Załącznik nr 3 

AIT - Dostawa echokardiografu dla Szpitala Powiatowego w Chrzanowie  

Sprawa  120/2024

Echokardiograf – 1 szt.
	I

	MINIMALNE WYMAGANIA TECHNICZNE APARATU
	
	Oferowany parametr podać lub opisać

	1.
	Producent/Wykonawca*

*Wykonawca posiadający autoryzację producenta na terenie Polski i zapewniający autoryzowany serwis na terenie Polski. Potwierdzić odpowiednim dokumentem.
	TAK/podać
	

	2.
	Nazwa i typ
	Podać
	

	3.
	Kraj pochodzenia
	Podać
	

	4.
	Aparat fabrycznie nowy, nie demonstracyjny, nie powystawowy, rok produkcji, min. 2024
	TAK
	

	II
	KONSTRUKCJA I KONFIGURACJA
	
	

	1. 
	Liczba procesowych cyfrowych kanałów przetwarzania min.  7 000 000
	TAK/podać
	

	2. 
	Monitor kolorowy OLED/LED/WLED, min. 23,8” o rozdzielczości min. 1920 x 1080 pikseli 
	TAK/podać
	

	3. 
	Możliwość uzyskania rzeczywistej wielkości wyświetlanego obrazu USG powyżej 85% wielkości monitora
	TAK/podać
	

	4. 
	Możliwość zmiany wysokości monitora niezależnie od konsoli aparatu
	TAK
	

	5. 
	Monitor umieszczony na ruchomym wysięgniku, regulacja lewo-prawo (min. +/- 180°), góra-dół (min. 15 cm), pochył przód-tył (min. +/-45°)
	TAK/podać
	

	6. 
	Min. 4 równoważne aktywne  gniazda do przyłączenia głowic obrazowych
	TAK/podać
	

	7. 
	Aktywne dedykowane gniazdo głowicy tzw. „ślepej” 
	TAK
	

	8. 
	Panel dotykowy wspomagający obsługę aparatu pozwalający na zmianę parametrów za pomocą dotyku (jak w tablecie), min. 12”
	TAK/podać
	

	9. 
	Klawiatura alfanumeryczna do wprowadzania danych dostępna na dotykowym panelu oraz dodatkowo wysuwana z obudowy panelu sterowania lub umieszczona na panelu sterowania
	TAK
	

	10. 
	System wyposażony w cztery skrętne koła z możliwością blokowania na stałe i do jazdy na wprost min. dwóch kół, ze zintegrowanym systemem archiwizacji oraz urządzeniami do dokumentacji i archiwizacji sterowanymi z klawiatury
	TAK
	

	11. 
	Waga aparatu nie więcej niż 110 kg
	TAK/podać
	

	12. 
	Panel sterowania umieszczony na ruchomym wysięgniku zapewniającym regulację położenia we wszystkich kierunkach oraz obrót prawo/lewo min. +/- 160 stopni z pozycji środkowej w obu kierunkach
	TAK/podać
	

	13. 
	Liczba obrazów pamięci dynamicznej (cineloop) dla CD i obrazu 2D min. 2000 klatek oraz zapis Dopplera min. 60 sekund
	TAK/podać
	

	14. 
	Dynamika systemu  min. 320 dB
	TAK/podać
	

	15. 
	Wewnętrzny dysk twardy ultrasonografu min. 1 TB
	TAK/podać
	

	16. 
	Nagrywarka DVD-R/RW oraz porty USB wbudowane w aparat pozwalające na zapis eksportowanych danych w formatach min.  DICOM, AVI, JPG
	TAK/podać
	

	17. 
	Zakres częstotliwości pracy ultrasonografu min. 1.0 MHz do 26.0 MHz (określony pracą głowic możliwych do podłączenia)
	TAK/podać
	

	18. 
	Możliwość zmiany wysokości konsoli min. 25 cm
	TAK/podać
	

	19. 
	Videoprinter czarno-biały małego formatu sterowany z aparatu
	TAK
	

	20. 
	Fabrycznie zainstalowane zasilanie  bateryjne pozwalające na wprowadzenie systemu w stan uśpienia, a następnie wybudzenie go w czasie maks. 30 sek. oraz przewożenie systemu w stanie uśpienia, bez konieczności wyłączania aparatu. Pozwalające ponadto na regulację konsoli po odłączeniu od źródła zasilania
	TAK
	

	21. 
	Moduł do przesyłania obrazu video w jakości Full HD z aparatu w czasie rzeczywistym za pomocą sieci komputerowej ethernet nie wymagający instalacji dodatkowego oprogramowania
	TAK
	

	22. 
	Podłączenie oferowanego aparatu do zdalnego serwisu online producenta poprzez udostępnioną sieć internetową. Podłączenie do zdalnego serwisu pozwalające na świadczenie zdalnych usług serwisowych na terenie Polski przez autoryzowany serwis producenta, co pozwala na zapewnienie bezpiecznej i stałej opieki serwisowej w przypadku sytuacji epidemiologicznej uniemożliwiającej swobodne przemieszczanie się między państwami bądź regionami
	TAK
	

	III
	OBRAZOWANIE I PREZENTACJA OBRAZU
	

	23. 
	Zakres głębokości penetracji do min. 38 cm
	TAK/podać
	

	24. 
	Obrazowanie harmoniczne. Obrazowanie harmoniczne z odwróceniem impulsu (tzw. inwersja fazy)
	TAK
	

	25. 
	3D w czasie rzeczywistym dedykowane do kardiologii na głowicach przezklatkowych oraz przezprzełykowych w tym 3D ZOOM
	TAK
	

	26. 
	Kolorowe odwzorowanie przepływów w postaci przestrzennej, ruchomej, trójwymiarowej bryły  (3D kolor) w czasie rzeczywistym
	TAK
	

	27. 
	Szybka rekonstrukcja 3D serca z możliwością uzyskania obrazu z 1 bitu
	TAK
	

	28. 
	Jednoczesna wizualizacja w czasie rzeczywistym z minimum 2 niezależnych płaszczyzn na głowicy przezprzełykowej matrycowej i matrycowej głowicy przezklatkowej
	TAK/ opisać
	

	29. 
	Elektroniczna  rotacja obrazowania bez konieczności  obrotu głowicą – dostępne na głowicy matrycowej przezklatkowej i przezprzełykowej z konsoli aparatu
	TAK
	

	30. 
	Dwie ortogonalne płaszczyzny na obrazie 3D pokazujące ‘wnętrze’ bryły
	TAK
	

	31. 
	Częstotliwość odświeżania obrazu 2D min. 2800 Hz
	TAK/podać
	

	32. 
	Wbudowany moduł EKG wraz z zestawem kabli
	TAK
	

	33. 
	Regulacja wzmocnienia głębokościowego (TGC) min. 8 regulatorów
	TAK/podać
	

	34. 
	Regulacja wzmocnienia poprzecznego (LGC) wiązki min. 4 strefy regulacji
	TAK/podać
	

	35. 
	Doppler pulsacyjny (PWD) rejestrowane prędkości maksymalne (przy zerowym kącie bramki) min. od -9,5 m/s do 0 oraz od 0 do +9,5 m/s; Color Doppler (CD) rejestrowane prędkości maksymalne min. -300 cm/s do 0 oraz 0 do +300 cm/s. 
	TAK/podać
	

	36. 
	Power Doppler (PD); Power Doppler z oznaczeniem kierunku przepływu
	TAK
	

	37. 
	Regulacja wielkości bramki Dopplerowskiej (SV)

Min. 1-20 mm
	TAK/podać
	

	38. 
	Doppler fali ciągłej, o rejestrowanych, mierzonych prędkościach min. 24 m/s. (przy zerowym kącie bramki)
	TAK/podać
	

	39. 
	Oprogramowanie do badania LVO z użyciem środków kontrastujących 
	TAK
	

	40. 
	Tryb Triplex  (B+ CD/PD + PWD)
	TAK
	

	41. 
	Doppler Tkankowy Spektralny oraz kolorowy, 
	TAK
	

	42. 
	Anatomiczny M-mode
	TAK
	

	43. 
	Jednoczesne wyświetlanie na ekranie dwóch obrazów w czasie rzeczywistym jeden standardowy B-mode drugi obraz  B-mode + Color Doppler 
	TAK
	

	44. 
	Oprogramowanie do prób wysiłkowych Stress Echo
	TAK
	

	45. 
	Specjalistyczne oprogramowanie wraz z pełnymi pakietami pomiarowymi do badań min.: kardiologicznych osób dorosłych, naczyniowych
	TAK/podać
	

	46. 
	Funkcja umożliwiająca automatyczne wyznaczanie globalnego i regionalnego odkształcenia LV. Analiza na podstawie 3 projekcji lewej komory na podstawie obrazów 2D. Oprogramowanie automatycznie identyfikuje odpowiednie projekcje (AP4, AP3 i AP2) oraz śledzi wsierdzie na bazie markerów akustycznych (speckle tracking) bez żadnych ingerencji operatora. Prezentacja wyniku w postaci kolorowej mapy typu „oko byka” z podziałem na 18 segmentów.
	TAK/opisać
	

	47. 
	Funkcja analizy 2D strain lewego przedsionka na podstawie obrazów 2D
	TAK/podać
	

	48. 
	Funkcja umożliwiająca automatyczne (bez ingerencji operatora) wyznaczanie odkształcenia RV oraz odkształcenia wolnej ściany RV z obrazu. Analiza obrazów z sygnałem EKG, bez sygnału EKG
	TAK
	

	IV
	FUNKCJE UŻYTKOWE
	

	49. 
	Powiększenie obrazu w czasie rzeczywistym min. 8x
	TAK/podać
	

	50. 
	Automatyczna optymalizacja obrazu 2D przy pomocy jednego przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie wzmocnienia obrazu)
	TAK/opisać
	

	51. 
	Funkcja ciągłego automatycznego optymalizowania obrazu 2D uruchamiana przy pomocy jednego przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie wzmocnienia obrazu)
	TAK/opisać
	

	52. 
	Funkcja automatycznego ustawiania parametrów bramki dopplerowskiej w naczyniu (wstawianie bramki, korekcja kąta i kierunku)
	TAK/opisać
	

	53. 
	Automatyczna optymalizacja widma dopplerowskiego przy pomocy jednego przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie linii bazowej oraz PRF)
	TAK/opisać
	

	54. 
	Praca w trybie  wielokierunkowego emitowania i składania wiązki ultradźwiękowej z głowic w pełni elektronicznych, z min. 9 kątami emitowania wiązki tworzącymi obraz 2D na min. 3 głowicach typu convex, liniowych. Wymóg pracy dla trybu 2D oraz w trybie obrazowania harmonicznego
	TAK/opisać
	

	55. 
	Automatyczny obrys spektrum i wyznaczanie parametrów  przepływu na zatrzymanym spektrum oraz w czasie rzeczywistym na ruchomym spektrum (min. S, D, PI,RI, HR) w badaniach naczyniowych
	TAK/opisać
	

	56. 
	Możliwość przesunięcia linii bazowej na zatrzymanym spektrum Dopplera
	TAK
	

	57. 
	Możliwość zaprogramowania w aparacie nowych pomiarów oraz kalkulacji w aplikacjach
	TAK
	

	58. 
	Pomiar odległości, min. 8 pomiarów
	TAK
	

	59. 
	Pomiar obwodu, pola powierzchni, objętości
	TAK
	

	60. 
	Szkolenie w zakresie obsługi i eksploatacji aparatu przeprowadzone przez autoryzowanego przedstawiciela producenta oferowanego aparatu posiadającego odpowiednia wiedzę i doświadczenie potwierdzone certyfikatem wystawionym przez producenta lub oddział producenta na terenie Polski.
	TAK
	

	V
	GŁOWICE ULTRADŹWIĘKOWE
	
	

	61. 
	Głowica sektorowa wykonana w technologii ukierunkowanej polaryzacji kryształów (ilość elementów min. 80) lub matrycowa (min. 700 elementów) szerokopasmowa, o zakresie częstotliwości emitowanych min. 1.0 MHz -5.0 MHz; obrazowanie harmoniczne; kąt widzenia min. 90°
	TAK, podać typ i parametry, opisać zastosowaną technologię
	

	62. 
	Głowica liniowa szerokopasmowa o zakresie częstotliwości  emitowanych min. 3.0 – 12.0 MHz ; obrazowanie harmoniczne; liczba elementów akustycznych  min. 300; Długość czoła głowicy (FOV) max. 39 mm
	TAK, podać typ i parametry

	

	63. 
	Głowica convex wykonana w technologii ukierunkowanej polaryzacji kryształów lub matrycowej (min. 300 elementów akustycznych); szerokopasmowa o zakresie częstotliwości (emitowanych) min.  1.0 – 6.0 MHz  (+/- 1 MHz), Kąt widzenia min.  110°; obrazowanie harmoniczne. W zestawie do oferowanej głowicy przystawka biopsyjna.
	TAK, podać typ i parametry, opisać zastosowaną technologię
	

	64. 
	Głowica przezprzełykowa matrycowa; zakres pracy min. 2.0 – 8.0 MHz, min. 2500 elementów, Tryby pracy: 2D, PW Doppler, CW Doppler, obrazowanie harmoniczne, obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym (3D w czasie rzeczywistym), obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym z Dopplerem kolorowym (3D kolor w czasie rzeczywistym), funkcja programowalnego przycisku na korpusie głowicy np. możliwość zapisu
	TAK, podać typ i opisać zastosowaną technologię
	

	VI
	MOŻLIWOŚĆ ROZBUDOWY SYSTEMU DOSTĘPNA NA DZIEŃ SKŁADANIA OFERTY
	

	65. 
	Możliwość rozbudowy o: Głowica sektorowa matrycowa szerokopasmowa, o zakresie częstotliwości min 1.0-5.0 MHz, min. 2900 elementów akustycznych; tryby pracy min. obrazowanie harmoniczne, obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym (3D w czasie rzeczywistym), obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym z Dopplerem kolorowym (3D kolor w czasie rzeczywistym)
	TAK, podać typ i parametry, opisać zastosowaną technologię
	

	66. 
	Możliwość rozbudowy o głowice pediatryczne:
· Matrycowa głowica przezklatkowa sektorowa pediatryczna szerokopasmowa, o zakresie częstotliwości emitowanych min. 2.0 MHz -7.0 MHz; kąt widzenia min. 90°; (ilość elementów min. 2500); obrazowanie harmoniczne, obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym (3D w czasie rzeczywistym), obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym z Dopplerem kolorowym (3D kolor w czasie rzeczywistym) 
· Głowica sektorowa neonatologiczna szerokopasmowa, o zakresie częstotliwości emitowanych min. 4.0 MHz -12.0 MHz; obrazowanie harmoniczne; kąt widzenia min. 90°; (ilość elementów min. 90)
· Głowica sektorowa pediatryczna szerokopasmowa, o zakresie częstotliwości emitowanych min. 2.0 MHz -9.0 MHz; kąt widzenia min. 120°; (ilość elementów min. 120); obrazowanie harmoniczne
	TAK, podać typ i parametry

	

	67. 
	Możliwość rozbudowy o: Głowica przezprzełykowa matrycowa; zakres pracy min. 2.0 – 7.0 MHz, min. 2500 elementów. Tryby pracy: 2D, PW Doppler, CW Doppler, obrazowanie harmoniczne, obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym (3D w czasie rzeczywistym), obrazowanie trójwymiarowe kardiologiczne w czasie rzeczywistym z Dopplerem kolorowym (3D kolor w czasie rzeczywistym)
	TAK, podać typ i parametry, opisać zastosowaną technologię
	

	68. 
	Możliwość rozbudowy o głowicę przezprzełykową wielopłaszczyznową z rotacją 0-180°, zakres pracy min. 3.0 – 8.0 MHz, Główka głowicy o wymiarach maksymalnych 8 x 6mm, grubość endoskopu maks. 6 mm.
	TAK, podać typ i parametry

	

	69. 
	Możliwość rozbudowy o: Głowica liniowa wysokiej częstotliwości, wykonana w technologii ukierunkowanej polaryzacji kryształów lub matrycowej szerokopasmowa o zakresie częstotliwości min. 2.0 – 22.0 MHz; liczba elementów akustycznych min. 1900; długość głowicy (FOV) min. 50
	TAK, podać typ i parametry

	

	70. 
	Możliwość rozbudowy o: głowicę liniową wysokiej częstotliwości w kształcie litery „L”; Szerokopasmowa o zakresie częstotliwość pracy min. od 7.0 – 26.0 MHz (± 1 MHz); Ilość elementów min. 192; Długość płaszczyzny skanowania max 27 mm
	TAK, podać typ i parametry
	

	71. 
	Możliwość rozbudowy o: Głowica convex matrycowa (min. 6000 elementów akustycznych) szerokopasmowa o zakresie częstotliwości (emitowanych) min.  2.0 – 6.0 MHz, obrazowanie harmoniczne, tryby pracy min. 2D, CD, PW, 3D/4D
	TAK, podać typ i parametry, opisać zastosowaną technologię
	

	72. 
	Możliwość rozbudowy o głowicę przezprzełykową pediatryczną zakres pracy min. 3.0 – 7.0 MHz, ilość elementów min. 48, rotacja głowicy min. 0-180°, tryby pracy: 2D, Color Doppler, PW Doppler, CW Doppler, obrazowanie harmoniczne
	TAK, podać typ i parametry
	

	73. 
	Możliwość rozbudowy o głowicę liniową 3D/4D, min. 3.0 – 14.0 MHz, min. 50 000 elementów akustycznych, możliwość jednoczesnego obrazowania w czasie rzeczywistym z dwóch płaszczyzn w obrazowaniu 2D i obrazowaniu z kolorowym Dopplerem
	TAK, podać typ i parametry

	

	74. 
	Możliwość rozbudowy o: Oprogramowanie do zautomatyzowanego wykrywania granic jam i jednoczesnego wyliczania frakcji lewej komory, masy lewej komory oraz objętości lewego przedsionka z obrazu 3D poprzez „jedno  kliknięcie”. Automatyczna wizualizacja trójwymiarowa całego serca tj. wszystkich jam w postaci ruchomej bryły pokazującej zmiany kształtu jam serca. Moduł w automatyczny sposób segmentuje jamy serca z obrazu 3D dla całego cyklu serca, identyfikuje i wyświetla standardowe projekcje 2D (AP4, AP3, AP2) ze zbioru danych 3D w skurczu i rozkurczu. Możliwa jest analiza kliku cykli zbiorów danych 3D i wyliczenie uśrednionych parametrów
	TAK/opisać
	

	75. 
	Możliwość rozbudowy o: Oprogramowanie do zautomatyzowanego wykrywania granic prawej komory (RV) z obrazu trójwymiarowego, wyznaczeniem modelu trójwymiarowego prawej komory z wyliczeniem objętości prawej komory w skurczu i rozkurczu, wyliczenie frakcji oraz podaniem wartości dwuwymiarowych np. FAC, TAPSE, wielkość RV
	TAK/opisać
	

	76. 
	Możliwość rozbudowy o: Elastografia typu Shear Wave do zastosowania w badaniach brzusznych na głowicy konweksowej z mapowaniem kolorem z regulowaną wielkością bramki, w tym min. opcja do oceny włóknienia wątroby umożliwiająca wykonanie min. 10 przypisanych pomiarów z możliwością wybrania jednostki pomiaru w kPa lub m/s i z możliwością uzyskania średniej pomiarów. Możliwość włączenia mapy potwierdzającej pewność wykonywanego badania.
	TAK/podać
	

	77. 
	Możliwość rozbudowy o: Elastografia typu Shear Wave na głowicy liniowej z mapowaniem kolorem, regulowaną wielkością bramki koloru, z możliwością wybrania jednostki pomiaru w kPa lub m/s. Możliwość włączenia mapy propagacji fali poprzecznej kodowanej kolorem, potwierdzającej pewność wykonania badania. Możliwość wykonania pomiarów na obrazach z pamięci aparatu.
	TAK/podać
	

	78. 
	Możliwość rozbudowy o opcję automatycznego pomiaru kompleksu Intima Media
	TAK
	

	79. 
	Możliwość rozbudowy o obrazowanie panoramiczne wykonywane w czasie rzeczywistym bezpośrednio na aparacie na głowicach liniowych
	TAK
	

	80. 
	Możliwość rozbudowy o zaawansowane rozszerzone obrazowanie Dopplerowskie do wykrywania bardzo wolnych i słabych przepływów w mikronaczyniach i tkankach
	TAK
	

	VII
	INNE

	81. 
	Protokół komunikacji DICOM 3.0 do przesyłania obrazów i danych min. klasy DICOM PRINT STORE, QUERY/RETRIEVE, WORKLIST, raporty strukturalne (SR) kardiologiczne 
	TAK
	

	82. 
	Aktywna funkcja komunikacji DICOM umożliwiająca pobierania danych z wielu metod obrazowania (umożliwiająca wyświetlanie obrazów DICOM CT,MRI i USG —w celu przeglądania tych obrazów)
	TAK
	

	83. 
	Raporty dla każdego rodzaju i trybu badania z możliwością dołączenia obrazów do raportów
	TAK
	

	84. 
	Możliwość integracji oferowanego aparatu z posiadanym przez Zamawiającego systemem RIS/HIS/PACS w zakresie zlecania na aparat badań i wysyłania zakończonych badań do systemu
	TAK
	

	85. 
	Okres gwarancji na terenie Polski min. 36 miesięcy przez autoryzowany serwis producenta poświadczony kartą gwarancyjną producenta w języku polskim lub wystawioną przez polski oddział producenta
	TAK/podać
	

	86. 
	Certyfikat CE, Deklaracja zgodności producenta na oferowany aparat i głowice. 
	TAK

	

	87. 
	Czas reakcji na zgłoszenie awarii – maksymalny czas podjęcia działań zmierzających do usunięcia awarii do 48 godz., czas usunięcia zgłoszonych usterek i wykonania napraw max. 72 godz., czas wykonania napraw, w przypadku konieczności importu części zamiennych lub podzespołów z zagranicy max. 7 dni
	TAK

	

	88. 
	Wykonawca zapewnia serwis producenta do świadczenia usług serwisowych gwarancyjnych i pogwarancyjnych na terenie Polski. Podać  adres serwisu na terenie Polski
	TAK
Potwierdzić stosownym dokumentem
	

	89. 
	Potwierdzenie parametrów technicznych przez producenta/ dystrybutora/ autoryzowanego przedstawiciela producenta oferowanego przedmiotu zamówienia w oryginalnych materiałach producenta/ dystrybutora/ autoryzowanego przedstawiciela producenta (w języku polskim) lub oświadczeniach producenta/ dystrybutora/ autoryzowanego przedstawiciela producenta, umożliwiające weryfikację zgodności oferowanego produktu z wymaganiami Zamawiającego określonymi w SWZ
	TAK
	

	90. 
	Ergonomiczne krzesło do USG
	TAK
	

	
	Możliwość rozbudowy o stację roboczą współpracującą z oferowanym aparatem
	
	

	91. 
	Możliwość rozbudowy o: zewnętrzną stację roboczą do zaawansowanej analizy badań wyposażona w system operacyjny oraz oprogramowanie do przeglądania obrazów DICOM z oferowanego aparatu, monitor o przekątnej min. 24 cali.

Konfiguracja sprzętowa stacji dostosowana pod względem wydajności do ergonomicznej pracy. Stacja połączona z echokardiografem celem archiwizacji badań oraz z oprogramowaniem do wykonywania analiz o identycznym sposobie i wyglądzie w zakresie obsługi jak w oferowanym aparacie w zakresie min.:

a) automatycznego liczenia frakcji wyrzutowej lewej komory,

b) określanie liczbowego i graficznego odkształcenia podłużnego segmentalnego i globalnego,

c) określanie liczbowego i graficznego odkształcenia okrężnego,

d) oprogramowanie do zautomatyzowanego wykrywania granic jam i jednoczesnego wyliczania frakcji lewej komory, masy lewej komory oraz objętości lewego przedsionka z obrazu 3D tzw. jednym kliknięciem. Automatyczna wizualizację trójwymiarową całego serca tj. wszystkich jam w postaci ruchomej bryły pokazującej zmiany kształtu jam serca

e) oprogramowanie do zautomatyzowanego wykrywania granic prawej komory 3D RV z obrazu trójwymiarowego, wyznaczeniem modelu trójwymiarowego prawej komory z wyliczeniem objętości prawej komory w skurczu i rozkurczu, wyliczenie frakcji oraz podaniem wartości dwuwymiarowych np. FAC, TAPSE, wielkość RV. 

f) oprogramowanie do oceny IMT

g) oprogramowanie do analizy badań z użyciem kontrastu
	TAK/opisać
	

	92. 
	Możliwość rozbudowy o stację roboczą współpracującą z oferowanym aparatem z oprogramowanie umożliwiające tworzenie raportów badań i ich wydruku oraz możliwość eksportu w formacie PDF


	TAK
	

	93. 
	Możliwość rozbudowy o stację roboczą współpracującą z oferowanym aparatem z zaawansowaną analizą kardiologiczną zastawki mitralnej na podstawie obrazowania 3D
	TAK/opisać
	

	94. 
	Możliwość rozbudowy o stację roboczą z możliwością eksportu w formatach zgodnych z PC
	TAK
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