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OPIS PRZEDMIOTU ZAKUPU ORAZ WARUNKI UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU

I. PRZEDMIOT ZAKUPU:   

Zakup z dostawą zestawu diagnostycznego dla potrzeb MCZ S.A.
	Lp.
	OPIS PARAMETRU / WARUNKU


	Parametr wymagany
	Parametr oferowany/
podać

(podaje wykonawca)


	Parametr

oceniany

	1.
	Dostawa nowego serwera aplikacyjnego lub adaptacja/wykorzystanie serwera aplikacyjnego posiadanego przez Zamawiającego pod warunkiem spełnienia poniżej podanych wymagań sprzętowych.

W przypadku wyboru adaptacji/wykorzystania istniejącego, funkcjonującego u Zamawiającego serwera aplikacyjnego możliwość wykorzystania licencji aplikacji posiadanych przez Zamawiającego z koniecznością uzupełnienia do poniżej wymaganych (opisanych) ilości licencji.
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	2.
	· Minimalne wymagania sprzętowe dla serwera aplikacyjnego:

· min. 2 procesory, min. 2,5 GHz, min. 8-rdzeniowy,

· pamięć RAM: min. 384 GB,

· wbudowana macierz w konfiguracji RAID Level 5 lub równoważnej,

· pojemność macierzy dla danych obrazowych w oparciu o dyski SSD: min. 10 TB,

· redundantne zasilanie,

· obsługa minimum 10 jednoczesnych użytkowników.
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	3.
	Stanowisko lekarskie, wyposażone w:

· 1 kolorowy monitor diagnostyczne do badań mammo o przekątnej min. 30” i rozdzielczości nie mniejszej niż 12 MP,

· 1 monitor opisowy o min. przekątnej min. 23” i rozdzielczości nie mniejszej niż 2MP,

· komputer PC, wyposażony w: min. 32 GB RAM, dysk SSD 1TB, interfejs LAN 1 Gb, system Windows 1, napęd DVD.

· Oddzielna klawiatura obsługowa dedykowana do przeglądania obrazów z badań mammograficznych

· Możliwość zainstalowania na stacjach programu RIS i PACS posiadanego przez Zamawiającego.
	TAK, podać
	
	Bez punktacji

	4.
	Serwisowanie, monitorowanie systemu oraz dokonywanie aktualizacji oprogramowania zdalnie przez Internet przy wykorzystaniu szyfrowanego łącza np. łącza tunelowego VPN.
	TAK
	
	Bez punktacji

	5.
	Automatyczne przetwarzanie otrzymanych danych w oparciu o kontekst kliniczny badania z możliwością automatycznego przypisywania procedur obrazowych do obrazów na podstawie informacji zawartych w nagłówkach DICOM.
	TAK
	
	Bez punktacji

	6.
	Automatyczny import badań poprzednich z archiwum PACS, dostępny dla dowolnego użytkownika, dla dowolnego badania jakie zostanie odebrane przez serwer aplikacyjny.

Automatyczny algorytm powinien pobierać poprzednie badania z możliwością definiowania min.:

· ilość poprzednich badań,

· typ/modalność poprzednich badań,

· zakres daty poprzednich badań.
	TAK/NIE
	
	TAK – 10 pkt

NIE – 0 pkt

	7.
	Wsparcie techniczne w zakresie serwera aplikacyjnego obejmujące aktualizacje oprogramowania diagnostycznego (update/hotfix) i modernizacje oprogramowania diagnostycznego (upgrady do najnowszej i aktualnej wersji oprogramowania).
	
	
	

	8.
	Interfejs sieciowy zgodnie z DICOM 3.0 z następującymi klasami serwisowymi:

· Send/Receive,

· Basic Print,

· Retrieve,

· Storage – commitment.
	TAK
	
	Bez punktacji

	9.
	Funkcjonalności do oceny badań:

· pomiary geometryczne (min. długość, kąt, pole powierzchni),

· pomiary analityczne (min. pomiar gęstości HU, histogramy),

· elementy manipulacji obrazem (min. przedstawienie w negatywie, obrót obrazu i odbicia lustrzane, powiększenie obrazu, dodawanie obrazów).
	TAK
	
	Bez punktacji

	10.
	Prezentacje Cine.
	TAK
	
	Bez punktacji

	11.
	Jednoczesna prezentacja i odczyt, z synchronizacją przestrzenną, danych obrazowych MR i CT. Możliwość wykonania badań porównawczych.
	TAK
	
	Bez punktacji

	12.
	Automatyczna synchronizacja wyświetlanych serii badania niezależna od grubości warstw.
	TAK
	
	Bez punktacji

	13.
	Ocena badań MR: serii morfologicznych, dynamicznych, map perfuzyjnych. 

Automatyczna rejestracja/synchronizacja serii MR z badaniami CT.
	TAK
	
	Bez punktacji

	14.
	Rekonstrukcje wielopłaszczyznowe MPR.
	TAK
	
	Bez punktacji

	15.
	Rekonstrukcje 3D MIP.
	TAK
	
	Bez punktacji

	16.
	Rekonstrukcje 3D typu Cinematic Rendering, bazujące na dokładnej fizycznej symulacji oddziaływania światła z materią, realizujące fotorealistyczny rendering kształtów z uwzględnieniem rozpraszania fotonów światła, propagacji światła, interakcji światła z materią, głębokości (cieni), możliwe do otrzymania dla każdego badania CT, MR w formacie DICOM dostępnego na serwerze aplikacyjnym.

Technika stosująca:

· oświetlanie każdego piksela bardzo dużą ilością źródeł światła z dowolnego kierunku, 

· rozpraszanie/pochłanianie fotonów, 

· algorytmy numeryczne Monte Carlo.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	17.
	Jednoczesna prezentacja i odczyt danych obrazowych CT, MR, RTG, XA, PET, SPECT, USG.
	TAK
	
	Bez punktacji

	18.
	Fuzja badań z różnych modalności jak: CT/MR, CT/SPECT, CT/PET.
	TAK
	
	Bez punktacji

	19.
	Oprogramowanie do fuzji obrazów z tomografii komputerowej, rezonansu magnetycznego i obrazów morfologicznych MR z obrazami dyfuzyjnymi MR.
	TAK
	
	Bez punktacji

	20.
	Zestawy predefiniowanych układów wyświetlania (layoutów) skojarzone z zastosowaną aplikacją, np. neurologiczna/naczyniowa/onkologiczna z możliwością:

· szybkiego przełączania pomiędzy predefiniowanymi układami wyświetlania,

· indywidualnego dopasowania układów wyświetlania przez każdego użytkownika, z możliwością zapamiętania,

· automatycznego dopasowania układów wyświetlania do liczby oraz typu dołączonych do stacji lekarskiej monitorów diagnostycznych,

· automatycznego załadowania obrazów w predefiniowane segmenty.
	TAK
	
	Bez punktacji

	21.
	Automatyczne, bazujące na algorytmach AI, numerowanie kręgów kręgosłupa w badaniach CT, MR odcinkowych jak i całego kręgosłupa. 
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	22.
	Narzędzia opracowywania badań MR, w tym min.:

· wykresy time-intensity dla badań z kontrastem

· operacje na obrazach MR: subtrakcja obrazów, średnia arytmetyczna, dodawanie,

· filtr obrazów MR,

· elastyczna korekcja artefaktów ruchowych.
	TAK
	
	Bez punktacji

	23.
	Oprogramowanie zawierające zaawansowane funkcje do oceny w 3D, takie jak: 

· wyświetlanie obrazu po zaznaczeniu określonego punktu w 3D (3D Reference Point lub zgodnie z nazewnictwem producenta), 

· wyznaczanie objętości z użyciem interaktywnej segmentacji (Region Growing lub zgodnie z nazewnictwem producenta),

· wizualizacja w kolorze wyodrębnionych obszarów (Anatomy Visualizer lub zgodnie z nazewnictwem producenta), 

· automatyczną segmentację płuc, serca, aorty.
	TAK
	
	Bez punktacji

	24.
	Generowanie map ADC o wysokim współczynniku b w oparciu o mapy ADC o niskich współczynnikach b, pozwalające na skrócenie czasu wykonania badania, w szczególności generowanie map współczynniku b2000 w oparciu o mapy b50, b400, b1000.

Funkcjonalność dostępna na dowolnym etapie oceny badań, na dowolnej stacji lekarskiej.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	25.
	Oprogramowanie do oceny badań onkologicznych CT o poniższych funkcjonalnościach:

· automatyczna segmentacja i prezentacja w 3D zmian w narządach miąższowych, w tym w wątrobie oraz węzłach chłonnych wraz z automatycznym pomiarem zmiany (min. średnicy, gęstości i objętości), 

· ocena badań onkologicznych/pulmonologicznych umożliwiająca segmentację zmian ogniskowych w 3D w płucach wraz z możliwością ręcznej korekty i automatyczne wyznaczanie parametrów (min. średnicy, gęstości i objętości),

· porównywanie wielu badań tego samego pacjenta jednocześnie wraz z synchronizacją przestrzenną,

· oprogramowanie do automatycznej detekcji i oceny guzków płuc wraz z oceną trendów wzrostu (typu CAD),

· raportowanie RECIST, WHO i TNM

- jednoczesny dostęp dla min. 2 użytkowników.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	26.
	· Dedykowane oprogramowanie do analizy badań udarowych CT umożliwiające:

· analizę badań perfuzji mózgowia, w tym obliczanie map parametrycznych rBF, rBV, MMT i TTP

· analizę badań natywnych głowy z automatycznym określeniem oceny w skali ASPECTS

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	27.
	Oprogramowanie do oceny badań kardiologicznych/naczyniowych CT o poniższych funkcjonalnościach:

· ocena zwapnień naczyń wieńcowych typu Calcium Score,

· ocena tętnic wieńcowych w tym automatyczne wyodrębnianie (segmentacja) mięśnia serca, rozwinięcie wzdłuż linii centralnej naczynia, pomiaru przekroju, pola i średnicy światła naczynia i automatyczny pomiar stopnia stenozy

· ocena parametrów czynnościowych lewej komory serca z pomiarem min.: objętości skurczowej, rozkurczowej, wyrzutowej, frakcji wyrzutowej, grubości ściany i kurczliwości odcinkowej 

· ocena tętnic obwodowych, w tym identyfikacja i izolacja zakontrastowanego naczynia, automatyczne wyznaczanie linii centralnych i etykietowanie głównych naczyń, rozwinięcie wzdłuż linii centralnej naczynia, pomiary średnicy pola przekroju i automatyczne wyznaczanie stenozy

- jednoczesny dostęp dla min. 2 użytkowników.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	28.
	Dedykowane oprogramowanie do analizy badań onkologicznych MR umożliwiające:

· analizę multiparametrycznych badań prostaty wraz z automatycznym wyznaczaniem jej objętości i raportowaniem PIRADS v2

· analizę badań piersi z możliwością oceny krzywej wzmocnienia i raportowaniem BIRADS,

· dedykowane narzędzia do segmentacji zmian w 3D i wyznaczania ich objętości,

· raportowanie RECIST, WHO i TNM

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	29.
	Dedykowane oprogramowanie do analizy badań neurologicznych MR umożliwiające:

· analizę padań perfuzji mózgowia, w tym obliczanie map parametrycznych CBF, CBV, MMT i TTP

· analizę badań spektroskopii SVS oraz CSI 2D i 3D,

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	TAK/NIE
	
	TAK – 5 pkt

NIE – 0 pkt

	30.
	Oprogramowanie do analizy badań MR serca, zawierające dedykowany workflow umożliwiający przeglądanie i ocenę obrazów:

· czynnościowych (funkcjonalnych),

· dynamicznych,

· obrazów charakterystyki tkanki,

· danych przepływu

oraz narzędzia do pomiarów ilościowych objętości tkanki mięśnia sercowego

- jednoczesny dostęp dla min. 2 użytkowników.
	Tak
	
	

	31. 
	Oprogramowanie do analizy badań serca MR z możliwością automatycznego obliczania parametrów funkcjonalnych lewej i prawej komory serca, w tym min.:

· frakcji wyrzutowej (EF),

· objętości wyrzutowej (SV),

· objętości końcowoskurczowej (ESV),

· objętości końcoworozkurczowej (EDV),

· masy mięśnia sercowego

- jednoczesny dostęp dla min. 3 użytkowników.
	Tak
	
	

	32. 
	Oprogramowanie do analizy przepływów w MR umożliwiające:

· segmentację naczyń jednym kliknięciem myszy,

· kodowanie kolorem i wyświetlanie prędkości przepływu

· obliczanie parametrów przepływu 

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	Tak
	
	

	33. 
	Oprogramowanie do analizy badań perfuzji serca MR z możliwością półautomatycznego obliczania parametrów perfuzji mięśnia sercowego 

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	Tak
	
	

	34.
	Oprogramowanie do oceny struktury naczyniowej w badaniach MR z:

· rozwinięciem wzdłuż linii centralnej naczynia, 

· pomiarem średnicy, pola przekroju w płaszczyźnie prostopadłej, światła naczynia, 

· wyznaczaniem stopnia stenozy

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	Tak
	
	

	35.
	Pakiet oprogramowania do opisywania badań mammografii, umożliwiający:

· ułożenie zdjęć mammograficznych w tzw. układ mammograficzny (4 zdjęcia na dwóch monitorach w odbiciu lustrzanym).

· prekonfigurowane layouty dla różnych widoków (MLO, CC, ML/LM) w tym umieszczenie na ekranach obrazów CC bok do boku oraz obrazu MLO piersi prawej po stronie lewej, a obrazu piersi lewej po stronie prawej, 

· zindywidualizowane konfigurowane zestawy layoutów, tworzące całościowy schemat oceny badań, pozwalający na rutynową i powtarzalną ocenę wszystkich zdjęć, z eliminacją ryzyka pominięcia niektórych obrazów,

· raportowanie BI-RADS

· prekonfigurowane layouty do porównywania badania tomosyntezy bieżącego oraz poprzedniego

· wyświetlanie scen typu cine z możliwością regulacji szybkości odtwarzania, wskazaniem pozycji wyświetlanej warstwy, regulacją grubości warstwy

· prekonfigurowane layouty do porównywania badania tomosyntezy ze zdjęciem 2D.

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	TAK
	
	

	36.
	Automatyczne i natychmiastowe wyświetlanie wymaganych odległości od wskazanej zmiany chorobowej w 2D:

· linia skóry
· sutek
· ściana klatki piersiowej

W trybie 3D dodatkowe automatyczne obliczanie kwadrantu oraz pozycji godzinowej wskazanej zmiany chorobowej.

Intuicyjny oraz interaktywny piktogram piersi w narzędziu do obsługi wyników.

Możliwość tworzenia raportów według klasyfikacji BIRADS w celu uzyskania powtarzalnych i szybkich wyników.

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	TAK/NIE
	
	TAK – 10 pkt

NIE – 0 pkt

	37. 
	Współpraca z systemami typu CAD, umożliwiająca:

· wyświetlanie znaczników/danych z systemów typu CAD

· wyświetlanie znaczników CAD określających zwapnienia i masy w danych 2D.
	TAK
	
	

	38. 
	Oprogramowanie do oceny badań MR piersi, zawierające dedykowany workflow umożliwiający:

· jednoczesne przeglądanie serii anatomicznych, serii dynamicznych z kontrastem 

· wykresy time-intensity dla badań z kontrastem

· ustandaryzowane raportowanie BIRADS

· dynamiczne layouty dla opracowywania badań mammograficznych różnych modalności np.: MG/MR; MG/US, w jednej dedykowanej aplikacji do mammografii wielomodalnej (bez konieczności otwierania kolejnych aplikacji dla różnych modalności),

·  konfigurowalne kolorowe nakładki/mapy (overlay),

·  możliwość porównania danych MR bieżące/poprzednie w dedykowanych układach wyświetlania,

· dedykowane układy wyświetlania serii MR które mogą posłużyć do wyświetlania serii w ramach głównego układu MR lub dynamicznego układu MoCo (Korekta ruchu) z odpowiednią subtrakcją lub synchronizacją.
Dostępność układów: dynamiczny, MR.Kaiser, MPR, DWI, porównawczy (FollowUp).

- jednoczesny dostęp dla min. 1 użytkownika.
	TAK/NIE
	
	TAK – 10 pkt

NIE – 0 pkt

	39. 
	Obsługa przepływów pracy z podwójnie zaślepionym odczytem (double-blind) umożliwiająca min:

· Automatyczne rozpoznawanie przypadków przesiewowych na podstawie opisu badania

· Zapisywanie przez użytkownika uwag i pomiarów niewidocznych dla drugiej osoby odczytującej

· Rola konsensusowa umożliwiająca wyświetlanie na żądanie komentarzy poprzednich użytkowników
	TAK/NIE
	
	TAK – 10 pkt

NIE – 0 pkt

	40. 
	Pakiet oprogramowania do rozszerzonego raportowania obejmujący:

· raporty strukturalne. Tworzenie w trakcie oceny raportów w formacie doc, pdf, z zapisem w systemie RIS/PACS,

· raporty zawierające pomiary/wskazania, zdjęcia, tabele z ilościami, automatyczne wypełnianie danymi zebranymi w trakcie oceny badań CT i MR,

· predefiniowane szablony.
	
	
	


II. WARUNKI UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU:   

1. Płatność realizowana przez Zamawiającego jednorazowo, po wykonaniu całości zadania.

2. Termin płatności: 60 dni od daty otrzymania prawidłowo wypełnionej faktury VAT. 

3. Warunki dostawy i termin realizacji do dnia 20.04.2026 r. 
4. Ofertę należy złożyć w cenie netto/brutto. 

              ........................................................................

Podpis i pieczęć osoby uprawnionej 

                                    do reprezentowania firmy

