Dostawa, wdrożenie i integracja systemu - oprogramowania do archiwizacji obrazów i tworzenia elektronicznej dokumentacji badań echokardiograficznych oraz ginekologiczno-położniczych w formie tekstowej i graficznej

	[bookmark: OLE_LINK1]

	LP
	Parametr / funkcjonalność wymagania minimalne
	Parametr  bezwzględnie wymagany
	
Parametr Oferowany

	  1
	[bookmark: _Hlk214879777][bookmark: _Hlk214879608]Moduł raportów z badań położniczych i ginekologicznych, obejmujący możliwość dokumentowania następujących badań między innymi: USG na wczesnym etapie ciąży, USG w pierwszym trymestrze, obejmujące ocenę ryzyka FMF, biometria płodu, badanie dna miednicy.
Ocena ryzyka w pierwszym trymestrze według Fetal Medicine Foundation (FMF),
w tym informacje dotyczące ryzyka dla trisomii 13/18/21, porodu przedwczesnego i ograniczenia wzrostu płodu.
Prognozowanie stanu przedrzucawkowego w 1., 2. i 3. Trymestrze według algorytmu FMF.
Klasyfikacja guza jajnika według modelu IOTA LR23, modelu IOTA Simple Rules3 i modelu IOTA ADNEX3.
	TAK
	

	[bookmark: _Hlk214879892]2
	Moduł tworzenia raportów medycznych przeznaczony do dokumentowania badań echokardiografii przezklatkowej, przezprzełykowej oraz testów echokardiografii obciążeniowej (stress echo)
	TAK
	

	3
	[bookmark: _Hlk214879914]Zintegrowana aplikacja do przetwarzania danych objętościowych 3D i 4D z systemów ultrasonograficznych dostawcy – dedykowana do ginekologii i położnictwa. Jedna licencja jednoczasowa. 
	TAK
	

	4
	Otwieranie i przeglądanie obrazów klinicznych w systemie, przy równoczesnym wyświetlaniu pomiarów i opisu badania na minimum 10 stacjach jednocześnie. 
	TAK
	

	   5
	Raporty zawierające pomiary, obrazy, elementy graficzne oraz opisy badań tworzone jako wolny tekst lub złożenie predefiniowanych fragmentów tekstu, które można dodawać i edytować.
	TAK
	

	6
	Moduł statystyczny umożliwiający wyszukiwanie pacjentów i badań według zadanych kryteriów, np. pomiarów, predefiniowanych opisów
	TAK
	

	
	a
	Dostęp do badań z obrazami wg zadanych kryteriów
	TAK
	

	
	b
	Narzędzie zapytań do przeszukiwania odpowiednich pól z badań
	TAK
	

	
	c
	Export wyników zapytań w formacie CSV do przetwarzania końcowego za pomocą narzędzi analitycznych firm trzecich, np. Microsoft Excel
	TAK
	

	
	d
	Możliwość ustawiania kryteriów wyszukiwania ilości badań wykonywanych na poszczególnych aparatach echokardiograficznych (tzw. efektywność wykorzystania urządzeń)
	TAK
	

	7
	Wspólna baza danych z badań echokardiograficznych oraz ginekologiczno położniczych.
	TAK
	

	8
	Jednoczesne przesyłanie danych (obrazów, pomiarów, opisów) do systemu z min. 20 aparatów USG wskazanych przez zamawiającego w formacie danych nieprzetworzonych lub/i standardzie DICOM
	TAK, podać
	

	9
	Jednoczesna praca na min. 6 stanowiskach pozwalająca analizować dane nieprzetworzone specyficzne dla dostawcy systemu co najmniej w zakresie: (w tym konwersja 3 licencji z posiadanego oprogramowania EchoPAC SWO) 
	TAK
	

	
	a
	podstawowe pomiary echokardiograficzne w trybach 2D, MM, color doppler, PW, CW 
	TAK
	

	
	b
	analiza obrazów zapisanych w protokole badania obciążeniowego 
	TAK
	

	
	c
	analiza obrazów kolorowego dopplera tkankowego z wyświetlaniem parametrów prędkości i przemieszczenia w formie krzywych czasowych
	TAK
	

	
	d
	wprowadzenie trybu M oraz anatomicznego trybu M na uprzednio nagranych pętlach w trybie 2D
	TAK
	

	
	e
	dokonywanie przesunięcia linii bazowej i skali w trybie PW oraz wielobramkowość (tryb HPRF)
	TAK
	

	10
	Jednoczesna praca na min. 6 stanowiskach pozwalająca analizować dane nieprzetworzone specyficzne dla dostawcy systemu co najmniej w zakresie: (w tym konwersja 2 licencji z posiadanego oprogramowania EchoPAC SWO)
	TAK, podać
	

	
	a
	automatyczna frakcja wyrzutowa w oparciu o metodę śledzenia markerów akustycznych z automatycznym rozpoznawaniem typu projekcji, oznaczaniem obrysu wsierdzia lewej komory
	TAK
	

	
	b
	automatyczną analiza odkształcenia podłużnego mięśnia lewej komory (możliwość zapisania wyników dla pojedynczej projekcji lub dokonania pełnej analizy i uzyskania wykresu typu oko byka) z automatycznym rozpoznawaniem projekcji, oznaczaniem obrysów mięśnia lewej komory oraz równoczesnym wyznaczeniem frakcji wyrzutowej
	TAK, podać
	

	
	c
	automatyczny pomiar wymiarów lewej komory serca przy automatycznie rozpoznawanych fazach skurczu i rozkurczu w trybie B-mode w projekcji przymostkowej (PLAX)
	TAK
	

	
	d
	automatyczna identyfikacja najczęściej spotykanych przepływów i wymiarowaniem kluczowych parametrów na spektrum dla zastawki aortalnej, mitralnej, trójdzielnej, płucnej oraz dopplera tkankowego
	TAK
	

	
	e
	moduł wyznaczający pracę (i jej efektywność) wykonywaną przez lewą komorę w ujęciu globalnym oraz segmentowym
	TAK
	

	
	f
	porównawcza analiza odkształcenia podłużnego dla obrazów zapisanych w ramach badania obciążeniowego
	TAK
	

	
	g
	zaawansowana analiza obrazów kolorowego dopplera tkankowego z wyświetlaniem parametrów odkształcenia, tempa odkształcenia oraz parametrów synchronii w formie krzywych czasowych
	TAK
	

	
	h
	półautomatyczne wyznaczanie grubości kompleksu intima media
	TAK
	

	
	i
	analiza ilościowa lewej komory w oparciu o metodę śledzenia markerów akustycznych z uzyskaniem parametrów odcinkowych prędkości, przemieszczenia oraz odkształcenia i tempa odkształcenia podłużnego, okrężnego oraz radialnego
	TAK
	

	
	j
	analiza odkształcenia podłużnego dla lewego przedsionka na bazie dwóch projekcji koniuszkowych z wyznaczaniem parametrów objętościowych i frakcji opróżniania lewego przedsionka
	TAK
	

	
	k
	analiza odkształcenia podłużnego dla prawej komory z wyznaczaniem parametru odkształcenia dla wolnej ściany prawej komory oraz TAPSE
	TAK
	

	11
	Jednoczesna praca na min. 6 stanowiskach pozwalająca analizować dane nieprzetworzone specyficzne dla dostawcy systemu z obrazów 4D co najmniej w zakresie: (w tym konwersja 3 licencji z posiadanego oprogramowania EchoPAC SWO)
	TAK, podać
	

	
	a
	fotorealistyczny algorytm wyświetlania obrazu 4D (na żywo i z odtworzenia) na monitorze 2D korzystający z technik cieniowania, odbicia i rozproszenia światła w połączeniu z techniką renderingu głębokości; narzędziem są wirtualne źródła światła (jedno lub dwa jednocześnie), które można elastycznie pozycjonować w objętościowym zbiorze danych
	TAK
	

	
	b
	funkcja zaawansowanej prezentacji obrazu 4D z doplerem kolorowym na monitorze 2D korzystająca z technik cieniowania i odbicia światła, dając efekt transparentności objętości przepływu przy zachowaniu klarownych jego krawędzi
	TAK
	

	
	c
	narzędzie do wyświetlania obrazów 4D i 4D Color w formie płaszczyzn w układzie kartezjańskim z możliwością wymiarowania
	TAK
	

	
	d
	narzędzia do wyświetlania danych 4D Color z zastosowaniem filtra górnoprzepustowego oraz ograniczenia widoku do przepływu tylko w jednym kierunku
	TAK
	

	
	e
	funkcja umieszczania markerów anatomicznych na obrazach objętościowych w celu bardziej efektywnej komunikacji z kardiologami interwencyjnymi
	TAK
	

	
	f
	analiza ilościowa lewej komory zwracająca parametry objętości, frakcji wyrzutowej, oceny sferyczności, masy oraz odkształcenia: podłużnego, okrężnego, powierzchniowego, radialnego, rotacji, twist i torsion
	TAK
	

	
	g
	półautomatyczna funkcja segmentacji i pomiaru pierścienia aortalnego oraz drogi ujścia lewej komory w oparciu o dane objętościowe z badania TEE 
	TAK
	

	
	h
	analiza ilościowa zastawki mitralnej (na obrazach TTE oraz TEE) z wyświetlaniem objętościowego modelu zastawki
	TAK
	

	
	i
	[bookmark: OLE_LINK16][bookmark: OLE_LINK19]półautomatyczne narzędzie do tworzenia modelu oraz ilościowej analizy prawej komory w oparciu o projekcje 4D TTE
	TAK
	

	
	k
	analiza ilościowa lewego przedsionka z wyświetlaniem objętościowego modelu przedsionka i parametrami odkształcenia podłużnego oraz okrężnego
	TAK
	

	
	l
	półautomatyczne narzędzie do tworzenia modelu oraz ilościowej analizy zastawki trójdzielnej w oparciu o projekcje 4D TTE
	TAK
	

	
	m
	funkcja nałożenia obrazu 4D TEE oraz wczytanego obrazu CT (w formacie DICOM, ze skanera dowolnego producenta), pozwalająca na symultaniczną nawigację w przekrojach obu modalności. Pomaga odnieść uzyskane projekcje do ustawień fluoroskopii w celu ustawienia pożądanego przekroju w trakcie zabiegów strukturalnych
	TAK
	

	12
	Zdalne korekty lub dostosowania formularzy (raporty skrócone, listę użytkowników, listy rozwijane itd.)
	TAK
	

	13
	Zapis wyniku badania do pliku PDF
	TAK
	

	14
	Export obrazów oraz pętli obrazowych do JPG/MP4 lub DICOM na nośniki zewnętrzne (np. USB)
	TAK
	

	15
	Zdalne wsparcie serwisu producenta oferowanego systemu
	TAK, podać
	

	16
	Aktualizacja dostarczonego oprogramowania systemu do analizy, opisu i archiwizacji badań echokardiograficznych do najnowszej wersji w okresie 5 lat od podpisania protokołu odbioru końcowego
	TAK
	

	17
	Integracja z Systemem HIS zamawiającego za pośrednictwem systemu DagoStore

	TAK
	

	
	a
	Otrzymywanie danych pacjentów ADT i zleceń ORM z systemu Dagostore  oraz przesyłanie tych zleceń do aparatów jako lista robocza (worklist) z uwzględnieniem wielu (przynajmniej 10) oddziałów lub pracowni. 
	TAK
	

	
	b
	Funkcja odczytu listy zgłoszonych zleceń na stacjach roboczych z możliwością filtracji wg miejsca wykonywania badania
	TAK
	

	
	c
	Export danych opisowych do systemu HIS za pośrednictwem systemu Dagostore.
	TAK
	

	
	d
	Wygenerowanie zlecenia badania w HIS powoduje utworzenie badania w systemie, a następnie na liście roboczej aparatu USG. 
	TAK
	

	
	e
	Po wykonaniu badania, jest ono opisywane w systemie IT, a następnie wynik przesyłany do HIS za pośrednictwem systemu DagoStore.
	TAK
	

	
	f
	System umożliwia wybranie osoby wykonującej badanie oraz osoby opisującej badanie wraz z zapisaniem tych danych w raporcie
	TAK
	

	
	g
	Możliwość korekty błędnie przypisanego do pacjenta badania w systemie IT
	TAK
	

	18
	Archiwizacja danych obrazowych w szpitalnym systemie PACS DagoStore. PACS jest traktowany jako archiwum długoterminowe.
	TAK
	

	19
	Możliwość centralnego zarządzania użytkownikami poprzez integrację z usługą katalogową obsługującą LDAP
	TAK
	

	20
	Instrukcja obsługi w języku polskim w wersji elektronicznej na Pendrive.
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia.
	TAK
	

	21
	Paszport techniczny z informacjami zawierającymi datę zainstalowania urządzeń i termin następnego przeglądu.
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia.
	TAK
	

	  22
	Producent, kraj pochodzenia systemu – podać.
	TAK, podać
	

	23
	Model /typ systemu 
– podać.
	TAK, podać
	

	24
	Rok produkcji: nie starszy niż 2025
	TAK, podać
	

	25
	Wyrób medyczny oznaczony znakiem CE. 
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia kopię certyfikatu i deklaracji zgodności.
	
	

	26
	Okres gwarancji: minimum 60 miesiący. 

	TAK, podać
	

	  27
	Dystrybucja i instalacja przedmiotu zamówienia, szkolenie w zakresie użytkowania przedmiotu zamówienia, serwis gwarancyjny i pogwarancyjny realizowane przez podmiot z siedzibą na terenie Polski, autoryzowany przez producenta przedmiotu zamówienia. 
Podać nazwę i siedzibę serwisu.
	TAK, podać
	

	28
	Szkolenie personelu medycznego z obsługi systemu IT
	TAK
	

	29
	Szkolenie personelu technicznego (informatycy) z obsługi i bieżącego zarządzania systemem
	TAK
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