Zalacznik Nr 1 do SIWZ

Wykonawca miejscowosc i data

FORMULARZ OFERTOWY
OFERTA dla Szpitala Ogdlnego w Kolnie

I. Dane wykonawcy** :

1. Pelna nazwa:

I1. Przedmiot oferty

1. Nawiazujac do ogloszenia w trybie przetargu nieograniczonego na zakup, dostawe,
montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb Szpitala Ogolnego w
Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15, skladamy niniejsza oferte¢ na cene:

) I8 111110 SRS # ZE SIOWNIC! v ok
- wysokos$¢ podatku VAT: ................. ** %0
- kwota podatku VAT: .....cccovvvienne #x 7k
D) BIUtto ..ooveeeieeiieeieeeee e #5 7 SFOWNIC: v o
2. Termin wykonania zamowienia:_.........cc.cee... **(max do 29.12.2015r) potwierdzony

protokolem zdawczo — odbiorczym.

3. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z dokumentami przetargowymi, uzyskaliémy
informacje niezbedne do przygotowania oferty 1 wlasciwego wykonania zamoéwienia oraz
przyjmujemy warunki okres§lone w  Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia,
umowie 1 nie wnosimy w stosunku do nich zadnych uwag, a w przypadku wyboru naszej
oferty podpiszemy umowg¢ na warunkach nie mniej korzystnych dla Zamawiajacego w



10.

11.

12.

13.

terminie zaproponowanym przez Zamawiajacego nie pozniej jednak niz do konca okresu
zwiazania oferta.

Oswiadczamy, ze w cenie oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania
zamoOwienia 1 realizacji przyszlego $wiadczenia umownego. W ofercie nie zostata
zastosowana cena dumpingowa 1 oferta nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji,
zgodnie z art. 89 ust. | pkt 3 Pzp. i art. 5-17 ustawy z 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu
nieuczciwe] konkurencji (Dz. U. Nr 47, p6z. 211, z 1996 1. Nr 106, pdz. 496 z 1997 r. Nr
88, p6z. 554,z 1998 r. Nr 106, poz. 668, z 2000 r. Nr 29, p6z. 356 1 Nr 93, poz. 1027).
Oswiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta na czas wskazany w
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamoéwienia tj. przez okres 60 dni od uplywu
terminu skladania ofert, a w przypadku wyboru naszej oferty przez caty okres trwania
umowy.

*Oswiadczamy, ze przedmiot zaméwienia zrealizujemy sami.

*Qswiadczamy, ze przedmiot zamdwienia zrealizujemy z udziatem podwykonawcow,
wskazujemy czg$ci zamowienia przewidziane do wykonania przez podwykonawce:
Czqsm zamoOwienia wymienione na formularzu ofertowym nalezy wskaza¢ w Zalgczniku
Nr 8 do SIWZ - ,,Wykaz cze¢Sci zamowienia przewidzianych do wykonania przez
podwykonawce”.

Uwaga: W przypadku, gdy Wykonawca nie zamierza powierzy¢ do wykonania czg$ci
zamoOwienia podwykonawcom, a wykona go sitami wilasnymi to nie ma wymogu
dotaczenia do oferty Zalacznika Nr 8 do SIWZ.

*Oswiadczamy, ze korzystamy na zasadach art. 26 ust.2b ustawy Pzp z zasobow
nastgpujacych podwykonawcoéw w celu wykazania spetnienia warunkéw udzialu w
postepowaniu (warunkéw podmiotowych) , o ktérych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy Pzp:

...................................................................................... {nalezy poda¢ nazwy ( firmy)

podwykonawcow}.

Oswiadczamy, ze wyrazamy zgodg na termin platnosci — przelewem do 60 dni od daty

otrzymania faktury VAT i podpisania protokolu zdawczo — odbiorczego.

Oswiadczamy, Ze niniejsza oferta:

a) * nie zawiera informacji stanowiacych tajemnicy przedsigbiorstwa w rozumieniu
przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji;

b) * zawiera na stronach od ............. do............. informacje stanowiace tajemnice
przedsigbiorstwa w rozumieniu przepisow o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji .
Oswiadczamy, ze przedmiot zamowienia wykonamy w oparciu o wymagania zawarte w

SIWZ i umowie.

Wadium w kwocie .................... zV** zostalo wniesione dnia .................... 2015 r. ** w
formie ....oocoeeviieiieeen ** (wadium wnosi si¢ przed uplywem terminu
skladania ofert, przy czym za termin wniesienia wadium w formie przelewu pieni¢znego
przyjmuje si¢ termin uznania na rachunku Zamawiajacego).

Wadium nalezy Zwrocic¢ na konto Wykonawcy: nr
(prosz¢ poda¢ w przypadku gdy wadium zostalo wniesione w formie przelewu
pienigznego).

Oswiadczamy, ze w przypadku udzielenia nam zamowienia zobowiazujemy si¢ do
podpisania umowy na warunkach zawartych w Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamoéwienia, w miejscu 1 w terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

Oswiadczamy, Ze udzielamy gwarancji na przedmiot zamoéwienia zgodnie z
Zalacznikiem Nr 3 do SIWZ.



14.Na ....... *%  kolejno ponumerowanych stronach skladamy cato$¢ oferty.
Integralna czeScia oferty sa dokumenty wyszczegolnione w punkcie 6 SIWZ.

podpis(y) osoby(osob) uprawnione;j
do reprezentowania Wykonawcy

* - niepotrzebne skresli¢
** . wypelni¢



Zalgcznik Nr 2 do SIWZ

ZESTAWIENIE ASORTYMENTOWO - ILOSCIOWE 1 ZESTAWIENIE
PARAMETROW WYMAGANYCH I PODLEGAJACYCH OCENIE

Uwaga:

Zamawiajacy wymaga zalaczenia oryginalnych materialow

technicznych producenta

potwierdzajacych parametry wpisane w tabelach oraz zastrzega sobie prawo sprawdzenia

wiarygodno$ci podanych przez Wykonawce parametrow technicznych we wszystkich
dostepnych zZrdodlach i u producenta.
ZESTAWIENIE ASORTYMENTOWO — ILOSCIOWE
Przeznaczenie, miejsce montazu i uruchomienia Pracownia TK Szpitala Ogoélnego w Kolnie
Model/typ,
Producent,
. Cena jedn. o Warto$¢ | Wartos¢é rok produkcji
Lp. Asortyment Tlos¢ netto VAT % netto brutto (wszystkich
elementow
skladowych)
L Tomograf 1 szt.
komputerowy
CENA NETTO
CENA BRUTTO

ZESTAWIENIE PARAMETROW WYMAGANYCH I PODLEGAJACYCH OCENIE

TOMOGRAF KOMPUTEROWY -1 szt.

TABELA PARAMETROW WYMAGANYCH/GRANICZNYCH

Wartos¢ Odpowiedz
L.p. Warunek / parametr wymagana P Punktacja
. Wykonawcy
( graniczna)
I. WYMAGANIA OGOLNE
1. | Tomograf komputerowy umozliwiajacy wykonanie Tak Bez oceny

nastepujacych badan diagnostycznych min.:
* Dbadania klatki piersiowej, jamy brzusznej i

badaniami narzadow wewngtrznych,

miednicy wraz z wielofazowymi i dynamicznymi




* Dbadania pacjentéw z urazami wielonarzadowymi,

* badania naczyn domozgowych, wewnatrzczaszko-
wych, duzych naczyn oraz naczyn obwodowych
wraz z automatyczna analizg ich przebiegu oraz
ich ocena wymiarowa,

*  badania ortopedyczne

2. | Tomograf umozliwiajacy jednoczesne wykonanie (w Tak Bez oceny
jednym obrocie 360° zespotu lampa-detektor) w skanie
spiralnym oraz w skanie aksjalnym (sekwencyjnym):
*  min. 16 warstw akwizycyjnych submilimetrowych
* min. 16 warstw akwizycyjnych o grubosci min. 1
mm
3. | Maksymalny podtuzny zakres badania pacjenta, bez Tak, podac Bez oceny
elementow metalowych w blacie stotu oraz bez
konieczno$ci przemieszczania pacjenta na stole — min. 150
cm
4. | Tomograf wyposazony w min. trzy niezalezne stanowiska Tak Bez oceny
pracy o rozdzielnych bazach danych obrazowych:
* jedno stanowisko akwizycyjno-rekonstrukcyjne na
konsoli operatorskiej
* jedno stanowisko na dodatkowej stacji
diagnostycznej (lekarskiej)
1. |GANTRY /STOL
1. | Detektory typu stalego w uktadzie wielorzgdowym Tak Bez oceny
2. | Liczba rzedow detektorow > 16 Bez oceny
3. | Liczba aktywnych elementéw detektora lub kanatow > 880 Bez oceny
pomiarowych mierzacych dane z jednego rzedu detektorow
4. | Srednica otworu gantry >70 cm 70-72 cm — 0 pkt.
73-74 cm — 10
pkt.
> 75 -20 pkt.
5. | Pochylenie gantry >+/-30° Bez oceny
6. | Sterowanie pochyleniem gantry: Tak Bez oceny
* zobu stron gantry,
*  zkonsoli w sterowni,
*  automatycznie z programu badania.
7. | Dlugo$¢ stotu >230 cm 230 cm — 0 pkt
>250 cm — 10 pkt
8. | Zakres ruchu poziomego stolu > 150 cm Bez oceny
9. | Minimalna wysokos$¢ stotu od podtogi <50 cm 50cm — 0 pkt.
<45cm - 10 pkt.
10. | Precyzja ustawienia stotu < 40,25 Bez oceny
mm
11. | Maksymalne dopuszczalne obciazenie stolu przy >200 kg 200 kg — 0 pkt
zachowanej precyzji ustawienia stotu oraz przy >220 kg — 10 pkt
zachowaniu pelnego zakresu diagnostycznego
12. | Wyposazenie stotu: Tak, podac Bez oceny

*  materac,

e  podglowki,

*  podpora pod kolana,
*  pasy stabilizujace.




I11. GENERATOR / LAMPA RTG
1. | Maksymalna moc generatora wykorzystywana >45 kW 45 kW - 0 pkt.
w protokotach klinicznych oferowanego aparatu > 45kW <55
kW -10 pkt.
> 55 kW — 0 pkt
2. | Zakres napigcia lampy rtg wykorzystywany w protokotach |>80-135 kV 80—-135kV-0
klinicznych pkt
>80-140kV —
10 pkt
3. | Liczba mozliwych nastaw napigcia >4 Bez oceny
4. | Maksymalny prad lampy rtg dla min. 120 kV Tak Bez oceny
wykorzystywany w protokotach klinicznych (podaé prad
- min. 370 mA wmA i
odnosne
napigcie w
kV)
5. | Pojemnoé¢ cieplna anody lampy rtg >5,0 MHU Bez oceny
6. | Szybkos¢ chtodzenia anody lampy rtg >700 Bez oceny
kHU/min.
7. | Modulacja pradu anody w czasie rzeczywistym, Tak Bez oceny
jednoczes$nie w osiach Xx,y,z.
8. | Liczba ognisk lampy rtg >2 Bez oceny
9. | Automatyczny wybor ogniska Tak Bez oceny
Iv. PARAMETRY AKWIZYCJI I REKONSTRUKCJI
OBRAZOW
1. | Maksymalne pole widzenia (FOV) >50cm Bez oceny
2. | Najkrotszy czas petnego skanu (360°) <0,8s 0,8s- 0 pkt.
<0,8s — 10 pkt.
3. | Grubos$¢ najcienszej warstwy (dla jednoczesnej akwizycji | < 0,65 mm 0,65mm - 0 pkt.
min. 16 jednakowych warstw) < 0,65mm - 10pkt.
4. | Grubo$¢ najgrubszej warstwy (dla jednoczesnej akwizycji > 1 mm Imm -0 pkt.
min. 16 jednakowych warstw) > 1lmm-10 pkt.
5. | Maksymalna warto$¢ wspotczynnika pitch > 1,5 1,5 — 0 pkt.
> 1,5-10 pkt.
6. | Maksymalna dlugos$¢ skanu topograficznego > 150 cm 150cmi - 0 pkt.
> 150cm - S5pkt.
7. | Pozycje projekcji skanu topograficznego >co090° Bez oceny
8. | Mozliwo$¢ zatrzymania topogramu w dowolnym czasie Tak Bez oceny
9. | Maksymalny czas trwania skanu spiralnego >100s Bez oceny
10. | Mozliwo$¢ automatycznego wykonania badania spiralnego Tak Bez oceny
wieloodcinkowego
11. [ Oprogramowanie do automatycznego startu badania Tak, podac Bez oceny
spiralnego po dotarciu kontrastu w badana okolicg z nazwe
zaprogramowanym jego wysyceniem
12. | Iteracyjny algorytm rekonstrukcji poprawiajacy jakosé Tak, poda¢ Bez oceny
obrazu i rozdzielczo$¢ niskokontrastowa oraz pozwalajacy
na redukcj¢ dawki promieniowania bez pogorszenia jakosci
obrazu: SAFIRE, iDOSE, ASIR, AIDIR 3D lub inny
odpowiednik wg nomenklatury producenta
13. | Szybkos$¢ rekonstrukcji obrazéw w matrycy 512 x 512 z > 10 obr/s Bez oceny

pelna jako$cia, przy uzyciu zaoferowanego, opisanego




powyzej algorytmu rekonstrukcji iteracyjnej ( obrazy/s )

14. | Rozdzielczos¢ wysokokontrastowa dla 0% MTF > 16 pl/cm 16pl/ecm — 0 pkt.
> 16pl/cm-10 pkt.
15. | Matryca prezentacyjna obrazow >1024x102 Bez oceny
4
KONSOLA OPERATORSKA /
OPROGRAMOWANIE
1. | Konsola operatorska umozliwiajaca pracg technikowi Tak Bez oceny
operatorowi i lekarzowi diagnos$cie
2. | Monitor obrazowy kolorowy typu LCD o przekatnej Tak, podac¢ Bez oceny
ekranu min. 24 cali lub 2 monitory obrazowe kolorowe
typu LCD o przekatnej ekranu min. 18”— podac¢ liczbe
monitordw i przekatna w calach
3. | Rozdzielczo$¢ monitora(-6w) >1280x102 1280x1024 -0 pkt.
4 >1280x1024-10
pkt.
4. | Dwukierunkowy interkom dla komunikacji z pacjentem Tak Bez oceny
5. | Interfejs uzytkownika w systemie okienkowym Tak Bez oceny
6. | Wielozadaniowos¢/wielodostep, w tym mozliwosé Tak Bez oceny
automatycznej rekonstrukcji, archiwizacji i dokumentacji
w tle
7. | Automatyczny dobor parametrow rekonstruke;ji - filtry, Tak Bez oceny
algorytmy korekcji artefaktow w celu uzyskania
optymalnej jako$ci obrazu
8. | Pojemnos¢ pamigci HD w czgséci przeznaczonej na >200 000 Bez oceny
zrekonstruowane obrazy wyrazona liczbg obrazow w obr.
matrycy 512x512 bez kompresji
9. | Pomiary geometryczne min.: Tak, podac Bez oceny
e dhlugosci,
*  katow,
*  powierzchni,
*  objetosci.
10. | Pomiary analityczne min.: Tak, poda¢ Bez oceny
*  poziomy ggstoscei,
* profile ggstosci,
*  histogramy
11. | Manipulacje na obrazie min.: Tak, poda¢ Bez oceny
*  negatyw/pozytyw,
*  odwracanie i obrot,,
*  przesuw i zoom,
* dodawanie i subtrakcja obrazow,
*  prezentacja mozaikowa,
* komentarze na obrazie.
12. | Wyswietlanie Cine-CT Tak, poda¢ Bez oceny
13. | Rekonstrukcje MPR (réwniez sko$ne i krzywoliniowe) Tak, poda¢ Bez oceny
14. | Funkcje przetwarzania i prezentacji obrazéw w 3D min.: Tak, poda¢ Bez oceny

* rekonstrukcje MPR (thick i thin),
* rekonstrukcje SSD (Surface Shaded Display),

* rekonstrukcje VRT (Volume Rendering
Technique),
* rekonstrukcje Angio-CT (MinIP i MaxIP).




15. | Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii Tak, poda¢ Bez oceny
nazwe
16. | Oprogramowanie do usuwania struktur kostnych (Bone Tak, podac¢ Bez oceny
Removal) nazwe
17. | Oprogramowanie do badania ptuc Tak, podac Bez oceny
nazwe
18. | Archiwizacja obrazow na ptytach CD/DVD w standardzie Tak Bez oceny
DICOM 3.0 z dogrywaniem na ptycie przegladarki
umozliwiajacej odtwarzanie badania na komputerze PC
19. | Interfejs sieciowy w formacie DICOM 3.0 z| Tak, poda¢ Bez oceny
nastgpujacymi min. klasami serwisowymi:
*  Dicom Modality Worklist Management,
e  Dicom Print,
* Dicom Storage,
*  Dicom Query/Retrieve
VL STACJA DIAGNOSTYCZNA (LEKARSKA)
1. | Konsola lekarska z kolorowym monitorem medycznym Tak, podac¢ Bez oceny
typu LCD min. 24 cali lub dwoma kolorowymi monitorami
medycznymi typu LCD min. 18 cali — podaé liczbe
monitordw i przekatna w calach
2. | Niezalezne zasilanie od konsoli operatorskiej Tak Bez oceny
3. | Pojemnos$¢ pamigci HD wyrazona liczba obrazéw w >200 000 Bez oceny
matrycy 512x512 bez kompresji obr.
4. | Pomiary geometryczne min.: Tak, poda¢ Bez oceny
*  dhlugosci,
*  katoéw,
*  powierzchni,
*  objetosci.
5. | Pomiary analityczne min.: Tak, podac¢ Bez oceny
*  poziomy ggstosci,
* profile ggstosci,
*  histogramy
6. | Manipulacje na obrazie min.: Tak, poda¢ Bez oceny
*  negatyw/pozytyw,
*  odwracanie i obrot,,
*  przesuw i zoom,
* dodawanie i subtrakcja obrazow,
*  prezentacja mozaikowa,
* komentarze na obrazie.
7. | Wyswietlanie Cine-CT Tak Bez oceny
8. | Rekonstrukcje MPR (rowniez sko$ne i krzywoliniowe) Tak Bez oceny
9. | Funkcje przetwarzania i prezentacji obrazow w 3D min.: Tak, podac¢ Bez oceny
* rekonstrukcje MPR (thick i thin),
* rekonstrukcje SSD (Surface Shaded Display),
* rekonstrukcje VRT (Volume Rendering
Technique),
» rekonstrukcje Angio-CT (MinlP i MaxIP).
10. | Oprogramowanie do wirtualnej endoskopii Tak Bez oceny
11. | Oprogramowanie umozliwiajace rézne procedury Tak Bez oceny
segmentacji
12. | Aplikacje kliniczne Angio-CT min.: Tak, podac¢ Bez oceny

*  automatyczne usuwanie struktur kostnych z




pozostawieniem wytacznie zakontrastowanego
drzewa naczyniowego,

* automatyczna wizualizacja catego wybranego
naczynia (przekroje podhuzne, przekroje
poprzeczne, przebieg naczynia)

* automatyczna ocena stenoz ($rednica min. i maks.
oraz pole przekroju w plaszczyznie prostopadtej
do osi naczynia),

* planowanie wielkosci stentow.

13.

Oprogramowanie do analizy ptuc

Tak, poda¢

Bez oceny

14.

Archiwizacja obrazow na ptytach CD/DVD w standardzie
DICOM 3.0 z dogrywaniem na ptycie przegladarki
umozliwiajacej odtwarzanie badania na komputerze PC

Tak

Bez oceny

15.

Interfejs sieciowy w  formacie DICOM 3.0 z
nastgpujacymi min. klasami serwisowymi:

e Dicom Print,

*  Dicom Storage,

*  Dicom Query/Retrieve.

Tak

Bez oceny

VII,

WYPOSAZENIE

Zestaw fantomow do kalibracji aparatu TK

Tak

Bez oceny

UPS do podtrzymania zasilania konsoli operatorskiej
aparatu TK w celu bezpiecznego zakonczenia aplikacji

Tak, poda¢
parametry

Bez oceny

UPS dla podtrzymania zasilania konsoli diagnostycznej na
min. 10 min. pracy i bezpieczne zakonczenie aplikacji

Tak, podad
parametry

Bez oceny

Automatyczny dwugltowicowy wstrzykiwacz kontrastu

o0 nastgpujacych minimalnych parametrach:

- regulowana predkos¢ przeplywu w zakresie
min.0,1-9,9 ml/s,

- programowalny limit ci$nienia w zakresie min. 50-300

PSI

- zakres podawanej objetosci kontrastu min. 10-200 ml

- zasilanie ze zrodta stalego o napigciu 230 V

- mozliwo$¢ przeprowadzenia iniekcji jednoczesnie z obu
wktadow ($rodek cieniujacy oraz roztwor soli
fizjologicznej) 1 zaprogramowania procentowej wartosci
wstrzykiwanego roztworu (iniekcja symultaniczna
kontrastu i soli fizjologicznej, dual flow )

- graficzny monitor ci$nienia w trakcie iniekcji w funkcji

czasu

- system typu ,,otwarty” (mozliwo$¢ eksploatacji

urzadzenia z
zastosowaniem sprze¢tu jednorazowego uzytku

przynajmniej dwoch roznych producentéw — do wyboru)

Tak, poda¢

typ i
producenta

Bez oceny

Mozliwos¢ stosowania oryginalnych wktadéw oraz ich
zamiennikow

Tak

Bez oceny

Dwa komplety otowianych fartuchéw ochronnych rozm. M
i L —0,35 Pb, ostony na gonady meskie i zenskie, ochrona
na tarczycg oraz fartuch ochronny dla dzieci

Tak

Bez oceny

Instrukcja obshugi w jezyku polskim dla wszystkich
zaoferowanych urzadzen — przy dostawie

Tak

Bez oceny

SYSTEM PACS I DYSTRYBUCJA OBRAZOW

Podtaczenie do systemu 3 zrédet DICOM

Tak

Bez oceny

Obstuga przechowywania badan:
CR,DR,MG,CT,MR,USG

Tak

Bez oceny

Dystrybucja obrazéw dla nieograniczonej liczby
jednoczes$nie zalogowanych uzytkownikow

Tak

Bez oceny




Oferowane oprogramowanie musi posiada¢ bezterminowa
licencjg uzytkowania

Tak

Bez oceny

System serwera dzialajacy w oparciu o komercyjny silnik
baz danych i sieciowy system operacyjny serwera

Tak

Bez oceny

System pracuje w srodowisku graficznym MS Windows
XP/Vista/7 na stanowiskach uzytkownikdéw

Tak

Bez oceny

Mozliwos¢ dzialania oferowanego systemu w srodowisku
wirtualnym

Tak

Bez oceny

Oferowany serwer PACS pracuje w 64 bitowym
srodowisku Windows Server

Tak

Bez oceny

System PACS, system dystrybucji obrazow, oraz
diagnostyczna przegladarka obrazéw tego samego
producenta

Tak

Bez oceny

10.

Obstuga protokotéw DICOM C-Move, C-Find, C-Store
SCU i SCP oraz DICOM Storage Commitment

Tak

Bez oceny

11.

Obstuga wymienionych klas DICOM SOP jako SCP :
1.2.392.200036.9125.1.1.2; 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1(CR
Image Storage); 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1.1 (Digital X-
Ray Image Storage — for Presentation);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1.1.1 (Digital X-Ray Image
Storage — for Processing); 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1.2
(Digital Mammography X-Ray Image Storage — for
Presentation); 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.1.2.1 (Digital
Mammography X-Ray Image Storage — for Processing);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.6.1 (Ultrasound Image Storage);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.3.1 (Ultrasound Multiframe Image
Storage); 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.2 (CT Image Storage);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.4 (MR Image Storage);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.4.2 (MR Spectroscopy Storage);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.88.11 (SR Basic Text);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.88.22 (SR Enhanced);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.88.33 (SR Comprehensive);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.12.1 (X-Ray Angiographic Image
Storage); 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.12.2 (X-Ray
Radiofluoroscopic Image Storage);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.88.50 (Mammography CAD SR);
1.2.840.10008.5.1.4.1.1.77.1.1 (VL endoscopic Image
Storage); 1.2.840.10008.5.1.4.1.1.104.1 (Encapsulated
PDF Storage);

Tak

Bez oceny

12.

System jest wykonany w architekturze klient-serwer, dane
sa przechowywane w modelu relacyjnym baz danych

Tak

Bez oceny

13.

Oferowane oprogramowanie systemu PACS, stacji
diagnostycznej oraz klienta dystrybucji obrazéw pracujace
na tej samej, wspolnej bazie danych

Tak

Bez oceny

14.

System musi by¢ wyposazony w zabezpieczenia przed
nicautoryzowanym dostgpem na poziomie klienta
(aplikacja) i serwera (serwer baz danych)

Tak

Bez oceny

15.

Automatyczne uruchomienie serwera PACS do pelnej
funkcjonalno$ci po restarcie bez udziatu administratora np.
po awarii zasilania

Tak

Bez oceny

16.

System musi by¢ w pelni zgodny ze standardem DICOM
3.0 w zakresie komunikacji z urzadzeniami medycznymi.

Tak

Bez oceny

17.

Mozliwo$¢ prowadzenia zdalnego serwisu poprzez tacze
internetowe.

Tak

Bez oceny

18.

System ma mozliwo$¢ za pomoca praw dostepu,
uniemozliwi¢ edycj¢ danych uzytkownikowi, ktoérych nie
jest autorem.

Tak

Bez oceny

19.

System umozliwia automatyczna komunikacj¢ z innymi
systemami w standardach DICOM w zakresie odbierania
wynikéw obrazowych

Tak

Bez oceny




20.

System umozliwia automatyczna komunikacj¢ z innymi
systemami HIS/RIS w standardach HL7 w zakresie
wysylania zlecen i odbierania wynikoéw

Tak

Bez oceny

21.

Mozliwo$¢ wyboru drukarki z poziomu aplikacji podczas
wydruku przez uzytkownika wszystkich dokumentow
dostepnych w systemie.

Tak

Bez oceny

22.

Aplikacja klienta systemu dystrybucji obrazéw umozliwia
import obrazéw badania pacjenta w formacie DICOM z
ptyty CD/DVD do systemu PACS.

Tak

Bez oceny

23.

Mozliwo$¢ podiaczania dodatkowych urzadzen
pracujacych w standardzie DICOM.

Tak

Bez oceny

24.

Dostegpnos¢ klienta przegladarki obrazéw po protokole
HTTP

Tak

Bez oceny

25.

Przyjmowanie obrazéw z urzadzen diagnostycznych i ich
zapis w standardzie DICOM 3.0 na serwer PACS pehiacy
funkcjg archiwum oraz udostgpnianie i przesytanie
obrazéw medycznych w standardzie DICOM 3.0 na stacje
diagnostyczne i przegladowe

Tak

Bez oceny

26.

Mozliwo$¢ opcjonalnej rozbudowy systemu PACS o
system CAD tego samego producenta co system PACS

Tak

Bez oceny

27.

System zapewnia bezstratno$¢ informacji pobieranej z
urzadzen akwizycyjnych

Tak

Bez oceny

28.

System umozliwia kompresjg obrazéw w archiwum w
sposOb zarowno bezstratny (Wavelet) jak i stratny z
definiowalnym poziomem kompres;i.

Tak

Bez oceny

29.

Funkcja "prefetchingu" - mechanizm wcze$niejszego
przesylania poprzednich badan pacjentéw z archiwum off-
line do pamigci biezacej na podstawie danych z rejestracji
badania odebranych z systemu RIS, co umozliwia ich
szybkie pobranie na stacje systemu dystrybucji obrazow i
poréwnanie z badaniami biezacymi.

Tak

Bez oceny

30.

Mozliwo$¢ przesytania do uzytkownikow udostgpnianych
danych z archiwum PACS w postaci skompresowane;j
(lossless-bezstratnej) oraz nie skompresowanej

Tak

Bez oceny

31.

Mozliwo$¢ konfigurowania archiwéw obrazowych

Tak

Bez oceny

32.

Zabezpieczenie systemu poprzez ograniczanie dostgpu do
poszczegblnych zasobow. Aplikacje 1 procesy pracujace w
systemie powinny mie¢ dostgp tylko do niezbgdnych im
Zasobow

Tak

Bez oceny

33.

Mozliwos¢ instalacji aplikacji przegladowej na dowolnej
stacji bedacej w sieci LAN/WAN za pomoca interfejsu
WWW bez udziatu autoryzowanego serwisu producenta
oprogramowania PACS.

Tak

Bez oceny

34.

Obstuga stanowiska dwumonitorowego przez system
dystrybucji obrazéw

Tak

Bez oceny

35.

Produkt zarejestrowany w klasie Ila

Tak

Bez oceny

36.

Mozliwos¢ skonfigurowania zdalnego dostgpu obrazow
przez VPN, udostgpnienie zarowno obrazow jak i
przegladarki diagnostycznej dla zewngtrznej stacji

Tak

Bez oceny

37.

System zgodny z Profilami IHE: Scheduled Workflow;
Patient Information Reconciliation; Access to Radiology
Information; Simple Image and Numeric Report;
Consistent Time; Teaching File and Clinical Trial Export;
Consistent Presentation of Images; Key Image Note;
Mammography Image; Portable Data for Imaging; Cross-
Enterprise Document Sharing; Cross-Enterprise Document
Sharing for Imaging; Audit Trail and Node Authentication;
Patient Identifier Cross-referencing for MPI; Patient
Demographics Query, Basic Patient Privacy Consents

Tak

Bez oceny




IX | SERWER SYSTEMU PACS

1. Procesor wieclordzeniowy osiagajacy w tescie PassMark Tak, poda¢ Bez oceny
CPU Benchmark wynik co najmniej 8000 punktow
http://www.cpubenchmark.net/cpu_list.php

2. Pami¢¢ RAM min. 16GB Tak, poda¢ Bez oceny

3. Dyski twarde: min. 4 x 2TB z technologia hot-plug Tak, podaé Bez oceny

4. Karta sieciowa 100/1000 MB/s Tak Bez oceny

5. Nagrywarka CD/DVD Tak Bez oceny

6. Obudowa tower Tak Bez oceny

7. Redundantne zasilanie min. 495 W Tak Bez oceny

8. Obstuga RAID min. 0, 1, 5 Tak, podaé Bez oceny

X | DODATKOWE OPROGRAMOWNIE LEKARSKIEJ
STACJI DIAGNOSTYCZNEJ

1. Licencja dla min. 2 stacji diagnostycznych Tak Bez oceny

2. System operacyjny: w jezyku polskim min. Licencja Tak Bez oceny
Microsoft Windows 7 64 bit

3. Mozliwos¢ instalacji aplikacji diagnostycznej na dowolne;j Tak Bez oceny
stacji roboczej spelniajacej wymogi techniczne wynikajace
z wymagan samej aplikacji oraz przepiséw prawa
dotyczacych lekarskiej stacji diagnostyczne;.

4. Oprogramowanie nie przechowuje lokalnie danych Tak Bez oceny
obrazowych ani bazy danych wykonanych badan
pacjentow

5. Jednakowy interfejs dla stacji diagnostycznej i stacji Tak Bez oceny
przegladowych

6. Obstuga wyswietlania badan: CR,DR,MG,CT,MR,USG Tak Bez oceny

7. Wyswietlanie obrazéw w standardzie DICOM Tak Bez oceny
wykorzystujac 1,2, 3 lub 4 monitory medyczne

8. Mozliwo$¢ pracy i integracji z zewngtrznym systemem Tak Bez oceny
HIS/RIS i PACS (poprzez protokét HL7)

9. Oprogramowanie do przegladania, analizy obrazow Tak Bez oceny
ogolnej radiografii (CR,DR)

10. | Oprogramowanie do przegladania, analizy obrazow Tak Bez oceny
CR,MGQG, CT oraz MR

11. | Mozliwo$¢ wyszukiwania badan zgromadzonych w Tak Bez oceny
archiwum wg min. 4 kryteridw m.in. nazwisko pacjenta,
imi¢ pacjenta, numer badania, data wykonania wraz z
mozliwo$cig otwarcia badania w przegladarce DICOM

12. | Podstawowa obrobka (zaczernienie, kontrast, obroty, Tak Bez oceny
powickszenia) kazdego obrazu na ekranie uzytkownika

13. | Mozliwos$¢ nawigacji i zmian na aktywnym obrazie za Tak Bez oceny
pomoca myszy dotyczaca co najmniej: poziomu zoom,
poziomu W/L, biezacego obrazu w serii

14. | Mozliwo$¢ edycji i tworzenia wlasnych zestawow skrotow Tak Bez oceny
klawiaturowych i pozycji w rozwijalnym menu oddzielnym
dla kazdego uzytkownika i/lub przegladanej modalnoéci.

15. | Wbudowana mozliwos¢ korekcji obrazéw poprzez Tak Bez oceny
poprawe ostrosci / kontrastu

16. | Mozliwo$¢ pétautomatycznego lub automatycznego Tak Bez oceny
numerowania krggéw dla obrazoéw krggostupa w
modalnosciach z obrazami wieloplaszczyznowymi.

17. | Mozliwo$¢ nagrywania badan dla pacjenta na lokalnej Tak Bez oceny
nagrywarce lub robocie CD/DVD.

18. | Dostgp do wynikow badan w strukturze sieci Tak Bez oceny
komputerowej, z komputerow klasy PC

19. | Funkcje wyswietlania obrazéw CT jako rekonstrukcji Tak Bez oceny
wieloplaszczyznowych MPR

20. | Pomiary odlegltosci, obwoddw i powierzchni(elipsy, Tak Bez oceny

prostokata i dowolnego ksztaltu), mozliwo$¢ rgcznej




kalibracji pomiaru

21.

Funkcja obracania, odbijania, inwersji skali szaro$ci obrazu

Tak

Bez oceny

22.

Mozliwos¢ powigkszania obrazu: piksel obrazu na piksel
ekranu (1:1), dopasowanie do rozmiaré6w ekranu,
dopasowanie do rozmiaréw piersi (mammografia),
powickszenie dowolne (bezstopniowe),

Tak

Bez oceny

23.

Ruchoma lupa ekranowa z mozliwo$cia zmiany rozmiaru i
modyfikacji W/L wewnatrz wskazanego obszaru

Tak

Bez oceny

24.

Konfigurowalne, indywidualne protokoty odczytu dla
r6znych rodzaji badan

Tak

Bez oceny

25.

Przeszukiwanie listy pacjentow wedtug réoznych kryteriow
(min. nazwiska, daty urodzenia, daty badania, rodzaj
badania)

Tak

Bez oceny

26.

Po zalogowaniu zostanie wyswietlona lista robocza badan
zarchywizowanych w systemie PACS zgodnie zapisanymi
filtrami

Tak

Bez oceny

27.

Administrator systemu posiada mozliwo$¢ zdefiniowania i
przypisania list roboczych uzytkownikom, Kazdy
uzytkownik moze tworzyc wiasne listy trobocze

Tak

Bez oceny

28.

Mozliwos¢ tworzenia skrotdw na pulpicie do wybranego
folderu, badania.

Tak

Bez oceny

29.

Wyswietlanie obrazéw w réznych podziatach ekranu

Tak

Bez oceny

30.

Otwarcie kilku serii badan tego samego pacjenta (r6zna
data badan i r6zne modalnosci) oraz mozliwo$¢
pordéwnania kilku badan tego samego pacjenta

Tak

Bez oceny

31.

Mozliwos$¢ wyszukiwania badan pacjenta z innych
dostepnych serwerow PACS

Tak

Bez oceny

32.

Mozliwo$¢ dodawania komentarzy do obrazu

Tak

Bez oceny

33.

Mozliwo$¢ dodawania znacznikéw graficznych do obrazu

Tak

Bez oceny

34.

Wyswietlanie indeksu zdje¢ (miniatur)

Tak

Bez oceny

35.

Aktywne pola na ekranie diagnostycznym umozliwiajace
szybkie zmiany i nawigacjg za pomocg myszy (zoom,
poziomy W/L, nastepny-poprzedni i inne

Tak

Bez oceny

36.

Narzedzie do tworzenia i edycji filmoéw z projeke;ji
wieloobrazowych z konfigurowalna pre¢dkoscia,
kierunkiem i mozliwo$cia zmiany zakresu obrazéw

Tak

Bez oceny

37.

Mozliwo$¢ wspodtpracy z dedykowana klawiatura/ padem
wspomagajacym prace przy stacji diagnostycznej

Tak

Bez oceny

38.

Mozliwos¢ edycji i tworzenia wlasnych zestawow skrotow
klawiaturowych i pozycji w rozwijalnym menu oddzielnym
dla kazdego uzytkownika i/lub przegladanej modalnosci

Tak

Bez oceny

39.

Wbudowana mozliwo$¢ korekcji obrazow poprzez
predefiniowane oraz modyfikowalne przez uzytkownika
zaawansowane algorytmy obrobki obrazu (np. poprawa
ostro$ci/kontrastu, wyostrzanie krawedzi, itp.)

Tak

Bez oceny

40.

Whbudowany poétautomatyczny system opisywania krggow
w CT i MR

Tak

Bez oceny

41.

Oprogramowanie w petni zgodne ze standardem DICOM
3.0 w zakresie komunikacji z urzadzeniami medycznymi

Tak

Bez oceny

42.

Obstuga protokotéw DICOM C-Move, C-Find, C-Store
SCU i SCP oraz DICOM Storage Commitment

Tak

Bez oceny

43.

Wydruk badan na kamerach cyfrowych poprzez DICOM
Print oraz zwyktych drukarkach w sieci lokalnej

Tak

Bez oceny

44.

Kompozytor wydruku umozliwiajacy realny podglad
formy w jakiej beda wydrukowane zdjecia — mozliwos$¢
dowolnych kompozycji zdjeé — takze z réznych badan i
roznych pacjentéw na jednej kliszy

Tak

Bez oceny

45.

Mozliwos¢ nagrywania na ptyty CD/DVD wynikow badan
w formacie DICOM wraz oprogramowaniem do

Tak

Bez oceny




przegladania tych wynikow.

46.

Ograniczenie dostgpu do danych wylacznie osobom
uprawnionym, mozliwos$¢ przypisania uzytkownikom
okreslonej roli w systemie

Tak

Bez oceny

47.

Uwierzytelnianie uzytkownikéw w ushudze katalogowej —
jedno hasto uzytkownika w calym systemie
informatycznym

Tak

Bez oceny

48.

Mozliwos¢ prowadzenia zdalnego serwisu, obstugi i
diagnostyki systemu poprzez tacze internetowe.

Tak

Bez oceny

49.

Funkcja wyswietlenia petnej zawartos$ci nagtowka DICOM
z poziomu przegladarki obrazow.

Tak

Bez oceny

50.

Funkcja dodawania zatacznikéw do badania. Import
zatacznikow z lokalnego dysku.

Tak

Bez oceny

WYMAGANIA OGOLNE SYSTEMU RIS

Polski interfejs uzytkownika w aplikacjach

Tak

Bez oceny

Baza danych SQL, relacyjna, transakcyjna

Tak

Bez oceny

ednd e

System RIS pracujacy niezaleznie od systemu HIS —
osobny serwer i baza danych — umozliwienie pracy
radiologii rowniez w przypadku wylaczenia systemu HIS

Tak

Bez oceny

System operacyjny stacji roboczych Windows XP, VISTA
lub nowszy

Tak

Bez oceny

System posiada wspolny dla wszystkich uzytkownikow
modut rejestracji pacjentow, wspolny dla réznych
pracowni (RTG, USG, CT, itp.)

Tak

Bez oceny

Mozliwos¢ tworzenia w systemie, struktury zaktadu na
zasadzie definiowania dowolnej liczby pracowni z
przypisanymi do nich dowolnej liczby aparatow
diagnostycznych.

Tak

Bez oceny

Zabezpieczenie programu przed niepowotanym dostgpem
0s0b trzecich (logowanie, karty chip itp.)

Tak

Bez oceny

Walidacja poprawnosci wpisu numeru PESEL wraz z
kontrola wprowadzania danych uniemozliwiajaca
dwukrotne wprowadzenie do systemu pacjenta z tym
samym numerem PESEL, za wyjatkiem pacjenta z
zerowym numerem PESEL

Tak

Bez oceny

Mozliwo$¢ rejestracji wymaganych danych osobowych
pacjentdw

Tak

Bez oceny

10.

Wspotpraca z drukarkami i czytnikami kodéow kreskowych
identyfikujacych pacjenta oraz umdéwione badanie

Tak

Bez oceny

11.

Szybki dostegp do petnej historii wizyt pacjenta

Tak

Bez oceny

12.

Mozliwos¢ rejestracji pacjentow przez lekarzy i technikow
pracujacych na dyzurze

Tak

Bez oceny

13.

Mozliwo$¢é wyszukiwania pacjentow w bazie — min 12
kryteriow z dowolnego przedzialu czasowego wybranego
przez uzytkownika w tym: wedtug pracowni , rodzaju
badania, frazy opisu badania, jednostek zlecajacych,
lekarzy opisujacych, zlecajacych

Tak

Bez oceny

14.

Podczas umawiania badania — szybie wyszukiwanie
pacjenta poprzez jedno uniwersalne okno do wpisywania
nazwiska / numeru PESEL

Tak

Bez oceny

15.

Wyszukiwanie pacjenta ignorujace polskie znaki specjalne
( wpisane nazwisko KLOS powinno wyswietli¢ rowniez
nazwisko KLOS)

Tak

Bez oceny

16.

Terminarz wys$wietla informacje o ilo$ci punktoéw NFZ
zapisanych w ramach badan zaplanowanych na wskazany
dzien. Mozliwo$§¢ wyswietlenia informacji o
wykorzystaniu punktow NFZ

Tak

Bez oceny

17.

Definiowanie harmonogramu pracy poszczegdlnych
pracowni / gabinetow diagnostycznych z uwzglednieniem
dni $wiatecznych, przerw serwisowych.

Tak

Bez oceny




18.

Mozliwos¢ definiowania $redniego czasu trwania danego
rodzaju badania w celu doktadnego umawiania na
konkretne godziny, przy wspotpracy z harmonogramami
gabinetow.

Tak

Bez oceny

19.

Mozliwo$¢ umawiania badan na wyznaczone godziny
wedhug harmonogramu a takze z jego pomini¢ciem

Tak

Bez oceny

20.

Badania umawiane w harmonogramie z dowolnym
wyprzedzeniem

Tak

Bez oceny

21.

Mozliwos$¢ wstepnej rezerwacji terminu badania, ustalanie
statych pasm w harmonogramach dla poszczegdlnych
zleceniodawcow i serwisow

Tak

Bez oceny

22.

Wyswietlanie harmonograméw z rozréznieniem terminéw
wstepnie zarezerwowanych i terminéw z badaniami
zarejestrowanymi

Tak

Bez oceny

23.

Mozliwos$¢ zmiany umoéwionego wezesniej terminu lub
anulowania wizyty

Tak

Bez oceny

24.

Mozliwos¢ rejestrowania dla danego pacjenta kilku
procedur jednocze$nie

Tak

Bez oceny

25.

Program RIS pozwala na taczenie badan w zestawy badan
dzigki czemu kilka badan jednego pacjenta jest widoczne
jako zestaw na kazdym etapie

Tak

Bez oceny

26.

Terminarz uniemozliwia zarejestrowania pacjenta na ta
sama godzing przez co najmniej dwie rdézne osoby
rejestrujace

Tak

Bez oceny

27.

Mozliwo$¢ zapisywania w stownikach danych
zleceniodawcow wraz z wyszukiwaniem jednostki
zlecajacej na podstawie numeru umowy z NFZ, NIP-u,
Regonu

Tak

Bez oceny

28.

Mozliwos¢ zapisywania w stownikach lekarzy kierujacych
wraz z walidacja poprawnosci numeréw praw
wykonywania zawodu i zabezpieczeniem przed
powtornym wprowadzeniem do stownika lekarza o tym
samym numerze

Tak

Bez oceny

29.

Mozliwos¢ podzialu zleceniodawcow na dowolne grupy
(aby np. w ramach danej grupy tworzy¢ statystyki) —
wprowadzony podziat widoczny podczas rejestracji dla
utatwienia wyszukiwania.

Tak

Bez oceny

30.

Mozliwo$é wydruku potwierdzenia umdwienia wizyty.

Tak

Bez oceny

31.

Mozliwo$¢ podgladu i wydruku listy pacjentow
uméwionych do danego gabinetu

Tak

Bez oceny

32.

Wymuszanie przez program konieczno$ci wprowadzenia
ze stownikéw kodéw ICD10

Tak

Bez oceny

33.

Wymuszanie przez program konieczno$ci wprowadzenia
danych lekarza kierujacego (nazwisko, imig, numer prawa
wyk. zawodu)

Tak

Bez oceny

34.

Integracja z systemem eWUS — automatyczne pobieranie
informacji o ubezpieczeniu pacjenta, podczas procesu
rejestracji badania.

Tak

Bez oceny

35.

W przypadku negatywnej weryfikacji eWUS — mozliwosé
wpisania do systemu danych o$wiadczenia pacjenta

Tak

Bez oceny

36.

Wykonywanie badan z listy na danym stanowisku

Tak

Bez oceny

37.

Podczas pracy dyzurowej, mozliwos¢ przyjmowanie do
realizacji zlecen z systemu HIS

Tak

Bez oceny

38.

Mozliwos$¢ wprowadzania wielkosci dawki/ danych
ekspozycji, wzrostu i wagi pacjenta

Tak

Bez oceny

39.

Rejestrowanie ilosci zuzytych materiatow
eksploatacyjnych

Tak

Bez oceny

40.

Automatyczne przesytanie danych pacjenta do aparatow
diagnostycznych ( WorkList )

Tak

Bez oceny

41.

Automatyczna preselekcja materialdw eksploatacyjnych do

Tak

Bez oceny




danego rodzaju badan lub aparatow

42.

Zapewnienie indywidualnych wzorcow opisow
widocznych tylko dla okre$lonego uzytkownika wraz z
mozliwo$cia ich zarzadzania w tym dodawanie ,
modyfikacja , oraz zapewnienie wzorcow ogodlnie
dostgpnych, modyfikowanych tylko przez uprawnionych
uzytkownikow

Tak

Bez oceny

43.

Automatyczna preselekcja wzorcow opiséw do danego
rodzaju badan ( USG, RTG, CT itp.)

Tak

Bez oceny

44.

Szybki dostgp do wszystkich wynikow wczesniejszych
badan diagnostycznych pacjenta ( max. jedno kliknigcie z
poziomu okna opisowego) z mozliwos$cia bezposredniego
kopiowania wcze$niejszych opisow do biezacego wyniku

Tak

Bez oceny

45.

Monitorowanie wszelkich modyfikacji opiséw badan z
zaznaczeniem kto, kiedy i jakich zmian w opisie dokonat

Tak

Bez oceny

46.

Mozliwos¢ przypisania jednego opisu kilku badaniom tego
samego pacjenta w trakcie jednoczesnego opisywania

Tak

Bez oceny

47.

Wydruki opisu wraz z podstawowymi danymi dotyczacymi
pacjenta, zlecenia, nazwa aparatu, data, identyfikacja
lekarza opisujacego oraz dodatkowe informacje

( zgodnie z trescia Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z
20.12.2012) m.in. kody resortowe

Tak

Bez oceny

48.

Mozliwo$¢ jednoczesnego — ,,hurtowego” wydruku opisow
dowolnej liczby badan np. z danego okresu lub
okres$lonego gabinetu, bez konieczno$ci otwierania
poszczegblnych kart badan

Tak

Bez oceny

49.

Mozliwo$¢ przerwania opisu i pozostawienia badania do
konsultacji z nadanym specjalnym statusem w celu
szybkiego p6zniejszego odnalezienia w systemie

Tak

Bez oceny

50.

Mozliwo$é wprowadzania przez lekarza opisujacego
dodatkowych kodéw identyfikujacych rozpoznania
chorobowe

Tak

Bez oceny

51.

Mozliwos¢ wspotpracy pomigdzy programem RIS a
lekarska stacjq dziatajacymi jednoczes$nie na opisowe;j
stacji lekarskiej. Wspolpraca polegajaca na automatycznym
otwarciu obrazow w programie diagnostycznym przy
otwarciu opisu w RIS

Tak

Bez oceny

52.

Mozliwo$¢ wspdtpracy pomigdzy programem RIS a
lekarska stacja diagnostyczna dziatajacymi jednoczesnie na
tej samej stacji komputerowej. Wspotpraca polegajaca
umozliwieniu jednoczesnego opisywania badania w RIS i
ogladania obrazéw na lekarskiej stacji diagnostycznej

Tak

Bez oceny

53.

Konfiguracja szablonu wydruku w dedykowanym edytorze
graficznym

Tak

Bez oceny

54.

Mozliwos¢ wprowadzania opiséw przez sekretarki lub
stazystow z opcja ich pdzniejszego zatwierdzania przez
uprawnionych lekarzy

Tak

Bez oceny

55.

Mozliwos$¢ umieszczenia na wynikach badan kodow
kreskowych identyfikujacych badanie

Tak

Bez oceny

56.

Sprawdzanie przez program pisowni wprowadzonego
wyniku badania, z mozliwo$cig dodania wystgpujacego
wyrazenia do stownika uzytkownika lub globalnego

Tak

Bez oceny

XII

INTEGRACJA Z SYSTEMEM PACS

Pelne zintegrowanie dostarczonego rozwiazania
informatycznego z systemem PACS poprzez protokét HL7.
Minimum wymiana informacji o:

- rejestracji pacjenta

Tak

Bez oceny




- rejestracji badania

- zmianie danych pacjenta
- zmianie danych badania
- opisie badania

- zmianie opisu badania

- scaleniu kart pacjenta

Automatyczna zmiana statusow badan w RIS po
otrzymaniu informacji z systemu PACS

Tak

Bez oceny

Wysylanie z poziomu aplikacji RIS polecenia nagrania
badania pacjenta na wskazanym robocie

Tak

Bez oceny

Zestawienie ilo$ci zlecen z podziatem na poszczegdlne
pracownie i aparaty diagnostyczne

Tak

Bez oceny

Wydruk Ksiggi Pracowni osobnej dla kazdej z pracowni -
zgodnie z wymogami Rozporzadzenia MINISTRA
SPRAW WEWNETRZNYCH I ADMINISTRACIJI z dnia
18.05.2011

Tak

Bez oceny

Generowanie statystyk pracy personelu ( liczby opisanych,
zrealizowanych badan przez poszczegdlnych
pracownikow)

Tak

Bez oceny

Raport niepelnych danych

Tak

Bez oceny

Zestawienia iloSciowo / kwotowe wykonanych ustug
(zbiorcze lub z podzialem na zleceniodawcow).

Tak

Bez oceny

Generowanie statystyk zuzytych materiatow
eksploatacyjnych z podziatem na zleceniodawcow

Tak

Bez oceny

10.

Mozliwo$¢ zapisu danych osoby odbierajacej wynik
badania (nazwisko, imi¢, nr dowodu osobistego lub prawa
jazdy)

Tak

Bez oceny

11.

Mozliwos¢ identyfikacji kazdego badania kodem
kreskowym na kazdym stanowisku pracy. Drukowany kod
jednoznacznie identyfikuje konkretne badanie i zawiera
réowniez informacje drukowane w sposob jawny: imig i
nazwisko pacjenta, PESEL, nazwa umdéwionego badania,
czas 1 nazwa aparatu na ktérym badanie bedzie wykonane

Tak

Bez oceny

12

Mozliwos¢ konfiguracji zakresu danych drukowanych na
etykietach kodow kreskowych

Tak

Bez oceny

13.

Zabezpieczenie przed usunigciem badan lub danych
pacjenta przez osoby nieuprawnione

Tak

Bez oceny

14.

Mozliwo$¢ przydzielania uprawnien dostgpu do
poszczegbdlnych funkceji programu dla poszczegdlnych grup
uzytkownikéw

Tak

Bez oceny

15.

Skalowanie okien roboczych wraz z wielko$cig czcionek

Tak

Bez oceny

16.

Automatyczny backup bazy danych RIS — wedlug
zadanego harmonogramu, na wskazany zasob sieciowy

Tak

Bez oceny

XIII

MOZLIWOSC INTEGRACJI Z ZEWNETRZNYM
SYSTEMEM HIS

Mozliwos¢ integracji z zewngtrznym systemem
komputerowym HIS-Infomedica poprzez rozszerzony
interfejs (tzw. Integracja gleboka)

Tak

Bez oceny

Przyjmowanie zlecen droga elektroniczna wraz z importem
danych zlecenia i pacjenta

Tak

Bez oceny

Automatyczne odsytanie informacji o terminie umdéwienia
badania

Tak

Bez oceny

Mozliwos¢ odrzucenia zlecenia (badania nie
zarejestrowanego).

Tak

Bez oceny

Mozliwo$¢é odwolania badania zarejestrowanego.

Tak

Bez oceny

Automatyczne odsytanie do systemu HIS opisu badania
zleconego elektronicznie , aktualizacja po zmianie opisu w
RIS

Tak

Bez oceny

Podczas pracy dyzurowej, przyjmowanie do realizacji

Tak

Bez oceny




zlecen z systemu HIS

Przekazywanie przez system RIS do systemu HIS
informacji o stanie na kazdym etapie realizacji badania- po
zarejestrowaniu w systemie Orion, zakonczeniu realizacji,
zatwierdzeniu opisu oraz o rezygnacji z jego realizacji

Tak

Bez oceny

Przekazywanie do HIS wraz z wynikiem badania — linka
do automatycznego otwarcia badan w systemie PACS

Tak

Bez oceny

10.

Synchronizacja rejestru pacjentow pomigdzy HIS i RIS

Tak

Bez oceny

11.

Modyfikacja w RIS danych pacjenta generuje zmiany w
systemie HIS

Tak

Bez oceny

12.

Scalanie kart pacjenta wywolywane w systemie HIS, scala
karty pacjenta w systemie RIS

Tak

Bez oceny

13.

Zmiana danych lub uzupelnienie danych jednostki
zlecajacej w RIS modyfikuje dane w HIS i na odwroét

Tak

Bez oceny

14.

Zmiana danych lub uzupetnienie danych lekarza
zlecajacego w RIS modyfikuje dane w HIS i na odwrdt

Tak

Bez oceny

15.

Mozliwo$¢é wyszukania i wykorzystania danych pacjenta z
bazy danych systemu HIS podczas umawiania badania w
RIS

Tak

Bez oceny

16.

Automatyczne dodawanie pacjenta do bazy danych HIS
podczas zaktadania kartoteki w systemie RIS, z
mozliwo$cia automatycznej aktualizacji danych pacjenta w
HIS podczas zmiany tych danych w systemie RIS

Tak

Bez oceny

17.

Automatyczny bezposredni zapis danych pacjenta w
systemie HIS podczas rejestracji w RIS. Dane kazdego
zarejestrowanego badania w RIS ( rowniez
ambulatoryjnego) musza zosta¢ zapisane w systemie HIS,
co umozliwi wykonanie rozliczen z poziomu systemu HIS

Tak

Bez oceny

18.

Przekazywanie z RIS do HIS informacji niezbg¢dnych do
prowadzenia kolejkowania

Tak

Bez oceny

19.

Przeglad wszystkich wynikow pacjenta w HIS, - lekarz
pracujacy w szpitalnym systemie Infomedica bgdzie miat
mozliwo$¢ przegladania wszystkich wynikow badan
danego pacjenta. Dotyczy to zaré6wno badan zlecanych
przez szpital jak i badan, ktore pacjent bedzie miat
wykonane w trybie ambulatoryjnym( np. Badan ptatnych )

Tak

Bez oceny

20.

Przeglad historii choroby w RIS, - lekarz opisujacy badanie
w systemie RIS ma mozliwo$¢ przegladania historii
choroby pacjenta zapisanej w systemie Infomedica poprzez
wyswietlenie w RIS karty pobytu szpitalnego, z danymi
przekazywanymi bezposrednio z HIS Infomedica

Tak

Bez oceny

21.

W przypadku braku zlecenia elektronicznego z oddziatu
szpitalnego mozliwo$¢ rejestracji badania przez
rejestratorke w RIS ,,na konto / w imieniu” takiego
oddzialu

Tak

Bez oceny

22.

Aktualizacja obiegu informacji — zmiana danych pacjenta
w systemie HIS musi automatycznie generowac zmiang w
systemie RIS oraz PACS

Tak

Bez oceny

23.

Aktualizacja obiegu informacji — przestana z PACS do RIS
informacja o zmianie statusu powoduje wysylanie
informacji zmieniajacej status badania w HIS

Tak

Bez oceny

24.

Badania rejestrowane w RIS, ktore nie moga zostaé
zarejestrowane w HIS (wylaczenie HIS, chwilowy brak
potaczenia z bazg HIS, brak pobytu w jednostce HIS lub
jakakolwiek inna niewymieniona okoliczno$¢) sa
normalnie procedowane w RIS oraz dodawane do
specjalnej listy badan oczekujacych na rejestracje w HIS.
System RIS udostepnia interfejs umozliwiajacy edycje i
odestania takich badan do HIS. Odsytane sa rowniez
wszystkie potwierdzenia i wyniki zgodnie z aktualnym

Tak

Bez oceny




statusem w RIS

25. | W przypadku braku pobytu w jednostce zlecajacej HIS Tak Bez oceny
system RIS umozliwia automatyczna rejestracj¢ pobytu
diagnostycznego w jednostce wykonujacej HIS
XIV_ | DUPLIKATOR PLYT CD/DVD
1. Producent, nazwa, typ, model Tak, poda¢ Bez oceny
2. Obciazenie min. 3200 ptyt/miesiac Tak, podac¢ Bez oceny
3. Metoda druku atramentowa Tak Bez oceny
4. Komputer sterujacy z oprogramowaniem obslugowym Tak Bez oceny
5. Funkcje oprogramowania: Tak Bez oceny
Obstuga protokotu DICOM 3.0
Przyjmowanie badan wystanych przez protokét DICOM
6. Integracja z systemem RIS Tak Bez oceny
7. Mozliwos¢ zataczenia do obrazow pacjenta przegladarki Tak Bez oceny
DICOM
8. Mozliwo$¢ zataczenia opisu z systemu RIS Tak Bez oceny
9. Odbieranie zlecen z systemu RIS Tak Bez oceny
10. | Automatyczne generowanie etykiety nadruku na ptycie Tak Bez oceny
CD/DVD
11. | Mozliwos¢ defilowania jakie dane pacjenta znajda si¢ na Tak Bez oceny
etykiecie
12. | Wyswietlanie stanu realizacji procesu nagrywania i Tak Bez oceny
nadruku phyty
13. | Dwa napgdy optyczne CD/DVD Tak Bez oceny
14. | Mozliwos$¢ nagrywania ptyt CD i DVD Tak Bez oceny
15. | Laczna pojemno$¢ zasobnika/6w na ptyty min 100 szt Tak Bez oceny
XV. [WYMAGANIA INSTALACYJNE I INNE
1o | Napiccie zasilania 3x400 V (+5%/-10%) / 50 Hz Tak Bez oceny
2 Wymiary gantry (szer. x gleb. x wys.) — poda¢ w cm Tak Bez oceny
3. Wymiary stotu (dtug. x szer. x wys.) — poda¢ w cm Tak Bez oceny
4. Masa gantry — poda¢ w kg Tak Bez oceny
> Masa stotu — podaé w kg Tak Bez oceny
6. Maksymalne obciazenie stropu — podaé w kG/m? Tak Bez oceny
7. | Minimalne wymiary pomieszczen do instalacji aparatu TK Tak Bez oceny
—poda¢ w m
8. | Maksymalny pobor mocy przez aparat TK w czasie pracy Tak Bez oceny
—poda¢ w kVA
9. . ’ , Tak Bez oceny
Pobér mocy przez aparat TK w ,,stand by” — poda¢ w kVA
10. | Maksymalne ciepto emitowane przez aparat TK w pokoju Tak Bez oceny

badan — podaé¢ w kW




11. | Maksymalne ciepto emitowane przez aparat TK w sterowni Tak Bez oceny
— poda¢ w kW

12. | Wykonanie projektu obliczen oston statych i jego Tak Bez oceny
uzgodnien z odpowiednia WSSE w terminie 21 dni od daty
podpisania umowy

13. Instalacja i uruchomienie zaoferowanych urzadzen Tak Bez oceny

14. | Wykonanie testow akceptacyjnych po zakonczeniu Tak Bez oceny
instalacji tomografu

Oswiadczam, ze oferowane powyzej wyspecyfikowane urzadzenie jest fabrycznie nowe,
niepowystawowe, kompletne, kompatybilne i bedzie gotowe do uzytkowania bez Zadnych
dodatkowych zakupdw poza materiatlami eksploatacyjnymi.

UWAGA:

I.

Wszystkie parametry graniczne oraz zaznaczone “Tak” w powyzszej tabeli sa
parametrami bezwzglednie wymaganymi, ktérych niespetnienie spowoduje odrzucenie
oferty na podstawie art. 89 ust.1 pkt 2 ustawy Pzp.

Wykonawca zobowiazany jest do podania warto$ci parametrow w jednostkach
fizycznych wskazanych w powyzszej tabelce.

Wszystkie zaoferowane parametry i wartos$ci podane w zestawieniu musza dotyczy¢
oferowanej konfiguracji.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do weryfikacji danych technicznych u producenta
w przypadku niezgodnosci lub niewiarygodnosci zaoferowanych parametrow.

Miejscowos$¢, data podpis(y) osoby(osdb) uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy




Zalacznik Nr 3 do SIWZ

SERWIS GWARANCYJNY I POGWARANCYJNY, SZKOLENIA

Skladajac ofert¢ w postgpowaniu prowadzonym w trybie przetargu
nieograniczonego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu
komputerowego dla potrzeb Szpitala Ogolnego w Kolnie, znak przetargu:
Sz.0./SAG/41/09/15, oferujemy serwis gwarancyjny i pogwarancyjny, szkolenia:

L.p. Parametr Wymagany Oferowany

Okres gwarancji na urzadzenie oraz lampg rtg
bez limitu skandw, stacje diagnostyczne, system
L. | RIS/PACS, duplikator ,automatyczny Min. 36 miesiace
wstrzykiwacz oraz dodatkowe wymagane
wyposazenie liczony od daty podpisania przez
obie strony protokotu zdawczo — odbiorczego

Czas reakcji: przyjecie zgloszenie- 24 godziny
podjecie naprawy w dni robocze, tj. od pn - pt, z wyla-
-w okresie gwarancji czeniem dni ustawowo wolnych od
rac
5 pracy
48 godzin
-po okresie gwarancji w dni robocze, tj. od pn - pt, z wyla-
czeniem dni ustawowo wolnych od
pracy
Maksymalny czas niezbedny na 3 dni robocze od poniedzialku do
usunigcie awarii od czasu lokalizacji uszkodzenia | piatku z wylaczeniem dni ustawowo
-w okresie gwarancji wolnych od pracy

5 dni roboczych od poniedzialku do

3. piatku z wylaczeniem dni ustawowo

wolnych od pracy, a w przypadku
napraw wymagajacych czesci
zamiennych sprowadzanych z

-po okresie gwarancji zagranicy wydluza do 7 dni

roboczych od poniedzialtku do piatku

z wylaczeniem dni ustawowo
wolnych od pracy

5 dni roboczych od poniedzialtku do
piatku z wylaczeniem dni ustawowo
wolnych od pracy

4. | Liczba dni przestoju urzadzenia
przedluzajaca termin gwarancji

5 | Minimalna liczba napraw powodujaca
wymiang podzespotu na nowy w okresie 3
gwarancji




Wstawienie urzadzenia zastepczego na czas

6. naprawy warsztatowej w serwisie, na koszt TAK
Wykonawcy (oprocz urzadzen / elementéw
urzadzenia zamocowanych na stale/trwale)
Okres gwarancji na nowo zainstalowane czgsci Caly okres gwarancji, a w
po naprawach: przypadku gdy cze¢$¢ zamienna
-w okresie gwarancji zostanie wymieniona w ostatnim
polroczu trwania gwarancji, dlugo$é
7. gwarancji na wymieniong czes$¢ nie
moze by¢ krotsza niz 6 m-cy.
Na lampe rtg nie krocej niz 12 m-cy
-po terminie gwarancji Min 6 m-cy, poda¢
Na lampe rtg nie krécej niz 12 m-cy
8. | Liczba przegladéw w cenie umowy w siedzibie 1 x w roku lub cze¢éciej, zgodnie z
Zamawiajacego w okresie gwarancji. zaleceniami producenta
Autoryzowany serwis gwarancyjny i TAK
9. | pogwarancyjny; ilo$¢ punktow serwisowych, Poda¢é
ich siedziba, ilo$¢ pracownikow, sposob kontaktu
(tel, fax, e-mail)
Dotaczy¢ certyfikat o autoryzacji serwisowej dolaczyé
Szacunkowy roczny koszt obstugi
10 serwisowej po okresie gwarancji (umowa
" | serwisowa)
- peha z cze$ciami Podaé
- bez czgsci zamiennych Poda¢
Szacunkowy koszt obstugi serwisowej
pogwarancyjnej (bez umowy serwisowej)
- cena | roboczogodziny Podaé
1. - koszt dojazdu z pkt. serwisowego ob- Poda¢
shugujacego do siedziby zamawiajacego B
. . ) podaé
- ilos¢ i koszt wykonania przegladow
okresowych wg zalecen producenta ofe-
rowanej aparatury w skali 1 roku
12. | Okres zagwarantowania dostepnosci
czegscil zamiennych od daty sprzedazy Min 10 lat
urzadzenia
13. | Mozliwo$¢ zakupu czgsci zamiennych po okresie
gwarancji bez koniecznosci zakupu ustugi ich TAK
wymiany przez okres co najmniej 10 lat
14. | Kontynuacja produkcji urzadzenia lub jego wersji
rozwojowej przez co najmniej 5 lat Min 5 lat, podaé
Szkolenie aplikacyjne dla technikow
uzytkujacych przedmiot zaméwienia, bez limitu
15. 1 os6b, trwajace nie mniej niz 5 dni, w zakresie
Lo . e TAK
obstugi i racjonalnej eksploatacji sprzgtu w
siedzibie Zamawiajacego wraz z potwierdzeniem
przeszkolenia
Szkolenie aplikacyjne dla personelu medycznego
uzytkujacego przedmiot zamowienia, bez limitu
16. | 5s6b, trwajace nie mniej niz 5 dni, w zakresie
L. . .. TAK
obstugi i racjonalnej eksploatacji sprzetu w
siedzibie Zamawiajacego wraz z potwierdzeniem
przeszkolenia
Szkolenia personelu technicznego w
17. | zakresie konserwacji i napraw TAK

niewymagajacych interwencji serwisu
potwierdzone certyfikatem




Paszport techniczny przy odbiorze,

18. | instrukcje obstugi, licencje, certyfikaty w jezyku
polskim/dopuszczone na nosniku TAK
elektronicznym/ dolaczone do oferty i przy
odbiorze.

Przy odbiorze - instrukcje serwisowe, w tym
procedury i instrukcje wykonywania czynnosci o
19. | ktorych mowa w art. 90 ust. 4 ustawy o wyrobach
medycznych z dnia 20 maja 2010r. art. 90 w tym TAK
wykaz punktow serwisowych i wykaz dostawcow
czgSci zamiennych oraz materialow zuzywalnych
i eksploatacyjnych.

podpis(y) osoby(osdb) uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy




Zalacznik Nr 4 do SIWZ

Pieczqtka Wykonawcy

OSWIADCZENIE '
O SPELNIANIU WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU
O UDZIELENIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO
NA PODSTAWIE ART. 22 UST.1
ustawy z dnia 29.01.2004 r. Prawo zamowien publicznych

(tekst jedn. Dz. U. z 2013 1., poz. 907 z pdzn. zm.)

Skladajac ofert¢ w postepowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograni-
czonego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla po-
trzeb Szpitala Ogolnego w Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15

Ja /My, nizej podpisana/y/i *

oswiadczam/y*, iz spelniamy warunki o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy Prawo
zamowien dotyczace:

1. posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli
przepisy prawa naktadaja obowiazek ich posiadania;
posiadania wiedzy 1 do§wiadczenia;

3. dysponowania odpowiednim potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zamowienia;

4. sytuacji ekonomicznej i finansowe;.

, dnia 2015r.

podpis osoby(0sob) uprawnionej(ych)
do reprezentowania Wykonawcy

* - niepotrzebne skresli¢

"W przypadku Wykonawcéw wspélnie ubiegajqcych sie o udzielenie zaméwienie powyzszy dokument podpisujq
badz wszyscy Wykonawcy wystepujacy wspolnie badz Pelnomocnik w ich imieniu.



Zalacznik Nr S do SIWZ

OSWIADCZENIE
O BRAKU PODSTAW DO WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA
NA PODSTAWIE ART. 24 UST.1
ustawy z dnia 29.01.2004 r. Prawo zamowien publicznych

(tekst jedn. Dz. U. z 2013 r., poz. 907 pdzn. zm.)

Skladajac ofert¢ w postgpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczo-
nego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogolnego w Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15;

Ja /My, nizej podpisana/y/i *

Oswiadczam/y*, iz nie podlegamy wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamdéwienia publicznego na

podstawie art. 24 ust. 1 ustawy Prawo zaméwien publicznych.

, dnia 2015r.

podpis osoby(osob uprawnionej(ych)
do reprezentowania Wykonawcy

* - niepotrzebne skresli¢

Uwaga: w przypadku oferty wspolnej w rozumieniu art. 23 ustawy PZP (konsorcjum) kazdy z wykonawcow
(cztonkow konsorcjum) wspolnie ubiegajqcych sie o udzielenie zamowienia publicznego skiada powyzsze
oswiadczenie we wlasnym imieniu, tj. podpisane przez osoby uprawomocnione do reprezentowania wykonawcy
zgodnie z wlasciwym rejestrem lub centralng ewidencjq i informacjq o dziatalnosci gospodarczej.



Zalgcznik Nr 6 do SIWZ

Pieczqtka Wykonawcy

WYKAZ DOSTAW

Skladajac ofert¢ w postegpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczo-
nego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogo6lnego w Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15

WYKAZUJEMY DOSTAWY

Wykaz wykonanych gtownych dostaw, w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu
sktadania ofert, a jezeli okres prowadzenia dzialalnosci jest krotszy — w tym okresie, wraz z
podaniem ich wartos$ci, przedmiotu, dat wykonania i podmiotéw, na rzecz ktorych dostawy
zostaly wykonane, oraz zalaczeniem dowodow, czy zostaly wykonane nalezycie.

W celu potwierdzenia spetniania warunku wiedzy i doswiadczenia Wykonawcy, w wykazie
dostaw nalezy wskaza¢ co najmniej 1 dostawe aparatury medycznej o charakterze
podobnym do przedmiotu zamowienia m.in. tomografu komputerowego, itp. — na lqczng
kwotg brutto minimum 2.000.000,00 zt (stownie: dwa miliony zi 00/100).

Zamawiajacy nie wymaga przedstawienia informacji o dostawach niewykonanych lub wykonanych
nienalezycie.

Podmiot na rzecz
ktérego dostawy
zostaly wykonane

Lp. Przedmiot (rodzaj Wartos$¢ dostaw | Daty wykonania dostaw
dostaw) brutto (m-c rok do m-c rok)

Zalaczy¢ dowody, czy dostawy zostaly wykonane nalezycie.

podpis(y) osoby(osob) uprawnionej
do reprezentowania Wykonawcy



Zalacznik Nr 7 do SIWZ

Dokument dotyczacy przynaleznosci do grupy kapitalowej

Pieczqtka Wykonawcy

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
ubiegajacego si¢ 0 udzielenie zamowienia publicznego

Lista podmiotow nalezacych do tej samej grupy kapitalowej/
informacja o tym, ze wykonawca nie nalezy do grupy kapitalowej*.

Skladajac ofert¢ w postegpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczo-
nego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogolnego w Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15

dzialajac na podstawie art. 26 ust. 2 pkt. 2d ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku - Prawo
zamowien publicznych ( Dz. U. z 2013 r. poz. 907 z pdzn. zm.)

[ | sktadamy liste podmiotéw, wchodzacych w sktad tej samej grupy kapitalowej w
rozumieniu ustawy z dnia 16.02.2007 r. o Ochronie Konkurencji i Konsumentéw (Dz. U. nr
50 poz. 331 z pdzn. zm.):

Lp. Nazwa podmiotu Adres podmiotu

(data i podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy)

|| informujemy. Ze nie nalezymy do grupy kapitatlowej o ktérej mowa w art. 24 ust. 2 pkt. 5.

(data i podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy)

* - Nalezy zaznaczy¢ wilasciwa opcjg. W przypadku, gdy Wykonawca nalezy do grupy kapitatowej, konieczne
jest wymienienie w tabeli wszystkich podmiotow tej grupy kapitalowe;.



Zalacznik Nr 8 do SIWZ

Wykaz czesci zamowienia przewidzianych do wykonania przez podwykonawce*.
* - jesli dotyczy

Pieczqtka Wykonawcy

Skladajac ofert¢ w postgpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczo-
nego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogolnego w Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15

WYKAZUJEMY
czeSci zamoOwienia przewidzianych przez Wykonawce do wykonania przez
podwykonawce*.
Lp. Cze$¢ zamowienia przewidziana do wykonania przez podwykonawce
1
2
3

*Uwaga: W przypadku, gdy Wykonawca nie zamierza powierzy¢ do wykonania cze$ci zamowienia

podwykonawcom, a wykona go silami wlasnymi to na ,,Formularzu Ofertowym - Zalacznik Nr 1 do

SIWZ” w pkt 6* dokonuje wpisu ,,nie dotyczy".

podpis(y) osoby(osob) uprawnione;j
do reprezentowania Wykonawcy



Zalacznik Nr 9 do SIWZ

Zobowigzanie innego podmiotu*
* - jesli dotyczy

Pieczqtka Wykonawcy
(Wz6r)
Skladajac ofert¢ w postgpowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczo-
nego na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogolnego w Kolnie, znak przetargu: Sz.0./SAG/41/09/15 przedstawiamy:

ZOBOWIAZANIE INNEGO PODMIOTU
DO ODDANIA DO DYSPOZYCJI NIEZBEDNYCH ZASOBOW
NA OKRES KORZYSTANIA Z NICH PRZY WYKONANIU ZAMOWIENIA.
w trybie art. 26 ust. 2 b ustawy - Prawo zamoéwien publicznych
(tj. Dz. U. 22013 r. poz. 907 z pézn. zm.)

Nazwa podmiotu udzielajacego zobowiazanie

Oswiadczam, ze w/w Wykonawca moze polegac:
1. na mojej wiedzy i doSwiadczeniu

w zakresie

nalezy podac rodzaj i czas udzielenia wykonawcy ubiegajqcemu sie o zamowienie
wskazanego wyzej zasobu oraz inne istotne okolicznosci, w tym, wynikajqce ze specyfiki tego
zasobu

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

W przypadku poleganiu na wiedzy i doSwiadczeniu zobowigzuje si¢ do uczestniczenia
w realizacji przedmiotu zamowienia jako:

1 zobowiazuje si¢ do oddania mu do dyspozycji wyzej wymienionych zasobodw na potrzeby
wykonania zaméwienia na:

»» Zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogolnego w Kolnie”.

2. na sytuacji ekonomicznej i finansowej
w zakresie

nalezy podac rodzaj i czas udzielenia wykonawcy ubiegajqcemu sie o zamowienie
wskazanego wyzej zasobu oraz inne istotne okolicznosci, w tym, wynikajqce ze specyfiki tego
zasobu



W przypadku polegania na mojej sytuacji ekonomicznej i finansowej zobowiazuje si¢

do uczestniczenia w realizacji przedmiotu zamoéwienia jako:

1 zobowiazuje si¢ do oddania mu do dyspozycji wyzej wymienionych zasobéw na potrzeby
wykonania zamowienia na:

» Zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb
Szpitala Ogolnego w Kolnie”.

(data i podpis przedstawiciela innego podmiotu)*

*Podpis(y) i pieczqtka(i) imienna(e) osoby(osob) uprawnionej(ych) do reprezentowania podmiotu trzeciego oddajqcego
wskazany w oSwiadczeniu potencjal, zgodnie z zapisami w dokumencie stwierdzajqcym status prawny lub
petnomocnictwem(ami).

W/w zobowiqzanie winno wyraza¢ w sposob wyrazny i jednoznaczny wole udzielenia wykonawcy ubiegajqcemu sie o
zamowienie odpowiedniego zasobu — wskazywac jego rodzaj, czas udzielenia a takze inne istotne okolicznosci, w tym,
wynikajqce ze specyfiki tego zasobu. W sytuacji gdy przedmiotem udzielenia sq zasoby nierozerwalnie zwiqzane z podmiotem
ich udzielajqcym, niemozliwe do samodzielnego obrotu i dalszego udzielenia ich bez zaangazowania tego podmiotu w
wykonanie zamowienia, taki dokument powinien zawiera¢ wyrazne nawiqzanie do uczestnictwa tego podmiotu w wykonaniu
zamowienia. Powyzsze uczestnictwo moze odbywac sie w dowolnej, dozwolonej przez prawo postaci (jako podwykonawca,
doradca, czy na innej podstawie).



Zalacznik Nr 10 do SIWZ

~WZOR UMOWY”
Umowa nr ......... [ veveeenne [ covesnnennne
Na zakup, dostawe, montaz i uruchomienie tomografu komputerowego
dla potrzeb Szpitala Ogolnego w Kolnie

Zawarta dANia .eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeene w Kolnie

pomigdzy:

Szpitalem Ogolnym w Kolnie ul. Wojska Polskiego nr 69, 18 - 500 Kolno, NIP 291-00-50-
705; REGON 450667610, zwanym dalej ,,Zamawiajacym”, reprezentowanym przez:

Krystyna Marianng Dobrotowicz — Dyrektora

Umowa zostaje zawarta zgodnie z ustawa Prawo zamoéwien publicznych z dnia 29
stycznia 2004 r. (Dz. U. z 2013 r. poz. 907 ze zm.), w nastgpstwie przeprowadzenia
przetargu nieograniczonego powyzej 207 tys. euro p.n.., Zakup, dostawa, montaz i
uruchomienie tomografu komputerowego dla potrzeb Szpitala Ogolnego w Kolnie” zgodnie
asortymentowo i1 cenowo z zalacznikiem nr 1 do umowy (zalacznik ten jest odpowiednikiem
zatacznika Nr 2 do SIWZ) stanowiacym integralng cz¢$¢ umowy.

§1
Przedmiotem niniejszej umowy jest zakup, dostawa, montaz i uruchomienie tomografu
komputerowego zgodnie asortymentowo i cenowo z zalacznikiem Nr 1 do umowy
stanowiacym integralng cze¢$¢ umowy, na ceng brutto ... zL*

§2
1. Wykonawca zobowiazuje si¢ dostarczyé zamoéwiony sprzet na wilasny koszt w
odpowiednim opakowaniu transportem zapewniajacym nalezyte zabezpieczenie
jako$ciowe dostarczonego towaru przed czynnikami pogodowymi, uszkodzeniami oraz
dokona¢ montazu i uruchomienia tomografu komputerowego w Pracowni TK Szpitala



10.

1.

Ogolnego w Kolnie, fabrycznie nowego, kompletnego, nieuzywanego (rok produkcji
2015) 1 wolnego od wad.

Odbidr 1 uruchomienie tomografu komputerowego zostanie potwierdzone protokotem
zdawczo - odbiorczym — 4 egzemplarze.

Wraz z dostarczona aparatura medyczna bedaca przedmiotem umowy Wykonawca
przedlozy aktualne dokumenty dopuszczajace do obrotu i uzywania w jednostkach stuzby

zdrowia. Okres gwarancji dostarczonej aparatury wynosi .......ccceeeeeeesneees zgodnie z
oferta, wg Zalacznika nr 2 do umowy.
Przed podpisaniem protokotu zdawczo — odbiorczego Wykonawca dostarczy

Zamawiajacemu w odniesieniu do uruchomionej aparatury bedacej przedmiotem umowy:

1) instrukcje obstugi w jezyku polskim,

2) karty gwarancyjne w jgzyku polskim

3) dokumenty dopuszczajace do obrotu 1 uzywania na terenie panstw Unii

Europejskiej: Deklaracje Zgodnosci, Certyfikaty CE, wpisy do Rejestru Wyrobow
Medycznych lub zgloszenia/powiadomienia do Prezesa Urzedu Rejestracji
Produktow Leczniczych , Wyrobéw Medycznych i1 Produktéw Biobojczych,

4) paszporty techniczne i inne dokumenty wymagane prawem i przepisami.
Wykonawca przedlozy Zamawiajacemu fakturg¢ przy dostawie przedmiotu umowy,
uruchomieniu i1 podpisaniu protokotu zdawczo — odbiorczego. Tre$¢ faktury odnosnie
nazewnictwa przedmiotu zamowienia powinna by¢ tozsama z wymogami SIWZ.
Wykonawca przeprowadzi szkolenia personelu Zamawiajacemu w zakresie prawidlowe;j
eksploatacji przedmiotu umowy zgodnie z Zalacznikiem Nr 2 do umowy.

Wykonawca o$wiadcza, ze dostarczona aparatura medyczna jest fabrycznie nowa,
kompletna, nieuzywana i gotowa do funkcjonowania bez zadnych dodatkowych zakupow
1 inwestycji, gwarantuje bezpieczenstwo pacjentdow oraz personelu medycznego, a takze
zapewnia wymagany poziom $wiadczonych ustug medycznych.

W  okresie gwarancji Wykonawca zobowiazany jest do naprawy lub wymiany
dostarczonego sprzgtu na sprawny.

Wykonawca bez zgody Zamawiajacego nie moze dokona¢ zmiany wymogow
technicznych dostarczonego sprzetu jak réwniez producenta, jaki wykazal w zlozonej
ofercie.

Wykonawca zobowiazany jest do $cistej wspolpracy z Zamawiajacym w okresie od
podpisania umowy do czasu realizacji zamdwienia, w tym do dostarczenia dokumentow
wymaganych prawem.

Wykonawca zobowiazuje si¢ do udostepnienia aktualnej kopii polisy Zamawiajacemu.

§3
Termin realizacji zaméwienia - max do 29.12.2015r, potwierdzonej protokolem
zdawczo — odbiorczym.
Jezeli Wykonawca nie dotrzyma terminu realizacji zamoOwienia Zamawiajacemu
przystugiwac bedzie prawo odstgpienia od umowy.

§4

. Za wykonanie przedmiotu umowy ustala si¢ wynagrodzenie, zgodnie z wynagrodzeniem

podanym w ztozonej ofercie, na kwotg:

WaAITOSC MO ..ottt ittt et ettt e, 7k

(SHOWIIIE: ..t e )
podatek VAT .............. %

WartOSC DIULLO: ...veot ittt e, 71



20.

21.

@

10.

1.

Wynagrodzenie przystugujace Wykonawcy bedzie regulowane przelewem na rachunek
bankowy Wykonawey Nnr ..........cceeeeeviienienieeniiennans do 60 dni od daty otrzymania faktury
VAT 1 podpisania protokolu zdawczo — odbiorczego - zgodnie z art. 8 ust.2 ustawy o
terminach zaptaty w transakcjach handlowych z dnia 8 marca 2013 r. (Dz.U. 2013, poz
403).

Za datg zaplaty strony uznaja datg¢ zlozenia przez Zamawiajacego polecenia przelewu
bankowego.

Ustalone wynagrodzenie obejmuje calos¢ przedmiotu zamowienia i Wykonawca nie moze
zadac jego podwyzszenia.

Wynagrodzenie Wykonawcy ustalone zostato w oparciu o zlozona ofertg przetargowa.

. W kwocie wymienionej w ust. 1 zawarte sa wszelkie koszty zwiazane z realizacja

przedmiotu umowy i odpowiadajace wymaganiom okre§lonym w SIWZ.

§5
Wszelkie zmiany 1 uzupehienia tresci umowy winny zosta¢ dokonane wytacznie w
formie aneksu podpisanego przez obie strony, pod rygorem niewaznos$ci. Zmiany nie
moga narusza¢ postanowien zawartych w art. 144 ust. 1 Prawa zaméwien publicznych.
Nie przewiduje si¢ zmian postanowien umowy w stosunku do tresci oferty (art. 144 ust 1
ustawy Pzp) z wyjatkiem:
1) zmiany obowiazujacej stawki VAT, o procent +/- zmienionej ustawowo stawki
podatku;
2) zmiany nazwy, siedziby stron umowy, nr-ow kont bankowych oraz innych danych
identyfikacyjnych.

§6

Wykonawca zaplaci Zamawiajacemu kar¢ umowna:

10. za odstapienie od umowy przez Zamawiajacego z przyczyn, za ktore ponosi
odpowiedzialno§¢ Wykonawca w wysokosci 10% wynagrodzenia brutto za przedmiot
umowy,

11. za zwloke w oddaniu okreslonego w umowie przedmiotu umowy w wysokosci 0,5 %
wynagrodzenia brutto za przedmiot umowy, za kazdy dzien zwtoki,

12. za zwlok¢ w usunigciu wad stwierdzonych przy odbiorze w wysokosci 0,5 %
wynagrodzenia brutto za przedmiot umowy, za kazdy dzien zwtoki, liczony od dnia
wyznaczonego na usunigcie wad,

13. za niedotrzymanie terminu usunigcia usterek w okresie gwarancji 1 rekojmi w
wysokosci 0,5 % wynagrodzenia brutto za przedmiot umowy za kazdy dzien zwloki,
liczony od dnia poinformowania przez Zamawiajacego. Kary nie nalicza si¢ w
przypadku dostarczenia Zamawiajacemu na czas naprawy urzadzenia zastgpczego o
parametrach 1 funkcjach rownych lub lepszych.

Kary umowne podlegaja sumowaniu.

Kwoty kar umownych Zamawiajacy potraci z faktury Wykonawcy na co Wykonawca

wyraza zgodg bez potrzeby sktadania dodatkowego oswiadczenia.

Strony zastrzegaja sobie prawo do dochodzenia odszkodowania uzupetiajacego

przenoszacego wysokos¢ kar umownych do wysokos$ci rzeczywiscie poniesionej szkody.

Wykonawca nie moze odmowic¢ usunigcia wad bez wzgledu na wysoko$¢ zwiazanych z

tym kosztow.

W przypadku gdyby si¢ okazato, Ze zakupiona aparatura medyczna jest wadliwa i podlega

wymianie, wszystkie koszty 1 ewentualne nastgpstwa z tego tytutu, obciazaja Wykonawcg.

Zamawiajacy moze usunac, w zastepstwie Wykonawcy 1 na jego koszt, wady nieusunigte

W wyznaczonym terminie.



12. Wykonawca ponosi petna odpowiedzialno$¢ za szkody wyrzadzone osobom fizycznym 1
prawnym w zwiazku z wykonywaniem niniejszej umowy.

§7

8. W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznos$ci powodujacej, ze wykonanie umowy nie
lezy w interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia
umowy, Zamawiajacy moze odstapi¢ od umowy w terminie 30 dni od powzigcia
wiadomosci o tych okoliczno$ciach. W takim przypadku Wykonawca moze zada¢ jedynie
wynagrodzenia naleznego z tytulu wykonania czgsci umowy (art. 145 ustawy Prawo
zamoOwien publicznych).

9. Zamawiajacemu przystuguje prawo odstapienia od umowy jezeli Wykonawca nie wykona
przedmiotu umowy w wyznaczonym terminie.

10. Odstapienie od umowy wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§8
Wykonawca moze dokona¢ przelewu wierzytelnosci z zawartej umowy na osobg trzecia,
jedynie za pisemna zgoda Rady Powiatu Kolnenskiego (art. 54 ust.5 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnos$ci leczniczej — Dz.U.2013.217 ze zm.).

§9
Wszelkie zawiadomienia, korespondencja oraz dokumentacja przekazywana w zwiazku z
niniejsza umowa miedzy Stronami bgdzie sporzadzana na piSmie 1 podpisana przez Strong
zawiadamiajaca. Zawiadomienia moga by¢ przesylane telefaksem, dorgczane osobiscie,
przesytane kurierem lub listem.

§10
1**. Wykonawca zgodnie ze zloZona oferta wykona wlasnymi sitami caly zakres przedmiotu
umowy.

1** Wykonawca zleci podwykonawcy nastgpujacy zakres:

2** Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ za dziatania podwykonawcow jak za swoje.

§11

1. Wykonawca uzgodni /faxem, e-mailem/ z 3 dniowym wyprzedzeniem z upowaznionym
pracownikiem Zamawiajacego termin dostawy, szkolenia, montazu i uruchomienia
tomografu komputerowego.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo nie podpisania protokotu zdawczo - odbiorczego w
przypadku braku lub niezgodnosci tresci dokumentu wymaganego w niniejszej umowie
badZz w obowiazujacej w tym postepowaniu SIWZ.

3. Upowaznionym pracownikiem Zamawiajacego do realizacji przedmiotu umowy
JEST ettt tel e w godz. 7.25 -
15.00 w dni robocze.

4. Upowaznionym pracownikiem Wykonawcy do realizacji przedmiotu umowy
JOSt e e s tel. w
€0dZ. o W dniach .....occooveiiiiiinie .

§12
Niniejsza umowg wraz z zalacznikami sporzadzono w 3 (trzech) jednobrzmiacych
egzemplarzach, z czego dwa otrzymuje Zamawiajacy, a jeden Wykonawca.



§13

W sprawach nie uregulowanych niniejsza umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu Cy-
wilnego oraz ustawa Prawo zamodwien publicznych, a ewentualne spory rozstrzyga¢ bedzie
wlasciwy rzeczowo sad dla Siedziby Zamawiajacego.

Wykonawca: Zamawiajacy :

Zataczniki do umowy:

1. Zestawienie asortymentowo - iloSciowe 1 zestawienie parametrow wymaganych i
podlegajacych ocenie dotyczace oferowanego sprz¢tu medycznego.

2. Serwis gwarancyjny i pogwarancyjny, szkolenia.

3. Umowa konsorcjum - jesli dotyczy ***

4. Kopia polisy ubezpieczeniowe;.

* - wypetnic¢

* * _ niepotrzebne skresli¢
*** - dotyczy Wykonawcow skladajacych oferte w ramach konsorcjum



Zalacznik Nr 11 do SIWZ

+WZOR PROTOKOLU ZDAWCZO-ODBIORCZEGQ”

PROTOKOL ZDAWCZO-ODBIORCZY zdnia .........vvvn.. .. r.

do Umowy Nr......... /2015 zdnia .................. r.

Zamawiajacy:
Szpital Ogolny w Kolnie, ul. Wojska Polskiego nr 69, 18 - 500 Kolno

Bezposredni Odbiorca/Uzytkownik:

Niniejszym Bezposredni Odbiorca potwierdza przyjecie do eksploatacji od Wykonawcy
nastgpujaca aparatur¢ medyczna:

Lo prodUCENT ..ot
2UNAZWA Lottt

817 o L

4. oK produkCii ...ooniii

5. numer seryjny/numer katalogowy .............cooiiiiiiiiiiiii

6. 110SC SZt/KPI™ L. e

Uwaga !

W przypadku zakupow okreslonych jako ,,Zestaw” lub , Komplet” nalezy wymieni¢ wszystkie poszczegolne
elementy zestawu/kompletu z informacjami okreslonymi w pkt 1-5 powyzej lub dolqczy¢ w formie zatqcznika do
protokotu.

Bezposredni Odbiorca potwierdza, Zze otrzymal wraz z dostarczona aparatura medyczng
nastgpujace dokumenty zgodnie z § 2 ust 4 Umowy i zapisami SIWZ, . :

P

e

Okres gwarancji na ww. sprzet medyczny wynosi : ............... miesigcy. *

Szkolenie:

wdniu ... r. Przedstawiciel Wykonawcy przeprowadzil szkolenie personelu w

zakresie prawidlowej obstugi, podstaw eksploatacji i konserwacji dostarczonej aparatury
medycznej. *
Lista osob, ktore uczestniczyly w szkoleniu stanowi zatacznik do protokotu. *

Uwagi/ Zastrzezenia:

Protokoét sporzadzono w 4 egzemplarzach, z ktorych 3 egzemplarze otrzymuje Bezposredni
Odbiorca i 1 egzemplarz Wykonawca.

Bezposredni Odbiorca: Wykonawca:

*- niepotrzebne skresli¢



