SPECYFIKACJA TECHNICZNA
TOMOGRAF KOMPUTEROWY WRAZ Z WYPOSAZENIEM (1 szt.)

Zatacznik nr 1.2

L.p.

Wymagane funkcje / parametry

Wymogi

Punktacja

Odpowiedz TAK, lub krétki opis (wg kolumny ,Wy-
mogi”)

Tomograf komputerowy catego ciata, umozliwiajacy akwizycje min. 16 warstw submi-

1 2 3 4 5

1. |limetrowych oraz 16 warstw powyzej 1 mm w czasie jednego petnego obrotu uktadu Tak -
lampa-detektor.
9 Tomograf komputerowy nowy (wyklucza sie aparat podemonstracyjny, rekondycjono- Tak i
" [ wany, uzywany, wykorzystywany w jakimkolwiek celu przez inny podmiot).
3 Rok produkcji aparatu — 2018, w najnowszej wersji sprzetowej i najnowszej wers;ji Tak i
" | oprogramowania.
4. | Producent. Poda¢ -
5. |Model / typ oferowanego urzadzenia. Podac -
6. | Klasa wyrobu medycznego. Podac -
Oferowany aparat posiada dokumenty dopuszczajgce do obrotu na terenie RP i spel-
7. |nia wymogi ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. Nr 107, Tak -
0z. 679, ze zm.).
W przypadku potrzeby odprowadzenia ciepta z tomografu, urzadzen zasilajgcych i| Tak, opisa¢
1 komputeréw, nalezy dostarczy¢ i zainstalowa¢ odpowiedni system (wraz z instalacja- | system chio- i
" | mi) odbierania ciepta z pomieszczen w celu utrzymania temperatury zgodnie z wy-| dzenia tomo-
tycznymi producenta tomografu — rzut pomieszczen w zataczniku nr 1.4 grafu
Tak/Nie, poda¢ .
2 . . o o , nazwe Nie-0p
* | Specjalne oprogramowanie optymalizujgce prace skanera CT, zmniejszajace zuzycie | parametr punkto- Tak-5p
lampy z wykorzystaniem procedury wstepnego wygrzewania lampy. wany
Tak/Nie, poda¢ .
3 . ) . nazwe Nie-0p
© | System oszczedzania energii przez zatrzymanie zespotu lampa-detektor podczas | parametr punkto- Tak-5p
przerw w skanowaniu. wany
. >175kVA-0p
o . Poda¢  |<175kvA-1p
4. | Sredni pobdr mocy podczas skanowania [kVA]. parametr punkto- | _ 45’ |\/A _ 9 p
wany <10,0kVA-5p
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>50KVA-0p

Podac .
5. | Pobor mocy w trybie czuwania [kVA]. parametr punkto- i 28 leﬁ ; P
wany = 4P
<25kVA-5p
6. | Rozpraszanie ciepta (gantry i stof) [kW] podczas skanowania. Podac
7. | Rozpraszanie ciepta (komputer) [kW]. Podac
C. |WYMAGANIA TECHNICZNE:
I. | GENERATOR | LAMPA RTG:
. 42kW-0p
1 |Maksymalna moc generatora (bez uwzglednienia ASIR, AIDR3D, IRIS, iDose, itp.) 2 Tak, poda, <55kW-5p
. parametr punkto-
42 kW. wany <65kW-10p
>65kW-15p
2. | Minimalne napiecie lampy, mozliwe do zastosowania w protokotach badan < 90 kV. Tak, podac -
. . . , Tak, podaé, 130kV-0 p
3. Ili/l\jlksymalne napiecie lampy, mozliwe do zastosowania w protokotach badan = 130 parametr punklo- 135KV -5 p
. wany 140kV-10p
. 345mA-0p
4 | Maksymalny, faktyczny (nie rownowazny) prad anody lampy rig mozliwy do zapro- Tak, podaﬁ, <420mA-5p
" | gramowania w protokole Klinicznym dla napiecia min. 120 kV = 345 mA. param;:ﬂ‘;”" to- | <500 mA-10p
>500mA-15p
. 35MHU-0p
5 | Reeczywista pojemnos¢ cieplna anody lampy rtg (bez uwzglednienia ASIR, AIDR3D, Tak, tpodaﬁé <5MHU-10p
" |IRIS, iDose, itp.) 2 3,5 MHU. ey | <85MHU-20p
>6,5MHU-25p
6. | Liczba ognisk lampy rtg = 2. Tak, podaé¢ -
7 Pow[erzchn_la matego ogniska zgodnie z IEC 60336 < 0,65 mm? (podac powierzchnig i Tak, podat
wymiary liniowe).
8. Pow[erzchn_la duzego ogniska zgodnie z IEC 60336 < 2,00 mm? (podac¢ powierzchnig i Tak, podag
wymiary liniowe).
Il. |GANTRY iSTOL:
, Tak, poda¢ 70cm-0p
1. | Srednica otworu w gantry = 70 cm. parametr punkto- 72cm-1p
wany =278cm-5p
2. | Kat pochylenia gantry > +30°. Tak, podaé¢ -
3 Sterowanie pochylaniem gantry: Tak

» zobu stron gantry (lewa/prawa)
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* zkonsoli w sterowni
» automatycznie z programu badania.

. o . .| Tak/Nie, podac¢ Nie-0p
4. |Panel dotykowy zintegrowany z obudowa gantry umozliwiajacy tatwe pozycjonowanie | parametr punkto- Tak-5
pacjenta przy uzyciu predefiniowanych pozycji stotu. wany ak-9p
9. | Wskaznik czasu wstrzymania oddechu. Tak -
5. |Automatyczne pozycjonowanie pacienta do okreslonego punktu referencyjnego wybie- Tak/Nie, podaé Nie-0p
. parametr punkto-
ranego na gantry. wany Tak-5p
7 | Wyswietianie fiméw instruujacych pacienta o przebiegu badania na panelu informa- Tak/Ni?, poi?é Nie-0p
" | cyjnym na gantry. param;;nzu" o Tak-5p
8 Maksymalna dopuszczalna masa pacjenta, przy ktorej zachowana jest precyzja pozy- Tak podaé )
" | cjonowania +0,25mm = 200 kg. » podac.
9. | Najnizsze mozliwe potozenie blatu stotu < 50 cm. Tak, podac. -
10. | Obnizanie i unoszenie stotu za pomoca przetacznikal/przetacznikéw noznych Tak -
Zakres stolu bez elementow metalowych umozliwiajacy skanowanie [cm]( cate bada-| 12k podac 140cm-0p
. nie bez konieczno$ci zmiany pozycji pacjenta) = 140 cm parametr punkto- | < 165 cm - 5 p
B wany >165cm-10p
Minimalne wyposazenie stotu:
» materac + mata chronigca stét przed zalaniem ptynami — 2 szt.,
* pozbawione elementéw metalowych podgtowki usztywniajace w badaniach gtowy
12. . T » Tak -
— 2 komplety i podgtowki pacjenta w pozycji na wznak — 2 szt.
» podpdrki pod kolana i rece — 2 komplety,
* pasy unieruchamiajgce — 2 komplety.
13. | Szafka do przechowania wyposazenia stotu. Tak i
ll. | SYSTEM SKANOWANIA:
08s-0p
. o . 0,75s-5p
1. | Najkrotszy czas petnego obrotu (360°) uktadu lampa rtg — detektor < 0,8 s. Tak, podac 065-10p
05s-15p
Tak, podac
2. | llo$¢ najcienszych warstw, mozliwych do uzyskania w czasie najkrotszego oferowane- parametfpunkto_ 3126 -100p
go pefnego skanu > 16. wany -10p
3. | Szerokos¢ pokrycia wigzki w osi Z = 19,2 mm. Tak -
4 Grubos¢ najcienszej dostepnej warstwy w jednoczesnej akwizycji min. 16 warstw < Tak )

0,625 mm.
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S. Wykonanie min. 16 warstwowego skanu aksjalnego z pochyleniem gantry. Tak )
6. | Matryca rekonstrukcyjna obrazéw = 512 x 512. Tak, poda¢ -
7 Szybko$¢ rekonstrukcji obrazéw [obrazy/s] w czasie rzeczywistym (w matrycy 512 x Tak. podaé )
" | 512 z petng jakoscig) przebiegajacej wspdtbieznie do akwizycji = 16 obrazow/s. P
8. | Matryca prezentacyjna obrazow = 1024 x 1024. Tak, podac i
9. | Maksymalne, rekonstruowane pole obrazowania FOV = 50 cm. Tak, poda¢ -
10. | Zakres wartosci wspotczynnika pitch, Podac -
1. | Maksymalna diugosc¢ ciaglego skanu spiralnego = 140 cm. Tak, poda¢ -
12. | Maksymalna diugos¢ topogramu = 140 cm. Tak, podaé -
13. | Mozliwos¢ zatrzymania topogramu w dowolnym czasie. Tak -
14. | llos¢ projekcii topogramu (min. AP, bok) 2. Tak, podac -
Tak, podac
AR < -
Maksymalna rozdzielczosé wysokokontrastowa (przestrzenna) R w czasie pefnego| WartoscRi - ]gg :pjgm ) g P
15. | skanu dia plaszczyzny x,y mierzona w polu akwizycyjnym FoV 50 cm w punkcie 2% | Warunki pomia- <160 Ip/cm 5 P
charakterystyki MTF [Ip/cm]. rowe = o0 P P
parametr punkto- | > 16 Ip/cm - 10 p
wany
IV. | KONSOLA OPERATORSKA TOMOGRAFU
Konsola operatorska dwumonitorowa, umozliwiajgca jednoczesng prace operatora
1. | tomografu wykonujgcego badanie i lekarza diagnosty np. w zakresie analizy niezalez- Tak -
nych obrazéw badan innych pacjentow.
2. | Przekatna kolorowego monitora z aktywna matryca ciektokrystaliczng typu Flat = 19", Tak, poda¢ -
3 Pojemnos¢ dysku twardego dla obrazow [512 x 512] bez kompresji wyrazona iloscig Tak. podaé )
| obrazéw = 400 000 obrazéw. P
4 Nagrywanie obrazéw na CD/DVD/USB w formacie DICOM 3.0, z mozliwo$cig automa- Tak )
" | tycznego dotgczenia darmowej przegladarki DICOM do zapisanych danych.
Identyczny wyglad interfejsu konsoli operatorskiej oraz obstuga, w zakresie wspélnych
5. ’ . . . ) Tak -
funkcji postprocesingowych, jak na stacjach lekarskich.
Interfejs sieciowy zgodnie z DICOM 3.0 z nastepujacymi klasami serwisowymi:
» Send/Receive
6. |+ Basic print Tak -

*  Query/Retrieve
» Sorage Commitment
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. Worklist (HISRRIS).

7. | MIP (Maximum Intensity Projection). Tak -
8. | SSD (Surface Shaded Display). Tak -
9. | VRT (Volume Rendering Techique). Tak -
10 Rekonstrukcje MPR (rowniez skosne i krzywoliniowe z danych zbieranych przy dowol- Tak )
" | nym kacie gantry).
Wielozadaniowos$¢ / wielodostep, w tym mozliwo$¢ automatycznej rekonstrukgji, ar-
Mo - : ; Tak .
chiwizacji i dokumentacji w tle (w trakcie skanowania).
12. | Prezentacje CINE. Tak -
13. | Pomiary geometryczne (dtugosci, katéw, powierzchni, objetosci). Tak -
14. | Pomiary analityczne (pomiar poziomu gestosci, profile gestosci, histogramy). Tak -
Elementy manipulacji obrazem (przedstawienie w negatywie, obrét obrazu i odbicia
15. . . o . . Tak -
lustrzane, powiekszenie obrazu, dodawanie i subtrakcja obrazéw).
Mozliwos¢ bezposredniej rekonstrukcji warstw w MPR bez konieczno$ci wstepne;
16. oo . Tak -
rekonstrukcji cienkich warstw aksjalnych.
o ) ) , | Tak/Nie, poda¢ Nie - 0
17. | Automatyczne ustawianie zakresu badania, dla danego pacjenta i protokotu badania, | parametr punkto- P
na podstawie znacznikow anatomicznych. wany Tak-3p
Mozliwo$¢ wyswietlenia bezposrednio w interfejsie uzytkownika krotkich prezentacii | Tak/Nie, poda¢ Nie - 0
18. | instruktazowych, pokazujacych w jaki sposéb zoptymalizowa¢ badanie i zuzycie ska- | parametr punkto- Tak-5 P
nera. wany P
. o . L Tak/Nie, podac Nie - 0
19. | Automatyczny dobor napigcia anodowego w protokotach badan w zalezno$ci od ba- | parametr punkto- P
danej anatomii i rodzaju badania. wany Tak-5p
20. | Zestaw niskodawkowych protokotéw pediatrycznych. Tak -
1 Kompletny zestaw protokotéw do badania wszystkich obszaréw anatomicznych, z Tak i
" | mozliwo$cig ich projektowania i zapamigtywania.
22. | Oprogramowanie do modulacji dawki w czasie badania we wszystkich trzech osiach. Tak -
System optymalizacji jakosci uzyskiwanych obrazéw — dobdr parametrow rekonstruk-
23| ek . " . Tak -
cji, filtrdw i algorytmdw korekcji artefaktow.
Algorytm rekonstrukciji iteracyjnej, poprawiajacy jako$¢ obrazu i rozdzielczo$¢ nisko-
4 kontrastowg oraz pozwalajacy na redukcje dawki promieniowania bez pogorszenia Tak )
" | jakosci obrazu w relacji do standardowej metody FBP (ASIR, AIDR3D, IRIS, iDose -
itp., zgodnie z nomenklaturg producenta).
25 Automatyczny raport dawki, tworzony przez system po zakonczeniu badania, podaja- Tak i

cy poziom dawki w CTDly, lub DLP.
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Oprogramowanie do monitorowania poziomu dawki, ostrzegajace uzytkownika w
26. | przypadku, gdy szacunkowa dawka dla skanu przewyzsza warto$¢ dawki ustanowiong Tak
w danej pracowni.
Oprogramowanie do kontroli poziomu alarmowego dawki przy przekroczeniu, ktérego Tak podac
27. | uzytkownik musi uzyska¢ zgode osoby odpowiedzialnej za badanie, na kontynuacje nésw -
skanowania przy aktualnie oszacowanej dawce. ¢

28. | Stot do konsoli operatorskie" TK. Tak -

1 Stacja lekarska fabrycznie nowa (wyklucza sie stacje demonstracyjne, rekondycjono- Tak i
" | wane, uzywane).

Rok produkcji — 2018. w najnowszej wersji sprzetowej i najnowszej wersji oprogramo-

wania.

Producent. Podac -

Tak -

Klasa wyrobu medycznego. Podac -

Oferowana stacja lekarska spetnia aktualnie obowigzujace wymogi okreslone w usta-
wach i rozporzadzeniach Ministra Zdrowia w tym zakresie.

Stacja lekarska (diagnostyczna) dwumonitorowa, niezalezna od aparatu TK, umozli-
wiajaca prace lekarzowi przy wytaczonej konsoli operatorskiej tomografu, o przekatnej
kolorowych monitoréw medycznych z aktywng matrycg ciektokrystaliczng typu Flat
min.19”. Monitor opisowy wspdtpracujacy z stacjg lekarska, obstuga przy pomocy 1
klawiatury i myszki.

2
3
4. | Model / typ oferowanego urzadzenia. Podac -
5
6

Tak -

Oprogramowanie: system Windows 10 Pro PL z oprogramowaniem MS Office lub
réwnowazny system operacyjny, zapewniajacym uruchomienie systemu HIS/RIS firmy
Comarch S.A. i systemu PACS (VUE PACS firmy Carestream), oraz z rOwnowaznym
pakietem biurowym poprawnie odczytujgcym minimum tabele i spisy tresci w doku- Tak. podad
mentach wytworzonych w pakiecie MS Office. ax, podac i
Drukarka laserowa wspétpracujaca ze stacjg lekarska.

Stacja CD/DVD z opcjg nagrywania badan z dogrywaniem przegladarki DICOM (DI-
COM Viewer), umozliwiajacej odtwarzanie obrazéw na PC.

Stacja lekarska wyposazone w system dyktowania — np. SpeechMike lub rGwnowazny
porownywalnej klasy (wg nomenklatury producenta) w sktad, ktérego wechodzi m. in.:

e Plyta CD-ROM z oprogramowaniem

» Mikrofon ze zintegrowanym sterowaniem nagraniem
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e Uchwyt mikrofonu
» Przewdd USB (potaczony z urzadzeniem)
* Instrukcja obstugi

Pamie¢ operacyjna (bez uwzglednienia rozwigzan typu cache) z zapewnieniem petne-

8. go jej wykorzystania przez oprogramowanie analizujace obrazy TK = 8 GB. Tak, podac )
9 Pojemnos¢ dysku twardego wyrazona w iloéci obrazéw dla obrazéw [512 x 512] bez Tak. podaé )
" | kompresji = 700 000 obrazéw. P
Interfejs sieciowy zgodnie z DICOM 3.0 z nastepujacymi klasami serwisowymi:
- Send/Receive
10. | - Basic Print Tak -
- Query/ Retrieve
- Storage Commitment.
11. | MIP (Maximum Intensity Projection). Tak -
12. | SSD (Surface Shaded Display). Tak -
13. | VRT (Volume Rendering Techique). Tak -
Reformatowanie wieloptaszczyznowe (MPR), rekonstrukcje wzdtuz dowolnej prostej
14.1, o . Tak -
(réwnolegte lub promieniste) lub krzywe.
Oprogramowanie do manipulacji obrazem (przedstawienie w negatywie, obrét obrazu i
15. s . . g . ) Tak -
odbicia lustrzane, powigkszenie obrazu, dodawanie i subtrakcja obrazéw).
Oprogramowanie do pomiaréw analitycznych (pomiar poziomu gestosci, profile gesto-
16. | Sci, histogramy, analiza skanu dynamicznego) i pomiaréw geometrycznych (dtugosci, Tak -
katy, powierzchnia, objetosc).
Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii umoZliwiajace endoskopie drdg powietrz- .
s - . . Tak, podac
17. | nych, jelita itp. z przekrojami w trzech gtéwnych ptaszczyznach (wraz z interaktywng nazw -
synchronizacjg potozenia kursora). ¢
18 Oprogramowanie do segmentaciji i ekstrakciji struktur kostnych typu bone removal na Tak, podaé )
" | podstawie réznicy gestosci. nazwe
Oprogramowanie do angiografii TK umozliwiajace automatyczng identyfikacje i izola-
19 cje zakontrastowanego naczynia z objetosci badanej (rozwinigcie wzdtuz linii central- Tak, podaé )
" | nej naczynia, pomiar Srednicy, pola przekroju w ptaszczyznie prostopadtej do osi na- nazwe
czynia).
Tak/Nie, podac
20 Oprogramowanie umozliwiajace rozwiniecie naczynia za pomocg wskazania jednego nazwe Nie-0p
" | punktu odniesienia. parametr punkto- Tak-5p
wany
21 Oprogramowanie do angiografii TK umozliwiajace automatyczne wyznaczenie zweze- Tak, poda¢ )
" | nia naczynia (stenozy) oraz pola powierzchni $wiatta naczynia. nazwe
29 Oprogramowanie do wizualizacji i analizy naczyn w obrebie gtowy i szyi bez potrzeby | Tak/Nie, poda¢ Nie-0p
" | wykonywania subtrakcji DSA. nazwe Tak-5p
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parametr punkto-

wany
23 Oprogramowanie do segmentacji zmian ogniskowych z mozliwo$cig poréwnania z Tak, podac )
" | poprzednimi badaniami tego samego pacjenta. nazwe
Oprogramowanie do automatycznej segmentacji watroby na ptaty i min. 8 segmentéw .
. . . o e L . Tak, podac
24. | gatezi zyly wrotnej, automatycznie obliczajgce objeto$¢ watroby, ptatdw i poszczegol- nazw -
nych segmentow. ¢
Oprogramowanie do automatycznego wyszukiwania badan i importu badan archiwal- )
. ) . . Tak, podac
25. | nych pacjenta w oparciu o ustalonych schemat (czas, rodzaj badania, maksymalna nazw -
liczba badan do pobrania) na potrzeby poréwnania z badaniem biezacym. ¢
Tak/Nie, podac .
26. | Redukcja artefaktow od implantéw ortopedycznych i metalowych elementow. nazwe Nie-0p
parametr punkto- Tak-5p
wany
E. |WYPOSAZENIE (fabrycznie nowe, wyklucza sie demonstracyjne, rekondycjonowane, uzywane):
| Dwukomorowy wstrzykiwacz kontrastu (strzykawka automatyczna) wspotpracujacy z Tak i
" | tomografem komputerowym.
1. | Rok produkcji 2018. Tak -
2. | Producent. podac -
3. | Model / typ oferowanego urzadzenia. podac -
4. | Klasa wyrobu medycznego. podac -
Sterowanie dostarczonym wstrzykiwaczem bezposrednio z konsoli tomografu kompu- -
5. . - . Tak
terowego. Niezbedne okablowanie i statyw jezdny.
Programowania i zapamietywania parametréw wstrzykiwacza bezpo$rednio w proto- -
6. . . L Tak
kole badania TK na konsoli operatorskie;.
Raport dotyczacy rzeczywistych, uzyskanych automatycznie z dostarczonego wstrzy- -
kiwacza, parametréw kontrastu (co najmniej objetos¢, szybko$¢ wstrzykniecia, opdz-
7.0 o . SN . . Tak
nienie) jaka otrzymat pacjent w kazdej serii dotaczany do badania w postaci dodatko-
wej serii DICOM z mozliwoscig jego zapamietania i wydruku.
Strzykawka o ponizszych funkcjach: -
+ funkcja automatycznego napetniania
» funkcja testowania drozno$ci naczyn
8.|+ funkcja podawania soli fizjologicznej w trybie kroplowym Tak

* limit ci$nienia szczytowego w zakresie = 50-300 psi mozliwy do regulacji skokiem
<10 psi
» predko$¢ przeptywu w zakresie = 0,1-10ml/s, mozliwo$¢ regulacji skokiem < 0,1
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ml/s

» mozliwo$¢ zapisania i odtworzenia min. 40 protokotéw

»  mozliwo$¢ opdznienia wlewu w zakresie = 0-300 s

»  mozliwo$¢ zastosowania wktadow fabrycznie wypetnionych kontrastem o pojem-
no$ciach min. 50ml, 100ml, 125ml

Startowy zestaw 300 sztuk kompletnych wktadow z facznikami ci$nieniowymi dostar-

" | czonych ze strzykawka (materiaty jednorazowego uzytku).

Tak

Mozliwo$¢ zakupu generycznego sprzetu jednorazowego uzytku do oferowanego

Tak/Nie, podac

10 wstrzykiwacza bez grozby utraty udzielonej na niego gwarancji serwisowej. nazwe Nie-0p
Zataczy¢ o$wiadczenie autoryzowanej na terenie Polski organizacji serwisowej produ- | parametr punkto- Tak-5p
centa wstrzykiwacza. wany
Fantom/zestaw fantoméw do okresowego wykonywania kalibracji i przeprowadzania -

Il. |testéw podstawowych tomografu komputerowego wg wytycznych producenta i zgod- Tak
nie z obowigzujgcymi Rozporzadzeniami Ministra Zdrowia w tym zakresie.

UPS/UPS-y zabezpieczajacy i poditrzymujacy przez min. 5 minut prace wszystkich -

Il. | komputeréw tomografu i stacji lekarskiej w celu bezpiecznego zakonczenia aplikacii, Tak
umozliwiajacy bezpieczne wytgczenie systemu.

Komplet oston radiologicznych (pediatryczne — po 2 szt. i dla dorostych — po 2 szt.) o -
rownowazniku otowiu min. 0,5 mm:

» osfony na tarczyce

o poifartuch otowiany

» ostony na piersi

» ostony na oczy

 fartuch otowiany jednostronny

V. Tak
Komplet oston radiologicznych (pediatryczne — po 2 szt. i dla dorostych — po 2 szt.) o
rownowazniku otowiu min. 1,0 mm:

» ostony na gonady (meskie i zenskie)
Wieszak do zamontowania na $cianie stuzacy do zawieszenia wszystkich ww. oston,
(ktére mozna zawiesic).

N Interkom do komunikacji gtosowej sterownia — pokoj badan. Tak -
Kompletny zestaw do kontroli jakoSci dla monitoréw stacji medycznych stuzacy do -
prawidtowego wykonywania testow wymaganych aktualnie obowigzujacym Rozporza-

VI. | dzeniem Ministra Zdrowia. Tak
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Podtaczenie wszystkich urzadzen do istniejacego u Zamawiajacego systemu HIS/RIS
(Optimed firmy Comarch S.A.), podtaczenie wszystkich urzadzen do istniejacego u
Zamawiajacego systemu PACS (VUE PACS firmy Carestream).

Rekonfiguracja podtaczenia tomografu komputerowego z wyposazeniem do systeméw
HIS/RIS i PACS w przypadku ich zmiany przez Zamawiajacego w czasie trwania gwa-

Instrukcje obstugi w jezyku polskim dla wszystkich oferowanych sktadowych systemu

"| w wersji papierowej 2 egzemplarze i na no$niku elektronicznym.

Tak

Tak

rancji i przeilidc')w na tomoirafie komputerowm z ﬁposazeniem.

Harmonogram i czestotliwos¢ wymaganych przez producenta przegladow lub innej

"| obstugi serwisowej.

Tak

Szczegbtowy wykaz prac i szczeg6towy wykaz czesci zamiennych, jakich producent

.|wymaga podczas wykonania przez serwis okresowych lub doraznych przegladéw

technicznych, w czasie trwania eksploatacji przedmiotu zamdwienia.

Tak

Wykaz danych teleadresowych autoryzowanych lub certyfikowanych przedstawicieli

" | serwisowych.

Tak

.| Paszporty techniczne, licencje, certyfikaty w jezyku polskim.

Tak

Stanowiskowa instrukcja BHP (§41. Rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej

.|z dnia 26 wrzesnia 1997 r. w sprawie ogdlnych przepisow bezpieczenstwa i higieny

pracy Dz.U. 1997 nr 129 poz. 844).

Tak

Wykonawca zobowigzuje sie nie pozniej niz w ostatnim dniu trwania gwarancji do
protokolarnego przekazania wszystkich niezbednych koddw, loginéw i haset oraz
innych niezbednych informacji do wszystkich dostarczonych elementéw przedmiotu

.| zamOwienia umozliwiajacych Swiadczenie ustug serwisowych innym niz producent

autoryzowanym lub certyfikowanym firmom serwisowym lub przez pracownikéw Za-
mawiajacego przeszkolonym przez Wykonawce, z rownoczesnym zawarciem odpo-
wiedniej umowy licencji w zakresie okreslonym przez wytwérce wyrobu medycznego.

Tak

.| Wszelka dokumentacja (instrukcja) serwisowa dostarczana w wersji papierowe;.

Tak

Wykonawca udzieli Zamawiajacemu licencji na korzystanie z zainstalowanego w
urzadzeniu oprogramowania serwisowego koniecznego do diagnozowania, regulowa-
nia, kalibracji, serwisowania i napraw urzadzenia, z réwnoczesnym zawarciem odpo-

"| wiedniej umowy licencji w zakresie okreslonym przez wytworce oprogramowania, przy

czym:
1) licencja jest udzielana na czas nieokreslony, nieodwotalna, bez mozliwosci jej wy-

Tak
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powiedzenia przez Wykonawce w okresie eksploatacji urzadzenia,

2) licencja jest udzielana bez koniecznosci ponoszenia dodatkowych optat, w ramach
wynagrodzenia za dostawe urzadzenia,

3) licencja jest przenoszona na osobe trzecig wraz z przeniesieniem prawa wtasnosci
urzadzenia,

4) prawo do korzystania z oprogramowania serwisowego przystuguje Zamawiajagcemu
oraz osobom trzecim wykonujacym zlecone przez Zamawiajacego czynnosci zwigza-
ne z diagnozowaniem, regulowaniem, kalibracjq, serwisowaniem lub naprawg urza-
dzenia,

5) jezeli, do korzystania z oprogramowania serwisowego konieczne jest wprowadzenie
kodow lub kluczy serwisowych lub hasta dostepu lub usuniecie blokady dostepu do
oprogramowania w inny sposob, takie kody lub klucze serwisowe lub hasta dostepu
lub inny sposdb usuniecia blokady dostepu do oprogramowania bedg protokolarnie
przekazane Zamawiajgcemu przez Wykonawce w ostatnim dniu trwania gwarangji.

Zalacznik wskazuje minimalne wymagania zamawiajacego, ktore muszg zosta¢ spetnione, natomiast wykonawca — wypetniajac ten zatacznik — oferuje konkretne rozwigzania, charakteryzujac w ten
sposob zaoferowany asortyment.

Zatgcznik nalezy wypetni¢ w cato$ci, bez wprowadzania zmian w jego treci — stanowi on integralng czes¢ oferty — deklaracje wykonawcy co do jej tresci, stad brak tego zatacznika, zawierajacego tresci
zgodne z wzorem okreslonym w specyfikaciji istotnych warunkéw zaméwienia, spowoduje odrzucenie oferty.

(podpisy i pieczecie 0s6b upowaznionych
do reprezentowania wykonawcy)
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