załącznik 2 do siwz

FORMULARZ PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH – 

Zestaw do manometrii górnego odcinka przewodu pokarmowego z modułem 24-godzinnej pHmetrii i impedancji przełykowej z możliwością zastosowania sond wysokiej rozdzielczości 

Dane podstawowe

	1.
	Producent 
	

	2.
	Kraj producenta
	

	3.
	Nazwa, model, typ aparatu
	

	4.
	Rok produkcji nie starszy niż  2011
	

	5.
	Znak CE (deklaracja zgodności)
	

	6.
	Oferowane urządzenie jest dopuszczone do stosowania i użytkowania w Polsce zgodnie 

z ustawą wyrobach medycznych 
z dnia 20 kwietnia 2004 r.
	


	Lp.
	Minimalne wymagane parametry techniczne (WARUNKI GRANICZNE)
	Parametry wymagane 
	Oferowane parametry techniczne

	1
	Stacja robocza z nagrywarką CD/DVD 

Drukarka kolorową z funkcją duplex  

Dotykowy monitor LCD 19 cali 

Wózek do stacji roboczej
	TAK
	

	Oprogramowanie analityczne uniwersalne

	1
	Oprogramowanie pracujące w oparciu o platformę Windows 7 Pro.
	TAK
	

	2
	Oprogramowanie analityczne do badań czynnościowych:

1) Możliwość instalacji na wielu stacjach roboczych

2) Kompatybilne z protokołem HL7

3) Możliwość analizy badań 

a) Manometrii

b) impedancji/manometrii 

c) pHmetrii, 

d) pHmetrii/impedancji  

e) automatyczna generacja raportu badania z wbudowanych wzorców

4) Analiza obrazowania manometrii i manometrii/impedancji typu 

a) liniowego 

b) kolorowych konturów.

c) blokowego dla każdego kanału

d) Możliwość dodawania zdarzeń

e) Możliwość korekty pomiarów poprzez funkcję „chwyć i przesuń”

f) Możliwość podglądu wartości pomiarów dla każdego pomiaru.

g) Automatyczna generacja raportu badania z wbudowanych wzorców

5)  Analiza obrazowania pH/impedancji typu: 

a) Liniowego, 

b) Kolorowych konturów

c) Blokowego dla każdego kanału

d) Możliwość dodawania zdarzeń

e) Animacji funkcji przełyku. 

f) Automatyczne oznaczanie epizodów refluksu

g) Możliwość korekty pomiarów poprzez funkcję „chwyć i przesuń”

h) Możliwość podglądu wartości pomiarów dla każdego pomiaru.

i) Możliwość analizy testu przełknięć z wykorzystaniem wbudowanych norm

j) Automatyczna generacja raportu badania z wbudowanych wzorców.

6) Analiza obrazowania pH-metrycznego typu 

a) liniowego 

b) kolorowych bloków

c) Możliwość dodawania zdarzeń

d) automatyczna generacja raportu badania z wbudowanych wzorców
	TAK
	

	Moduł impedancji / pHmetrii 24 godzinnej

	Rejestrator

	1
	Urządzenie przenośne
	TAK
	

	2
	Możliwość rejestracji pomiarów impedancji z 6 kanałów i rejestracji pomiarów pH z 2 kanałów
	TAK
	

	3
	Zapis badania na karcie pamięci
	TAK
	

	4
	Możliwość rejestracji refluksu treścią płynną, mieszaną i gazową
	TAK
	

	5
	Trzy (3) programowalne przyciski do rejestracji dolegliwości z możliwością podglądu ustawienia w oknie rejestratora.
	TAK
	

	6
	Dwa (2) dwa predefiniowane przyciski do rejestracji początku końca posiłku
	TAK
	

	7
	Dwa (2) dwa predefiniowane przyciski do rejestracji pozycji ciała pionowej i horyzontalnej z możliwością podglądu ustawienia w oknie rejestratora.
	TAK
	

	8
	Rejestracja minimum 24-godzinna
	TAK
	

	9
	Kalibracja sond w buforach o pH4 i pH7
	TAK
	

	10
	Możliwość podłączenia sond jednorazowych z wewnętrzną i zewnętrzna referencją  i wielorazowych do pomiaru pH i pH/impedancji,
	TAK
	

	11
	Możliwość podłączenia lokalizatora zwieracza
	TAK
	

	Sondy do pomiaru pH/impedancji 5 szt.

	1
	Trzy (3) szt. Sonda dla dorosłych typowa, funkcja lokalizacji LES (dolnego zwieracza przełyku), 6 kanałów pomiaru impedancji, 1 kanał pomiaru pH. Jednorazowa
	TAK
	

	2
	Jedna (1) szt. Sonda dla dorosłych, gastryczna. funkcja lokalizacji LES (dolnego zwieracza przełyku), 6 kanałów pomiaru impedancji, 1 kanał pomiaru pH w odległości 15 cm. Jednorazowa
	TAK
	

	3
	Jedna (1) szt. Sonda dla dorosłych, do refluksów wysokich, funkcja lokalizacji LES (dolnego zwieracza przełyku), 6 kanałów pomiaru impedancji, 1 kanał pomiaru pH w odległości 15 cm. Jednorazowa
	TAK
	

	Lokalizator LES

	1
	Manometr kontrolny
	TAK
	

	2
	Odczyt pomiaru ciśnienia na ekranie rejestratora
	TAK
	

	Oprogramowanie do obsługi rejestratora

	1
	Możliwość wpisania danych: 

pacjenta

lekarza kierującego

lekarze przeprowadzającego badanie
	TAK
	

	2
	Możliwość zaprogramowania trzech dowolnych dolegliwości poprzez wybór z predefiniowanej listy lub dodania do listy dolegliwości
	TAK
	

	3
	Możliwość ustawienia ostrzeżenia o odłączeniu sondy

· Graficznego

· Dźwiękowego
	TAK
	

	4
	Możliwość podglądu znacznika pozycji ciała na ekranie rejestratora
	TAK
	

	5
	Możliwość użycia lokalizatora zwieracza LES
	TAK
	

	6
	Możliwość wyboru typu badania dla sond:

· pH metrycznych

· pH / impedancyjnych
	TAK
	

	7
	Możliwość ustawienia podglądu wskazań czujnika pH podczas trwania zapisu
	TAK
	

	8
	Możliwość przeprowadzenia testu przełknięć w celu oceny funkcji przełykania
	TAK
	

	Moduł manometrii przełykowej

	Procesor z przetwornikiem

	1
	Procesor danych wraz z przetwornikiem sygnału umożliwiający podłączenie sond:

· powietrznych

· elektronicznych manometrycznych

· elektronicznych manometryczno impedancyjnych

· sond elektronicznych manometryczno impedancyjnych wysokiej rozdzielczości
	TAK
	

	2
	Pas z mikrofonem, do mocowanym na szyi pacjenta do monitorowania przełknięć.
	TAK
	

	3
	Pięć (5) szt. Sonda przełykowa jednorazowa, powietrzna, 4 czujniki pomiaru ciśnienia okrężne. 5 szt.
	TAK
	

	4
	Sztylet usztywniający sondę wielorazowy.
	TAK
	

	5
	Interfejs kablowy do podłączenia sond powietrznych.
	TAK
	

	6
	Zestaw do kalibracji sond manometrycznych ze stoperem
	TAK
	

	Oprogramowanie do badania manometrii

	1
	Oprogramowanie do badania manometrii przełykowej z protokołem do sond powietrznych
	TAK
	

	2
	Obsługiwany poprzez ekran dotykowy i klawiaturę
	TAK
	

	3
	Wbudowany przewodnik przeprowadzenie badania
	TAK
	

	4
	Możliwość dodawania zdarzeń z predefiniowanych przycisków ekranu dotykowego
	TAK
	

	5
	Wbudowany moduł licznika czasu do testu przełknięć
	TAK
	


Wykonawca, którego oferta zostanie wybrana jako najkorzystniejsza w niniejszym postępowaniu zapewni co najmniej 24 miesięczny serwis gwarancyjny na własny koszt.

W trakcie trwania okresu gwarancyjnego wykonawca bezpłatnie będzie dokonywał okresowych przeglądów technicznych, każdorazowo na wezwanie zamawiającego jednak nie częściej niż dwa razy do roku.

Po zakończeniu okresu gwarancji wykonawca na wezwanie zamawiającego wykona bezpłatnie jeden okresowy przegląd techniczny. 

Warunek graniczny jest bezwzględnie wymagany i winien być potwierdzony przez Wykonawcę w formie wpisu  „ TAK” lub „NIE”. Niespełnienie parametrów granicznych spowoduje odrzucenie oferty.  

Oferowane urządzenie, oprócz spełnienia odpowiednich parametrów funkcjonalnych, gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów   i personelu medycznego oraz zapewnia wymagany poziom świadczonych usług  medycznych.
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Na potwierdzenie spełnienia oferowanych parametrów Oferent przedstawi szczegółowy opis aparatury, foldery, prospekty itp. jako załącznik do oferty (w języku polskim)
