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Pakiet nr 1 – Zestaw do videoendoskopii

	1.
	VIDEOPROCESOR OBRAZU HD wraz ze źródłem światła 
	
	
	

	1.1
	Rozdzielczość sygnału wideo min. 1920x1080 
	Tak
	
	
	
	

	1.2
	Funkcja uwydatnienia naczyń krwionośnych i struktury tkanek NBI lub I-SCAN
	Tak
	
	
	
	

	1.3
	Wyjścia sygnału typu, min.:

· 2 x DVI-D (do podłączenia monitora o oraz archiwizacji HD)

· 1x RBG 9 pin na 4 x BNC (R,G,B, Sync)

· 1x Y/C do podłączenia systemu archiwizacji SD

· 1x Video standard BNC

· 2 x USB do podłączenia  pamięci zewnętrznej (min. jeden port umieszczony na panelu przednim)

· 3 x wyjście sygnału sterującego przesyłaniem zdjęć i filmów SD/HD
	Tak
	
	
	
	

	1.4.
	Wyjścia sygnału wideo: RGB, DVI, Y/C , BNC, Synchroniczne oraz wyjścia komunikacyjne RJ45, RS-232C
	Tak
	
	
	
	

	1.5
	Funkcja ekspozycji maksymalnej światła przypisana do klawisza na panelu przednim do uwidocznienia końcówki endoskopu przez powłoki brzuszne
	Tak
	
	
	
	

	1.6
	Minimalne informacje (dane badania) – wyświetlane na niezależnych polach ekranu monitora:

- data badania

- czas badania

- stoper

- imię i nazwisko pacjenta

- ID pacjenta

- wiek pacjenta

- płeć pacjenta

- komentarz użytkownik (lekarza)

- nazwa użytkownika (lekarza)

- imię i nazwisko pacjenta

- nazwa placówki (szpitala)

- informacja i miejscu podłączenia pamięci USB (przód/tył procesora)

- informacja o ilości obrazów (szt.) możliwych do zapisania na podłączonej pamięci USB
	Tak
	
	
	
	

	1.7
	Funkcja ZOOM elektroniczny min. 2x
	Tak
	
	
	
	

	1.8
	Menu ustawień procesora w języku polskim
	Tak
	
	
	
	

	1.9
	Redukcja szumów w min. 3 stopniach
	Tak
	
	
	
	

	1.10
	Funkcja obserwacji fotodynamicznej PDT z możliwością zaprogramowania na dowolny przycisk endoskopu
	
	
	
	
	

	1.11
	Dowolna programowalność wszystkich funkcji procesora na przyciski endoskopów (w tym rejestracja zdjęć i filmów)
	Tak
	
	
	
	

	1.12
	Możliwość zapisania dowolnej funkcji procesora (min. rejestracja zdjęć, filmów, wycięcia pasma  światła, regulacja kontrastu, przesłony irysowej) na min. 1 klawisz sterujący na panelu przednim procesora
	Tak
	
	
	
	

	1.13
	Pompa insuflacyjna z min. 5-stopniową regulacja pracy (0,1,2,3,4,5)
	Tak
	
	
	
	

	1.14
	Możliwość zaprogramowania min. 3 funkcji obrazowania niezależnie na panelu przednim na min. 3 niezależne przyciski
	Tak
	
	
	
	

	1.15
	Funkcja Freeze Scan  - automatyczny wybór najlepszej stopklatki wśród obrazów zarejestrowanych bezpośrednio przed użyciem funkcji stopklatki z możliwością wybrania długość czasu przewijania.
	Tak
	
	
	
	

	1.16
	Możliwość zaprogramowania czasu funkcji wyboru najlepszej stop klatki w min 3 zakresach: 0,25 sek ; 0,5 sek ; 1,0 sek
	Tak
	
	
	
	

	1.17
	Możliwość zapisu oraz wczytywania konfiguracji procesora na pamięci/z pamięci USB
	Tak
	
	
	
	

	1.18
	Możliwość rejestracji zdjęć bezpośrednio na pamięci USB w formatach: bezstratnym BMP i skompresowanym JPG (do wyboru)
	Tak
	
	
	
	

	1.19
	Licznik podłączeń danego endoskopu do procesora (licznik indywidualny dla każdego endoskopu)
	Tak
	
	
	
	

	1.20
	Gniazdo do endoskopu z dźwignią blokującą i zabezpieczającą przed wypadnięciem endoskopu podczas badania
	Tak
	
	
	
	

	1.21
	Możliwość podłączenia min. 1 przycisku nożnego do sterowania funkcjami procesora
	Tak
	
	
	
	

	1.22
	Panel sterujący wyposażony w funkcję umożliwiającą usunięcie lub podłączenie endoskopu bez konieczności wyłączania procesora i źródła światła
	Tak
	
	
	
	

	1.23
	Zintegrowane źródło światła ksenon o mocy min. 150W
	Tak
	
	
	
	

	1.24
	Temperatura barwy światła min 6000 K
	Tak
	
	
	
	

	1.25
	Źródło światła o gwarancji pracy min 500 godzin
	Tak
	
	
	
	

	1.26
	Diodowy wskaźnik zużycia lampy na panelu sterującym – min 3 diody
	Tak
	
	
	
	

	1.27
	Zabezpieczenie przed przerwą w pracy za pomocą nowoczesnego oświetlenia LED, włączane automatycznie lub ręcznie w przypadku awarii lampy głównej
	Tak
	
	
	
	

	1.28
	Możliwość regulacji ręcznej oświetlania w min 11 stopniach
	Tak
	
	
	
	

	1.29
	Możliwość regulacji barwy czerwonej w min 11 stopniach
	Tak
	
	
	
	

	1.30
	Możliwość regulacji barwy niebeskiej w min 11 stopniach
	Tak
	
	
	
	

	1.31
	Automatyczny balans bieli (balanser bieli na wyposażeniu)
	Tak
	
	
	
	

	1.32
	Możliwość zapisania min 50 pacjentów w menu wewnętrznym procesora wizyjnego
	Tak
	
	
	
	

	1.33
	Złącze umożliwiające podłączenie do endoskopu uziemiającego przewodu kondensatora
	Tak
	
	
	
	

	1.34
	Przyłącze sprzężenia zwrotnego endoskopu
	Tak
	
	
	
	

	1.35
	Zasilanie 230-240V, 50-60 Hz, 360Va
	Tak
	
	
	
	

	1.36
	Pełna kompatybilność z posiadanymi przez Zamawiającego wideoendoskopami serii 90K, 90Kp, 
	
	
	
	
	

	
	
	

	2.
	MONITOR MEDYCZNY 
	
	
	

	2.1
	Przekątna min 24 cali z matrycą LED lub LCD
	Tak
	
	
	
	

	2.2
	Kąt widzenia min. 178 stopni
	Tak
	
	
	
	

	2.3
	Kompatybilność z oferowanym procesorem za pomącą złącza DVI-D lub HD-SDI
	Tak
	
	
	
	

	2.4
	Jasność min 250 cd/m2
	Tak
	
	
	
	

	2.5
	Kontrast min 1000:1
	Tak
	
	
	
	

	2.6
	Matryca w standardzie min 16,7 mln kolorów
	Tak
	
	
	
	

	2.7
	Mocowanie do wózka: standard Vesa
	Tak
	
	
	
	

	
	
	

	3.
	WÓZEK ENDOSKOPOWY MEDYCZNY 
	
	
	

	3.1
	Podstawa jezdna z blokadą 4 kół
	Tak
	
	
	
	

	3.2
	4 koła skrętne na każdej krawędzi wózka
	Tak
	
	
	
	

	3.3
	Możliwość ustawienia zestawu do wideo endoskopii
	Tak
	
	
	
	

	3.4
	Centralna listwa zasilająca 
	Tak
	
	
	
	

	3.5
	Ruchomy wysięgnik do mocowania monitora
	Tak
	
	
	
	

	3.6
	wieszak na endoskopy
	Tak
	
	
	
	

	3.7
	Wieszak na min 2 endoskopy 
	Tak
	
	
	
	

	3.8
	Waga wózka max 70 Kg
	Tak
	
	
	
	

	3.9
	Wysuwana szuflada na klawiaturę sterującą funkcjami procesora
	Tak
	
	
	
	

	
	
	

	4.
	POMPA PŁUCZACA 
	
	
	

	4.1
	Pompa zapewniająca możliwość spłukiwania wodą poprzez dodatkowy kanał videoendoskopów Water Jet oraz poprzez kanał roboczy (do wyboru)
	Tak
	
	
	
	

	4.2
	Pompa wodna perystaltyczna 3 rolkowa, dająca możliwość regulacji prędkości przepływu za pomocą sterowania elektronicznego
	Tak
	
	
	
	

	4.3
	Możliwość ustawienia na półce wózka endoskopowego
	Tak
	
	
	
	

	4.4
	Zbiornik płynu: min. 0,5 litr z podziałką (autoklawowalny)
	Tak
	
	
	
	

	4.5
	Uruchamianie pracy pompy z przycisku nożnego (przycisk o długości przewodu min. 5m w zestawie)
	Tak
	
	
	
	

	4.6
	Możliwość rozbudowy o sterowanie bezprzewodowym przyciskiem nożnym
	Tak
	
	
	
	

	4.7
	Czytelny cyfrowy wyświetlacz przepływu cieczy
	Tak
	
	
	
	

	4.8
	Wydajność przepływu cieczy do 1900 ml/min 
	Tak
	
	
	
	

	4.9
	Mikroprocesorowa kontrola przepływu cieczy
	Tak
	
	
	
	

	4.10
	Możliwość Integracji z aparatem elektrochirurgicznym 
	Tak
	
	
	
	

	4.11
	Poziom hałasu max. 50,0 dB 
	Tak
	
	
	
	

	4.12
	Zasilanie 230 V / 50 Hz
	Tak
	
	
	
	

	4.13
	Waga max: 4,5 kg
	Tak
	
	
	
	

	
	
	

	5.
	SYSTEM DO ARCHIWIZACJI BADAŃ ENDOSKOPOWYCH 
	
	
	

	5.1
	System do cyfrowej archiwizacji badań endoskopowych w postaci dokumentacji opisowej i obrazowej
	TAK
	
	
	
	

	5.2
	Możliwość rejestracji obrazów medycznych niezależnie od sposobu zapisu: analogowo oraz cyfrowo 
	TAK
	
	
	
	

	5.3
	Możliwość pracy w wersji: jedno- oraz wielostanowiskowej
	TAK
	
	
	
	

	5.4
	Wyposażony w bazę danych umożliwiająca prowadzenie kartoteki pacjenta, przetwarzanie jego danych  
	
	
	
	
	

	5.5
	Wydruki badań z wybranymi obrazami zarejestrowanymi podczas badania
	TAK
	
	
	
	

	5.6
	Analiza zdjęć oraz sekwencji video oraz ich archiwizacja wraz z bazą danych pacjentów
	TAK
	
	
	
	

	5.7
	Baza kodów ICD9 i ICD10
	TAK
	
	
	
	

	5.8
	Możliwość rejestracji obrazów i sekwencji video w trybie jedno i dwupoglądowym na jednym monitorze użytkownika
	TAK
	
	
	
	

	5.9
	Możliwość archiwizacji na nośnikach: CD/DVD , Pendrive, serwerach plików
	TAK
	
	
	
	

	
	
	

	5.10
	W zestawie komputer klasy PC, kolorowa drukarka laserowa oraz okablowanie niezbędne do uruchomienia systemu
	TAK
	
	
	
	

	5.11
	Ujednoliceni posiadanego systemu archiwizacji do najnowszej wersji oferowanego systemu archiwizacji wraz z pełną migracją bazy danych pacjentów oraz badań (opisy, zdjęcia, filmy)
	TAK
	
	
	
	

	5.12
	Archiwizacja dla posiadanych systemów (Pentax, Olympus) oraz oferowanego systemu endoskopowego na wspólnej bazie pacjentów.
	TAK
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	6.
	VIDEOKOLONOSKOP 
	
	
	

	6.1
	Obrazowanie HD
	Tak
	
	
	
	

	6.2
	Średnica kanału roboczego: min 4,2mm
	
	
	
	
	

	6.3
	Średnica zewnętrzna tuby wziernikowej: max. 13,2mm
	Tak
	
	
	
	

	6.4
	Długość robocza sondy wziernikowej: min 1500 mm
	Tak
	
	
	
	

	6.5
	Kąt widzenia - min 140o
	Tak
	
	
	
	

	6.6
	Minimalne wychylenie końcówki sondy wziernikowej:

a) góra - 180°

b) dół - 180°    

c) prawo - 160°

d) lewo - 160°
	Tak
	
	
	
	

	6.7
	Głębia ostrości min. 3-100 mm
	Tak
	
	
	
	

	6.8
	Dodatkowy kanał do spłukiwania pola obserwacji, tzw. WATER-JET System
	Tak
	
	
	
	

	6.9
	Funkcja identyfikacji endoskopu min. numer seryjny i model urządzenia
	
	
	
	
	

	6.10
	Chip CCD w końcówce endoskopu
	Tak
	
	
	
	

	6.11
	Programowalne przyciski endoskopowe: min. 4 przyciski). Możliwość przypisania funkcji procesora na dowolny
przycisk sterujący oferowanego videokolonoskopu
	Tak
	
	
	
	

	6.12
	System rotacji przyłącza do procesora: 180 stopni , redukujące ryzyko uszkodzenia endoskopu
	Tak
	
	
	
	

	6.13
	Pełna kompatybilność videokolonoskopu z oferowanym procesorem obrazu
	Tak
	
	
	
	

	6.14
	Możliwość mycia i dezynfekcji automatycznie w środkach chemicznych różnych producentów (min. 5, załączyć listę)
	Tak
	
	
	
	

	6.15
	Aparat w pełni zanurzalny z zastosowaniem nakładek uszczelniających dla bezpieczeństwa styków elektrycznych przez działaniem środków dezynfekcyjnych
	Tak
	
	
	
	

	
	
	


................................                                                                     ………………………….

Miejscowość, data





                Podpis upoważnionego










     Przedstawiciela Wykonawcy
	Znak sprawy: SZP.251.7.18

	Nazwa Wykonawcy:............................................................................

	Adres Wykonawcy:..............................................................................

	Tel./Fax:...............................................................................................

	

	Nazwa………………………………………………………………………..



	Typ…………………………………………………………………………….

	Producent……………………………………………………………………. 

	Kraj pochodzenia…………………………………………………………….

	Rok produkcji……………



Pakiet nr 2 – Używana myjnia endoskopowa dwustanowiskowa

	1.
	Używana myjnia endoskopowa dwustanowiskowa

	Uwagi

	1
	Używana myjnia endoskopowa dwustanowiskowa
	Tak
	

	2
	Możliwość mycia jednocześnie dwóch endoskopów
	Tak
	

	3
	Szerokość 900 mm
Głębokość 600 mm
Wysokość 850 mm z pokrywką 

(dopuszczalne różnice ± 50 mm)
	Tak
	

	4
	Podłączenie elektryczne: Napięcie 400 V, 3 N (fazy)



	
	

	5
	Bezpiecznik 3 x 16 A (3x lub więcej)
	TAK
	

	6
	Tryb pracy: ciepła woda, zimna woda; jakość wody pitnej
	TAK
	

	7
	Zawór mieszający sterowany termostatem


	TAK
	

	8
	Wymiary węża: 1,5 m długości 
(minimum)


	TAK
	

	9
	Odpływ ścieków poprzez pułapkę zapachową


	TAK
	

	10
	STD + V: 61 l
STD + V + TR: 61 l
STDRD: 50 l
STDRD + TR: 50 l
ECO: 35 l
ECO + TR: 35 l


	TAK
	

	11
	Zużycie energii w cyklu mycia w kWh
	TAK
	

	12
	Jednostka susząca 

Czas pracy:
Filtr zgrubny
max 100 godzin
Czas działania
filtr sterylny
max 500 godzin


	TAK
	

	13
	Czas działania systemu UV (UV – lampa)
max 4000 godzin
	TAK
	

	14
	Spełnia wymagania Dyrektywy 93/42 / EWG dotyczące kwestii medycznych produktów 
	TAK
	

	15
	Wbudowany test szczelności
	TAK
	

	16
	Gwarancja minimum 6 miesięcy
	TAK
	

	17
	Przystosowana do aparatów różnych producentów
	TAK
	

	18
	Przystosowana do środków i płynów różnych producentów
	TAK
	

	19
	Posiada wystawiony aktualny Paszport Techniczny
	TAK
	

	20
	Wydruk raportu procesu dezynfekcji
	TAK
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