SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

(ZESTAWIENIE WYMAGANYCH PARAMETRÓW 

TECHNICZNO-UŻYTKOWYCH W TYM PARAMETRÓW STANOWIĄCYCH 

KRYTERIUM OCENY OFERT)

Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Dostawa aparatury i sprzętu medycznego dla Szpitalnego Oddziału Ratunkowego oraz Pracowni Rentgenodiagnostyki wraz z modernizacją pomieszczeń celem realizacji zadania inwestycyjnego pn.:„Doposażenie SOR i Pracowni Rentgenodiagnostyki oraz modernizacja pomieszczeń w celu instalacji i uruchomienia sprzętu medycznego”, nr sprawy: FDZP.226.10.2024
PAKIET NR 6

APARAT EKG 5 SZTUK 
                                                                                                                       załącznik nr 1A do SWZ
	Lp.
	Parametry techniczne

Warunki graniczne 
	Parametr wymagany (graniczny)
	Wartość oferowana 
przez Wykonawcę

	I. APARAT EKG 5 SZTUK – WYMAGANIA SZCZEGÓŁOWE

	1. 
	Podać model, typ urządzenia, producenta. 
	Tak
	

	2. 
	Rok produkcji 2024
	Tak
	

	3. 
	Jednoczesny zapis z 12 odprowadzeń.
	Tak
	

	4. 
	Raporty w min. 6 formatach:  3x4, 3x4 1R, 3x4 3R, 6x2, 6x2 1R, 12x1 Dostępne formaty raportów to min. pdf i xml.

Możliwość wydruku odprowadzeń ST w postaci mapy. 
	Tak
	

	5. 
	Prosta, intuicyjna obsługa -  przyciski informujące o kolejności czynności koniecznych do wykonania badania EKG.
	Tak
	

	6. 
	Korekcja odstępu QT.
	Tak
	

	7. 
	Algorytm do interpretacji zapisu EKG, wbudowane opisy interpretacyjne. Min. 600 opisów interpretacyjnych.
	Tak/Nie

Tak – 5 pkt.
Nie – 0 pkt.
	

	8. 
	Wbudowana w aparat EKG opcja analizy i interpretacji. Wymagana funkcjonalność powinna dawać się niezależnie włączać i wyłączenia do druku na raporcie EKG.
	Tak
	

	9. 
	Zintegrowana analiza pediatryczna.
	Tak
	

	10. 
	Wykrywanie impulsów stymulatora. 
	Tak
	

	11. 
	Analiza morfologii rytmu dla każdego z 12 odprowadzeń – min. 40 pomiarów.
	Tak
	

	12. 
	Analizy rytmu – min. 15 pomiarów.
	Tak
	

	13. 
	Pomoce do diagnostyki zawału z uniesieniem odcinka ST (STEMI- niedrożności tętnicy wieńcowej).
	Tak
	

	14. 
	Kryterium do rozpoznania dowolnego z 4 prawdopodobnych miejsc niedrożności tętnicy wieńcowej.
	Tak/Nie

Tak – 5 pkt.
Nie – 0 pkt.
	

	15. 
	Oznaczenie min. 4 wartości krytycznych, wymagających natychmiastowego działania personelu medycznego.
	Tak/Nie

Tak – 5 pkt.
Nie – 0 pkt.
	

	16. 
	Pamięć urządzenia:

- min. 200 badań EKG w pamięci wewnętrznej z możliwością zapisu na pamięci zewn. typu dysk USB.

- możliwość zapisywania badań EKG na zewnętrznym nośniku USB
	Tak
	

	17. 
	Anatomiczna mapa odprowadzeń prezentująca miejsca i etykiety nieprawidłowo podłączonych lub odłączonych odprowadzeń/elektrod.
	Tak
	

	18. 
	Funkcja oznaczania jakości sygnału z poszczególnych odprowadzeń za pomocą min. 4 kolorów.
	Tak
	

	19. 
	Oprogramowanie do kontroli umiejscowienia odprowadzeń wykrywające min. 20 różnych zamian umiejscowienia elektrod
	Tak/Nie

Tak – 5 pkt.
Nie – 0 pkt.
	

	20. 
	Wyświetlanie miejsc i etykiet wszystkich nieprawidłowo podłączonych lub odłączonych odprowadzeń.
	Tak
	

	21. 
	Stałe wyświetlanie częstości rytmu serca pacjenta.
	Tak
	

	22. 
	Pełnoekranowy przegląd EKG przed wydrukiem.
	Tak
	

	23. 
	Zintegrowane graficzne ekrany pomocy dla podstawowych funkcji.
	Tak
	

	24. 
	Wbudowana interaktywna animacja prezentująca główne funkcje kliniczne.
	Tak
	

	25. 
	Dane EKG pobierane z prędkością min. 8 000 próbek/s z każdego odprowadzenia.
	Tak
	

	26. 
	Zakres częstotliwości pomiarowej aparatu – min. 0,05-150Hz.
	Tak
	

	27. 
	Filtry górnoprzepustowe: 0,05; 0,15; 0,5 Hz

Filtry dolnoprzepustowe: 40; 100; 150 Hz
	Tak
	

	28. 
	Filtr zakłóceń sieciowych prądu przemiennego, filtr wędrowania linii odniesienia, filtr artefaktów.
	Tak
	

	29. 
	Graficzna prezentacja zmian w odcinku ST w postaci wykresów wieloosiowych tzw. mapy ST.
	Tak
	

	30. 
	Możliwość tworzenia profili Użytkownika z zapisem w pamięci urządzenia w celu personalizacji ustawień oraz badań (min. 10 profili).
	Tak
	

	31. 
	Możliwość dodawania własnych pól definiowalnych w formie np. listy rozwijanej z możliwością wydrukowania na raporcie EKG.
	Tak
	

	32. 
	Możliwość wprowadzania  hasła użytkownika.
	Tak/Nie

Tak – 5 pkt.
Nie – 0 pkt.
	

	33. 
	Klawiatura ekranowa w układzie QWERTY (65 klawiszy do wprowadzania danych demograficznych badanych pacjentów.
	Tak
	

	34. 
	Wbudowany tryb szkoleniowy (demo) z symulacją zapisów EKG do nauki obsługi
	Tak/Nie

Tak – 5 pkt.
Nie – 0 pkt.
	

	35. 
	Zasilanie sieciowe 230V/50Hz oraz akumulatorowe. 

Akumulator litowo-jonowy o pojemności min. 4800mAh umożliwiający wykonanie min. 300 zapisów EKG lub min. 10 godzin ciągłej pracy bez drukowania. Ładowanie baterii do 100% w czasie do 4 godzin.
	Tak
	

	36. 
	Pobór energii maks. 60W.
	Tak
	

	37. 
	Zabezpieczenie przed awarią zasilania podczas drukowania zapisów 

EKG.
	Tak
	

	38. 
	Kolorowy ekran dotykowy o przekątnej min. 7” i  rozdzielczości min. 800x480.
	Tak
	

	39. 
	Niska waga urządzenia max. 2,5kg z baterią. 
	Tak
	

	40. 
	Możliwość podglądu zapisów EKG na pełnym ekranie przed wydrukiem. 
	Tak
	

	41. 
	Drukarka na papier termiczny (rolka), szerokość papieru 110 mm.
	Tak
	

	42. 
	Cyfrowa drukarka matrycowa o wysokiej rozdzielczości, drukująca na papierze termoczułym; 200 dpi (oś napięcia) x 500 dpi (oś czasu). 


	Tak
	

	43. 
	Możliwość wydruku na drukarce zewnętrznej w formacie A4.
	Tak
	

	44. 
	Możliwość ustawienia hasła do ustawień konfiguracyjnych aparatu. 

Możliwość zapisania ustawień konfiguracyjnych na dysku USB celem późniejszego ich przywołania. 
	Tak
	

	45. 
	Możliwość wyboru wymaganych pól do wprowadzania danych pacjenta. 

Możliwość wyboru pól określających nazwę pliku z badaniem. 
	Tak
	

	46. 
	Możliwość rozbudowy o bezprzewodową łączność WLAN zgodnie ze standardem 802.11a/b/g. 
	Tak
	

	47. 
	Możliwość rozbudowy o czytnik kodów kreskowych.
	Tak
	

	48. 
	Możliwość rozbudowy o komunikacja z wykorzystaniem sieci LAN.
	Tak
	

	49. 
	Zestaw akcesoriów do każdego urządzenia:

- kabel główny

- 1 komplet adapterów typu „krokodyl”

- 1 komplet adapterów typu „gruszki”

- papier termiczny rolka, szerokość 110 mm – 2 szt.
	Tak
	

	50. 
	Wózek do każdego aparatu EKG wyposażony w min. 4 koła nie brudzące wykładzin podłogowych.
	Tak
	


	  II.  WARUNKI GWARANCJI I SERWISU

	1. 
	Gwarancja na wszystkie dostarczone urządzenia na okres min. 36 miesięcy (liczone od dnia dokonania odbioru przedmiotu zamówienia). Gwarancja obejmuje wszystkie podzespoły, włącznie z akumulatorami.
	TAK/ Parametr punktowany:

36 miesięcy – 5 punktów,

48 miesięcy   lub więcej – 10 punktów
	

	2. 
	W czasie trwania gwarancji, wszystkie wymagane przez producenta przeglądy (co najmniej raz w roku) oraz naprawy potwierdzone wpisem do paszportu wykonywane bezpłatnie na koszt Wykonawcy włącznie z dojazdem w siedzibie Zamawiającego. Jeżeli zajdzie konieczność naprawy urządzenia w siedzibie Wykonawcy, demontaż oraz transport w obie strony po stronie Wykonawcy. Po naprawie Wykonawca dostarczy, zamontuje oraz uruchomi urządzenie w siedzibie Zamawiającego. Wykonawca wykona wymagane przeglądy z własnej inicjatywy, brak przeglądu nie może spowodować utraty gwarancji. Ostatni przegląd zostanie wykonany w ostatnim miesiącu obowiązywania gwarancji.
	TAK
	

	III.   POZOSTAŁE

	1. 
	Zasilanie dostosowane do 230 V AC, 50 Hz
	TAK
	

	2. 
	Rok produkcji 2024, wszystkie elementy składowe fabrycznie nowe, urządzenia nowe nigdy nie używane, nie po wystawowe, nie rekondycjonowane, dostarczyć fabrycznie zapakowane. 
	TAK
	

	3. 
	Po uruchomieniu, przeszkoleniu personelu podpisany zostanie przez obie strony protokół zdawczo-odbiorczy który warunkuje wystawienie faktury VAT oraz rozpoczyna bieg gwarancji.
	TAK
	

	4. 
	 Przeprowadzenie szkoleń personelu z zakresu obsługi 

i eksploatacji urządzeń. Szkolenia zostaną potwierdzone stosownym protokołem szkolenia
	TAK
	

	5. 
	Założenie i wypełnienie paszportów technicznych
	TAK
	

	6. 
	Gwarancja dostępności części zamiennych przez okres min. 10 lat
	TAK
	

	7. 
	Instrukcje obsługi w języku polskim w wersji papierowej oraz elektronicznej na nośniku typu pendrive dostarczyć z dostawą
	TAK
	

	8. 
	Wykonawca przekaże Zamawiającemu wraz z dostawą kody/hasła niezbędne do wykonania przeglądu technicznego przez niezależny serwis do wykorzystania po okresie gwarancyjnym.  Kody dostarczyć na nośniku typu pendrive. 
	TAK
	

	9. 
	Wszystkie licencje ważne dożywotnio.
	TAK
	

	10. 
	W okresie gwarancyjnym podczas przeglądów Wykonawca będzie bezpłatnie aktualizował oprogramowanie do najnowszej wersji  (jeśli dotyczy)
	TAK
	

	11. 
	Reakcja serwisu na zgłoszoną awarię max 24 godz w dni robocze, czas naprawy max 5 dni roboczych, jeżeli naprawa potrwa dłużej niż 5 dni roboczych Wykonawca na czas naprawy na własny koszt dostarczy urządzenie o takich samych lub lepszych parametrach. Naprawy będą wykonywane w siedzibie Zamawiającego.  Awarie zgłaszane będą na adres e-mail. Wykonawca jest zobowiązany do podania adresu e-mail  przeznaczonego do zgłaszania awarii.
	TAK
	

	12. 
	Dostawa, montaż oraz uruchomienie i konfiguracja na koszt dostawcy. Dostawca zainstaluje i uruchomi przedmiot zamówienia w miejscu wskazanym przez Zamawiającego w terminie do 60 dni od daty podpisania umowy.
	TAK
	

	13. 
	Dokumenty w języku polskim dopuszczające do stosowania jako wyrób medyczny w służbie zdrowia na terenie RP – zgłoszenie/powiadomienie oferowanego wyrobu do Urzędu Rejestracji Produktów Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych.
	TAK
	

	14. 
	Aktualne certyfikaty i / lub deklaracje potwierdzające spełnienie odpowiednich dla wyrobu medycznego norm i dyrektyw, uwzględniając w szczególności wymagania UE. Deklaracja zgodności lub zgłoszenie do rejestru wyrobu medycznego oznaczonego znakiem zgodności CE  
	TAK
	

	15. 
	Dostarczone urządzenia będą kompletne i gotowe do pracy bez dodatkowych kosztów
	TAK
	


* Wykonawca zobowiązany jest udzielić gwarancji (rękojmi) na cały zaoferowany asortyment w jednej, „sztywnej” ilości miesięcy. Wykonawca na wykonany przedmiot zamówienia udzieli Zamawiającemu co najmniej 36 – miesięcznej gwarancji. Gwarancja (rękojmia) udzielona musi zostać w sposób niepodzielny. Wykonawca zobowiązany jest zaoferować okres gwarancji 
w pełnych miesiącach (okres gwarancji liczony jest w miesiącach). Okres gwarancji liczony od dnia dokonania odbioru przedmiotu zamówienia. W przypadku zaoferowania okresu gwarancji dłuższego niż 48 miesięcy punktacja zostanie policzona jak dla 48 miesięcy – maksymalnego przyjętego okresu. Do umowy zaś zostanie wpisana gwarancja zaoferowana w ofercie.
UWAGA:  Parametry wymagane (graniczne) stanowią wymagania, których niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty. Wyjątkiem  są te parametry oceniane stanowiące kryterium oceny ofert, gdzie Wykonawca potwierdza bądź nie potwierdza spełnienie wskazanego parametru.

