	dot.: PN 35/16

Załącznik nr 2

Wadium: 60.000,00 PLN 

...................................., dnia ..................................... (
..................................................  (
        (pieczęć Wykonawcy)

FORMULARZ OFERTOWY 

NAZWA WYKONAWCY ......................................................................................(
SIEDZIBA .............................................................................................................. (
REGON ................................................. NIP ......................................................... (
TELEFON  ............................................ adres elektroniczny (e-mail) ................................................................ (do kontaktu z Zamawiającym!)(
reprezentowany przez:

………………………………

………………………………

(imię, nazwisko, stanowisko / podstawa do reprezentacji)(
Cena oferty (w PLN) brana pod uwagę
przy ocenie i porównaniu złożonych ofert:
Przedmiot zamówienia

CENA

NETTO

VAT

(w %)

CENA

BRUTTO

Angiograf
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH
(szczegółowy opis przedmiotu zamówienia):

	L.p.
	Parametr
	Parametr graniczny
	Parametr oferowany 

(wypełnia Wykonawca)
	Punktacja

	
	Informacje podstawowe
	
	
	

	1.
	Producent, kraj pochodzenia
	Podać
	
	Bez oceny punktowej

	2.
	Nazwa, typ urządzenia, model
	Podać
	
	Bez oceny punktowej

	3.
	Rok produkcji
	2016
	
	Bez oceny punktowej

	4.
	Sprzęt fabrycznie nowy
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	5.
	Tryb angiografii rotacyjnej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	6.
	Wyposażenie w rozwiązania sprzętowe i programowe redukujące w czasie rzeczywistym dawkę promieniowania, poprawiające jakość obrazu oraz umożliwiające obrazowanie z obniżoną dawką promieniowania jak np."CARE+CLEAR; ClaritylQ, DoseRite lub podobne zgodne z nazwą producenta)
	Tak. Opisać stosowane rozwiązania
	
	Bez oceny punktowej

	
	Statyw
	
	
	

	7.
	Statyw zawieszony sufitowo
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	8.
	Położenie statywu umożliwiające swobodny dostęp do pacjenta od strony jego głowy i dwóch boków (statyw za głową i z dwóch boków stołu) bez konieczności przekładania pacjenta i obrotu stołu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	9.
	Wymiar obszaru badania pacjenta bez konieczności przekładania pacjenta na stole, minimum 180cm
	Tak
	
	Największy-10pkt, pozostałe-1pkt

	10.
	Zakres projekcji LAO/RAO [°] w pozycji za głową pacjenta, nie mniej niż 220°
	Tak, podać zakres w obu kierunkach [°/s]
	
	Bez oceny punktowej

	11.
	Zakres projekcji CRAN/CAUD w pozycji statywu za głową pacjenta, nie mniej niż 90°
	Tak, podać zakres w obu kierunkach [°/s]
	
	Bez oceny punktowej

	12.
	Prędkość ruchów statywu w płaszczyźnie LAO/RAO w pozycji statywu za głową pacjenta nie mniej niż 18°/s, (z wyłączeniem angiografii rotacyjnej)
	Tak, podać prędkość [°/s]
	
	Bez oceny punktowej

	13.
	Prędkość ruchów statywu w płaszczyźnie CRAN/CAUD w pozycji statywu za głową pacjenta nie mniej niż 18°/s, (z wyłączeniem angiografii rotacyjnej)
	Tak, podać prędkość [°/s]
	
	Bez oceny punktowej

	14.
	Prędkość ruchów statywu przy wykonywaniu angiografii rotacyjnej nie mniej niż 50°/s
	Tak, podać prędkość [°/s]
	
	Bez oceny punktowej

	15.
	Pamięć pozycji statywu, minimum 50 pozycji
	Tak, podać ilość 
	
	Największy-10pkt, pozostałe -1 pkt

	16.
	System zabezpieczenia pacjenta przed kolizją z elementami aparatu i zaoferowanym stołem pacjenta
	Tak. Opisać zastosowane rozwiązanie
	
	Programowy (softwarowy) - 1pkt

Elektromechaniczny lub elektroniczny (dotykowy) - 2pkt

Pojemnościowy (bezdotykowy) - 10pkt

	17.
	Możliwość wykonania skanu z obu stron stołu realizowanego tylko ruchem statywu w całym oferowanym zakresie badania wzdłużnego
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	18.
	Automatyczny, zmotoryzowany, obrót detektora i kolimatora dla kompensacji obrotu obrazu przy zmianie położenia statywu dla dowolnej pozycji statywu z zachowaniem standardowego położenia góra-dół, lewo-prawo i pola widzenia lub równoważne rozwiązanie elektroniczne 
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	19.
	Automatyczne ustawianie kąta statywu, pozycji przysłon i odległości detektora od lampy RTG w pozycji odpowiadającej wybranemu obrazowi referencyjnemu
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	20.
	Pozycja parkingowa statywu (odjazd statywu w bok lub do tyłu do pozycji umożliwiającej nieograniczony dostęp do pacjenta na stole ze wszystkich stron)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	21.
	Ręczne lub silnikowe ustawianie statywu w pozycji parkingowej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Stół
	
	
	

	22.
	Stół pacjenta, mocowany do podłogi z wcięciem profilowym na głowę pacjenta o minimalnej szerokości 45 cm długości minimalnej 280 cm
	Tak
	
	Największa długość-10pkt, pozostałe -1 pkt

	23.
	Dopuszczalne obciążenie statyczne przy pełnym wysunięciu stołu [kg]
	Minimum 200kg
	
	Bez oceny punktowej

	24.
	Zakres ruchu wzdłużnego stołu pacjenta [cm]
	≥110cm, podać [cm]
	
	Bez oceny punktowej

	25.
	Zakres ruchu poprzecznego stołu pacjenta [cm]
	≥14cm w każdą stronę, podać [cm]
	
	Bez oceny punktowej

	26.
	Zakres obrotu stołu wokół osi pionowej [°]
	≥180°
	
	Bez oceny punktowej

	27.
	Zakres silnikowego ruchu pionowego stołu [cm]
	≥20cm
	
	Bez oceny punktowej

	28.
	Dopuszczenie wykonywania akcji reanimacyjnej na wysuniętym blacie stołu
	Tak
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	29.
	Dodatkowe obciążenie płyty stołu dla akcji reanimacyjnej (przy wysuniętej płycie stołu) [kg]
	Tak, podać kg
	
	≥75kg - 5pkt, 

51-74kg - 3pkt

≤50kg 1pkt

	30.
	Sterowanie wszystkimi ruchami ramienia C, stołu i przysłonami bezpośrednio przy stole pacjenta w sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	31.
	Sterowanie wszystkimi trybami fluoroskopii i akwizycji bezpośrednio przy stole pacjenta w sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	32.
	Sterowanie zapisem obrazów fluoroskopowych bezpośrednio przy stole pacjenta w sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	33.
	Panele sterowania – możliwość mocowania przy stole badań z jednej z jego trzech stron w sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	34.
	Wyposażenie stołu dostosowane do rozmiarów pacjenta od noworodka do dorosłego:

- materac;

- podkładka pod głowę pacjenta;

- 1 podkładka pod ramię do iniekcji przepuszczalna dla promieniowania;

- 2 podpórki pod ramiona wzdłuż stołu, przepuszczalne dla promieniowania;

- podkładka pod ramię i przedramię pacjenta umożliwiająca wykonanie badań z dostępu radialnego;

-uchwyty na dłonie za głową pacjenta,

- statyw na płyny infuzyjne
	Tak.  Opisać stosowane rozwiązania
	
	Bez oceny punktowej

	35.
	Pochłanialność płyty stołu w dowolnym miejscu w obszarze jego przezierności o ekwiwalencie maksymalnie 1,5 mmAl
	Tak. Podać [mm]
	
	Wartość < 1mmAl - 5pkt

Wartość ≥ 1mmAl - 1pkt

	
	Generator wysokiej częstotliwości
	
	
	

	36.
	Moc wyjściowa nie mniejsza niż 100kW
	Tak. Podać [kW]
	
	Bez oceny punktowej

	37.
	Minimalny czas ekspozycji ≤1 [ms]
	Tak. Podać [ms]
	
	Bez oceny punktowej

	38.
	Max obciążenie generatora mocą ciągłą (dla min 10 minut) nie mniej niż 2400W
	Tak. Podać [W]
	
	Bez oceny punktowej

	39.
	Przejście z prześwietlenia do rejestracji sceny bez wykonywania ekspozycji/serii kontrolnych
	Tak. Opisać stosowane rozwiązania
	
	Bez oceny punktowej

	40.
	Włączniki ekspozycji w sali badań (do prześwietleń i zdjęć)
	Tak. Opisać stosowane rozwiązania
	
	Technologia kablowa-1pkt

Technologia bezprzewodowa-5pkt

	41.
	Włączniki ekspozycji w sterowni (do prześwietleń i zdjęć)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej


	42.
	Generator z rozwiązaniem umożliwiającym ciągłą pracę, bez przerwy w wypadku awarii inwertera podstawowego
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	43.
	Czas uzyskania obrazu fluoroskopii po restarcie systemu komputerowego i generatora (jeżeli restart nie odbywa się jednocześnie czas należy zsumować) nie dłuższy niż 50 s
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	
	Lampa RTG
	
	
	

	44.
	Lampa min. 2-ogniskowa
	Tak. Podać
	
	Bez oceny punktowej

	45.
	Anoda sterowana siatką
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	46.
	Wymiar największego ogniska, nie większy niż 1mm
	TAK. Podać [mm]
	
	Bez oceny punktowej

	47.
	Wymiar najmniejszego ogniska, nie większy niż 0,6mm
	TAK. Podać [mm]
	
	Bez oceny punktowej

	48.
	Pojemność cieplna anody nie mniejsza niż 2,4 MHU
	TAK. Podać [MHU]
	
	Bez oceny punktowej

	49.
	Pojemność cieplna kołpaka nie mniej niż 2,9 MHU
	Tak. Podać [MHU]
	
	Wartość największa - 10 pkt

Wartości pozostałe - 1pkt

	50.
	Maksymalne obciążenie lampy mocą ciągłą w trakcie prześwietlenia [W] (dla min. 10 min) nie mniej niż 2500W
	Tak. Podać [W]
	
	Bez oceny punktowej

	51.
	Szybkość obrotów anody

	Podać [obr /min]
	
	Bez oceny punktowej

	52.
	Przysłona prostokątna
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	53.
	Filtr półprzepuszczalny
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	54.
	Możliwość ustawienia przesłon półprzepuszczalnych, obrotowych i prostokątnych bez promieniowania
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	55.
	Pozycja przesłon wyświetlana na monitorze w trakcie ustawiania przesłon bez promieniowania
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	56.
	Dodatkowa filtracja promieniowania (filtry miedziowe) Cu przy prześwietleniu i ekspozycjach zdjęciowych/scenach, minimum odpowiednik 0,5mm Cu
	Tak, podać wartość [mm]
	
	Bez oceny punktowej

	57.
	Automatyczny dobór dodatkowej, stałej niezmiennej filtracji promieniowania (np. filtr Cu) redukującej dawkę prześwietlenia w zależności od rodzaju badania. (W przypadku odpowiedzi TAK podać wartość zaoferowanej opcji [mm Cu])
	Tak, podać wartość [mm]
	
	Bez oceny punktowej

	58.
	Promieniowanie przeciekowe kołpaka przy warunkach 125 kV, 2 kW, w odl. maks. 1 m. (zgodnie z IEC 60601-1-3) nie większe niż 0,5 mGy/h
	Tak, podać wartość [mGy/h]
	
	Bez oceny punktowej

	59.
	Pomiar dawki promieniowania na wyjściu z lampy RTG wraz z prezentacją sumarycznej dawki z prześwietlenia i akwizycji w trybie zdjęciowym na monitorze/wyświetlaczu w sali zabiegowej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	60.
	Pełna integracja pomiarów dawki promieniowania z systemem DoseWatch wdrożonym u Zamawiającego
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Tor obrazowania z detektorem płaskim
	
	
	

	61.
	Detektor cyfrowy o wymiarach minimum 30x40cm
	Tak. Podać [cm]
	
	Bez oceny punktowej

	62.
	Wartość typowa DQE [%], minimalnie 73%
	Tak. Podać [%]
	
	Bez oceny punktowej

	63.
	Wielkość piksela w detektorze ≤200µm
	Tak. Podać [ µm]
	
	Najmniejszy-10 pkt, 

Pozostałe-1pkt 

	64.
	Ilość pól widzenia (FOV - field of view) nie mniej niż 5
	Tak. Podać
	
	Największy-10pkt, 

Pozostałe-1 pkt

	65.
	Rozdzielczość przestrzenna detektora (tzw częstotliwość Nyquista) minimum 2,7 lp/mm
	Tak. Podać
	
	Największy-10pkt, 

Pozostałe -1 pkt

	66.
	Monitor min. 56" w sali zabiegowej z zawieszeniem sufitowym z możliwością swobodnego pozycjonowania monitora dookoła stołu, ręcznie lub za pomocą sterownika
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	67.
	Możliwość podziału monitora min 56" na minimum 8 niezależnych pól
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	68.
	Sektorowy system zasilania monitora min 56" - co najmniej 2 sektory
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	69.
	Predefiniowanie podziału monitora min 56" - minimum 10 opcji
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	70.
	Możliwość zapisania wszystkich obrazów widocznych na monitorze min. 56" w formie elektronicznej (print screen)
	Tak/Nie
	
	Tak - 5pkt

Nie - 1pkt

	71.
	Możliwość dowolnej liczby manipulacji podziałami monitora, niezależnie od wcześniejszego zaprogramowania, łącznie z powiększeniem jednego z obrazów
	Tak/Nie
	
	Tak - 5pkt

Nie - 1pkt

	72.
	Zapewnienie podłączenia do monitora sygnałów z istniejącego w jednostce systemu badań elektrofizjologicznych: (Bard/Ensite Velocity)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	73.
	Minimum 2 monitory obrazowe typu "flat" (TFT/LCD) w sterowni (1 dla obrazu w czasie rzeczywistym i 1 dla obrazu referencyjnego) o przekątnej minimum 18"
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	74.
	1 monitor obrazowy typu "flat" (TFT/LCD) w pokoju wybudzeń z prezentacją parametrów życiowych pacjenta, o przekątnej minimum 19"
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	75.
	Luminancja monitorów obrazowych w sterowni i pokoju wybudzeń, minimum 500cd/m2
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Cyfrowy obraz/archiwizacja/postprocessing, rekonstrukcja 3D, przeglądanie
	
	
	

	76.
	Matryca akwizycyjna nie mniejsza niż 1024x1024
	Tak. Podać
	
	Bez oceny punktowej

	77.
	Matryca prezentacyjna nie mniejsza niż 1024x1024
	Tak. Podać
	
	Bez oceny punktowej

	78.
	Akwizycja i zapis na dysku twardym scen kardioangiograficznych w matrycy min. 1024 x 1024
	Tak. Podać [obraz/s]
	
	Bez oceny punktowej

	79.
	Rzeczywista głębokość przetwarzania systemu cyfrowego [bit] dla scen kardiologicznych w matrycy 1024x1024 minimum 12bitów
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	80.
	Akwizycja obrazów dla badań kardiologicznych z szybkością minimum 15 i 30 obrazów/s oraz co najmniej 1 wartość <10 obrazów/s
	Tak. Podać [obrazów/s]
	
	Bez oceny punktowej

	81.
	Cyfrowe prześwietlenie pulsacyjne w zakresie 7,5-30 pulsów/s
	Tak. Podać pulsów/s
	
	Bez oceny punktowej

	82.
	Filtracja on-line zbieranych danych obrazowych przez system cyfrowy przed ich prezentacją na monitorze obrazowym
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	83.
	Pamięć obrazów na HD, minimum 50 000 obrazów w matrycy 1024 x 1024 x min 12 bit bez kompresji stratnej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	84.
	Długość nagrywanych obrazów ruchomych z fluoroskopii minimum 10s
	Tak. Podać [s]
	
	Bez oceny punktowej

	85.
	Szybkość akwizycji obrazów w trybach DR - radiografii cyfrowej i DSA w zakresie nie mniejszym niż od 1 do 6 obrazów/s
	Tak. Podać [obrazów/s]
	
	Bez oceny punktowej

	86.
	Pamięć ostatniego obrazu (LIH)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	87.
	Możliwość wykonania badań z wykorzystaniem CO2 jako środka kontrastowego
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	88.
	DSA online i offline
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	89.
	Ustawianie położenia przysłon znacznikami graficznymi na obrazie zatrzymanym bez promieniowania
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	90.
	Automatyczny pixelshift w czasie rzeczywistym podczas roadmappingu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	91.
	Powiększenie w postprocessingu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	92.
	Funkcja roadmap 2D i 3D dynamiczny
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	93.
	Specjalistyczne oprogramowanie do wizualizacji stentów podczas procedur inwazyjnych z możliwością obsługi oprogramowania z panela sterowniczego w sali badań i wyświetlanie obrazów na monitorze w sali badań
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	94.
	Automatyczne wyszukiwanie znacznika wprowadzonego stentu
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	95.
	Pulpit sterowniczy systemu cyfrowego w sali badań oraz sterowanie funkcjami systemu cyfrowego z pulpitu sterowniczego w sali badań (łącznie z analizą zwężeń naczyń w obrazach dwuwymiarowych)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	96.
	Pulpit sterowniczy systemu cyfrowego w sterowni oraz sterowanie funkcjami systemu cyfrowego z pulpitu sterowniczego w sterowni (łącznie z analizą zwężeń naczyń w obrazach dwuwymiarowych)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	97.
	Archiwizacja obrazów na nośnikach CD-R/DVD-R w standardzie DICOM 3.0 z dogrywaniem przeglądarki DICOM umożliwiającej odtwarzanie nagrania na komputerze osobistym. Przeglądarka powinna umożliwiać prostą edycję nagrań-konwersja do avi, zapis jpg
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	98.
	Odtwarzanie badań nagranych w standardzie DICOM na nośnikach  CD-R/DVD-R (wcześniej lub na innych aparatach) przez system cyfrowy zaoferowanego aparatu (lub dodatkową, osobną stację roboczą) wraz z prezentacją odtworzonych obrazów na monitorach obrazowych w sterowni oraz sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	99.
	Interfejs DICOM 3.0 (minimum w zakresie: Storage, Send, Print, Query/Retrive, Worklist)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	100.
	Wyświetlanie (przeglądanie) i archiwizacja obrazów angiograficznych w tym z DSA łącznie z funkcją pixelshift dla obrazów z DSA
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	101.
	Wyświetlanie (przeglądanie) i archiwizacja obrazów pochodzących z innych urządzeń diagnostyki obrazowej w standardzie DICOM 3.0
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	102.
	Możliwość eksportowania danych (obrazów statycznych i dynamicznych) w różnych formatach
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	103.
	Udostępnianie obrazów z monitora min 56" w sali badań do celów prezentacyjnych poza pracownię w formacie DVI-D lub HDMI w rozdzielczości full HD
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	104.
	Akwizycja przebiegu EKG, prezentacja na monitorach obrazowych w sali zabiegowej i w sterowni oraz zapis na HD
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	105.
	Archiwizacja przebiegu EKG na CD-R/DVD-R  razem ze sceną kardioangiograficzną
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	106.
	Angiografia rotacyjna i 3D
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	107.
	Pulpit obsługi stacji rekonstrukcji 3D przy stole pacjenta (zintegrowany w pulpicie obsługi systemu cyfrowego angiografii lub osobny) i w sterowni
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	108.
	Obrazowanie struktur serca w 3D z możliwością nałożenia mapy 3D na obraz rzeczywisty
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	109.
	Oprogramowanie do rekonstrukcji wysokokontrastowej 3D z danych uzyskanych z akwizycji w szybkiej angiografii rotacyjnej w trybie DR i DSA
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	110.
	Analiza zwężeń z obiekcie 3D
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	111.
	Oprogramowanie pozwalające na import przy roadmapingu 3D obrazów KT i MR i ich wspólną rejestrację
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	112.
	Wykonanie rekonstrukcji 3D naczyń wieńcowych na podstawie scen 2D zebranych z dwóch lub więcej projekcji
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	113.
	Automatyczny obrót obiektu w rekonstrukcji trójwymiarowej do położenia odpowiadającego trójwymiarowemu widokowi obiektu po zmianie położenia statywu
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	114.
	Automatyczne ustawienie statywu w pozycji odpowiadającej obróconemu obiektowi trójwymiarowemu
	Tak. Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	115.
	Konsola angiograficznej stacji roboczej do obróbki obrazów angiograficznych, niezależna od konsoli operatorskiej aparatu angiograficznego, pamięć RAM>16GB, dysk SSD>250GB, monitor i karta graficzna dostosowane do zastosowań medycznych
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	116.
	Specjalistyczne oprogramowanie do rekonstrukcji niskokontrastowej 3D z danych uzyskanych z akwizycji w szybkiej angiografii rotacyjnej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	117.
	Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii umożliwiające ocenę anatomii lewego przedsionka i ujścia żył płucnych; możliwość pomiaru średnicy ujścia żył płucnych
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	118.
	Oprogramowanie do planowania i prowadzenia zabiegów ablacji, umożliwiające pozycjonowanie markerów na powierzchni obiektu/w obiekcie 3D uzyskanego z rekonstrukcji danych z niskokontrastowej angiografii rotacyjnej wraz z zastosowaniem takiego obrazu, jako maski do roadmapu 3D z automatyczną korektą położenia obiektu 3D względem nałożonego obrazu 2D z prześwietlenia (uwzględniającą zmiany położenia statywu, stołu, powiększenia i odległości SID)
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	119.
	Prezentacja konturów/obrysu obiektu 3D uzyskanego z rekonstrukcji danych z niskokontrastowej angiografii rotacyjnej wraz z zastosowaniem takiego obrazu jako maski do roadmapu 3D z automatyczną korektą położenia obiektu 3D względem nałożonego obrazu 2D z prześwietlenia (uwzględniającą zmiany położenia statywu, stołu, powiększenia i odległości SID)
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	120.
	Oprogramowanie umożliwiające rekonstrukcję 3D lewego przedsionka oraz tchawicy na podstawie asymetrycznego skanu rotacyjnego w zakresie od RAO 59 stopni do LAO 100 stopni celem redukcji dawki dla pacjenta oraz personelu oraz zwiększenia bezpieczeństwa lekarza w trakcie wykonywania procedury
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	121.
	Angiografia peryferyjna całych kończyn z jednego wstrzyknięcia kontrastu z DSA
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	122.
	Metoda wykonywania angiografii peryferyjnej - bolus realizowany przesuwem płynnym stołu przy nieruchomym statywie 
	Tak. Opisać opcję
	
	Przesuw płynny stołu przy nieruchomym statywie i z interaktywnym wpływem na przebieg badania - 10pkt

Inne -1pkt

	123.
	Jednoczesna prezentacja on-line obrazów z i bez subtrakcji na monitorze w sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	124.
	Specjalistyczne oprogramowanie do interwencji w zakresie dużych naczyń umożliwiające dokonanie fuzji obrazów CT/MR z obrazem fluoroskopii i zastosowanie takiego obrazu jako roadmapu 3D z automatyczną korektą położenia stołu, statywu, zastosowanego powiększenia oraz odległości SID
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	125.
	Oprogramowanie umożliwiające wykonanie zarówno fuzji 2D-3D (nałożenia obrazu CT/MR na obraz fluoroskopii przy użyciu dwóch serii akwizycji lub fluoroskopii z dwóch różnych kątów) jak i 3D - 3D (nałożenie obrazów CT/MR na podstawie rekonsturkcji 3D wykonanej na podstawie angiografii rotacyjnej bez zastosowania środka cieniującego)
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	126.
	Oprogramowanie umożliwiające dokonanie automatycznej wspólnej rejestracji dwóch obiektów 3D (tzn. dopasowania struktur anatomicznych w obu tych obiektach) na podstawie wskazania maksymalnie 3 punktów wspólnych
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	127.
	Funkcjonalność umożliwiająca znakowanie odejść naczyń poprzez markery obrączkowe oraz zaznaczania dowolnych innych markerów na powierzchni obiektu 3D i zastosowanie takiego obrazu jako roadmapu 3D z automatyczną korektą położenia stołu, statywu, zastosowanego powiększenia oraz odległości SID
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	128.
	Automatyczne usuwanie obrazu stołu oraz obrazu żeber na obrazach CT klatki piersiowej oraz segmentacja naczyń za pomocą pojedynczego kliknięcia wraz z możliwością zastosowania efektu segmentacji jako Roadmapu 3D z 3D z automatyczną korektą położenia stołu, statywu, zastosowanego powiększenia oraz odległości SID
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	129.
	Wybór projekcji dla potrzeb fuzji 2D-3D z listy predefiniowanych projekcji statywu i możliwością automatycznego dojazdu do wybranej projekcji
	Tak/Nie
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	130.
	Rozszerzenie skanu rotacyjnego, zapewniającego trójwymiarowy wgląd w czasie rzeczywistym do drzewa tętnic wieńcowych umożliwiający redukcję środka cieniującego w diagnostyce naczyń wieńcowych poprzez redukcję ilości akwizycji do dwóch skanów Skan wielopłaszczyznowy naczyń wieńcowych z jednego wstrzyknięcia kontrastu tzn. ruch statywu po zaprogramowanej trajektorii w projekcjach: LAO/RAO - CRAN/CAUD - RAO/LAO. Z możliwością zaprogramowania, co najmniej 5 trajektorii. Procedura akwizycji sterowana za pomocą ręcznego lub nożnego przełącznika ekspozycji. Funkcjonalność potwierdzona w publikacjach naukowych (podręczniki, rozdziały, fragmenty rozdziałów, publikacje z części A komunikatu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego w sprawie wykazu czasopism naukowych wraz z liczbą punktów przyznawanych za publikację w tych czasopismach)
	Tak/Nie
	
	Tak-15pkt

Nie-1pkt

	131.
	Zastosowanie oprogramowania do wsparcia zabiegów diagnostycznych i interwencyjnych w zakresie wad wrodzonych serca w kardiologii pediatrycznej z uwzględnieniem procedur zastawkowych, potwierdzone w publikacjach naukowych (podręczniki, rozdziały, fragmenty rozdziałów, publikacje z części A komunikatu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego w sprawie wykazu czasopism naukowych wraz z liczbą punktów przyznawanych za publikację w tych czasopismach)
	Tak/Nie
	
	Tak-15pkt

Nie-1pkt

	132.
	Archiwizacja danych obrazowych na dyskach CD-R i DVD-R w formacie DICOM w sposób umożliwiający ich odtwarzanie na dowolnym komputerze PC bez żadnego dodatkowego oprogramowania klinicznego
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	133.
	Odtwarzanie wcześniej nagranych na nośnikach jednokrotnego zapisu CD-R/DVD-R obrazów w standardzie DICOM 3.0, lub na innych aparatach, przez system cyfrowy aparatu lub zintegrowaną stację roboczą, wraz z prezentacja, odtworzonych obrazów na monitorach obrazowych w sterowni i sali zabiegowej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	134.
	Interfejs DICOM 3.0 (minimum w zakresie: Storage, Send, Print, Query/Retrive, Worklist)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	135.
	Integracja angiografu z echokardiografem w zakresie funkcji trójwymiarowego obrazowania z głowicy przezprzełykowej, polegającej na: 

- sterowaniu funkcjami echokardiografu z pulpitu angiografu; 

-wspólnym wprowadzaniu danych pacjenta;

- synchronizacji ruchu ramienia C z obrazem z głowicy przezprzełykowej,

z wykorzystaniem echokardiografów pozostających na wyposażeniu Zamawiającego (Vivid9 GE i/lub Philips Epiq)
	Tak/Nie
	
	Tak-20pkt

Nie-1pkt

	136.
	Dodatkowa stacja do obróbki obrazu (postprocessing), zainstalowana w pokoju opisowym – 1 szt
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	137.
	Dodatkowa stacja do obróbki obrazu (postprocessing) wyposażona w 2 kolorowe monitory z aktywną matrycą ciekłokrystaliczną typu Flat o przekątnej nie mniejszej niż 24” oraz rozdzielczości 1920 x 1200 pixeli i 1 monitor o min. przekątnej 19” do sporządzania opisów w pokoju lekarskim, wyposażona dodatkowo w 1 sieciowe laserowe urządzenie wielofunkcyjne spełniającej poniższe kryteria: 
- wydruk: mono i kolor,

- format do A4,

- kolorowa kopia,

- kolorowy druk,

- kolorowy skaner (do Email, FTP, SMB, USB),

- interfejs sieciowy Gigabit Ethernet,

- interfejs HyPas,

- duplex,

- dwustronny podajnik dokumentów

- z nominalnym obciążeniem >15.000 kopii/miesiąc
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	138.
	Zaawansowane aplikacje dostępne jednocześnie na dodatkowej stacji
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	139.
	Zapewnieniem pełnej integracji z użytkowanym w szpitalu systemem informatycznym (Eskulap): dwukierunkowa komunikacja z RIS, PACS, HIS
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Hemodynamika
	
	
	

	140.
	Transfer danych demograficznych pacjentów rejestrowanych w stacji badań hemodynamicznych do systemu cyfrowego kardioangiografu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	141.
	Transfer wartości dawki promieniowania z systemu cyfrowego kardioangiografu do systemu komputerowego stacji badań hemodynamicznych
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	142.
	Baza danych umożliwiająca przechowywanie wyników badań: danych demograficznych pacjentów wraz z zarejestrowanymi przynależnymi przebiegami EKG, ciśnień i innymi mierzonymi parametrami oraz z wyliczonymi wskaźnikami
	Tak, minimum 100 pacjentów
	
	Bez oceny punktowej

	143.
	Konsola komputerowa z dwoma kolorowymi monitorami o przekątnej min. 18":

- min. 12-kanałowy monitor przebiegów do prezentacji mierzonych wartości

- monitor dialogowy do komunikacji z systemem komputerowym stacji badań hemodynamicznych
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	144.
	Pomiar i jednoczesna prezentacja min. 12 kanałów EKG
	Tak, łącznie z 3 kompletami niecieniujących kabli EKG
	
	Bez oceny punktowej

	145.
	Pomiar i prezentacja częstości akcji serca
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	146.
	Pomiar i prezentacja rzutu serca (CO) metodą termodylucji i Ficka
	Tak, łącznie z kompletem okablowania dla wiodących producentów cewników do pomiaru rzutu serca oraz termistorami minimum 50 sztuk
	
	Bez oceny punktowej

	147.
	Urządzenie do pomiaru zużycia tlenu u pacjenta
	Tak/Nie.  Opisać opcję
	
	Tak-10pkt

Nie-1pkt

	148.
	Pomiar i prezentacja SpO2
	Tak, łącznie z czujnikiem wielorazowym typu klips i nakładka dla pacjentów pediatrycznych i dorosłych
	
	Bez oceny punktowej

	149.
	Pomiar i prezentacja ciśnienia nieinwazyjnego
	Tak, łącznie z mankietami wielorazowymi dla pacjentów pediatrycznych i dorosłych
	
	Bez oceny punktowej

	150.
	Pomiar i jednoczesna prezentacja minimum 2 różnych ciśnień inwazyjnych
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	151.
	Akcesoria do pomiaru ciśnienia: 2 czujniki ciśnienia wielokrotnego użytku, kopułki jednorazowe (min. 50 szt.)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	152.
	Oprogramowanie do obliczania parametrów hemodynamicznych (lewe i prawe serce dla dorosłych i dzieci)
	Tak , m. in. gradienty ciśnień, powierzchnie otwarcia zastawek, przecieki międzyjamowe, opory naczyniowe.  Opisać opcję
	
	Bez oceny punktowej

	153.
	Prezentacja krzywych, parametrów, danych demograficznych pacjentów i wyliczonych wskaźników na monitorze w sali badań i w sterowni
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	154.
	Archiwizacja mierzonych przebiegów na CD lub DVD
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	155.
	Dokumentacja (przebiegi oraz wyliczone wskaźniki) na oferowanej sieciowej drukarce laserowej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	156.
	UPS dla stacji badań hemodynamicznych umożliwiający w przypadku zaniku zasilania zapisanie w pamięci zmierzonych krzywych/wyliczonych parametrów hemodynamicznych
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	157.
	Wszystkie moduły pomiarowe i obliczeniowe winny stanowić integralną całość oferowanej stacji badań hemodynamicznych
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	
	Strzykawka automatyczna
	
	
	

	158.
	Producent / Kraj
	Tak, podać
	
	Bez oceny punktowej

	159. 
	Model / Typ / nr katalogowy
	Tak, podać
	
	Bez oceny punktowej

	160.
	Urządzenie fabrycznie nowe (rok produkcji nie wcześniej niż 2016), kompletne i gotowe do użycia
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	161.
	Oznakowanie znakiem CE (do oferty należy załączyć deklarację zgodności lub certyfikat CE)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	162.
	Strzykawka automatyczna montowana do stołu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	163.
	Regulowana prędkość przepływu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	164.
	System ogrzewania kontrastu
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	165.
	Napełnianie wkładów ręczne i automatyczne
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	166.
	Monitor ciekłokrystaliczny z panelem dotykowym
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	167.
	Głowica strzykawki dostosowana do stosowania wkładów wypełnionych kontrastem o poj. 50ml; 100ml; 125ml lub pustych o poj. 200ml
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	168.
	Dodatkowa opcja elektronicznego wykrywania mikrozatorów powietrza
	Tak/Nie
	
	Tak-5pkt

Nie-1pkt

	169.
	Maksymalne ciśnienie: min. 1200 psi
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	170.
	Zasilanie bezpośrednio z źródła napięcia 230V (bez konieczności stosowania dodatkowych baterii)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	171.
	Natężenie przepływu min 0,1-40 ml/s - przy opcji angiograficznej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	172.
	Natężenie przepływu min. 0,1-10 ml/s - przy opcji tomografii komputerowej
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	173.
	Całkowity czas opóźnienia iniekcji - min. 300 s
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Kolumna do sprzętu do elektrofizjologii
	
	
	

	174.
	Kolumna do podwieszenia sprzętu wykorzystywanego przez Zamawiającego w procedurach elektrofizjologicznych na sali zabiegowej, o konstrukcji zapewniającej pełną funkcjonalność sprzętu i jego właściwe podłączenie
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Wyposażenia dodatkowe
	
	
	

	175.
	Wyłącznik bezpieczeństwa w sterowni oraz sali badań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	176.
	UPS podtrzymujący pracę angiografu przez min. 10 min (prześwietlenie w pełnym zakresie, ruchy statywu i stołu pacjenta, pełna funkcjonalność systemu cyfrowego) bez przerwy i restartu systemu w przypadku awarii zasilania
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	177.
	Interkom do komunikacji głosowej dwukierunkowej pomiędzy sterownią a salą zabiegową, wyposażony w bezprzewodowe słuchawki i mikrofon dla operatorów minimum 3 sztuki
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	178.
	Osłony przed promieniowaniem na dolne partie ciała (dla personelu) w postaci fartucha z gumy ołowiowej mocowanego z boku stołu pacjenta i przed stopą stołu pacjenta
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	179.
	Osłona przed promieniowaniem na górne części ciała w postaci szyby ołowiowej mocowanej na suficie
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	180.
	Fartuch ochronny, dwuczęściowy (kamizelka + spódnica) wykonany z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie minimum 0,5mm Pb w całości fartucha - 8 sztuk.

Wybór rozmiarów po uzgodnieniu z Zamawiającym
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	181.
	Osłona na tarczycę wykonana z tworzywa bezołowiowego o ekwiwalencie minimum 0,5mm Pb w całości fartucha - 8 sztuk.

Wybór rozmiarów po uzgodnieniu z Zamawiającym
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	182.
	Okulary ochronne wykonane z lekkiego tworzywa z ochrona czołowa o równoważniku minimum 0,75mm Pb z możliwością korekcji wady wzroku - 3 sztuk, bez możliwości korekcji wady wzroku 3 sztuki.

Wybór okularów po uzgodnieniu z Zamawiającym
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	
	Pozostałe wymagania
	
	
	

	183.
	Instrukcja obsługi w języku polskim w formie papierowej i elektronicznej wraz z dostawą
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	184.
	Dostawca zobowiązuje się do dokonania instalacji we wskazanym miejscu przez Zamawiającego
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	185.
	Dostawca zobowiązuje się do przeprowadzenia:

- szkolenia aplikacyjnego w zakresie obsługi przedmiotu zamówienia zgodnie z wymaganiami producenta (nie mniej niż 5 dni roboczych) 

- szkolenia personelu technicznego w zakresie obsługi technicznej i konserwacji
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	186.
	Zagwarantowanie dostępności części przez minimum 10 lat od dostawy
	Tak, oświadczenie załączyć wraz z dostawą aparatu
	
	Bez oceny punktowej

	187.
	Użycie wyłącznie nowych części zamiennych w okresie gwarancyjnym i pogwarancyjnym
	Tak, oświadczenie załączyć wraz z dostawą aparatu
	
	Bez oceny punktowej

	188.
	Gwarancja minimum 14 miesięcy przez autoryzowany serwis (podać okres), pełna wraz z bezpłatnymi przeglądami i niezbędnymi czynnościami konserwacyjnymi oraz przewidywanymi prawem testami w okresie gwarancji (min 2w roku).

Ostatni przegląd nie dłużej niż miesiąc przed końcem gwarancji
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	189.
	Gwarancja obejmuję wszystkie części oferowanego systemu i jedynym gwarantem wszystkich oferowanych urządzeń jest jednostka oferująca
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	190.
	W okresie gwarancji w ramach zaoferowanej ceny Wykonawca przeprowadzi przeglądy przedmiotu zamówienia w ilości i zakresie zgodnym z wymogami określonymi w dokumentacji technicznej łącznie z wymianą wszystkich części i materiałów eksploatacyjnych (zawartych w cenie oferty) niezbędnych do wykonania przeglądu, obejmujący naprawy w pełnym zakresie zgodnie z kartą gwarancyjną; ostatni przegląd w ostatnim miesiącu gwarancji
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	191.
	Częstotliwość przeglądów
	Podać i opisać
	
	Bez oceny punktowej

	192.
	Czas reakcji na zgłoszenie awarii - do 24 godz. (w dni robocze), czas usunięcia zgłoszonych usterek i wykonania napraw maks. 3 dni roboczych, czas wykonania napraw, w przypadku konieczności importu części zamiennych lub podzespołów maks. 7 dni roboczych
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	193.
	Przedłużenie okresu gwarancji następuje o pełny okres niesprawności dostarczonego przedmiotu zamówienia
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	194.
	Autoryzowany serwis gwarancyjny
	Tak, podać
	
	Bez oceny punktowej

	195.
	Paszport techniczny (dostawa z urządzeniem)
	Tak
	
	Bez oceny punktowej

	196.
	Broszury techniczne, instrukcje, foldery potwierdzające spełnienie wymagań
	Tak
	
	Bez oceny punktowej


Oferowana aparatura musi być fabrycznie nowa.

Uwaga! 

W kolumnie „PARAMETR GRANICZNY”:
TAK (lub podana wartość graniczna) - oznacza bezwzględny wymóg. 

Wykonawca zobowiązany jest do potwierdzenia jej w rubryce „PARAMETR OFEROWANY”. Brak żądanej opcji lub niewypełnienie pola odpowiedzi traktowany będzie jako brak danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urządzenia i spowoduje odrzucenie oferty.

W przypadku parametru technicznego, będącego zarazem parametrem ocenianym - wymaga się potwierdzenia spełnienia warunku słowem „TAK” (lub „NIE”) oraz podania oferowanej wartości parametru (opis). Wartość poszczególnego parametru zostanie oceniona w sposób szczegółowo podany w tabeli.

Zamawiający zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodności podanych przez Wykonawcę parametrów technicznych we wszystkich dostępnych źródłach (w tym u producenta). W przypadku jakichkolwiek wątpliwości Zamawiający wymagać będzie prezentacji aparatury i jej parametrów technicznych.
Suma punktów za parametry (techniczne) oceniane zostanie obliczona na podstawie wzoru:

                                                                              Oferta badana (uzyskane punkty za parametry oceniane) x kryterium (40)

Ocena parametrów technicznych (40%)  =                                              
            

                            Oferta z największą liczbą punktów (za parametry oceniane)

Oświadczamy (pod rygorem odpowiedzialności karnej), że wszystkie przedstawione powyżej dane są prawdziwe oraz zobowiązujemy się (w przypadku wybrania naszej oferty) do dostarczenia Zamawiającemu aparatury spełniającej wszystkie wyspecyfikowane parametry.
Oświadczamy, iż oferowana w postępowaniu przetargowym aparatura jest kompletna i będzie (po zainstalowaniu) gotowa do eksploatacji - bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji (ze strony Zamawiającego). 

Oświadczamy, że posiadamy wszystkie (wymagane przepisami prawa) aktualne dokumenty potwierdzające dopuszczenie oferowanej aparatury do obrotu i eksploatacji na terytorium RP.

Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z warunkami niniejszego zamówienia i nie wnosimy do nich zastrzeżeń, że zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty oraz że podpiszemy umowę na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącym załącznik do specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

Wykaz części zamówienia, której/ych wykonanie Wykonawca zamierza powierzyć Podwykonawcom:

Oświadczam/y, iż w przypadku udzielenia zamówienia publicznego zostanie ono wykonane

samodzielnie / przy udziale Podwykonawców, w następującym zakresie (odpowiednie skreślić): (
1. ..... (należy precyzyjnie podać nazwę / firmę Podwykonawcy oraz wskazać zakres) (
2. ..... 

3. .....

Uwaga!

Zamawiający żąda od Wykonawcy przedstawienia dokumentów wymienionych w punktach (siwz) 3.1.1. - 3.1.3. oraz w punkcie (siwz) 3.1.5., dotyczących podwykonawcy, któremu zamierza powierzyć wykonanie części zamówienia, a który nie jest podmiotem, na którego zdolnościach lub sytuacji Wykonawca polega na zasadach określonych w art. 22a Pzp.

            .......................................................................................

       Data, podpis i pieczęć osoby/osób upoważnionej/ych

     do reprezentowania Wykonawcy
· wypełnić
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