Sprawa PN/10/D/2012

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Zahcznik nr 1 do siwz

ZADANIE NR 1 — APARAT ULTRASONOGRAFICZNY -1 ZESTAW
Miejsce dostawy i instalacji : Przychodnia Nr 1 Mickiewicza 9 w Katowicach

PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

1 Aparat ultrasonograficzny ogélno diagnostyczny
TYPe e
MOdEl... e
Producent..........oovovii i
I. KONSTRUKCJA | KONFIGURACJA
Opis parametréw wymaganych Warunek Opis parametréw oferowanych
graniczny/ odpowied TAK/ NIE , komentarz
wymagany
1.1 Aparat o nowoczesnej konstrukcji i ergonomii, | TAK
wygodnej obstudze, ze zintegrovaastacy roboca
I systemem archiwizacji oraz wdzeniami do
dokumentacji, sterowanymi z klawiatury.
1.2. Aparat fabrycznie nowy. Rok produk2fi12. TAK
1.3. Modutowa konstrukcja umlbwiajaca tatwg TAK
rozbudove aparatu.
1.4. Cztery kota sktne z maliwoscia blokowania min | TAK
dwoch z nich.
1.5. Mazliwo$¢ podnoszenia i opuszczania panela TAK
sterowania.
1.6. Monitor wysokiej rozdzielczoi min. TAK
1280x1024pikseli, kolorowy, typu LCD o
przelatnej ekranu min. 17”.
1.7. Mazliwos¢ obrotu i zmiany wysokii monitora. TAK
1.8. Cyfrowy uklad formowania wiki TAK
ultradzwigckowej o min. 10000kanatach
przetwarzania.
1.9 Minimalna czstotliwos¢ pracy gtowic Max. 2ZMHz
1.10. Maksymalna estotliwos¢ pracy gtowic. Min 12MHz
1.11. llas¢ aktywnych gniazd do paogttzenia gtowic Min 3
obrazowych.
1.12. llas¢ obrazow pamici dynamicznej CINE. Min 2000
obrazow
1.13. Archiwizacja danych pacjentow, raportow, abra | TAK
petli obrazowych na lokalnym dysku twardym. HDD min.
240GB
1.14. Archiwizacja sekwencji flmowych na dysku TAK
twardym w czasie badanie (rownolegte nagrywanie)
i po zamraeniu (tli CINE).
1.15. Maliwo$¢ zapisu obrazow ighli obrazowych na | TAK

dyski CD, DVD, pamici PEN w formatach BMP,
JPG (dla obrazéw) i AVI (dlaghli obrazowych)




II. OBRAZOWANIE | PR

EZENTACJA OBRAZU

2.1 Tryb B TAK
2.2 Gkbokas¢ penetracji (obrazowania) dla gtowic | Minimalna
convex. gtebokas¢ -
maks. 6¢cm.
Maksymalna
gtebokasé¢ —
min. 30cm
2.3. Gkbokas¢ penetracji (obrazowania) dla glowic | Minimalna
microconvex. gtebokas¢ -
maks. 4cm
Maksymalna
glebokasé¢ —
min. 18cm
2.4. Obrazowanie quasi-convex (trapezowe) na TAK
gtowicach liniowych
2.5. Dynamika w§wietlana na obrazie. Minimalna
wartas¢ — maks.
50dB
Maksymalna
wartas¢ — min.
200dB
2.6. Maksymalna il& ognisk pracujcych jednoczénie | Min. 4
przy nadawaniu na keej oferowanej gtowicy.
2.7. llos¢ stref ogniskowania przy nadawaniu. Min. 8
2.8. Obrazowanie wieloegtotliwosciowe-jednoczesne| TAK
(wykorzystupce technologi obrazowania na kilku
czestotliwosciach) dziatagce na wszystkich
oferowanych gtowicach.
2.9. Pedkos¢ obrazowania w trybie B Min. 350 obr/s
2.10. Zoom (powikszenie obrazu). TAK
2.11. Catkowita wielké&t powiekszenia Min 16x
2.12. Zmiana wzmocnienia obrazu zasvmoego i obrazu TAK
z pameci CINE.
2.13. Obrazowanie harmoniczne. TAK
2.14. Optymalizacja obrazu B za poragednego TAK
klawisza.
2.15. Obrazowanie 3D i 4D na gtowicach TAK
wolumetrycznych.
2.16. Obrazowanie 3D z Dopplerem Kolorowym i TAK
Dopplerem Mocy w bryle i 3 ptaszczyznach.
2.17. Rendering przestrzenny przeptywdw w naczyniacT AK
(uwidocznienie tylko przeptywu) oraz z obrazem
otaczajcych tkanek.
2.18. Tryb M TAK
2.19. Doppler Kolorowy TAK
2.20. Czstotliwos¢ PRF dla Dopplera kolorowego. Minimalna




czestotliwos¢ —

maks. 0,6kHz.
Maksymalna
czestotliwos¢ —
min. 14kHz
2.21. Doppler Mocy TAK
2.22. Doppler Mocy z detekckierunku (Kierunkowy TAK
Power Doppler)
2.23. Doppler Pulsacyjny TAK
2.24. Czstotliwosci PRF dla Dopplera pulsacyjnego. Minimalna
czestotliwos¢ —
maks. 1kHz.
Maksymalna
czestotliwos¢ —
min. 23kHz
2.25. Regulacja wiekai bramki Dopplera Pulsacyjnego.  Minimalna
wielkos¢ bramki
- maks. 0,5mm.
Maksymalna
wielkos¢ bramki
—min. 15mm
2.26. Optymalizacja obrazu Dopplera Spektralney)(P TAK
za pomog jednego klawisza (automatyczne
dostosowanie skali i linii bazowej do badanego
spektrum).
2.27. Obrazowanie jednoczesne B + B/CD w czasie | Tak
rzeczywistym.
2.28. Tryb Triplex (B+CD/PD+PWD) TAK
Ill. OPROGRAMOWANIE
3.1. Badania potmicze. TAK
3.2. Badania ginekologiczne. TAK
3.3. Badania matych nayddw. TAK
3.4. Badania naczyniowe. TAK
3.5. Badania urologiczne. TAK
3.6. Badania radiologiczne. TAK
3.7. Pomiar odlegkei, obwodu, pola powierzchni, TAK
objetosci.
3.8. Raporty z badanaczyniowych z madiwoscia TAK
edycji, i dopisania komentarzy.
3.9. Raporty z badeurologicznych z mdiwoscia TAK
edycji, i dopisania komentarzy.
3.10. Raporty z badaranscranialnych z nitiwoscia TAK
edycji, i dopisania komentarzy.
3.11. Raporty z badagpotazniczych z maliwoscia TAK
edycji, i dopisania komentarzy.
3.12. Raporty z badeserca ptodu z mtiwoscia edycji, i | TAK

dopisania komentarzy.




3.13. Raporty z badaginekologicznych z miiwoscia TAK
edycji, i dopisania komentarzy.

3.14. Maliwos¢ jednoczesnego pomiarow wagzy TAK
mnogiej. Poda min. 4 ptody

3.15. Graficzna prezentacja pomiar6w na siatce TAK
centylowej — min. FW (waga ptodu), BPD (wymiar
miedzy-skroniowy), HC (obwdd gtowki), FL
(dtugas¢ kosci udowej), AC (obwdd brzucha), RI
MCA (indeks oporugtnicy srodkowej mézgu), Pl
MCA (indeks pulsacjidtnicy srodkowej mézgu),

RI UA (indeks oporugtnicy pgpowinowej), Pl UA
(indeks pulsacjigtnicy pepowinowej).
IV. GLOWICE ULTRAD ZWIEKOWE

4.1. Glowice szerokopasmowe o niezalgm wyborze | TAK
czestotliwosci w trybach B i w trybach
harmonicznych.

4.2. GLOWICA CONVEX DO BADAN JAMY Pod& typ
BRZUSZNEJ, GINEKOLOGII | POL@NICTWA | gtowicy
Minimalna czstotliwoi¢ pracy — maks. 2MHz +/- | TAK
1MHz
Maksymalna cgstotliwosé pracy — min. 9MHz+/- | TAK
1MHz
llos¢ elementéw Min. 128
Kat obrazowania gtowicy. Min 65st

4.3. GLOWICA WOLUMETRYCZNA CONVEX DO | Pod& typ
BADAN JAMY BRZUSZNEJ, GINEKOLOGII | | gtowicy
POLOZNICTWA W TRYBACH 2D, 3D i 4D.

Minimalna czstotliwo¢ pracy — maks. 3MHz +/- | TAK
1MHz

Maksymalna cgstotliwosé pracy — min. 8MHz+/- | TAK
1MHz

llos¢ elementéw Min. 128
Kat obrazowania gtowicy. Min 65st

4.4, GLOWICA MICROCONVEX DO BADAN Pod& typ
GINEKOLOGICZNO-POLZNICZYCH i gtowicy
UROLOGICZNYCH.

Minimalna czstotliwoi¢ pracy — maks. 3MHz+/- | TAK

1MHz

Maksymalna cgstotliwosé pracy — min. 9MHz+/- | TAK

1MHz

llos¢ elementéw Min. 128
Promier krzywizny gtéwki gtowicy. Max. 10mm
Kat obrazowania gtowicy. Min. 145°

4.5, GLOWICA LINIOWA DO BADAN MALYCH Pod& typ
NARZADOW, PIERSI | NACZYNIOWYCH. gtowicy
Minimalna czstotliwoi¢ pracy — maks. 4MHz+/- | TAK

1MHz




Maksymalna cgstotliwosé pracy — min. 12MHz+/-| TAK
1MHz
llos¢ elementéw Min. 128
Szerokd¢ pola obrazowego. 40mm % 10%
Obrazowanie quasi-convex (trapezowe). TAK
V. INNE
5.1. | Videoprinter B/W | TAK
VI. MO ZLIWO SCI ROZBUDOWY APARATU

6.1. Mazliwos¢ rozbudowy o pakiet kardiologiczny z | TAK
Dopplerem Fali Gigtej.

6.2. Mazliwos¢ rozbudowy o obrazowanie w uktadzie| TAK
skrzyzowanych ultradwigkow. Min. 7 katow

6.3. Mazliwos¢ rozbudowy o oprogramowanie TAK
redukupce szumy, wygtadzage obraz B i
wyostrzajce kontury — obraz zlidony do obrazu z
MR (np. SONO MR)

6.4. Mazliwos¢ rozbudowy o oprogramowanie do TAK
automatycznego pomiaru IMT.

6.5. Mazliwos¢ rozbudowy o oprogramowanie do TAK
automatycznego obrysu struktury przy pomiarach
objetosci w trybie 3D.

6.6. Mazliwo$¢ rozbudowy o obrazowanie TAK
tomograficzne (jednoczesne obrazowanie min. 9
réwnolegtych ptaszczyzn z mldwoscia ustawienia
ich potazenia i odlegtéci miedzy nimi) w trybie 3D
i 4D.

VII. POZOSTALE WARUNKI
Gwarancja 36 miesty TAK

7.1 Instrukcja obstugi wezyku polskim TAK

7.2 Certyfikat dopuszczgjy uradzenie do stosowania TAK
W z0z

7.3 Deklaracja zgodioi TAK

7.4 Paszport techniczny TAK

7.5 Przeszkolenie personelu medycznego prZexK

uprawnione  osoby zakonczone  wydaniem
certyfikatu dla pracownikéw Zamawiajacego
uprawniajacym do wykonywania bada na

urzadzeniu bedacym przedmiotem zaméwienia

Brak spetnienia warunkow granicznych wymaganychlske odrzuceniem oferty

Data, pieczé i podpiS WYKONAWCY ... .....coeuiieiit it et e e



Sprawa PN/10/D/2012

Zat. nr 1 do siwz

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
ZADANIE NR 2 - SYSTEM DO BIOPSJI PIERSI - 1 ZESTAW
Miejsce dostawy i instalacji : Przychodnia Nr 1 Mickiewicza 9 w Katowicach

L.p.

Opis parametrow wymaganych

Warune

wymagany
/graniczny

kKOpis parametrow oferowanych
odpowied TAK/ NIE , komentarz

System do biopsiji piersi

model..........cooiii
RoK produkcji..........ccovvvneinnnnn

2012

1.1.

Zintegrowana z systemem pompazpidowa,
wytwarzapca poddinienie niezkdne do
pobierania probek.

TAK

1.2

Modut sterujcy, zapewniajcy sterowanie
wszystkimi funkcjami systemu do biopsji, wraz 3
pomp prézniowsa, zainstalowany na podstawie
jezdnej.

TAK

1.3

Wykonywanie biopsji pod kontepaparatu USG
oraz Stereotaksji bez koniecZebzmiany
rekojesci .

TAK

1.4

Mazliwos¢ automatycznego pobierania kolejnyc
wycinkow w odsgpach czasowych nie diszych
niz5s.

HTAK

15

System wyposgany w ekojesé
do wykonywania zabiegow biopsji grubo igtowe
(VAB) z obrazowaniem USG oraz stereo

TAK

1.6

Petny ruch obrotowy igly biopsyjnej wadem
nieruchomej ¢kojesci w celu odagcia probki.

TAK

1.7

Automatyczne i manualne sterowanie igty
biopsyjnej za pomagrekojesci i przehcznika
noznego

TAK

1.8

Mazliwo$¢ stosowania co najmniej 3 rozmiarow
igiet z zakresu 7+10G

TAK

1.9

Mazliwo$¢ automatycznego podanisodka
znieczulagcego w trakcie zabiegu biopsji (bez
przerywania zabiegu).

TAK

1.10

Maliwos¢ stosowania znacznikéw tkankowych
biopsji.

TAK

1.11

Mazliwo$¢ pobierania kolejnych wycinkéw bez
konieczndci wyjmowania igty biopsyjnej z
badanej tkankiOpisaé.

TAK

1.12

Stosowanie igiet biopsyjnych

TAK

Ze zintegrowanym, wymiennym koszyczkiem n




L.p. | Opis parametrow wymaganych WarunelOpis parametréw oferowanych
wymagany| odpowied TAK / NIE , komentarz
/graniczny

bioptaty.Opisaé.

1.13 | System automatycznego przeptukiwania miejsca AK
pobierania wycinka bez konieczwowyjmowania
igly biopsyjnej.Opisaé.

1.14 | Maliwos¢ przeptukiwania pobranych fragmentgwAK
tkanki wewnytrz zbiornika gkojesci. Opisaé.

1.15 | System wyposgany w sterownik ngny. TAK

1.16 | Igly do biopsji wspomaganej proa o rozmiarze |Szt. 25
7G

1.17 | Igty do biopsji wspomaganej proa o rozmiarze | Szt. 25
10G

1. 18 | Gwarancja 36 miesy TAK

1.19 | Instrukcja obstugi wegzyku polskim TAK

1.20 | Certyfikat dopuszczayy urzadzenie do TAK
stosowania w zoz

1.21 | Deklaracja zgodioi TAK

1.22 | Paszport techniczny TAK

1.23 | Przeszkolenie personelu medycznego przez |TAK

uprawnione osobyakonczone wydaniem
certyfikatu dla pracownikéw Zamawiajacego
uprawniaj acym do wykonywania bada na

urzadzeniu bedacym przedmiotem zamowienia

Brak spetnienia warunkéw wymaganych/ granicznyaltlaije odrzuceniem oferty

Data, piecz¢ i POdpIS WYKONAWCY.......c.uu ittt et et e e e e e e eees




Sprawa PN/10/D/2012 Zat. nr 1 do siwz

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
ZADANIE NR 3 - DOSTAWA STERYLIZATORA PAROWEGO DO S TERYLIZACJI PAR A
WODNA - 1 ZESTAW
Miejsce dostawy i instalacji : Przychodnia Nr 1 Mickiewicza 9 w Katowicach

L.p. | Opis parametrow wymaganych WarunelOpis parametrow oferowanych
wymagany| odpowied TAK / NIE ,komentarz
/graniczny
1 Sterylizator parowy do sterylizacji para wodna
YD e /model........................
Rok produkcji 2012 TAK

1.1. |sterylizator parowy do sterylizacji pgwodm | TAK
narzdzi medycznych, bielizny operacyjnej,
materiatdbw opatrunkowych, wyrobow
gumowych oraz nachymetalowych i z
tworzyw sztucznych

1.2 | komora pozioma nieprzelotowa TAK

2.1 | pojemnd¢ komory min. 90 | TAK

2.2 |temperatura sterylizacji 105 do 138 °C TAK

2.3 wbudowana wytwornica pary ze stacj TAK
odwréconej osmozy do zasilania wytwornicy

2.4 |automatyczne blokowanie drzwi TAK

2.5 |sterowanie mikroprocesorowe z TAK

wyswietlaczem

2.6 | min. 7 programow sterylizacji

2.7 |2 programy kontrolne

2.8 wbudowana drukarka

2.9 |port do komunikacji z komputerem oraz
czytnik kart SD

2.10 |szafka nierdzewna do sterylizatora

2.11 |tace na nakglzie min.4 szt wraz ze stojakiem

2.12 |zasilanie elektryczne 380V

POZOSTALE WARUNKI
1 Gwarancja min. 12 miegiy TAK
2 Przeszkolenie personelu medycznego TAK
3 Certyfikat dopuszczagy urzadzenie do TAK
stosowania w zoz
4 Deklaracja zgodriai TAK
5 Paszport techniczny TAK

6 Instrukcja obstugi wezyku polskim TAK




Brak spetnienia warunkdow granicznych skutkuje adeniem oferty

Data, pieczé i podpiS WYKONAWCY ... .....couuiieiit it et e e e e



