Załącznik nr  1.2. do SIWZ

Nr postępowania: ZZ-ZP-2375-25/19


PAKIET 2

DETEKTOR DLA RTG – 2 SZT
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW  TECHNICZNYCH - GRANICZNYCH
WYMAGANY ROK PRODUKCJI – NIE WCZEŚNIEJ NIĆ W 2019
	Producent : ……………………………………………………
Nazwa handlowa : ……………………………………………
Model : …………………………………………………………
Rok produkcji : ………………………………………………

	L.p.
	Opis
	Wymagana cecha lub wartość parametru (TAK,NIE)podać.
	Punktacja
	Potwierdzenie  wartości / cechy parametru poprzez podanie oferowanej  wartości/cechy/ parametru

	1.
	Detektor bezprzewodowy typu WIFI z funkcją „autotrigger” pracy w trybie AEC z dowolnym aparatem. 
	 Tak,

podać
	 
	

	2.
	Wymiary detektora 
	≥ 45,0 cm x 37,0 cm
	≥ 45,0 cm x 37,0 cm – 10 pkt

=45,0 cm x 37,0 cm – 0 pkt
	

	
	Grubość detektora 
	≤15mm
	
	

	3.
	Rozdzielczość detektora (liczba pikseli) 
	≥7,85 mln
	≥ 7,85 mln – 10 pkt

=7,85 mln– 0 pkt
	

	4.
	Rozmiary piksela 
	≤ 140 µm
	
	

	5.
	Głębokość akwizycji  
	≥ 14 bit
	
	

	6.
	Maksymalna waga detektora z baterią
	≤ 3,5 kg
	<3,5kg – 10pkt

=3,5kg – 10pkt
	

	8.
	Rozdzielczość liniowa 
	≥ 3,5 lp/mm
	
	

	9.
	Maksymalny udźwig detektora dla pacjenta leżącego na nim (przy wolnej ekspozycji)
	≥ 150 kg
	
	

	10.
	Materiał warstwy scyntylacyjnej – jodek cezu (CsI) 
	Tak, podać
	
	

	11.
	Torba lub uchwyt z osłoną zabezpieczającą do przenoszenia detektora na oddziały 
	Tak
	
	

	12.
	Dwa akumulatory do detektora w zestawie.  Ładowarka z możliwością ładowania trzech akumulatorów na raz.
	Tak

 
	
	

	13.
	Wykorzystywanie detektora w aparacie stacjonarnym, mobilnym jakiegokolwiek producenta. System gotowy do pracy bez integracji z generatorem.
	Tak

 
	
	

	14.
	Przenośna stacja technika (tablet)  kolorowy do wykorzystywania na oddziałach z aparatem mobilnym.


	Tak, podać nazwę
	
	

	15.
	Rozdzielczość ekranu min 1980x1080, ekran z powłoką antyrefleksyjną

System min Core i5,RAM 8BG, HDD SDD 256GB, 
	Tak
	
	

	16.
	Możliwość upuszczenia tabletu z wysokości 1 metra bez uszkodzenia. 
	Tak/Nie
	Tak – 20 pkt

Nie-  0 pkt
	

	17.
	Możliwość oglądania obrazu na pełnej matrycy
	Tak
	
	

	18.
	Waga tabletu
	≤ 1,5kg 


	<1,5kg – 10pkt

=1,5kg – 10pkt
	

	19.
	Wielkość tabletu
	≥12,5”
	> 12,5” – 10 pkt

=12,5”– 0 pkt
	

	20.
	Stacja dokująca, dla tabletu z możliwością przesyłania transmisji obrazów bezpośrednio do PACS i ładowanie.
	Tak
	
	

	21.
	Żywotność akumulatora tabletu 
	≥8g
	≥ 8g – 10 pkt

=8g– 0 pkt
	

	22.
	Czas od wykonania ekspozycji do pokazania obrazu w pełnej jakości 
	≤ 5 s
	<5s – 20pkt

=5s – 20pkt
	

	23.
	Rejestracja pacjentów poprzez pobranie danych z systemu HIS / RIS oraz manualna.
	Tak
	
	

	24.
	Obsługa protokołów DICOM:

 DICOM Send

 DICOM Print

 DICOM Storage Commitment

 DICOM Worklist / MPPS
	Tak
	
	

	25.
	Funkcje oprogramowania: dla tabletu i stacji komputerowej.

Funkcje obróbki obrazów, min:

Algorytmy przetwarzania obrazu dla programu anatomicznego

automatyczna optymalizacja obrazu na podstawie wybranego obszaru badania pacjenta.

Obrót obrazu w krokach co 90 °, w poziomie, odbicie lustrzane, kolimacja automatyczna i ręczna, przycinanie do kolimowanego obszaru.

Dodawanie  znaczników  i tekstu

,komentarze bezpośrednio na zdjęciach,

(predefiniowany lub dowolny tekst)

Szczegółowe histogramy gęstości pikseli.

Łatwa obsługa i wysoka przepustowość dzięki przyjaznemu dla użytkownika interfejsowi z możliwością wyboru i wizualizacji programu anatomicznego i rejonu zainteresowania.

Automatyczne przycinanie, automatyczne etykietowanie, automatyczne obracanie, usuwanie linii kratki,

Możliwość łączenia się z generatorami, kolimatorami i DAP


	Tak
	
	

	26
	Stacja akwizycyjna komputerowa/tablet – stacjonarna dla każdego z detektorów
	Tak
	
	

	27
	Funkcje oprogramowania dla tabletu i stacji roboczej tego samego producenta i z tymi samymi funkcjonalnościami.
	Tak
	
	

	28
	System komputerowy dla stacji akwizycji:

Min 24-calowy panoramiczny ekran dotykowy 

Komputer min : Intel 3,2 Ghz, 16 GB pamięci RAM, 1 TB HD, Windows 10 Pro 64-bit – lub lepszy równoważny

- Klawiatura i mysz
	Tak
	
	

	29
	Możliwość zdalnego serwisu dla systemu
	Tak
	Bez punktacji
	

	30
	Oświadczenie o możliwości integracji wraz lista producentów systemu PACS z którymi można zintegrować przedmiot zamówienia.
	Tak
	
	

	31
	Wykonawca wraz z podpisem protokołu odbioru przekaże Zamawiającemu wszelkie kody dostępu i inne ważne informacje niezbędne do przeprowadzenia integracji z PACS przez Zamawiającego.
	Tak
	
	


UWAGA:       Niespełnienie wymaganych parametrów i warunków spowoduje odrzucenie oferty. 

Oświadczam, że oferowane urządzenie (sprzęt) spełnia wymagania techniczne zawarte w SIWZ, jest kompletne i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji oraz  gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego i zapewnia wymagany poziom usług medycznych.

                              (Data, podpis i pieczątka
