OPIS WYMAGANYCH MINIMALNYCH PARAMETRÓW

	Detektor cyfrowy – 1 sztuka

	Opis
	Parametry wymagane
	Parametry oferowane

	1. 
	Producent
	Podać                 
	

	2. 
	Sprzęt fabrycznie nowy
	TAK
	

	3. 
	Nazwa, typ urządzenia
	Podać                 
	

	4. 
	Detektor mobilny (praca w trybie bezprzewodowym)
	TAK                 
	

	5. 
	Detektor typu flat panel zbudowany z CsI
	TAK, podać
	

	6. 
	Rozmiar matrycy detektora ≥ 35x43 cm (+/- 1 cm)
	TAK, podać
	

	7. 
	Wielkość piksela detektora ≤ 150 µm
	TAK, podać

0-130 µm - 10 pkt

131-150 µm - 0 pkt
	

	8. 
	Rozdzielczość min. 3000x3000 pikseli
	TAK, podać
	

	9. 
	Liczba bitów przetwarzania ≥ 16 bitów
	TAK, podać
	

	10. 
	Waga detektora cyfrowego z baterią ≤ 3,4 kg
	TAK, podać
	

	11. 
	Grubość detektora ≤ 15mm
	TAK, podać
	

	12. 
	Głębokość przetwarzania min 16 bit
	Tak podać
	

	13. 
	Wytrzymałość min 150kg -pacjent stojący na detektorze bez dodatkowej obudowy
	TAK, podać
	

	14. 
	Podgląd obrazu  ≤ 3 sek.
	TAK, podać
	

	15. 
	Czas pełnego cyklu ≤ 10 sek.
	TAK, podać
	

	16. 
	 Obudowa detektora pokryta powłoką antybakteryjną 
	TAK
	

	17. 
	Wodoodporność ≥ IPX4
	TAK, podać
	

	18. 
	Wskaźnik naładowania baterii i połączenia WiFi wyświetlany na konsoli technika
	TAK
	

	19. 
	Wbudowane sensor upadku 
	TAK
	

	20. 
	Automatyczna kalibracja detektora przy każdym starcie lub raz w roku
	TAK, podać
Automat- 5 pkt

1 w roku – 0 pkt
	

	21. 
	Detektor z funkcję wewnętrznej pamięci obrazów ( min 80 zdjęć) umożliwiającą wykonanie zdjęcia na dowolnym aparacie RTG i przesłanie zdjęć do konsoli technika za pomocą stacji dokującej lub dodatkowa mobilna konsola technika do której zdjęcia są przesyłane z detektora za pomocą WiFi
	TAK, podać
	

	22. 
	Wyposażenie dodatkowe:

- ładowarka,

- bateria min 2 szt. 
	TAK, podać
2 szt.- 0 pkt

3 sz.- 5 pkt
	

	23. 
	Panel DR posiadający w chwili dostawy certyfikat CE właściwy dla urządzeń/oprogramowania medycznego stwierdzający zgodność z dyrektywą 93/42/EEC. Załączyć do oferty deklarację zgodności.

	TAK
	

	Konsola technika – 1 sztuka


	1. 
	Producent
	Podać
	

	2. 
	Nazwa i typ urządzenia
	Podać
	

	3. 
	Komputer konsoli technika o parametrach dedykowanych przez producenta
	TAK
	

	4. 
	Łączenie danych demograficznych pacjenta i rodzaju badania z detektorem przed i po badaniu
	TAK
	

	5. 
	Co najmniej dwie różne metody rejestracji badania/pacjenta
	TAK
	

	6. 
	Import danych pacjenta z systemu RIS poprzez DICOM Worklist
	TAK 
	

	7. 
	Możliwość wpisywania wszystkich  danych bezpośrednio na stanowisku 
	TAK
	

	8. 
	Wyszukiwanie badań na podstawie zadanych kryteriów, min: imię i nazwisko pacjenta, rodzaj badania, data wykonania badania
	TAK
	

	9. 
	Przesyłanie obrazów w formacie DICOM do systemu PACS
	TAK
	

	10. 
	Dostęp do konsoli tylko po uprzednim zalogowaniu
	TAK
	

	11. 
	Płaski kolorowy monitor  LCD o przekątnej nie mniejszej niż 21 cali
	
	

	12. 
	Oprogramowanie do obróbki obrazu – min.: zmiana zaczernienia i kontrastu, rotacja obrazu (skokowo o 90⁰ oraz o dowolny kąt), powiększanie, stosowanie filtrów obrazowych
	TAK
	

	13. 
	Możliwość predefiniowania komentarzy do umieszczenia na obrazie
	TAK
	

	14. 
	Oprogramowanie konsoli w języku polskim z pomocą kontekstową
	TAK
	

	15. 
	 Oprogramowanie wirtualnej kratki przeciwrozproszeniowej
	TAK
	

	16. 
	Wyświetlanie statusu detektora, co najmniej:

- stopień naładowania baterii (wskaźnik graficzny)
- informacja o podłączeniu

- informacja o gotowości przyjęcia ekspozycji
	TAK
	

	17. 
	Interfejs sieciowy przewodowy lub bezprzewodowy
	TAK
	

	18. 
	Interfejs sieciowy z min. funkcjami:

- DICOM Storage,
- DICOM Print,
- DICOM Modality Worklist
- DICOM MPPS
	TAK
	

	19. 
	Oprogramowanie wraz z detektorem zarejestrowane/zgłoszone w Polsce jako wyrób medyczny w klasie co najmniej IIa lub posiadające w terminie składania oferty certyfikat CE właściwy dla urządzeń/oprogramowania medycznego w klasie co najmniej IIa stwierdzający zgodność z dyrektywą 93/42/EEC
	TAK
	

	20. 
	Oprogramowanie sterujące detektorem oraz zaoferowany detektor tego samego producenta potwierdzone że oferent ma prawo do ich sprzedaży i serwisowania.
	Tak podać
	

	21. 
	Wszelkie prace i koszty związane z instalacja po stronie        sprzedającego
	Tak
	

	22. 
	Szkolenie obsługi po zainstalowaniu min 2 etapy uzgodnione po instalacji systemu.
	Tak
	

	
	Gwarancja
	
	


	1
	Czas gwarancji w miesiącach/ przedmiot gwarancji 


	gwarancja wynosi … (min. 24 miesiące)  od dnia podpisania protokołu odbioru, 

Oświadczamy iż niniejsza gwarancja obejmuje zaoferowane urządzenie/ sprzęt/wyrób, wraz z oprzyrządowaniem, którego szczegółowy opis zawiera załącznik nr 2 formularz przedmiotu zamówienia – bez wyłączania czsgokolwiek.


	2
	Reakcja serwisu poprzez  podjęcie działań w następstwie zgłoszenia telefonicznego, faxem lub przesyłką pocztową - elektroniczną albo przesłania uszkodzonego sprzętu do siedziby serwisu ,polegających na ustaleniu zakresu i przyczyn uszkodzenia sprzętu oraz określeniu sposobu i terminu usunięcia uszkodzenia - w ciągu 24 godzin. 

	TAK

  

	3
	Czas naprawy  liczony od dnia przyjęcia zgłoszenia  max- 5 dni kolejnych w przypadku  awarii,  wymagających naprawy poza Polską max 8 dni.

	TAK



	4
	Graniczny czas naprawy gwarancyjnej , po przekroczeniu którego okres gwarancji przedłuża się o czas przerwy w eksploatacji  


	9 dni kolejnych jeśli nie dostarczono podzespołu zastępczego.

	5
	Minimalna liczba naprawa powodująca wymianę podzespołu na nowy 

	3 naprawy 



	6
	Przyczyny utraty prawa do gwarancji 

(Proszę podać lub wskazać na odpowiedni dokument załączony do oferty)
	……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….



	7
	Autoryzowany serwis gwarancyjny na terenie Polski , w tym ich lokalizacja, wykaz punktów serwisowych w Polsce, (Proszę podać lub wskazać na odpowiedni dokument załączony do oferty)
	……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………



	8 
	Adres najbliższego serwisu  
	………………………………………………………………………..



	9 
	Numer telefonu i faksu na który mają być zgłaszane awarie


	………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………



	10
	Dostępność części zamiennych
	Gwarancja produkcji części zamiennych oraz pełnej obsługi pogwarancyjnej przez okres 8 lat oraz zapas magazynowy części zamiennych min. 8 lat po zakończeniu produkcji danego modelu.


	11 
	  Usunięcie wszelkich zapór elektronicznych 

 oraz serwisowych po wygaśnięciu gwarancji w tym również haseł . 

	

	 12    
	  Przegląd okresowy zalecany przez producenta

 w trakcie trwania gwarancji oraz w ostatnim miesiącu gwarancji ujęty  w cenie zakupu.

	

	II
	SERWIS POGWARANCYJNY


	1
	Czas reakcji serwisu od momentu zgłoszenia usterki


	……………………………..…….

	2
	Czas oczekiwania na usunięcie uszkodzenia


	……………………………………

	3
	KOSZT OBSŁUGI SERWISOWEJ
 Niezmienny przez min 3 lata od zawarcia umowy


	3.1
	1 roboczogodzina- cena
niezmienna przez min 3 lata od zawarcia umowy

	…………………………………….

	3.2
	Dojazd do użytkownika- cena
niezmienna przez min 3 lata od zawarcia umowy

	…………………………………….


