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                                                                                                             Załącznik nr 2 do SIWZ 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          (Załącznik nr 1 do umowy)
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW I WARUNKÓW TECHNICZNYCH
Aparat USG 3D
Nazwa urządzenia, typ, model: …………………………………………………………

Producent: …………………………………………………………………………………

Rok produkcji: 2019 r.
	Lp
	
	
	
	

	1. 
	Wymagania ogólne
	Parametry wymagane
	Punktacja
	Oferowane parametry

podać 

	2. 
	Aparat ze zintegrowaną stacją roboczą, systemem archiwizacji oraz videoprinterem B/W sterowanymi z panelu operatora.
	TAK
	
	

	3. 
	Aparat fabrycznie nowy, rok produkcji 2019. Aparat nowoczesny wprowadzony do produkcji (data wydania pierwszego certyfikatu CE dla oferowanego modelu) po 2017r
	TAK
	
	

	4. 
	Zasilanie urządzenia 230V 50 MHz
	TAK
	
	

	5. 
	Aparat wyposażony w cyfrowy beamformer 
	TAK
	
	

	6. 
	Cztery koła skrętne z możliwością blokowania każdego z kół
	TAK
	
	

	7. 
	Fabrycznie wbudowany monitor LCD z podswietleniem LED, kolorowy, bez przeplotu
	Przekątna ≥ 20 cali

Rozdzielczość monitora≥1920x1080x24 bity

Regulacja góra/dół bez zmiany wysokości panelu sterowania ≥160 mm
	
	

	8. 
	Aparat wyposażony w touchscreen LED z możliwością regulacji kąta nachylenia w zakresie min. 35-60 stopni.
	≥13 cali

rozdzielczość≥1280x800x 24 bity
	
	

	9. 
	Elektryczna regulacja wysokości panelu sterowania z pamięcią (możliwość ustawienia aparatu tak aby przy wyłączeniu wracał do pozycji parkingowej a po włączeniu wracał do pozycji zadanej przez operatora.
	Góra /dół ≥185 mm

Lewo/prawo ≥ 220mm

Obrót konsoli ≥ +/- 30°

Przód/tył ≥ 290 mm
	
	

	10. 
	Konsola aparatu wyposażona w dwa rodzaje klawiatury alfanumerycznej: wirtualną – dostępną na touchscreenie oraz fizyczną wysuwaną spod panelu operatora 
	TAK
	
	

	11. 
	W pełni cyfrowe TGC (10 suwaków) dostępna na dotykowym panelu, z funkcją zapamiętywania kilku preferowanych ustawień
	TAK
	
	

	12. 
	Możliwość aranżacji panelu dotykowego (personalizacji przez użytkownika) – użytkownik ma możliwość zmienić min.:  położenie przycisków funkcyjnych w dozwolonym obszarze ekranu dotykowego , dodać/usunąć poszczególne przyciski funkcyjne. Możliwość zapisu stworzonej aranżacji, exportu oraz importu ustawień przycisków.



	TAK

min. osobno dla trybów: 2D, 2D Freeze, Color, Color Freeze, PD, PD Freeze, PW, PW Freeze, M-mode, M-mode freeze, CW, CW Freeze,
	
	

	13. 
	Możliwość konfigurowania min. 6 presetów (głowica i kategoria badania) dostępnych jednodotykowo z panelu operatora zlokalizowanego na ekranie dotykowym
	Tak
	
	

	14. 
	Skala szarości: min. 256 odcieni, min. 8 bitów
	TAK
	
	

	15. 
	Liczba fizycznych kanałów nadawczych TX min. 192
	Tak

≥ 192
	
	

	16. 
	Cyfrowy układ formowania wiązki ultradźwiękowej min. 16 równoległych wiązek oraz min. 30 000 000 kanałów procesowych
	≥ 30 000 000 kanałów procesowych

≥ 16 równoległych wysyłanych wiązek ultadżwiękowych
	Zakres 30 000 000 - 0 pkt

Powyżej 40 000 000 - 10 pkt
	

	17. 
	Zakres pracy dostępnych głowic obrazowych min. 1-18 MHz
	TAK
	
	

	18. 
	Ilość aktywnych, równoważnych bezpinowych gniazd do podłączenia głowic obrazowych
	≥4
	
	

	19. 
	Ilość obrazów pamięci dynamicznej CINE 
	≥ 12500
	
	

	20. 
	Archiwizacja danych pacjentów, raportów, obrazów pętli obrazowych na lokalnym dysku twardym
	≥500 GB
	
	

	21. 
	Archiwizacja sekwencji filmowych na dysku twardym w czasie badania (równoległe nagrywanie) i po zamrożeniu (pętli CINE).
	TAK
	
	

	22. 
	Możliwość exportu obrazów i pętli obrazowych na dyski CD, DVD, pamięci Pen-Drive w formatach min. BMP, JPG, TIFF, DICOM, AVI (dla pętli obrazowych)
	TAK
	
	

	23. 
	DICOM Q/R
	TAK
	
	

	24. 
	Obrazowanie trapezowe na głowicach liniowych
	TAK
	
	

	25. 
	Ilość stref ogniskowania przy nadawaniu 
	≥8
	
	

	26. 
	Obrazowanie wieloczęstotliwościowe   wykorzystujące technologię obrazowania na kilku częstotliwościach jednocześnie
	TAK
	
	

	27. 
	Maksymalna prędkość obrazowania (frame rate) 
	≥1800 fps
	1800-1999 fps– 0 pkt

Powyżej – 10 pkt
	

	28. 
	Tryb szerokoekranowy (wide screen) – szerokość uzyskanego obrazu diagnostycznego na monitorze aparatu w trybie „dual View” min. 36 cm.
	TAK
	
	

	29. 
	Zoom dla obrazów „na żywo” i zatrzymanych
	TAK
	
	

	30. 
	Możliwość rotacji obrazu o 360° w skoku co 90°
	TAK
	
	

	31. 
	Zmiana wzmocnienia obrazu zamrożonego i obrazu z pamięci CINE
	TAK
	
	

	32. 
	Funkcje nagrywania badania „na żywo” bezpośrednio na nośniki CD/DVD oraz USB
	TAK
	
	

	33. 
	Funkcja automatycznej optymalizacji obrazu przy pomocy jednego przycisku dla trybu 2D, Color Doppler, Pulse Wave Doppler (m.in. dopasowanie wzmocnienia na poszczególnych głębokościach, automatyczne ustawienie bramki Dopplera Kolorowego, Automatycznego pochylenia bramki Dopplera Kolorowego, Automatyczne ustawienie położenia i wielkości bramki Dopplera Pulsacyjnego – SV, automatyczne dopasowanie spektrum)
	TAK
	
	

	34. 
	Pełny postprocessing obrazu min.:

Auto optymalizacja spektrum, zmiana map szarości (13 map), zmiana chroma map (16 map)
	TAK
	
	

	35. 
	Tryb M
	TAK
	
	

	36. 
	Tryb M z Dopplerem Kolorowym
	TAK
	
	

	37. 
	Doppler Kolorowy
	TAK
	
	

	38. 
	Zaawansowany tryb Dopplerowski dedykowany do obrazowania wysokiej czułości i rozdzielczości do wykrywania bardzo wolnych przepływów.
	TAK
	
	

	39. 
	Zaawansowany tryb służący do detekcji i obrazowania micronaczyń (średnica < 0,6mm) w położnictwie oraz ginekologii (m.in. tętnice środkowe mózgu, unaczynienie łożyska).  Z możliwością wycięcia tła obrazu tak aby na ekranie w obszarze zainteresowania ROI widoczne były tylko naczynia. Oprogramowanie ma umożliwiać wyliczenie współczynnika VI (vascular index) z zaznaczonego przez użytkownika obszaru. Oprogramowanie inne niż w pkt.37 wykorzystujące inne techniki obróbki uzyskanego sygnału Dopplerowskiego niż w metodach tradycyjnych (kolor/ power Doppler)
	TAK
	
	

	40. 
	Zaawansowany tryb służący do przestrzennej wizualizacji przepływów uzyskanych metodami Dopplera kolorowego, Dopplera Mocy oraz zaawansowanego trybu Dopplerowskiego (opisanego w pkt. 38) dostępny na głowicach convex 2D, convex 3D/4D
	TAK
	
	

	41. 
	Maksymalna prędkość częstotliwości odświeżania obrazu (Frame Rate) dla Dopplera Kolorowego
	≥410 fps
	
	

	42. 
	Skala koloru- ilość kolorów
	≥256
	
	

	43. 
	Doppler Mocy 
	TAK
	
	

	44. 
	Obrazowanie harmoniczne z odwróceniem impulsu
	TAK
	
	

	45. 
	PRF dla Dopplera kolorowego min:
	≥ 0,2- 14 KHz
	
	

	46. 
	PRF dla Dopplera kolorowego opisanego w pkt. 37 min:
	≥ 0,9- 5 KHz
	
	

	47. 
	Doppler Pulsacyjny
	TAK
	
	

	48. 
	Regulacja wielkości bramki w Dopplerze Pulsacyjnym
	≥0,5-20mm
	
	

	49. 
	Maksymalny PRF dla PWD
	≥23 KHz
	
	

	50. 
	Doppler Fali  Ciągłej
	TAK
	
	

	51. 
	PRF dla Dopplera Fali Ciagłej
	> 48 KHz
	
	

	52. 
	Tryb Triplex (B+C/PD+PWD)
	TAK
	
	

	53. 
	Obrazowanie złożeniowe (B+B/C) w czasie rzeczywistym
	TAK
	
	

	54. 
	Obrazowanie krzyżowe na głowicach liniowych i convex
	TAK
	
	

	55. 
	Oprogramowanie poprawiające wizualizację igły w procedurze biopsyjnej na głowicy liniowej
	TAK
	
	

	56. 
	Zaawansowany filtr do redukcji szumów speklowych polepszający jednocześnie obrazowanie w skali szarości oraz skalę kontrastu z jednoczesnym uwydatnieniem granic tkanek - uzyskany obraz jest zbliżony do obrazów MRI
	TAK
	
	

	57. 
	Oprogramowanie służące do poprawy wizualizacji struktur wewnątrzczaszkowych płodu w 3 trymestrze, likwidujące szumy i cienie akustyczne powstałe na skutek przejścia wiązki ultradźwiękowej przez czaszkę płodu. Oprogramowanie wykorzystujące 2 naprzemiennie nadawane i odbierane częstotliwości z dolnego oraz górnego pasma pracy głowicy.
	TAK/NIE
	TAK – 10 pkt

NIE 0 pkt
	

	58. 
	Oprogramowanie 3D/4D
	TAK
	
	

	59. 
	Oprogramowanie poprawiające jakość obrazowania wolumetrycznego m.in.: HDVI, VSRI itp.
	TAK
	
	

	60. 
	Oprogramowanie do automatycznego wykrywania twarzy płodu na zeskanowanej bryle 3D, usuwające wszystkie artefakty oraz struktury przykrywające twarz płodu w rekonstruowanej wizualizacji.
	TAK
	
	

	61. 
	Obrazowanie tomograficzne na obrazie żywym i zamrożonym w trybie 3D/4D z możliwością wyświetlenia minimum 12 równoległych warstw.
	TAK
	
	

	62. 
	Zaawansowane obrazowanie 4D umożliwiające zrobienie bardzo realistycznych projekcji płodu, co pozwala na dokładniejszą i szybszą diagnostykę wad u płodu. Oprogramowanie wyposażone w funkcje przezierności tkanki oraz wirtualnego oświetlania struktury z dowolnego kąta
	TAK
	
	

	63. 
	Wbudowany w aparat moduł obliczający ryzyko nowotworów przydatków macicy wyliczany z 9 wprowadzonych parametrów. Wbudowane narzędzie musi posiadać ocenę prawdopodobieństwa czy badana zmiana ma charakter łagodny czy też złośliwy (wraz z podaniem prawdopodobieństwa występowania jednego z 4 rodzajów zmian złośliwych), wynik musi być wyświetlony na ekranie wraz możliwością przesłania do raportu.
	TAK
	TAK – 20 pkt

NIE -0 pkt
	

	64. 
	Zaawansowany filtr do redukcji szumów specklowych polepszający obrazowanie w trybie 2D z jednoczesnym uwydatnieniem granic tkanek o różnej echogeniczności.
	TAK
	
	

	65. 
	Oprogramowanie służące do szczegółowego obrazowania drobnych obiektów (w niewielkim stopniu różniących się echogenicznością od otaczających tkanek), umożliwiające dokładną wizualizację struktur anatomicznych, znacznie poprawiające rozdzielczość uzyskanych obrazów.

Technologia inna niż filtry do redukcji szumów specklowych (np. SRI, ClearVision, XRes) oraz niewykorzystująca technologii obrazowania składanego: przestrzennego (obrazowanie krzyżowe) i częstotliwościowego. Oprogramowanie dostępne na głowicach convex 2D, Convex 3D/4D, endowagianlna.
	TAK
	
	

	66. 
	Oprogramowanie elastograficzne na głowicy endowaginalnej dedykowane do ginekologii i położnictwa (ocena gęstości tkanki macicy)
	TAK
	
	

	67. 
	Moduł elastografii uciskowej dedykowany do badań szyjki macicy, z wyliczeniem stosunku elastyczności wewnętrznego ujścia szyjki macicy do zewnętrznego celem oceny ryzyka przedwczesnego porodu.
	TAK
	
	

	68. 
	Oprogramowanie umożliwiające wizualizację struktur płodu w trybie 3D i uzyskanie efektu przezierności przez tkanki miękkie wraz z wizualizacją przepływu w trybie Dopplera
	TAK
	
	

	69. 
	Oprogramowanie do automatycznego pomiaru NT na obrazie bryłowym (3D).
	TAK
	
	

	70. 
	Oprogramowanie służącego do półautomatycznego znajdowania 9 płaszczyzn diagnostycznych w zeskanowanej bryle (serce płodu w STIC) wraz z równoczesnym wyświetleniem na ekranie. Uzyskane płaszczyzny min: 4 jamy serca, 5 jam serca, drogi odpływu lewej komory, drogi odpływu prawej komory, 3 naczynia, jama brzuszna z żołądkiem, ductal arch, aortic arch, vena cava.
	TAK
	
	

	71. 
	Oprogramowanie służące do analizy centralnego układu nerwowego płodu z uzyskanych danych wolumetrycznych w sposób automatyczny wyświetlającą 9 płaszczyzn diagnostycznych (3 axialne, 4 coronalne oraz 2 sagitalne) wraz z automatycznym zmierzeniem HC, BPD, OFD, Vp, CEREB, CM.
	TAK
	
	

	72. 
	Specjalistyczne oprogramowanie służące do półautomatycznego wyliczania parametrów TEI index lub MPI Index do oceny skurczowej oraz rozkurczowej funkcji lewej (LV) oraz prawej (RV) komory serca płodu celem wykrycia nieprawidłowości rozwojowych płodu. Oprogramowanie ma w sposób automatyczny wykrywać czasy IVCT / IVRT oraz ET na uzyskanym zapisie spektralnego Dopplera pulsacyjnego.
	TAK
	
	

	73. 
	Specjalistyczne oprogramowanie służące do estymacji wagi płodu z uwzględnieniem objętości uda lub ramienia (wyliczoną z uzyskanych danych wolumetrycznych) oraz BPD i AC. Możliwość porównania w raporcie tak wyliczonej wagi płodu z estymowaną wagą uzyskaną ze standardowych pomiarów biometrii płodu (m.in. Campbell, Hadlock, Hadlock1, Hadlock2, Hadlock3, Hadlock4,  Hansmann, Merz, Osaka, Shepard,  Shinozuka1, Shinozuka2)
	TAK
	
	

	74. 
	Oprogramowanie do obrazowania 3D pracy serca płodu bez sygnału synchronizacyjnego (STIC)
	TAK
	
	

	75. 
	Oprogramowanie do badań min.:

· brzusznych

· ginekologicznych

· położniczych

· wczesne położnictwo

· nerki

· echo serca płodu

· urologicznych

· naczyniowych

· małych narządów

· mięśnioszkieletowych

· piersi

· pediatrycznych

· kardiologicznych

· transkranialnych
	TAK
	
	

	76. 
	Pomiary podstawowe na obrazie:

· pomiar odległości, 

· obwodu, 

· pola powierzchni, 

· objętości
	TAK
	
	

	77. 
	Wyjście DVI do podłączenia dodatkowego monitora
	TAK
	
	

	78. 
	Programowalny przełącznik nożny (Foot Switch) do sterowania funkcjami aparatu np.: Freeze, Print, Save, itp.
	TAK
	
	

	79. 
	Zintegrowany z aparatem fabryczny podgrzewacz żelu z możliwością regulacji temperatury
	TAK
	
	

	II
	Głowice
	
	
	

	80. 
	Głowica convex wykonana w technologii Single Cristal do badań brzusznych oraz ginekologiczno-położniczych 3D/4D

-Zakres częstotliwości pracy min. 1-7 MHz
	TAK
	Zakres wymagany 0 pkt

Większy od wymaganego 20 pkt
	

	81. 
	Głowica liniowa do badań mięśniowo-szkieletowych, małych narządów, naczyniowych

Zakres częstotliwości pracy 3-12 MHz

-Ilość elementów: min. 256

-szerokość skanu: min 49 mm

-możliwość podłączenia przystawki biopsyjnej
	TAK
	Szerokość skanu wymagana – 0 pkt

Większa od wymaganej – 10 pkt
	

	82. 
	Głowica convex wykonana w technologii Single Cristal do badań brzusznych oraz ginekologiczno-położniczych

-Zakres częstotliwości pracy min. 3-10 MHz
	TAK
	Zakres częstotliwości wymagany - 0 pkt

Większy od wymaganego
	

	83. 
	Głowica endowaginalna do badań ginekologiczno-położniczych oraz urologicznych

-Zakres częstotliwości pracy min. 3-12 MHz

-Ilość elementów: min. 192

-Kąt skanowania: min. 210°

- możliwość podłączenia przystawki biopsyjnej
	TAK
	
	

	84. 
	Głowica endowaginalna do badań ginekologiczno-położniczych 3D/4D oraz urologicznych

-Zakres częstotliwości pracy min. 3-10 MHz

-Ilość elementów: min. 192

-Kąt skanowania: min. 180°
	TAK
	Kat skanowania 180 stopni – 0 pkt

Większy od wymaganego - 10 pkt
	

	III
	Urządzenia peryferyjne
	
	
	

	85. 
	Videoprinter medyczny cyfrowy B/W
	TAK
	
	

	IV
	Możliwości rozbudowy aparatu dostępne na dzień składania ofert
	
	
	

	86. 
	Możliwość rozbudowy o oprogramowanie elastograficzne dedykowane do badań piersi – obliczanie „strain ratio” na podstawie wybranego jednego obszaru zainteresowania (ROI). System automatycznie wykrywa tkankę referencyjną i automatycznie kalkuluje „strain ratio”
	TAK
	
	

	87. 
	Możliwość rozbudowy o oprogramowanie elastograficzne dedykowane do badania tarczycy, elastografia bez uciskowa z wykorzystaniem pulsacji tętnicy szyjnej oraz indeksem elastyczności ECI
	TAK
	
	

	88. 
	Możliwość rozbudowy o funkcję dedykowaną do badania piersi w trybie B-Mode, umożliwiającą analizę morfologiczną z automatycznym oraz półautomatycznym obrysem ewentualnych zmian nowotworowych, możliwością klasyfikacji nowotworowej. Funkcja zawiera Skale BI-RADS oraz szereg funkcjonalności m.in. do kilku proponowanych obrysów zmiany nowotworowej, uwidocznionych na panelu dotykowym oraz dedykowany raport z badania piersi
	TAK
	
	

	89. 
	Możliwość rozbudowy o obrazowanie panoramiczne 
	TAK
	
	

	90. 
	Możliwość rozbudowy o funkcje obrazowania wykorzystująca selektywnie (możliwość włączenia i wyłączenia funkcji przy pomocy jednego przycisku) obrazowanie o wysokiej częstotliwości i niskiej częstotliwości, aby zidentyfikować obszary cieniste, badanych struktur takich jak głowa płodu lub kręgosłup.
	TAK
	
	

	91. 
	Możliwość rozbudowy o oprogramowanie do automatycznego wyszukiwania i wyznaczenie objętości pęcherzyków jajników.
	TAK
	
	

	92. 
	Możliwość rozbudowy o głowice 2D convex pracującą w zakresie 2-9 MHz
	TAK
	
	

	93. 
	Możliwość rozbudowy o oprogramowanie do automatycznych pomiarów kości długich płodu na zeskanowanej bryle min. TIB, HUM, FIB, ULNA
	TAK
	
	

	V
	Inne wymagania
	
	
	

	94. 
	Instrukcja obsługi urządzenia w języku polskim
	TAK
	
	

	95. 
	Okres gwarancji minimum 36 miesięcy licząc od dnia wydania Zamawiającemu towaru zgodnego z umową.
	TAK
	Dodatkowy okres gwarancji ponad minimalny należy podać w formularzu ofertowym
	(dodatkowy okres gwarancji będzie punktowany zgodnie z kryterium oceny ofert opisanym pkt.41 SIWZ.)

	96. 
	Możliwość bezpłatnego testowania oprogramowania wymienionego w możliwościach rozbudowy przez okres co najmniej 3 miesięcy. 
	TAK
	
	

	97. 
	Szkolenie specjalistyczne personelu na miejscu instalacji oraz szkolenie specjalistyczne dla 4 osób z zaawansowanych technik diagnostycznych w uzgodnionym i uznanym ośrodku badań prenatalnych w Europie.
	TAK
	
	


Serwis gwarancyjny i pogwarancyjny prowadzi…………………………………....... (uzupełnić)

Parametry wymagane stanowią parametry graniczne / odcinające – nie spełnienie nawet jednego z w/w parametrów spowoduje odrzucenie oferty. Brak opisu traktowany będzie jako brak danego parametru w oferowanej konfiguracji urządzenia.

Oświadczamy, że oferowane, powyżej wyspecyfikowane, urządzenie jest kompletne i po zainstalowaniu będzie gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez żadnych dodatkowych zakupów inwestycyjnych.
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