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dla kardioangiografu — Sala Hybrydowa — czes$¢ 11 zaméwienia

Przedmiot zamoéwienia: Jednoptaszczyznowy aparat RTG do angiografii cyfrowej
llos¢ sztuk: 1

Oferowany model / typ:

Producent:

Rok produkcji: 2014

Lp. Parametry techniczne i funkcjonalne Wymagania graniczne Wartos¢ oferowana/ punktacja

| Parametry ogélne / Statyw
1. Mocowanie statywu na suficie Tak

2. Silnikowe ustawianie statywu w potozeniach Tak
umozliwiajgcych wykonywanie zabiegéw w obszarze
gtowy, klatki piersiowej, brzucha oraz konczyn dolnych
(statyw za glowa pacjenta oraz statyw z obu bokéw
pacjenta) — bez zmiany utozenia pacjenta

3. Obszar badania bez koniecznosci przesuwania pacjenta |2190cm, podac Wartos¢ najwigksza 5 pkt,
na stole

pozostate 0 pkt

4. Zakres projekcji LAO/RAO [°] w pozyc;ji statywu za gtowg |=300°, podac
pacjenta

5. Zakres projekcji CRAN/CAUD [°] w pozycji statywu za >140°, podac
gtowg pacjenta

6. Szybkos$¢ ruchow statywu [°/s] w ptaszczyznie LAO/RAO |225°/s, podaé
przy zmianie angulacji statywu (z wytgczeniem ruchéw
wykonywanych przy angiografii rotacyjnej) w pozyciji
statywu za gtowa pacjenta

7. Szybkos$¢ ruchoéw statywu [°/s] w ptaszczyznie >18°/s, podac
CRAN/CAUD przy zmianie angulacji statywu (z
wytgczeniem ruchéw wykonywanych przy angiografii
rotacyjnej) w pozycji statywu za glowa pacjenta

8. Angiografia rotacyjna w pozycji statywu za gtowa Tak
pacjenta i z boku pacjenta

9. Szybkos$¢ ruchow statywu [°/s] przy wykonywaniu >50°/s, podacé
angiografii rotacyjnej w pozycji statywu za gtowg
pacjenta

10. Szybkos$¢ ruchow statywu [°/s] przy wykonywaniu >30°/s, podac

angiografii rotacyjnej w pozycji statywu z boku pacjenta

11. Silnikowe ustawianie statywu w pozycji do badan w Tak
obszarze jamy brzusznej i konczyn

12. Silnikowe ustawianie statywu w pozycji parkingowej (za |Tak, opisa¢
gtowa lub z boku pacjenta) umozliwiajgcej
nieograniczony dostep do pacjenta na stole ze
wszystkich stron

13. Manualne ustawianie statywu w pozycji parkingowej Tak/Nie Tak — 5 pkt
umozliwiajgcej nieograniczony dostep do pacjenta na
stole ze wszystkich stron z wbudowanym hamulcem
uruchamianym manualnie.

Nie — 0 pkt
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14.

Silnikowe ustawianie statywu w pozycji parkingowej w
czterech naroznikach pomieszczenia — odjazd statywu
na boki i tyl/przdd, przesuw poprzeczny ramienia C w
zakresie min 220 cm, przesuw wzdtuzny w zakresie min
400 cm. umozliwiajgcej nieograniczony dostep do
pacjenta na stole ze wszystkich stron

Tak/Nie

Tak — 5 pkt

Nie — 0 pkt

15.

Automatyczne ustawianie statywu (angulacje statywu,
pozycje przyston i odlegto$¢ cyfrowego detektora od
lampy rtg) w pozycji odpowiadajgcej wybranemu
obrazowi referencyjnemu 2D

Tak

16.

Ruch w kierunku poprzecznym do osi stotu w potozeniu
statywu za gtowa pacjenta realizowany wytgcznie
ruchem statywu

Tak/Nie

Tak - 10 pkt

Nie - 0 pkt

17.

Catos¢ systemu obrazowania angiograficznego
wyposazona w funkcje umozliwiajgce redukcje dawki
promieniowania o minimum 50% w badaniach
kardiologicznych i o minimum 70% w badaniach
subtrakcyjnych w stosunku do badan wykonywanych na
systemach angiograficznych oferenta produkowanych w
roku 2013. Poda¢ systemy

Tak/Nie

Tak — 10 pkt

Nie — 0 pkt

18.

Prezentacja danych systemowych w sali badan (min.
katy projekciji, SID, status cieplny lampy, dawka
promieniowania)

Tak

19.

Pulpit sterowniczy ruchéw statywu w sali zabiegowej

Tak

20.

System zabezpieczenia przed kolizjg

Tak

21.

Petna integracja pomigdzy stotem chirurgicznym -
hybrydowym a aparatem angiograficznym,
realizowana poprzez:
- sterowanie funkcjami stotu z konsoli
sterujgcej aparatu angiograficznego
- sterowanie funkcjami stotu zaréwno z
bezprzewodowego /przewodowego pilota
wykonywanie badania obwodowego z
jednego wstrzykniecia realizowana
przesuwem stotu wzgledem nieruchomego
ramienia z interaktywnym wptywem
operatora na przebieg badania w czasie
jego trwania lub realizowana ramieniem
- system antykolizyjny pojemnosciowy lub
inny system antykolizyjny
- automatyczne pozycjonowanie wysokosci
potozenia blatu stotu, kata ustawienia
ramienia C oraz SID

Tak/Nie

Tak — 15 pkt

Nie — 0 pkt

Generator rentgenowski

Moc [kW]

2100kW, podac

Min. czas ekspozycji [ms]

<1ms, podac

Maks. obcigzenie generatora moca ciagta [W] (dla min.
10 min.)

>2200W, podaé

Przejscie z przeswietlenia do rejestracji sceny bez
wykonywania ekspozycji/serii kontrolnych

Tak

Wyltacznik ekspozycji (pedat) w sali zabiegowej (do
przeswietlen i zdje¢) w technologii przewodowej

Tak

Wytacznik ekspozycji (do zdjeé) w sterowni

Tak

Czas uzyskania obrazu fluoroskopii po restarcie systemu
komputerowego i generatora, (w przypadku braku tej
funkcjonalnosci poda¢ czas wytgczenia i wigczenia
systemu) <60 s

Tak / Nie

Tak - 10 pkt,

Nie - O pkt
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8. Oprogramowanie do monitorowania dawki na Tak/Nie Tak -15 pkt
powierzchni skéry w czasie rzeczywistym typu
CareGraph oraz CareMonitor lub odpowiednio do Nie-Opkt
nomenklatury producenta w postaci map kolorow P
ilustrujgcej rozktad dawki.
9. Zarzadzanie rodzajem modeli pacjenta min.(otyty, Tak/Nie Tak-10 pkt
standardowy, chudy) w celu zoptymalizowania dawki
Nie-0pkt.
1] Lampa RTG/przystony
1. Lampa min. 2-ogniskowa Tak, podac ilos¢ ognisk 2 ogniska — 0 pkt.
3 ogniska — 10 pkt.
2. Wymiar najwigkszego ogniska [mm] wg IEC 60336 < 1.0 mm, podac
3. Wymiar kolejnego mniejszego ogniska po najwigekszym |< 0,6 mm, podac
[mm] wg IEC 60336
4. Utozyskowanie anody w tozysku ,ptynnym” —tj. z Tak
ptynnego metalu
5. Pojemnos¢ cieplna anody [MHU] >2.4 MHU, podac¢
6. Pojemnosé¢ cieplna kotpaka [MHU] >2.8 MHU, poda¢ 2> 5,00 MHU -3 pkt
Ponizej 5,00 MHU — O pkt.
7. Maks. obcigzenie lampy mocg ciagtg [W] (dla min. 10 22500W, podaé
min.)
8. Maks. warto$¢ prgdu anodowego fluoroskopii pulsacyjnej | podac
[mA]
9. Przystona prostokgtna Tak
10. Filtr potprzepuszczalny (klinowy) Tak
11. Dodatkowa max filtracja promieniowania (np. filtry 20.9 mm Cu, podaé Wartos¢ najwigksza 3 pkt,
miedziowe, tantalowe) przy przeswietleniu i
ekspozycjach zdjeciowych/scenach pozostate 0 pkt
12. Automatyczny dobér statej niezmiennej filtracji w Tak/Nie Tak — 10 pkt
zaleznosci od typu badania
Nie — 0 pkt
13. Pomiar dawki promieniowania na wyjsciu z lampy RTG | Tak
wraz z prezentacjg sumarycznej dawki z przeswietlenia i
akwizycji w trybie zdjeciowym na monitorze/wyswietlaczu
w sali zabiegowej.
14. Lampa sterowana siatkg Tak/Nie Tak - 10 pkt,
Nie - 0 pkt
15. Sterowanie kratkg z mozliwoscig jej zdemontowania bez |Tak/Nie Tak -10 pkt
uzycia narzedzi
Nie- 0 pkt
Y Tor wizyjny, monitory
1. Ptaski prostokatny detektor cyfrowy o wymiarach min. Tak, poda¢ wymiary
30x40 cm i polu widzenia min. 29x38 cm z mozliwoscig
ustawiania w osi wzdtuznej i poprzecznej dla
umozliwienia uzyskania szerokiego zakresu projekcji
podwdjnie skosnych w badaniach kardiologicznych i
obwodowych
2. Wartos¢ typowa DQE [%] ptaskiego detektora cyfrowego |273%, podaé
przy O LP/mm
3. Wielkos¢ piksela max. 200 ym Tak, podac Ponizej 160 ym - 5 pkt
2160 pm — 0 pkt
4. Graniczna rozdzielczo$¢ ptaskiego panelu cyfrowego 22,6 LP/mm, poda¢ 23 LP/mm - 5 pkt
(tzw. czestotliwos¢ Nyquista) [LP/mm]
Ponizej 3 LP/mm - 0 pkt
5. Liczba pdl obrazowych (FOV) detektora 26, podaé > 8 -5 pkt

Ponizej 8 — 0 pkt.
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6. Zoom w czasie rzeczywistym na obrazie fluoroskopowym | Tak/Nie Wartos¢ najwieksza -5 pkt
pozostate - Opkt
7. 1 monitor obrazowy TFT/LCD (live) angiografu w Tak
sterowni o przekatnej min. 18”
8. W sali zabiegowej 1 monitor LCD o przekatnej min. 56", |Tak
umozliwiajgcy jednoczesng prezentacje:
- obrazu live
- obrazu referencyjnego
- obrazu rekonstrukcji 3D
- obrazu z monitorowania czynnosci zyciowych pacjenta
- obrazu z urzadzen zewnetrznych generujgcych
zaréwno analogowy (min. VGA, S-Video i composite) -
wraz z zapewnieniem odpowiedniej separacji
galwanicznej - jak i cyfrowy (DVI-D) sygnat wizyjny
umozliwiajgcy podtgczanie takich urzgdzen (np. USG) w
sali badan umieszczony na wysiegniku lub kolumnie po
lewej stronie stotu oraz 3 dodatkowe monitory LCD/TFT
min. 18” dla asysty (2 monitory obrazowe czarno biate - 1
dla obrazu w czasie rzeczywistym i 1 dla obrazu
referencyjnego i 1 kolorowy do pomiaréw
hemodynamicznych) umieszczone na wysiggniku lub
kolumnie po prawej stronie stotu
9. Mozliwos¢ dowolnej liczby manipulacji podziatami Tak/Nie Tak — 5 pkt Nie — 0 pkt
monitora, niezaleznie od wczesniejszego
zaprogramowania, tgcznie z mozliwoscig powiekszenia
jednego z wybranych obrazéw
10. Predefiniowanie podziatu monitora 56” (layout) — Tak
minimum 10
11. Mozliwo$¢ zapisania wszystkich obrazéw widocznych na | Tak/Nie Tak — 5 pkt, Nie - 0 pkt
monitorze 56” w formie elektronicznej
12. Pozycjonowanie monitora za pomoca sterownika lub Tak
recznie
13. Mozliwo$¢ podziatu monitora 56” na minimum 8 pdl Tak
Vv System cyfrowy
1. Filtracja on-line danych obrazowych zbieranych przez Tak
system cyfrowy przed ich prezentacjg na monitorze
obrazowym
2. Cyfrowe przeswietlenie pulsacyjne w zakresie min. 1 - 30 | Tak, poda¢ oferowane Wartos$¢ najwieksza 5 pkt
pulsow/s wartosci
Pozostate 0 pkt
3. Pamie¢ ostatniego obrazu (last image hold) Tak
4. Zapis na HD obrazéw przeswietlenia pulsacyjnego Tak, poda¢ maks. ilos¢
zapisywanych obrazéw
5. Matryca prezentacyjna min. 1024x1024 Tak
6. Matryca akwizycyjna min. 2480x1920 Tak/Nie Tak -3 pkt
Nie - Opkt
7. Gtebokos$¢ przetwarzania i archiwizacji na HD w 212
systemie cyfrowym [bit]
8. Pamig¢ obrazéw na HD min. 50 000 obrazéw w matrycy |Tak, podac
1024x1024x12 bit bez kompresiji stratnej,
9. Akwizycja i zapis na HD scen kardiologicznych w Tak, poda¢ oferowane Wartos$¢ najwieksza 5 pkt
zakresie min od 10 do 30 obrazéw/s wartosci
Pozostate 0 pkt
10. Akwizycja i zapis na HD serii angiograficznych DR Tak, poda¢ oferowane Wartos$¢ najwieksza 5 pkt
(radiografia cyfrowa) i DSA w matrycy min. 1024 x 1024 |wartosci
w zakresie min od 0,5 do 6 obrazéw/s
Pozostate 0 pkt
11. Automatyczny i manualny pixelshift Tak
12. Roadmapping 2D Tak
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13.

Zoom w postprocessingu

Tak

14.

Angiografia rotacyjna w trybie DR (radiografia cyfrowa) i
DSA

Tak

15.

Angiografia peryferyjna catych konczyn z jednego
wstrzykniecia kontrastu z DSA

Tak/Nie

Przesuw stotu wzgledem nieruchomego
ramienia C z mozliwoscig aktywnego
wptywu w czasie badania na predkos¢

przesuwu stotu — 5 pkt

Pozostate — 0 pkt

16.

Ustawianie potozenia przyston prostokgtnych i
poétprzepuszczalnych znacznikami graficznymi na obrazie
zatrzymanym bez promieniowania

Tak

17.

Oprogramowanie do analizy klinicznej stenoz w
naczyniach wiencowych (min.: automatyczne
rozpoznawanie ksztattow; okreslanie stopnia stenozy;
automatyczna i manualna kalibracja; pomiary odlegtosci)
bazujgca na algorytmach CAAS Il

Tak

18.

Oprogramowanie do poprawy wizualizacji stentéw w
naczyniach wiencowych

Tak, poda¢ nazwe
zaoferowanej
funkcjonalno$ci

19.

Dynamiczny uktad ABC-Automated Brightness Controll
dopasowujgcy wielkos¢ pola automatyki do wielkosci
pola ograniczonego przystonami(pole automatyki miesci
sie w catosci w obszarze ograniczonym przystonami) w
dowolnym miejscu pola detektora z mozliwoscig
natozenia go na ostatnie zdjecie badanego obszaru

Tak/Nie

Tak-10 pkt

Nie-0 pkt

20.

Pulpit sterowniczy systemu cyfrowego w sali zabiegowej

Tak

21.

Realizacja funkcji systemu cyfrowego z pulpitu
sterowniczego w sali zabiegowej (facznie z analiza
stenoz)

Tak

22.

Pulpit sterowniczy systemu cyfrowego w sterowni

Tak

23.

Realizacja funkcji systemu cyfrowego z pulpitu
sterowniczego w sterowni (tgcznie z analizg stenoz)

Tak

24.

Archiwizacja obrazéw na ptytach CD-R i/lub DVD w
standardzie DICOM 3.0 z dogrywaniem viewera
umozliwiajgcego odtwarzanie nagranych ptyt na
komputerach osobistych lub rozwigzanie réwnowazne
na stacji rekonstrukcji 3D

Tak

25.

Odtwarzanie nagranych w standardzie DICOM
(wczesniej lub na innych aparatach) ptyt CD-R i/lub DVD
przez system cyfrowy zaoferowanego aparatu wraz z
prezentacjg odtworzonych obrazéw na monitorach
obrazowych w sterowni i w sali zabiegowej

Tak

26.

Akwizycja przebiegu EKG, prezentacja synchronicznie
ze sceng kardioangiograficzng na monitorach
obrazowych w sali zabiegowej i w sterowni oraz zapis na
HD synchronicznie ze sceng

Tak

27.

Rozszerzenie skanu rotacyjnego, zapewniajagcego
tréjwymiarowy wglad w czasie rzeczywistym do drzewa
tetnic wiencowych. Skan wieloptaszczyznowy naczyn
wiencowych z jednego wstrzykniecia kontrastu to ruch
statywu po zaprogramowanej trajektorii w projekcjach:
LAO/RAO - CRAN/CAUD -RAO/LAO. Procedura
akwizycji jest sterowana za pomoca recznego lub
noznego przetgcznika ekspozycji.

Tak/Nie

Tak — 15 pkt,

Nie — 0 pkt

28.

DICOM 3.0:

Dicom Send

Dicom Storage Commitment
Dicom Query/Retrieve
Dicom RDSR

PoNPE

Tak

Tak
Tak
Tak

Tak

29.

Dicom RDSR w czasie rzeczywistym

Tak/Nie

Tak-10 pkt

Nie -0 pkt

VI

Stacja rekonstrukcji 3D




Lp.

Parametry techniczne i funkcjonalne

Wymagania graniczne

Wartos¢ oferowana/ punktacja

Monitor stacji postprocessingowej (min 19", TFT/LCD,
kolorowy) w sterowni oraz wyswietlanie obrazéw na
monitorze 56” w Sali badan.

Tak

Wyswietlanie / przegladanie / archiwizacja scen
kardioangiograficznych i serii angiograficznych w trybie
DR i DSA

Tak

Wyswietlanie / przegladanie / archiwizacja obrazéw
pochodzacych z innych urzadzen diagnostyki obrazowe;j
(standard DICOM 3.0)

Tak

Zoom i lupa

Tak

DICOM 3.0:

Dicom Send

Dicom Receive
Dicom Query/Retrieve
Dicom Print

Tak

Nagrywarka do archiwizacji obrazéw na CD-R i DVD w
standardzie DiCOM 3.0 z dogrywaniem viewers
umozliwiajgcego odtwarzanie nagranych dyskéw na
komputerach osobistych

Tak

Eksport danych w formatach Windows (obrazy
statyczne i dynamiczne)

Tak

Oprogramowanie do rekonstrukcji wysokokontrastowej
3D z danych uzyskanych z akwizycji w szybkiej
angiografii rotacyjnej w trybie DR (radiografia cyfrowa)

Tak

M!P

Tak

10.

MPR

Tak

11.

VRT

Tak

12.

Prezentacja obiektow 3D z cieniowaniem (SSD) z
mozliwoscig zmiany potozenia zrédta oswietlenia lub
réwnowazna.

Tak

13.

Roéznicowanie na jednym obrazie dwoch obiektow
wysokokontrastowych o prawie takiej samej gestosci lub
prezentacja niskokontrastowego obiektu 3D wraz z
wysokokontrastowym obiektem 3D na jednym obrazie -
tzw. Dual Volume Display (Caiciview, iDentify lub
odpowiednio do nomenklatury producenta).

Tak, poda¢ nazwe

14.

Roadmap 3D z automatyczng korektg potozenia obiektu
3D wzglgdem natozonego obrazu 2D z przeswietlenia
(uwzgledniajgcg zmiany ruchéw statywu stotu,
powiekszenia i odlegtosci SID)

Tak

15.

Specjalistyczne oprogramowanie pozwalajace na
wykorzystanie przy roadmapingu 3D zaimportowanych
obrazéw 3D w formacie DICOM 3 z innych modalnosci
(np. TK, MR) i ich wspéIna rejestracje z obrazem
fluoroskopowym live

Tak / Nie

Tak - 15 pkt,

Nie - 0 pkt

16.

Funkcjonalno$¢ pozwalajaca na uruchomienie
roadmapingu 3D samodzielnie przez operatora przy
stole badan. Koniecznos¢ nie wiecej niz dwoch obrazow
fluoroskopowych do uruchomienia tej funkcjonalnosci

Tak / Nie

Tak - 10 pkt,

Nie - 0 pkt

17.

Pomiary objetosci na zrekonstruowanym obiekcie 3D

Tak

18.

Analiza stenoz na zrekonstruowanym obiekcie 3D

Tak

19.

Pulpit obstugi stacji rekonstrukcji 3D w sterowni

Tak

20.

Pulpit obstugi stacji rekonstrukcji 3D w sali zabiegowej
(zintegrowany w pulpicie obstugi systemu cyfrowego
angiografu lub osobny)

Tak

\i

System monitorowania hemodynamicznego

Poda¢ nazwe
zaoferowanej stacji

Baza danych, umozliwiajgca przechowywanie wynikéw
badan: danych demograficznych pacjentéw wraz z
zarejestrowanymi przynaleznymi przebiegami EKG,
ci$nien i innymi mierzonymi parametrami oraz z
wyliczonymi wskaznikami

Tak

Konsola komputerowa z kolorowym monitorem LCD o
przekatnej min. 18”

Tak
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3. Pomiar i jednoczesna prezentacja min. 12 kanatéw EKG | Tak
(3 komplety kabli niewidocznych w promieniowaniu
RTG)

4. Pomiar i prezentacja czestosci akcji serca Tak

5. Pomiar i prezentacja cardiac output (CO) metodg Tak
termodiluciji

6. Pomiar i prezentacja Sp02 Tak

7. Analiza gradientéw cisnien, analiza przeciekow Tak

8. Oprogramowanie do obliczania parametréw Tak
hemodynamicznych (lewe i prawe serce dla dorostych i
dzieci), gradienty ci$nien, powierzchnia otwarcia
zastawek, przecieki miedzykomorkowe

9. Pomiar FFR wspéipracujacy z przetwornikami Tak, z wytgczeniem
pomiarowymi firm St.Jude lub Volcano dostawy przetwornika i

akcesoriow

10. Wyswietlanie wyspecyfikowanych parametréw na Tak
monitorze 56” w Sali badan.

11. Archiwizacja mierzonych przebiegéw na CD lub DVD lub |Tak
innym no$niku zewnetrznym

VIl Wyposazenie dodatkowe

1. Ostona przed promieniowaniem na dolne partie ciata (dla | Tak
personelu) w postaci fartucha z gumy otowiowej
mocowanego z boku do stolu pacjenta — 2 szt.

2. Ostona przed promieniowaniem na gérne czesci ciata w | Tak
postaci szyby otowiowej mocowanej na suficie

3. Fartuchy ochronne dwuczesciowe, dwustronne z Tak
lekkiego materiatu(np. typu xenolite-lub réwnowazny) o
wspétczynniku min. 0,35 mm Pb na plecach i 0,5 mm Pb
z przodu, rozmiar L — 4 szt. i M — 2 szt.

4., Komplet wieszakéw do w/w fartuchow Tak

5. Ostony na tarczyce 6 szt.o rbwnowazniku min. 0,5 mm | Tak
Pb, z lekkiego materiatu(np. typu xenolite-lub
rébwnowazny), rozmiar L -3 szt. i M-3 szt.

6. Okulary ochronne lekkie ze szktem otowiowym — 6 szt. o |Tak
ekwiwalencie min.0,75 mm Pb

7. Interkom do dwukierunkowej komunikacji pomiedzy Tak
sterownig i salg zabiegowg

8. Strzykawka automatyczna zsynchronizowana z Tak
kardioangiografem

9. UPS zapewniajgcy prace angiografu (ruchy statywu, Tak, poda¢ moc w kVA
stotu pacjenta i przeswietlenie) przez minimum 30 minut |zaoferowanego UPSa

10. Zawieszenia sufitowe na wszystkie monitory bedace Tak
przedmiotem dostawy oraz na wiszgcg ochrone
radiologiczng

11. Instrukcja obstugi przedmiotu oferty w jezyku polskim Tak
1szt. papierowa dostarczona wraz z dostawg i 1szt. w
wersji elektronicznej na ptycie CD dotgczona do oferty

12. Wszelkie posiadane materiaty informacyjne na temat Tak
przedmiotu oferty min. prospekty, broszury, dane
techniczne, itp. w jezyku polskim

13. Przedmiot oferty bedzie fabrycznie nowy (nie Tak
powystawowy, nie regenerowany) 2014r. produkcji

14. Oswiadczamy, ze przedmiot oferty jest kompletny i Tak
bedzie gotowy do pracy zgodnie z instrukcjg obstugi bez
zadnych dodatkowych zakupéw i posiada certyfikaty i
dopuszczenia zgodne z obowigzujgcym prawem.

15. Dostawca zobowigzuje sie do: Tak

- dokonania instalacji i uruchomienia we wskazanym
miejscu przez Zamawiajgcego wraz z wykonaniem
pomiarow elektrycznych potwierdzonych pozytywnymi
protokotami

-szkolenia aplikacyjnego personelu u uzytkownika min.
15 dni roboczych




Lp. Parametry techniczne i funkcjonalne Wymagania graniczne Wartos¢ oferowana/ punktacja
16. Diugos¢ udzielanej petnej gwarancji na caty system — Tak
minimum 60 miesiecy
17. Bezptatne przeglady wg zalecen producenta min. 1 raz w | Tak

roku

18.

Wykonanie testow specjalistycznych akceptacyjnych po
uruchomieniu aparatu

Tak

19.

Woykonanie testéw specjalistycznych RTG w trakcie
trwania okresu gwarancji, min. raz w roku

Tak

20.

Woykonanie projektu oston radiologicznych Sali
hybrydowej (miejsca montazu ) dla oferowanego aparatu

Tak

21.

Autoryzowany serwis na terenie Polski

Tak

22.

Zdalna diagnostyka systemu z mozliwoscig rejestracji i
odczytu btedéw on-line.

Tak

23.

Czas reakcji serwisu na zgtoszenie z podjeciem naprawy
(nie dtuzszy niz 48h w dni robocze tj. od poniedziatku do
piatku z wytgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy)
liczony od dnia zgtoszenia usterki

Tak

Wstrzykiwacz automatyczny

Komplet ztozony z:

- kolorowy dotykowy panel sterowania LCD

- statyw wstrzykiwacza

- glowica wstrzykiwacza na ruchomym ramieniu
wyposazona w uchwyt do swobodnego manewrowania
gtowicg oraz ostone cisnieniowg, przystosowana do
jednorazowych wkfadéw o pojemnosci 150 ml
tadowanych od przodu

- jednostka zasilajgca zintegrowana ze statywem

- ogrzewacz kontrastu

- kabel interfejsu do sprzezenia wstrzykiwacza z

wybranym aparatem RTG (jesli mozliwe po stronie

aparatu RTG)

Tak

Gtowica wyposazona w czujnik potozenia, rozpoznajacy
3 pozycje gtowicy: gtowica skierowana do goéry, w pozycji
poziomej, gtowica skierowana do dotu. Zabezpieczenie
wyzwolenia iniekcji w pozycji gtowicy skierowanej do
gory i pozycji poziome;j.

Tak

Mozliwo$¢ przechowywania protokotéw iniekcji w
pamieci urzadzenia — 40 protokotow

Tak

Cisnienie maksymalne do 1200 PSI

Tak

Napetnianie wktadoéw: reczne lub automatyczne,
programowalne w zakresie pojemnosci: od 1 do 150 ml
oraz szybkosci napetiania: od 1 do 20 ml/sek

Tak

Natezenie przeptywu programowalne w zakresie:
- od 0,1 do 45 ml/s (wzrost co 0,1 ml)
- od 0,1 do 59,9 ml/m (wzrost co 0,1 ml)

Tak

Iniekcje programowane: pojedyncze i wielofazowe

Tak

Ochrona przed zmianami protokotu badania po
uzbrojeniu systemu

Tak

Graficzny system obrazujgcy obecnos$¢ powietrza w
napetnionym wkfadzie

Tak

10.

Historia ostatnich 50 iniekcji z mozliwoscig sprawdzenia
ich ustawien takich jak: data i czas wykonania,
zaprogramowanych parametréw (natezenie przeptywu,
iloé¢ kontrastu, ci$nienie) oraz raportu osiggnietych
parametréw iniekgji.

Tak

11.

Funkcja ,asystenta obstugi” — wyswietlanie na ekranie
panelu sterowania opisow kolejnych krokéw niezbednych
do bezpiecznego przeprowadzenia iniekciji

Tak

12.

Whbudowana w oprogramowanie instrukcja obstugi
dostepna dla kazdego uzytkownika wyswietlana na
panelu sterujgcym LCD wstrzykiwacza.

Tak

13.

System ,otwarty” — zapewnienie mozliwosci
unowoczesniania wstrzykiwacza w przysziosci poprzez
Lupgrade” oprogramowania bez koniecznosci wymiany
podstawowych podzespotéw (gtowica wstrzykiwcza,
stojak czy zasilacz)

Tak
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