatu przepuszczalnego dla promieniowania rtg pod gtowe pacjenta,
- podktadka unieruchamiajaca gtowe do angiografii mézgowej,
-taca ze stali nierdzewnej na cewniki mocowana do szyn akcesoryjnych od strony stop pacjenta.
lll. | GENERATOR WYSOKIEJ CZESTOTLIWOSCI:
1. | Maksymalna moc wyjsciowa min. 100 kW. Tak, podac¢
9 Minimalny czas ekspozycji < 2 ms. Tak, podac
' parametr punktowany
3 Funkcja automatycznego przetgczania ogniska lampy RTG umozliwiajgca awaryjne dokonczenie Tak
" | zabiegu w razie uszkodzenia jednego z tych ognisk.
4 Wytacznik nozny ekspozycii (fluoroskopia, akwizycja zdjeciowa) w sali badan — 1 szt. Tak
" | Drugi wigcznik do ekspozycji w sterowni — 1 szt.
IV. |LAMPA RTG | PRZYSLONY:
1 Lampa min. 2-ogniskowa. Tak, podaé
parametr punktowany
9 Wymiar najmniejszego ogniska < 0,5 mm. Tak, podac
parametr punktowany
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3 Wymiar kolejnego po najmniejszym ogniska < 1 mm. Tak, podac
' parametr punktowany
4. | Anoda z tozyskiem z ciektego metalu. Tak
5 Pojemnos¢ cieplna anody = 2,8 MHU. Tak, podac
' parametr punktowany
6 Pojemnos¢ ciepina kotpaka = 2,8 MHU. Tak, podac
' parametr punktowany
Max obcigzenie generatora mocg ciagta w trakcie fluoroskopii min. 2 400 W (dla min. 10 min).
7. Tak, podac
8 Maksymalny prad anody przy fluoroskopii pulsacyjnej z wykorzystaniem matego ogniska =100 Tak, podac
" | mA. parametr punktowany
9 Obroty anody. Poda¢ [obr/min]
' parametr punktowany
10 Szybko$¢ chtodzenia anody lampy RTG. Poda¢ [kHU/min]
' parametr punktowany
11. | Przystony prostokatne. Tak
12. | Filtry pdtprzepuszczalne. Tak
Automatyczny (silnikowy i bez ingerencji obstugi) obrét przestony i detektora dla kompensacji . )
13. | obrotu obrazu przy zmianie potozenia statywu do pozyciji z boku stotu pacjenta (sko$nej i prosto- Tak/Nie, podaC,
. . L parametr punktowany.
padtej do osi wzdtuznej stotu).
1. Dodatkowa fiItraCJ:a.promieniowa.mia .(fiItry miedziowe) przy prze$wietleniu i ekspozycjach zdjecio- Tak, podac wartosé
wych/scenach, minimum odpowiednik 0,9 mm Cu.
5 llos¢ stopni filtracji miedziowe;j = 3. Tak, poda¢ wartosci
' parametr punktowany
Automatyczny dobor i automatyczne wsuwanie dodatkowe; filtracji promieniowania (filtr miedzio- Tak/Nie, poda¢
wy) redukujacej dawke w zaleznosci od projekcji (uwzgledniajacy zmieniajaca sie przepuszczal- | parametr punktowany
nos¢ pacjenta przy réznych projekcjach) przy przeswietleniu i ekspozycjach zdjeciowych/scenach | Jesli,Tak” - podac
16. | realizowany poprzez monitorowanie przepuszczalno$ci pacjenta przez automatyke naswietlania. nazwe

zaoferowanej opcji
realizujacej te funk-
cjonalno$c¢.
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Promieniowanie przeciekowe kotpaka przy 125 kV, min. 2000 W i w odlegto$ci max. 1 m [mGy/h].

Tak, podaé warto$¢

17. gwarantowang
parametr punktowany
Pomiar dawki promieniowania na wyjsciu z lampy RTG wraz z prezentacjg sumarycznej dawki z Tak, podac nazwe
prze$wietlenia i akwizycji w trybie zdjeciowym na monitorze/wyswietlaczu w sali zabiegowe;. zaof’erowanej opc
18. | (Rejestrator dawki i czasu ekspozycji zgodny z obowigzujacym rozporzadzeniem ministra zdrowia realizujacej te funk-
w sprawie warunkdw bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego w celach medycz- de.
nych oraz sposobu wykonywania kontroli wewnetrznej nad przestrzeganiem tych warunkéw).
V. |RENTGENOWSKI TOR OBRAZOWANIA Z DETEKTOREM PLASKIM
1 Ptaski detektor cyfrowy, z efektywnym polem obrazowania o przekatnej min. 28 cm. Tak, poda¢ wymiary
' pola obrazowania
2. |DQE przy 0 Ip/mm = 77%. Tak, poda¢
3. | Graniczna rozdzielczos¢ ptaskiego panelu cyfrowego (tzw. czestotliwo$¢ Nyquista) = 3 Ip/mm. Tak, podac¢
4. | Gtebia bitowa detektora = 14 bit. Tak, podac
5. |FOV=3 Tak, podac
6 Przyciski na obudowie detektora umoZliwiajgce zmiang angulaciji ramienia C w trakcie zabiegu. Tak/Nie, podac,
parametr punktowany.
Zawieszenie sufitowe w sali zabiegowej dla monitora/6w obrazowego/ych na szynach jezdnych i
7 ramieniu. Mozliwo$¢ przemieszczania w kierunkach: przéd/tyt, lewo/prawo oraz obrét wokot osi. Tak, opisat
" | Mozliwos$¢ ustawienia monitora/6w obrazowego/ych poza obrebem stotu oraz w dowolnej pozycji i '
odlegtosci wokét stotu.
W sali badan:
8 jeden monitor obrazowy - przekatna min.: 55”. Ostona na monitor w postaci szyby ochronnej ze Tak, poda¢ zaofe-
" | szkta laminowanego o wspdtczynniku transmisji spektralnej min. 98%, zmniejszajace ryzyko me- | rowane rozwigzanie
chanicznego uszkodzenia wyswietlacza i zabezpieczajace go przed dziataniem cieczy.
9. | Mozliwos¢ jednoczesnego podtaczenia i prezentaciji min. 8 sygnatéw obrazowych. Tak, podaé¢
Okablowanie umozliwiajgce doprowadzenie do monitora obrazowego na sali zabiegowej nastepu-
jacych sygnatéw wizyjnych:
0.1 obraz live, Tak

- obraz referencyjny,
- obraz ze stacji rekonstrukciji 3D,
- obraz ze stacji hemodynamicznej,
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- 1x do podtaczenia sygnatdéw z innych urzadzen generujacych sygnaty cyfrowe (DVI) badz tez
analogowe (VGA),
- obraz z usg wewnatrznaczyniowego IVUS.

Automatyczne dopasowanie jasnosci monitora obrazowego w sali zabiegowej w zalezno$ci od

1. L o . Tak
natezenia oSwietlenia w sali zabiegowe;.

12. | Monitor obrazowy angiografu w sterowni (live) (TFT/LCD) min. 1 szt. Tak, podaé

13. | Przekatna monitora/6w obrazowego/ych angiografu w sterowni = 19". Tak, podaé

1 Maksymalna luminancja monitoréw obrazowych angiografu w sali zabiegowej i w sterowni = 600 Tak, podat
cd/m2.
Automatyczne dopasowanie jasnosci monitora obrazowego w sterowni w zalezno$ci od natezenia , .

1o Tak/Nie, poda¢
oswietlenia.

VI. | SYSTEM CYFROWY / POSTPROCESSING / ARCHIWIZACJA:

Pakiet specjalizowanych zaawansowanych algorytmow dziatajacych w czasie rzeczywistym, Tak, podaé nazwe

1. | poprawiajgcych jako$¢ uzyskiwanego obrazu i umozliwiajgcych obrazowanie z obnizong dawkg | zaoferowanej funk-
(CARE+CLEAR, ClaritylQ, DoseWise — zaleznie od nomenklatury producenta). cjonalnosci.

2. | Cyfrowe przeswietlenie pulsacyjne w zakresie min. od 4 do 30 pulséw/s. Tak, podaé¢ wartosci

3. | Pamig¢ ostatniego obrazu (LIH). Tak

s Zapis na HD obrazéw z przeswietlenia. Tak, podac ilos¢

' parametr punktowany
5 Ustawianie potozenia przyston (prostokatnej i potprzepuszczalnych) znacznikami graficznymi na Tak
" | obrazie zatrzymanym bez promieniowania.

6. Ustawianie potozenia ptyty pacjenta znacznikami graficznymi na obrazie zatrzymanym bez pro- Tak/Nie, podac,
mieniowania. parametr punktowany.

7 A!(Wizycja i zapis na HD obrazéw w matrycy 1024x1024/12 bit w zakresie min od 0,5 do 30 obra- Tak, podac wartosc
Zow/s.
Angiografia peryferyjna w trybie radiografii cyfrowej (DR) wykonywana metodg przesuwu kroko- Tak, podac,

8. | wego z mozliwoscig ustawiania czestotliwosci obrazowania i potozenia filtrow pétprzepuszczal- parametr punktowany
nych oraz kolimacji dla kazdego kroku lub metodg Bolus Chase.

9 Pamiec'? obrazéw na HD min 50 000 obrazéw w matrycy 1024 x 1024 x min 12 bit bez kompresiji Tak, podac wartosé
stratnej.

10.| Zoom w postprocessingu. Tak
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Oprogramowanie do analizy stenoz naczyn wieficowych, min.:
-automatyczne rozpoznawanie konturéw;
-pomiar stenoz z obliczeniami geometrycznymi i densytometrycznymi;

Tak, poda¢ nazwe

1. . ot A - -
-automatyczne i manualine okres$lanie $rednicy referencyjnej; oferowanej opciji
-automatyczna i manualna kalibracja;

-pomiary $rednicy.
Oprogramowanie do analizy lewej komory serca, min.:
-automatyczne i manualne rozpoznawanie konturdw; Tak, podaé nazwe
12.| -obliczenie frakcji wyrzutowej, objetosci i wskaznikéw (metody powierzchnia-dtugos$é i Simpsona); ’ -
o i . . . oferowanej opcji
-ruch $ciany (metody ruchu linii srodkowej, ruchu promieniowego i ruchu lokalnego);
-automatyczna i manualna kalibracja.
Oprogramowanie do automatycznej rekonstrukcji i analizy 3D pojedynczych i rozgatezionych
tetnic W|encowylch nla podst§W|<? dwoch lub wiecej obrazéw anglograﬂcznychIZD. - | Tak. podaé nazwe
13.| Oprogramowanie winno dziata¢ z poziomu systemu cyfrowego angiografu i umozliwia¢ w trybie -
. e . . o . | oferowanej opcji
planowania okre$lenie i wySwietlenie na obrazie 3D wirtualnego stentu z odpowiednimi znaczni-
kami, natozonego na obraz fluoroskopowy.
1 Oprogramowanie do poprawy wizualizacji stentow w naczyniach wieficowych. Tak, podaé nazwe
' oferowanej opciji
15 Funkcja stabilizacji obrazu ruchomego stentu umozliwiajaca korzystanie z oprogramowania opi- Tak, poda¢ nazwe
‘| sanego w punkcie powyzej w trakcie pozycjonowania stentu w czasie rzeczywistym. zaoferowanej opcji
16 Wykonywanie pomiaréw bezposrednio na obrazie wySwietlanym na panelu dotykowym angiogra-
'| fu w sali badan

17.| Sterowanie funkcjami systemu cyfrowego z pulpitu sterowniczego w sali badan. Tak

1 Realizacja wszystkich funkcji oceny obrazéw i pomiaréw z pulpitu sterowniczego w sali badan Tak
(tacznie z analizg stenoz i lewej komory).

19.| Pulpit sterowniczy systemu cyfrowego w sterowni. Tak

20. Realizacja wszystkich funkcji oceny obrazéw i pomiardw z pulpitu sterowniczego w sterowni Tak
(tacznie z analizg stenoz i lewej komory).

Archiwizacja obrazow i scen kardioangiograficznych, obrazéw uzyskiwanych z innych urzadzen
21 (m.in.: IVUS, FFR, EKG, saturacja, ci$nienia) na CD-R i DVD w standardzie DICOM 3.0 z dogry- Tak

waniem programu przegladarki DICOM umozliwiajacego odtwarzanie nagranych CD-R i DVD na
komputerach osobistych.
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Odtwarzanie nagranych w standardzie DICOM (wcze$niej lub na innych aparatach) ptyt CD-R i

22.| DVD wraz z prezentacjg odtworzonych obrazéw i scen kardioangiograficznych na monitorach Tak
obrazowych w sali badan oraz w sterowni.
Interfejs sieciowy DICOM 3.0 z funkcjami minimum:
- Send

23 Storage Commitment Tak
- Query/Retrieve.
Funkcja wykonywania automatycznej, odbywajacej sie w tle, archiwizacji danych obrazowych

o4 (obrazéw i scen kardioangiograficznych, obrazéw uzyskiwanych z innych urzadzen (m. in.: IVUS, Tak
FFR, EKG, saturacja, cisnienia)) w standardzie DICOM (na ptytach CD-R i DVD oraz zdefiniowa-
nym wezle sieciowym) w miare akwizycji kolejnych scen — funkcja auto-send.
Czas uzyskania obrazu fluoroskopii po restarcie systemu komputerowego przy zachowaniu

25, wszelkich ruchdw geometrii stotu i ramienia C; dla rozwigzan, w ktorych dla przeprowadzenia Tak, podac¢
restartu sytemu komputerowego wymagany jest rownolegty restart generatora, nalezy podac czas | parametr punktowany
restartu systemu komputerowego i generatora tacznie.

VIl. | STACJA BADAN HEMODYNAMICZNYCH:

1 Stacja padaﬁ hemonnamicznych fabrycznie nowa (wykIupza sie stacje podemons_tracyjna, re- Tak
kondycjonowana, uzywana, wykorzystywang w jakimkolwiek celu przez inny podmiot).

2. | Rok produkciji — 2024. Tak

3. | Producent. Poda¢

4. | Model / typ. Podac

5. | Klasa wyrobu medycznego. Podaé
Oferowana stacja posiada dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie RP i spetia wymogi

6. ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2022 poz. 974). Tak

5 Transfer danych demograficznych pacjentow, rejestrowanych w stacji badan hemodynamicznych, Tak
do systemu cyfrowego angiografu lub odwrotnie.

6 Transfer warto$ci dawki promieniowania z systemu cyfrowego angiografu do systemu kompute- Tak

rowego stacji hemodynamiczne;.
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Baza danych umozliwiajaca przechowywanie wynikéw badan: danych demograficznych pacjen-

Tak, dla min. 100

7 tow wraz z zarejestrowanymi przynaleznymi przebiegami EKG, ci$nien i innymi mierzonymi pa- | pacjentdw z reje-
" | rametrami oraz z wyliczonymi wskaznikami. stracjg krzywych i
protokotéw
Konsola komputerowa z dwoma kolorowymi monitorami o przekatnej ekranu min. 19" Tak
8. |- min. 12-kanatowy monitor przebiegow do prezentacji mierzonych wartoSci .
- monitor dialogowy do komunikacji z systemem komputerowym stacji badai hemodynamicznych. podac przekaing
9 Pomiar i jednoczesna prezentacja 12 kanatow EKG. Tak, podac
Min.: 2 kompletne zestawy kabli EKG. ’
10. | Pomiar i prezentacja czesto$ci akcji serca. Tak
11. | Pomiar i prezentacja cardiac output (CO) - w zestawie niezbgdne akcesoria. Tak
Pomiar i prezentacja saturacji. ,
12 Min.: 2 kompletne zestawy wielokrotnego uzytku do pomiaru saturacji (czujnik typu klips). Tak, podac
Pomiar i prezentacja ci$nienia nieinwazyjnego.
13. | W zestawie kompletne wyposazenie wielokrotnego uzytku, mankiety pomiarowe w trzech rozmia- Tak
rach: M, L, XL.
Pomiar i jednoczesna prezentacja min. 2 réznych cisnien inwazyjnych.
14. | W zestawie kompletne wyposazenie wielokrotnego uzytku oraz min.: 40 szt. czujnikdw jednora- Tak, podaé
zowych.
Oprogramowanie do obliczania parametréw hemodynamicznych (lewe i prawe serce dla doro-
15. | stych) m.in. gradienty ci$nien, powierzchnie otwarcia zastawek, przecieki miedzyjamowe, opory Tak
naczyniowe.
16. | Wyprowadzenie sygnatu wizyjnego na monitor w sali badan szczegotowo opisany w pkt.V.8 Tak
Archiwizacja mierzonych przebiegéw za pomocg nagrywarki DVD — 1 szt.
17. | Mozliwo$¢ samodzielnej wymiany przez Zamawiajacego po okresie gwarancji napedu optyczne- Tak
go. Mozliwos¢ zainstalowania napedu optycznego min.: 3 réznych producentow.
18 UPS dla stacji badan hemodynamicznych umozliwiajacy w przypadku zaniku zasilania zapisanie Tak
" | w pamieci zmierzonych krzywych/wyliczonych parametréw hemodynamicznych.
19 Wszystkie moduty pomiarowe i obliczeniowe winny stanowi¢ integralng cato$¢ oferowanego sys- Tak
temu stacji badan hemodynamicznych.
20, DICOM Worklist — zainstalowany w stacji hemodynamicznej lub w angiografie. Tak, podaé miejsce

instalacji
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VIl

STACJA REKONSTRUKCJI 3D/POSTPROCESSINGOWA REALIZUJACA PONIZSZE WYMOGI FUNKCJONALNE | TECHNICZNE:

Stacja rekonstrukcji 3D/postprocesingowa fabrycznie nowa (wyklucza sie stacje podemonstracyj-

I na, rekondycjonowang, uzywana, wykorzystywang w jakimkolwiek celu przez inny podmiot). Tak
2. | Rok produkgji — 2024. Tak
3. | Producent. Poda¢
4. | Model / typ. Podac
5. |Klasa wyrobu medycznego. Podaé
6. Oferowana stacja posiada dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie RP i spetia wymogi Tak
ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2022 poz. 974).
7 Wyprowadzenie sygnatu obrazowego ze stacji na monitor w sali badan szczegétowo opisany Tak
w pkt V.8
Pojemnos¢ HD min. 1 TB. Tak, podaé¢
. | Monitor stacji postprocessingowej (min 19", TFT/LCD, kolorowy) w sterowni. Tak
10. | WysSwietlanie / przegladanie / archiwizacja serii angiograficznych. Tak
1" Wyswietlanie / przegladanie / archiwizacja obrazéw pochodzacych z innych urzadzen diagnostyki Tak
obrazowej (standard DICOM 3.0).
12. | Zoom. Tak
DICOM 3.0 z funkcjami minimum:
- Send/ Receive,
B3 Query/Retrieve, Tak
- Print.
Nagrywarka do archiwizacji obrazéw na CD-R i DVD w standardzie DICOM 3.0 z dogrywaniem
1, viewera umozliwiajgcego odtwarzanie nagranych dyskéw na komputerach osobistych. Tak
Mozliwos¢ samodzielnej wymiany przez Zamawiajacego po okresie gwarancji napedu optyczne-
go. Mozliwo$¢ zainstalowania napedu optycznego min.: 3 réznych producentow.
Eksport danych w formatach Windows (obrazy statyczne i dynamiczne). Tak, podaé dostep-
1 ne formaty
Prezentacja obiektéw 3D Maximum Intensity Projection (MIP) i Multi-Planar Reconstruction
16. Tak
(MPR).
7 Prezentacja obiektow 3D Volume Rendering Technique (VRT) i Shaded Surface Density (SSD) z Tak
: a

cieniowaniem z mozliwo$cig zmiany zrodta oswietlenia.

strona 10 z 15




Naktadanie (fuzja) obrazéw 3D z CT, MR i PET na obraz 2D z prze$wietlenia oraz na obraz 3D
uzyskany z rekonstrukcji— w obu przypadkach w potaczeniu z roadmapem 3D.

Tak, podaé nazwe

stofu.

18. zaoferowanego
rozwigzania
19. | Pomiary objeto$ci na zrekonstruowanym obiekcie 3D. Tak
Oprogramowanie do wspomagania implantacji stentgraftéw, w tym fenestrowanych i rozgatezio-
nych, umozliwiajace segmentacje aorty z danych 3D, oznaczanie odej$¢ tetnic bocznych i stref| Tak, podac nazwe
20. | ladowania stentgraftu oraz uzycie tych znacznikow jako maski do roadmapu 3D, dobér optymal-| ~ zaoferowanego
nej projekcji do implantacii stentgraftu. oprogramowania
Automatyczna segmentacja aorty i automatyczne oznaczanie odej$¢ tetnic bocznych, automa-| Tak/Nie, poda¢
tyczne oznaczanie sugerowanych stref ladowania i automatyczny dobdr optymalnej projekcji do | parametr punktowany
21. |implantacji przez oprogramowanie do wspomagania implantacji stentgraftow. Jesli ,Tak” - podac
nazwe zaoferowanej
opciji
22. | Automatyczne ustawienie statywu w pozycji odpowiadajacej obréconemu obiektowi 3D. Tak
2. Automatyczny obrét obiektu 3D do potozenia odpowiadajacego widokowi obiektu 3D po zmianie Tak
potozenia statywu.
24. | Pulpit obstugi stacji rekonstrukcji 3D w sterowni. Tak
Pulpit obstugi rekonstrukcji 3D w sali zabiegowej (zintegrowany w pulpicie obstugi systemu cyfro-
25, wego angiografu lub osobny) z minimalnym zakresem funkcjonalno$ci: zoom, obrét modelu 3D Tak
zsynchronizowany z angulacjg angiografu, zmiany algorytmu rekonstrukcyjnego: VR, MIP, MPVR;
wybor prezentowanego modelu, zmiana trybu obrazowania.
Oprogramowanie umozliwiajace obstuge stacji za posrednictwem sieci komputerowej dla zasie-| Tak/Nie, podad,
gniecia drugiej opinii lekarskiej, w tym dostep do danych obrazowych i na zadanie przejecie ste- | parametr punktowany
26. | rowania stach_ Jesli , Tak” — poda(:
nazwe zaoferowanej
opciji
D. |WYPOSAZENIE (fabrycznie nowe, wyklucza sie demonstracyjne, rekondycjonowane, uzywane):
" Ostona przed promieniowaniem na dolne partie ciata (dla personelu) w postaci fartucha z gumy Tak
ofowiowej mocowanego z boku stotu pacjenta.
Ostona przed promieniowaniem na goérne partie ciata (dla personelu) ze szkta otowiowego na
2. |zawieszeniu sufitowym i przegubowym ramieniu. Mozliwos¢ ustawienia z obu diuzszych stron Tak
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Lampa operacyjna o$wietlajaca pole zabiegowe z zawieszeniem sufitowym z podwojnym ramie-
niem (w tym mozliwo$¢ ruchu goéra-dét). Natezenie oswietlenia w odlegtosci 1m min.: 60 000 lux.

: Tak
3 Rezerwowe zrodto $wiatta. Regulacja natezenia swiatfa. Uchwyt do pozycjonowania lampy prze- @
znaczony do sterylizacji w 134°C.
a.| Producent. podac
b.| Model / typ. podac¢
¢. | Klasa wyrobu medycznego. podac
4. |Interkom do komunikacji glosowej sterownia — sala zabiegowa. Tak
Okablowanie umozliwiajace wyswietlanie obrazéw IVUS oraz przebiegéw FFR na monitorze
5. | zawieszonym sufitowo w Sali badan, komunikacje pomiedzy stacja hemodynamiczng a IVUS/FFR Tak
oraz komunikacje pomiedzy interfejsem FFR/IFR/IVUS a komputerem go obstugujacym
System zasilania awaryjnego UPS (min. 40 kVA) dla angiografu gwarantujacy podtrzymanie pra-
cy wszystkich niezbednych elementéw zestawu dla bezpiecznego zakoriczenia i zapisania (za-
6. | pamietania) badania w czasie nie krotszym niz 10 min. Dla utrzymania ciagtosci obrazowania Tak, podaé
radiologicznego, wymagane zapewnienie min. fluoroskopii, ruchéw stotu i statywu w zdefiniowa-
nym powyzej czasie. 8
7. | Stot do stacji badan hemodynamicznych i do stacji rekonstrukcji 3D w sterowni. Tak
Komplet oston radiologicznych o réwnowazniku otowiu min. 0,5 mm:
- fartuch oftowiany (lekki) i garsonka otowiana (lekka) z pasami odcigzajacymi — razem 6 szt.,
rozmiary uszczegétowione na etapie realizacj,
8. |- ostona na tarczyce - 6 szt, Tak
- ostona na gtowe (czepek otowiany) - 6 szt.
- okulary - 6 szt.,
Wieszak na fartuchy stojacy na kétkach do zawieszenia wszystkich ww. oston.
Zestaw fantomow do kalibracji i przeprowadzania testéw podstawowych aparatu wg wytycznych
9. | producenta i zgodnie z obowigzujacym rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 11 stycznia Tak
2023r., (Dz. U.z 2023 r., poz. 195).
10. | Szafka do przechowywania fantomow. Tak
Kompletny zestaw do kontroli jakosci dla monitoréw stacji medycznych stuzacy do prawidiowego
11. | wykonywania testow podstawowych wymaganych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 11 Tak
stycznia 2023r., (Dz. U. 2 2023 r., poz. 195).
12. | Wozek do transportu pacjentow w pozycji lezacej, z requlowang wysokoscig — 1 sztuka. Tak
a. [ Producent. podaé
b.| Model / typ oferowanych urzadzen. podac
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trwania eksploatacji przedmiotu zamdwienia.

¢. | Klasa wyrobu medycznego. podac
Podtaczenie wszystkich urzadzen do istniejgcego u Zamawiajacego systemu HIS/RIS (Optimed
NXT firmy Comarch S.A.), podtaczenie wszystkich urzadzen do istniejacego u Zamawiajacego
systemu PACS (Alteris S.A.).
13 Archiwizacja obrazdw, scen kardioangiograficznych, obrazéw uzyskiwanych z innych urzadzen Tak
" (m.in.: IVUS, FFR, EKG, saturacja, ciénienia) w systemie PACS Zamawiajacego.
Rekonfiguracja podigczenia angiografu z wyposazeniem do systemow HIS/RIS i PACS w przy-
padku ich zmiany przez Zamawiajacego w czasie trwania gwarancji i przegladéw na angiografie z
wyposazeniem.
Angiograficzny, automatyczny wstrzykiwacz srodka kontrastowego zintegrowany z angiografem.
Wstrzykiwacz na ruchomym podwieszeniu sufitowym. Ruchomo$¢ min.: 300° oraz mozliwos¢
14. | ustawienia wzdtuz catej dtugosci stotu. Tak
Startowy zestaw 100 sztuk wktaddw z tacznikami ciSnieniowymi dostarczonych ze strzykawka
(materiaty jednorazowego uzytku).
a.| Rok produkcji 2024. Tak
b. | Producent. podac
C. | Model / typ oferowanego urzadzenia. podac
d. | Klasa wyrobu medycznego. podac
15. | Drukarka laserowa sieciowa do drukowania raportow i opisow badan — 1 sztuka. Tak
Kolumna na zwieszeniu sufitowym z podwoéjnym ramieniem. Trzy pétki do ustawienia pomp infu-
16. | zyjnych dwustrzykawkowych. Wieszak pomp i ptynow infuzyjnych (4 haki) po obu stronach ko- Tak
lumny. Szuflada na akcesoria. Gniazdka elektryczne w ilosci 6 sztuk.
a. | Producent. podac
b.| Model / typ oferowanego urzadzenia. podac
¢. | Klasa wyrobu medycznego. podaé
E. |DOKUMENTACJA (dostarczona wraz z urzadzeniami - dotyczy wszystkich elementow przedmiotu zamdwienia):
1.| DTR - dokumentacja techniczno-ruchowa w jezyku polskim lub angielskim. Tak
2 Instrukcje obstugi w jezyku polskim dla wszystkich oferowanych sktadowych systemu w wersji Tak
" | papierowej 2 egzemplarze i na no$niku elektronicznym.
3 Harmonogram i czestotliwo$¢ wymaganych przez producenta przegladow lub innej obstugi serwi- Tak
"| sowej.
Szczegbtowy wykaz prac i szczegdtowy wykaz czesci zamiennych, jakich producent wymaga
4. | podczas wykonania przez serwis okresowych lub doraznych przegladéw technicznych, w czasie Tak
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5. | Wykaz danych teleadresowych autoryzowanych lub certyfikowanych przedstawicieli serwisowych. Tak

6. | Paszporty techniczne, licencje, certyfikaty w jezyku polskim. Tak

Stanowiskowa instrukcja BHP (§41. Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 26
7. | wrzesnia 1997 r. w sprawie ogdlnych przepisow bezpieczenstwa i higieny pracy Dz. U. 1997 nr Tak
129 poz. 844).

Wykonawca zobowigzuije sie nie p6zniej niz w ostatnim dniu trwania gwarancji do protokolarnego
przekazania wszystkich niezbednych kodéw, logindw i haset oraz innych niezbednych informacii
do wszystkich dostarczonych elementoéw przedmiotu zamoéwienia umozliwiajacych Swiadczenie
8. | ustug serwisowych innym niz producent autoryzowanym lub certyfikowanym firmom serwisowym Tak
lub przez pracownikow Zamawiajgcego przeszkolonym przez Wykonawce, z rownoczesnym
zawarciem odpowiedniej umowy licencji w zakresie okreslonym przez wytworce wyrobu medycz-
nego.

9. | Wszelka dokumentacja (instrukcja) serwisowa dostarczana w wersji papierowe;. Tak

Wykonawca udzieli Zamawiajgcemu licencji na korzystanie z zainstalowanego w urzadzeniu
oprogramowania serwisowego koniecznego do diagnozowania, regulowania, kalibracji, serwiso-
wania i napraw urzadzenia, z rbwnoczesnym zawarciem odpowiedniej umowy licencji w zakresie
okre$lonym przez wytwdrce oprogramowania, przy czym:

1) licencja jest udzielana na czas nieokreslony, nieodwotalna, bez mozliwosci jej wypowiedzenia
przez Wykonawce w okresie eksploataciji urzadzenia,

2) licencja jest udzielana bez koniecznosci ponoszenia dodatkowych optat, w ramach wynagro-
dzenia za dostawe urzadzenia,

10| 3) licencja jest przenoszona na osobe trzecig wraz z przeniesieniem prawa wiasno$ci urzagdzenia, Tak
4) prawo do korzystania z oprogramowania serwisowego przystuguje Zamawiajacemu oraz 0so-
bom trzecim wykonujacym zlecone przez Zamawiajgcego czynnosci zwigzane z diagnozowa-
niem, regulowaniem, kalibracjg, serwisowaniem lub naprawg urzadzenia,

5) jezeli, do korzystania z oprogramowania serwisowego konieczne jest wprowadzenie kodow lub
kluczy serwisowych lub hasta dostepu lub usuniecie blokady dostepu do oprogramowania w inny
sposadb, takie kody lub klucze serwisowe lub hasta dostepu lub inny sposdb usunigcia blokady
dostepu do oprogramowania bedg protokolarnie przekazane Zamawiajgcemu przez Wykonawce
w ostatnim dniu trwania gwarancji.

Zatacznik wskazuje minimalne wymagania zamawiajacego, ktore musza zosta¢ spetnione, natomiast wykonawca — wypetniajac ten zatacznik — oferuje konkretne rozwigzania, charakteryzujac w ten
sposob zaoferowany asortyment.
Zalacznik nalezy wypetni¢ w catosci, bez wprowadzania zmian w jego tresci — stanowi on integraing czes¢ oferty — deklaracje wykonawcy co do jej tresci, stad brak tego zatacznika, zawierajacego tresci
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zgodne z wzorem okreslonym w specyfikacji warunkéw zamowienia, spowoduje odrzucenie oferty.

Dokument nalgy podpisa kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez g(gdb
uprawniong(e) do sktadania swiadcze woli w imieniu Wykonawcy,
zgodnie z form reprezentacji Wykonawcy okteng w dokumencie rejestracyjnym

(ewidencyjnym) wikiwym dla formy organizacyjnej Wykonawcy lub petoomnika.
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