
załącznik nr 2 do oferty
postępowanie znak:  ZZP-166/18
prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego przez

Zakład Zamówień Publicznych przy Ministrze Zdrowia  na: 

dostawa, instalacja/montaż i uruchomienie fabrycznie nowej 

aparatury medycznej: akcelerator liniowy wysokoenergetyczny
OFEROWANE PARAMETRY TECHNICZNO-EKSPLOATACYJNE I WARUNKI GRANICZNE 
Niżej wymienione parametry/warunki graniczne stanowią wymagania odcinające – 
niespełnienie nawet jednego z wymagań spowoduje odrzucenie oferty.

Opis wspólny dla Bydgoszczy Łodzi i Poznania
	L.P.
	PARAMETR TECHNICZNY
	WARTOŚĆ

WYMAGANA
	WARTOŚĆ OFEROWANA

	
	Przyspieszacz liniowy z wyposażeniem obejmującym: kolimator wielolistkowy, opcję dynamicznej IMRT typu Sliding Window, system wizualizacji EPID, zintegrowany system obrazowania rentgenowskiego IGRT z opcją CBCT, opcję radioterapii łukowej VMAT, stację roboczą sterującą akceleratorem stanowiącą element w pełni funkcjonalnie zgodny z wykorzystywanym przez Zamawiającego systemem zarządzania ARIA 

	1. 
	Parametry wiązek fotonowych – promieniowanie X - 

	1.1. 
	Energia fotonowa z filtrem spłaszczającym (FF): 6 MV 
	TAK
	

	1.2. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów X-6MV z filtrem spłaszczającym, dla pełnego zakresu pól:

od ≤100MU/min do ≥500MU/min.
	TAK
	

	1.3. 
	Niskie moce dawek dla wiązki fotonów 6MV z filtrem spłaszczającym, dla pełnego zakresu pól: minimum 1 wartość w zakresie od ≤ 40 MU/min do ≥ 60 MU/min
	TAK
	

	1.4. 
	Zmienna moc dawki podczas emisji promieniowania, dla wiązki fotonowej 6MV z filtrem spłaszczającym, w zakresie od ≤ 40 MU/min do ≥ 500 MU/min
	TAK
	

	1.5. 
	Energia fotonowa z filtrem spłaszczającym (FF): 15 MV 
	TAK
	

	1.6. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów X-15MV z filtrem spłaszczającym, dla pełnego zakresu pól:

od ≤100MU/min do ≥500MU/min.
	TAK
	

	1.7. 
	Zmienna moc dawki podczas emisji promieniowania, dla wiązki fotonowej 15MV z filtrem spłaszczającym, w zakresie od ≤ 40 MU/min do ≥ 500 MU/min
	TAK
	

	1.8. 
	Energia fotonowa bez filtra spłaszczającego (FFF): 6 MV 


	TAK
	

	1.9. 
	Zakres mocy dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów FFF 6MV, dla pełnego zakresu pól: od ≤ 400 MU/min do ≥ 1400 MU/min.
	TAK
	

	1.10. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów 6MV FFF, dla pełnego zakresu pól: minimum 5 wartości, różniących się o co najmniej 200 MU/min
	TAK
	

	1.11. 
	Zmienna moc dawki podczas emisji promieniowania, dla wiązki fotonowej 6MV bez filtra spłaszczającego (FFF), w zakresie od ≤400 MU/min do ≥1400 MU/min
	TAK
	

	2. 
	Parametry akceleratora 

	2.1. 
	Odległość SAD = 100cm
	TAK
	

	2.2. 
	Tolerancja ustawienia odległości SAD=100cm (od źródła do izocentrum): ≤ 0.2cm
	TAK
	

	2.3. 
	Średnica izocentrum mechanicznego (przy obrocie ramienia i kolimatora): ≤ 1 mm
	TAK
	

	2.4. 
	Średnica izocentrum mechanicznego (przy obrocie ramienia, kolimatora i stołu): ≤ 1,5 mm
	TAK
	

	2.5. 
	Zakres obrotu ramienia: 360 o (± 180o  )
	TAK
	

	2.6. 
	Dokładność obrotu ramienia: ≤ 0,5o
	TAK
	

	2.7. 
	Prędkość obrotu ramienia: zmienna podczas emisji wiązki w zakresie od 0 do 350° / min
	TAK
	

	2.8. 
	Dokładność obrotu kolimatora: ≤ 0,5o
	TAK
	

	2.9. 
	Odległość pomiędzy kolimatorem MLC z zamontowanym uchwytem akcesoriów, a izocentrum ( 30 cm
	TAK
	

	2.10. 
	Maksymalne pole napromieniania o regularnym, prostokątnym kształcie: ( 40 x 40 cm w izocentrum (dla wiązek fotonowych)
	TAK
	

	2.11. 
	System dozymetrii oparty na komorach jonizacyjnych zamkniętych lub otwartych korygowanych na ciśnienie i temperaturę otoczenia.
	TAK
	

	2.12. 
	System symulacji świetlnej pola terapeutycznego
	TAK
	

	2.13. 
	Optyczny wskaźnik odległości
	TAK
	

	2.14. 
	Akcelerator wyposażony w awaryjny licznik dawki
	TAK
	

	2.15. 
	Działo elektronowe oddzielne od sekcji przyspieszającej 
	TAK
	

	2.16. 
	Realizacja pól asymetrycznych w osi X i Y
	TAK
	

	2.17. 
	Filtry klinowe – fizyczne (wkładane lub zmotoryzowane). Zakres kątów łamiących klinów 15( -  60(
	TAK
	

	2.18. 
	Zestaw tac do osłon indywidualnych dla wiązek fotonowych ( min 25 szt.)
	TAK
	

	2.19. 
	Konstrukcja akceleratora gwarantująca możliwość jednoczesnego stosowania klinów  i osłon
	TAK
	

	3. 
	Stół terapeutyczny

	3.1. 
	Przesuwanie blatu stołu w osiach X, Y i Z
	TAK
	

	3.2. 
	Rotacja podłogi stołu w zakresie co najmniej ±95º
	TAK
	

	3.3. 
	Blat wykonany z włókna węglowego
	TAK
	

	3.4. 
	Ruchy stołu sterowane automatycznie ze sterowni w trybie korekcji IGRT
	TAK
	

	3.5. 
	Możliwość awaryjnego opuszczenia stołu w wypadku braku zasilania
	TAK
	

	3.6. 
	Dokładność obrotu stołu: ≤ 0,3°
	TAK
	

	3.7. 
	Dokładność przesuwu blatu stołu w osiach X, Y i Z: ≤ 0,5mm
	TAK
	

	3.8. 
	Nośność stołu: ≥ 180kg
	TAK
	

	3.9. 
	Automatyczna korekcja współrzędnych X, Y i Z na podstawie obrazowania wykonanego systemem IGRT oferowanego akceleratora
	TAK
	

	3.10. 
	Zapamiętywanie w systemie Aria wyliczonych na podstawie obrazowania IGRT kV i zastosowanych korekcji współrzędnych stołu dla wszystkich oferowanych stopni swobody
	TAK
	

	5. 
	Wyposażenie akceleratora

	5.1. 
	Komplet centratorów laserowych (szt. 3). 
	TAK
	

	5.2. 
	System monitorowania pomieszczenia akceleratora – audio i wideo 
	TAK
	

	5.3. 
	Monitor LCD wyświetlający ustawione na akceleratorze parametry wewnątrz bunkra terapeutycznego
	TAK
	

	5.4. 
	Mechaniczny front pointer
	TAK
	

	6. 
	Kolimator wielolistkowy 

	6.1. 
	Liczba listków 
	≥ 120
	

	6.2. 
	Liczba banków listków w kolimatorze 
	2
	

	6.3. 
	Liczba listków w banku 
	≥ 60
	

	6.4. 
	Przeciek promieniowania między listkami 
	max.  3%
	

	6.5. 
	Minimalna odległość pomiędzy dwoma naprzeciwległymi listkami MLC podczas emisji promieniowania 
	≤5mm
	

	6.6. 
	Maksymalne wysunięcie listka przy pozostałych listkach niewysuniętych:
	≥15 cm
	

	6.7. 
	Przeplatanie listków MLC z naprzeciwległych banków - listki z banku1 kolimatora MLC mogą znajdować się pomiędzy listkami z banku2 podczas emisji wiązki
	TAK
	

	6.8. 
	Sterowanie kolimatorem wielolistkowym przez komputer sterujący oferowanym akceleratorem
	TAK
	

	6.9. 
	Automatyczne ustawianie kształtu pola MLC poprzez komputer sterujący oferowanym akceleratorem
	TAK
	

	6.10. 
	Pełna weryfikacja poprawności parametrów napromieniania w technice dynamicznej radioterapii łukowej IMRT poprzez system sterowania oferowanego akceleratora
	TAK
	

	6.11. 
	Maksymalne pole ograniczane kolimatorem MLC
	≥ 40  cm x 40 cm
	

	6.12. 
	Szerokości wszystkich listków w izocentrum ≤1cm 
	TAK
	

	6.13. 
	Realizacja planów leczenia statycznych i techniką łuku konformalnego, IMRT typu „Sliding Window" oraz VMAT typu RapidArc
	TAK
	

	6.14. 
	Szerokość przynajmniej części listków w izocentrum ≤0,5 cm
	TAK
	

	7. 
	System wizualizacji EPID

	7.1. 
	Portalowy system wizualizacji w wiązce promieniowania EPID (Electronic Portal Imaging Device) zintegrowany z akceleratorem
	TAK
	

	7.2. 
	Detekcja obrazu oparta o technologię amorficznego krzemu (aSi)
	TAK
	

	7.3. 
	Powierzchnia czynna: ≥ 40x40cm
	TAK
	

	7.4. 
	Rozdzielczość ≥ 1024 x 1024 pikseli
	TAK
	

	7.5. 
	Bezwzględna rozdzielczość przestrzenna ≤ 0.4 mm
	TAK
	

	7.6. 
	Obrazowanie portalowe we wszystkich terapeutycznych wiązkach fotonowych z filtrem spłaszczającym oferowanego akceleratora
	TAK
	

	7.7. 
	Obrazowanie portalowe we wszystkich terapeutycznych wiązkach fotonowych bez filtra spłaszczającego oferowanego akceleratora
	TAK
	

	7.8. 
	Ramię detektora umożliwiające pełne schowanie detektora w ramieniu akceleratora
	TAK
	

	7.9. 
	Zmechanizowane wysuwanie detektora do zadanej pozycji roboczej i wycofanie do pozycji spoczynkowej
	TAK
	

	7.10. 
	Detektor przesuwany w osiach X i Y w zakresie min. 11,5cm w każdej z osi
	TAK
	

	7.11. 
	Dokładność pozycjonowania detektora względem izocentrum wiązki terapeutycznej MV: ≤ 2mm
	TAK
	

	7.12. 
	Sterowanie ruchem za pomocą wspólnej kasety sterującej całym akceleratorem
	TAK
	

	8. 
	Oprogramowanie systemu wizualizacji EPID

	8.1. 
	Zapamiętywanie obrazów systemu EPID w bazie danych obrazowych systemu ARIA
	TAK
	

	8.2. 
	Porównywanie on-line, na stacji sterującej akceleratorem, obrazów systemu EPID z obrazami DRR z wykorzystywanego systemu planowania leczenia Eclipse, zawartymi w bazie danych systemu ARIA
	TAK
	

	8.3. 
	porównywanie on-line, na stacji sterującej akceleratorem, obrazów systemu EPID z obrazami symulacyjnymi z wykorzystywanych symulatorów Acuity, zawartymi w bazie danych systemu ARIA
	TAK
	

	8.4. 
	Symulacja ustawienia listków kolimatora wielolistkowego na obrazach symulacyjnych i portalowych
	TAK
	

	8.5. 
	Oprogramowanie systemu EPID wbudowane w stację sterującą oferowanym akceleratorem 
	TAK
	

	8.6. 
	Oprogramowanie dozymetryczne do weryfikacji dynamicznych planów leczenia IMRT oraz VMAT wykorzystujące obrazy z oferowanego systemu EPID i pozwalające na ich przeglądanie oraz ocenę
	TAK
	

	9. 
	Zintegrowany System Obrazowania Rentgenowskiego dla techniki IGRT

	9.1. 
	Sprzęt i oprogramowanie systemu IGRT jest integralnym elementem akceleratora, umożliwiające realizację funkcji „Image Guided Radiation Therapy” (IGRT) w oparciu o technologię rekonstrukcji tomograficznej Cone Beam CT
	TAK
	

	9.2. 
	Oferowany systemy IGRT oparty na technologii wiązki kilowoltowej do 150 kV, uzyskującej obrazy wiązką kilowoltową w osi prostopadłej w stosunku do megawoltowej wiązki terapeutycznej
	TAK
	

	9.3. 
	Zintegrowany System Obrazowania Rentgenowskiego IGRT zamocowany bezpośrednio na oferowanym akceleratorze
	TAK
	

	9.4. 
	Materiał detektora promieniowania X: aSi
	TAK
	

	9.5. 
	Rozdzielczość ≥ 1024x768 pikseli
	TAK
	

	9.6. 
	Obszar aktywny: ≥ 39.0 x 29.0 cm
	TAK
	

	9.7. 
	Maksymalna prędkość akwizycji obrazu: (15 ramek/sek.
	TAK
	

	9.8. 
	Przetwornik A/D ≥ 14 bit
	TAK
	

	9.9. 
	Dokładność pozycjonowania detektora względem izocentrum: ≤ 1mm
	TAK
	

	9.10. 
	Napięcie lampy rentgenowskiej od 40 kV do 140 kV
	TAK
	

	9.11. 
	Pojemność cieplna lampy rentgenowskiej 
≥ 1 200 000 HU
	TAK
	

	9.12. 
	Lampa rtg wyposażona w kolimator promieniowania X o następujących cechach:

a) Sterowany przez komputer sterujący oferowanego akceleratora 

b) System kontrolny zapobiegający napromienieniu nieaktywnej części detektora
	TAK


	

	9.13. 
	Nakładanie obrazów uzyskanych poprzez Zintegrowany System Obrazowania Rentgenowskiego na obrazy DRR, odczytane z bazy danych wykorzystywanego systemu ARIA
	TAK
	

	9.14. 
	Nakładanie obrazów 3D CBCT uzyskanych poprzez Zintegrowany System Obrazowania Rentgenowskiego na obrazy 3D pacjenta wraz z konturami narządów anatomicznych, odczytane z bazy danych wykorzystywanego systemu ARIA
	TAK
	

	9.15. 
	Korekcja ustawienia stołu terapeutycznego w osiach X, Y i Z wyliczana na podstawie dwóch ortogonalnych obrazów kilowoltowych, wykonanych systemem IGRT, nałożonych na obrazy referencyjne DRR z systemu Eclipse, lub symulacyjne z symulatorów Acuity 
	TAK
	

	9.16. 
	Korekcja ustawienia stołu terapeutycznego w osiach X, Y i Z wyliczana na podstawie dwóch ortogonalnych obrazów: kilowoltowego, wykonanego systemem IGRT i megawoltowego, wykonanego portalem elektronicznym, nałożonych na obrazy referencyjne DRR z systemu Eclipse, lub symulacyjne z symulatorów Acuity 
	TAK
	

	9.17. 
	Korekcja ustawienia stołu terapeutycznego w osiach X, Y i Z wyliczana na podstawie nałożenia rekonstrukcji 3D z obrazów CBCT ze Zintegrowanego Systemu Obrazowania Rentgenowskiego na obrazy 3D z systemu Eclipse, lub symulacyjne z symulatorów Acuity
	TAK
	

	9.18. 
	Zdalne sterowanie stołem terapeutycznym oferowanego akceleratora w celu korekcji jego ustawienia, wyliczonych dowolną z wyżej wymienionych metod
	TAK
	

	9.19. 
	Tryby pracy klinicznej Systemu Obrazowania Rentgenowskiego IGRT:
	TAK
	

	9.19.1. 
	Tryb nakładania obrazów radiograficznych kV – kV 
z repozycjonowaniem stołu terapeutycznego
	TAK
	

	9.19.2. 
	Tryb nakładania obrazów radiograficznych kV – MV 
z repozycjonowaniem stołu terapeutycznego
	TAK
	

	9.19.3. 
	Tryb lokalizacji markerów rtg 
z repozycjonowaniem stołu terapeutycznego
	TAK
	

	9.19.4. 
	Tryb wstępnej weryfikacji na podstawie obrazu fluoroskopowego
	TAK
	

	9.19.5. 
	Tryb CBCT z repozycjonowaniem stołu terapeutycznego
	TAK
	

	9.19.6. 
	Tryb podglądu anatomii pacjenta podczas emisji wiązki terapeutycznej
	TAK
	

	9.20. 
	Oprogramowanie systemu IGRT wbudowane w stację sterującą akceleratorem
	TAK
	

	10. 
	Opcja radioterapii VMAT

	10.1. 
	Realizacja przez oferowany akcelerator dynamicznej radioterapii łukowej VMAT, z wykorzystaniem wszystkich wymaganych wiązek fotonowych, zarówno z filtrem spłaszczającym jak i bez filtra spłaszczającego.
	TAK
	

	10.2. 
	Pełna dawka frakcyjna może być podana przy jednym obrocie ramienia akceleratora
	TAK
	

	10.3. 
	Ciągła, dynamiczna i jednoczesna synchronizacja mocy dawki emitowanego promieniowania fotonowego ruchu listków kolimatora wielolistkowego oraz prędkości obrotu ramienia akceleratora w czasie włączonej ekspozycji promieniowania 
	TAK
	

	10.4. 
	Realizacja napromieniania w technice VMAT z automatycznym dosłanianiem przez szczęki podstawowe tej części pola, która w danym segmencie VMAT jest całkowicie przesłonięta listkami kolimatora wielolistkowego
	TAK
	

	10.5. 
	przesyłanie planu leczenia w technice VMAT z bazy danych wykorzystywanego systemu ARIA do oferowanego akceleratora 
	TAK
	

	10.6. 
	Zautomatyzowany proces realizacji napromieniania planu VMAT na oferowanym akceleratorze 
	TAK
	

	10.7. 
	Pełna weryfikacja poprawności parametrów napromieniania w technice VMAT poprzez system sterowania oferowanego akceleratora
	TAK
	

	10.8. 
	Zapamiętywanie danych o zrealizowanym napromienianiu w technice VMAT w bazie danych wykorzystywanego systemu ARIA
	TAK
	

	11. 
	System synchronizacji oddechowej zintegrowany z akceleratorem

	11.1. 
	Realizacja planów leczenia, opracowanych w oferowanym systemie planowania lecenia 3D na podstawie skanów tomograficznych zsynchronizowanych z cyklem oddechowym pacjenta.
	TAK
	

	11.2. 
	System śledzenia cyklu oddechowego pacjenta, wykorzystujący:

1) stereoskopową kamerę śledzącą z emiterem i odbiornikiem promieniowania podczerwonego; 

2) markery ze znacznikami odbijającymi promieniowanie podczerwone, umieszczone na klatce piersiowej pacjenta, wykonane z materiału o minimalnym współczynniku pochłaniania promieniowania fotonowego megawoltowego lub wykorzystanie techniki śledzenia powierzchni ciała pacjenta.
	TAK
	

	11.3. 
	Bezpośrednie sterowanie zatrzymywaniem i uruchamianiem emisji wiązki terapeutycznej przyspieszacza zgodnie z cyklem oddechowym pacjenta.
	TAK
	

	11.4. 
	Automatyczne zatrzymanie emisji wiązki w przypadku niezgodności rzeczywistej czynności oddechowej pacjenta z zarejestrowanym uprzednio wzorcem.
	TAK
	

	11.5. 
	Automatyczne wznowienie emisji wiązki w przypadku odzyskania zgodności rzeczywistej czynności oddechowej pacjenta z zarejestrowanym uprzednio wzorcem.
	TAK
	

	11.6. 
	Bezpośrednie sterowanie ruchem listków kolimatora wielolistkowego MLC podczas realizacji radioterapii IMRT typu Sliding Window zgodnie z cyklem oddechowym pacjenta i związanym z nim sterowaniem emisją wiązki.
	TAK
	

	11.7. 
	Bezpośrednie sterowanie ruchem listków kolimatora wielolistkowego MLC oraz ruchem ramienia akceleratora podczas realizacji radioterapii VMAT zgodnie z cyklem oddechowym pacjenta i związanym z nim sterowaniem emisją wiązki.
	TAK
	

	12. 
	Komputerowy system sterowania oferowanym akceleratorem

	12.1. 
	Zintegrowana konsola sterująca akceleratorem oraz kontrolująca akcelerator wraz z całym wyposażeniem, tj.:

· systemem generowania wiązek terapeutycznych

· kolimatorem wielolistkowym, 

· systemem obrazowym megawoltowym (EPID) i kilowoltowym (IGRT), 

· stołem terapeutycznym
	TAK
	

	12.2. 
	System Automatycznego Sekwencjonowania Pól – automatyczne i bezpośrednie (bez operacji import/eksport) przekazywanie wszystkich ustawień mechanicznych i fizycznych (w tym kolimatora MLC) dla kolejnych pól w realizowanym planie leczenia z wykorzystywanego systemu ARIA do akceleratora


	TAK
	

	12.3. 
	System oprogramowania pozwalający na automatyczne przeprowadzanie zaplanowanych procedur kontroli jakości oferowanego akceleratora wraz z kolimatorem wielolistkowym i systemem obrazowania EPID oraz IGRT i analizę uzyskanych wyników na podstawie wykonanego obrazowania kV lub MV z wykorzystaniem oferowanego fantomu do kontroli jakości zintegrowanego systemu IGRT, umożliwiający realizację testów w celu weryfikacji i analizy przynajmniej:

a) lokalizacji izocentrum oferowanego akceleratora

b) dokładności pozycjonowania głowicy, szczęk kolimatora oraz stołu terapeutycznego

c) dokładności pozycjonowania listków kolimatora wielolistkowego

d) stabilności mocy dawki oraz profilu wiązki

e) generowanie wykresów trendów dla poszczególnych testów
	TAK
	

	12.4. 
	System antykolizyjny zapewniający bezpieczeństwo ruchów oferowanego akceleratora, w tym głowicy, systemu portalowego EPID i IGRT oraz stołu terapeutycznego, poprzez detekcję potencjalnych kolizji i zapobieganie tym kolizjom z ciałem pacjenta oraz własnymi elementami, z zastosowaniem:

a) zabezpieczeń poprzez dotyk i/lub ucisk (np. typu touch guards)

b) zabezpieczeń pojemnościowych poprzez dotyk
	TAK
	

	12.5. 
	Konsola sterująca akceleratorem umożliwia automatyczne ustawianie i weryfikację parametrów akceleratora na podstawie danych z wykorzystywanego systemu weryfikacji i zarządzania Aria
	TAK
	

	13. 
	Opcja automatycznej realizacji IMRT dla dużych pól

	13.1. 
	Realizacja napromieniania w technice IMRT dla dużych pól, w których występuje 2 lub trzy krotne przesuwanie całych grup listków kolimatora wielolistkowego, przy jednokrotnym uruchomieniu emisji wiązki (bez rozbijania na sekwencję 2 lub 3 mniejszych pól IMRT)
	TAK
	

	13.2. 
	Opcja umożliwia ustawienie maksymalnej liczby MU dla jednego pola terapeutycznego = 1999 MU
	TAK
	

	14. 
	Integracja akceleratora w wykorzystywanym przez Zamawiającego systemie zarządzania radioterapią ARIA 

	14.1. 
	Ustawianie na akceleratorze parametrów terapeutycznych odczytanych z bazy wykorzystywanego systemu ARIA 
	TAK
	

	14.2. 
	Automatyczna weryfikacja poprawności ustawień parametrów na akceleratorze z parametrami zaplanowanymi dla każdego z kolejnych pól w sesji
	TAK
	

	14.3. 
	Zapisywanie w posiadanej bazie danych systemu Aria danych o przeprowadzonym napromienieniu
	TAK
	

	14.4. 
	Kompletny system zarządzania pracą oferowanego akceleratora oraz kontrolą parametrów jego pracy obejmujący stację roboczą i oprogramowanie
	TAK
	

	14.5. 
	Wykonawca gwarantuje i wynikowo odpowiada za pełną kompatybilność oferowanego systemu z systemem ARIA, ponosząc pełną odpowiedzialność za poprawną, spójną i pełną wymianę danych z systemem ARIA
	TAK
	

	15. 
	Zagadnienia ogólne

	15.1. 
	Oferowany akcelerator wysokoenergetyczny spełnia normy IEC w zakresie:

· przecieków promieniowania

· dokładności ustawień i odczytów kontrolowanych parametrów

· systemu dozymetrii wiązek terapeutycznych, w szczególności zainstalowanie dwóch niezależnych kanałów monitorowania dawki z uwzględnieniem korekcji ciśnienia i temperatury otoczenia; wyposażenia w mechanizmy blokujące i wskaźniki zapewniające właściwe działanie przyspieszacza
	TAK
	

	15.2. 
	Oferowany akcelerator wysokoenergetyczny został wyprodukowany w 2018 r.
	TAK
	

	15.3. 
	W trakcie trwania gwarancji koszty obowiązkowych przeglądów i serwisu ponoszone są przez gwaranta.
	TAK
	

	15.4. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji co najmniej 4 przeglądy/rok
	TAK
	

	15.5. 
	Deklaracja zgodności wystawiona przez wytwórcę na zgodność z wymaganiami zasadniczymi dla wyrobów, zgodnie z wymaganiami dyrektywy 98/79/EC lub przepisami wdrażającymi te wymagania do prawodawstwa krajowego,

LUB
Zgłoszenie albo powiadomienie, o którym mowa w art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 211).


	TAK
	


Oświadczam, że przekazany przedmiot zamówienia będzie posiadał  wymienione powyżej parametry oraz będzie gotowy do eksploatacji bez dodatkowych zakupów.
…………………………., dnia …………………                     …………………………………………………….

(podpis osoby upoważnionej

do reprezentowania Wykonawcy)


OFEROWANE DODATKOWE PARAMETRY TECHNICZNO-EKSPLOATACYJNE I WARUNKI GRANICZNE 

Niżej wymienione parametry/warunki graniczne stanowią wymagania odcinające – 

niespełnienie nawet jednego z wymagań spowoduje odrzucenie oferty.

Opis właściwy wyłącznie dla Bydgoszczy

	L.P.
	PARAMETR TECHNICZNY
	WARTOŚĆ

WYMAGANA
	WARTOŚĆ OFEROWANA

	
	Przyspieszacz liniowy z wyposażeniem obejmującym: kolimator wielolistkowy, opcję dynamicznej IMRT typu Sliding Window, system wizualizacji EPID, zintegrowany system obrazowania rentgenowskiego IGRT z opcją CBCT, opcję radioterapii łukowej VMAT, stację roboczą sterującą akceleratorem stanowiącą element w pełni funkcjonalnie zgodny z wykorzystywanym przez Zamawiającego systemem zarządzania ARIA 

	16. 
	Parametry wiązek fotonowych – promieniowanie X - 

	16.1. 
	Niskie moce dawek dla wiązki fotonów 6MV z filtrem spłaszczającym, dla pełnego zakresu pól: minimum 1 wartość w zakresie od ≤ 40 MU/min do ≥ 60 MU/min
	TAK
	

	17. 
	Parametry wiązek elektronowych

	17.1. 
	Energie wiązek elektronowych -  min.:  6, 9, 12, 15, 18 i 22 MeV 
	TAK
	

	17.2. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla każdej z wiązek elektronów: ≥ 500 MU/min
	TAK
	

	17.3. 
	Aplikatory elektronowe dla pól o wymiarach 6x6, 10x10, 15x15, 20x20, 25x25 cm
	TAK
	

	17.4. 
	Aplikatory elektronowe kodowane w standardzie systemu weryfikacji i zarządzania Aria
	TAK
	

	17.5. 
	Oferowany zestaw aplikatorów jest wyposażony w ramki do przygotowywania indywidualnych wylewek elektronowych – minimum 30 ramek 
	TAK
	

	18. 
	Stół terapeutyczny

	18.1. 
	Zapamiętywanie w systemie Aria wyliczonych na podstawie obrazowania IGRT kV i zastosowanych korekcji współrzędnych stołu 
	TAK
	

	19. 
	Opcja radioterapii VMAT

	19.1. 
	Oprogramowanie do planowania radioterapii w technice IMRT oraz VMAT, wraz z oprogramowaniem algorytmu obliczeniowego dla wszystkich wymaganych fotonowych wiązek terapeutycznych z i bez filtra spłaszczającego, emitowanych przez  oferowany akcelerator, bazujący na symulacjach MonteCarlo lub oparty o metody numeryczne rozwiązywania równań transportu Boltzmana, dla technik konformalnych, dynamicznych IMRT oraz łukowych IMRT typu RapidArc/VMAT, dla jednej posiadanej stacji planowania leczenia Eclipse lub kompletna stacja planowania leczenia 3D wraz z oprogramowaniem do planowania radioterapii w technice IMRT i VMAT (w tym pełna obsługa konturowania, fuzji obrazów CT i NMR, optymalizacja IMRT i VMAT, obliczanie rozkładu dawki 3D)
	TAK
	

	20. 
	System synchronizacji oddechowej zintegrowany z akceleratorem

	20.1. 
	Realizacja technik radioterapii z gatingiem ze wstrzymanym oddechem (typu DIBH), ze swobodnym oddychaniemi i jednoczesnym bramkowaniem wiązki terapeutycznej, jak również technik mieszanych (oddech wstrzymany/oddychanie swobodne)
	TAK
	

	20.2. 
	Oprogramowanie systemu synchronizacji oddechowej zintegrowane z oferowanym  akceleratorem.
	TAK
	

	20.3. 
	Integracja z systemem IGRT oferowanego akceleratora w celu obrazowania kV 4D CBCT - obrazowanie IGRT CBCT z informacją o cyklu oddechowym pacjenta i rekonstrukcja serii obrazów 3D CBCT w różnych fazach cyklu oddechowego
	TAK
	

	20.4. 
	Integracja z systemem IGRT oferowanego akceleratora w celu bramkowanego obrazowania kV CBCT - obrazowanie IGRT CBCT wyłącznie w wybranej fazie cyklu oddechowego pacjenta
	TAK
	

	20.5. 
	Oferowany system bramkowania wyposażony w zintegrowany osprzęt do wyświetlania krzywej oddechowej pacjenta w trakcie radioterapii (wspomaganie wizualne). Osprzęt musi zapewniać pacjentowi dobrą widoczność wyświetlanych danych w pozycji terapeutycznej.
	TAK
	

	21. 
	System synchronizacji oddechowej dla posiadanego i wykorzystywanego symulatora TK Somatom Definition AS Open s/n 95712

	21.1. 
	System respiratory gating dla posiadanego przez Zamawiającego symulatora TK Somatom Definition AS Open s/n 95712, pozwalający na akwizycję obrazów CT 4D z zachowaniem swobodnej czynności oddechowej pacjenta. Wykonawca jest zobowiązany do wyposażenia symulatora TK Somatom Definition AS Open s/n 95712 w opcje niezbędne do podłączenia oferowanego systemu gatingu.
	TAK
	

	21.2. 
	System respiratory gating dla symulatora TK jest kompatybilny z systemem respiratory gating oferowanego dla akceleratora - dane oddechowe pacjenta mogą być wyeksportowane z systemu gatigu symulatora do systemu gatingu akceleratora
	TAK
	

	21.3. 
	Akwizycja obrazów w wybranej fazie cyklu oddechowego pacjenta
	TAK
	

	21.4. 
	Akwizycja obrazów w zależności od wartości amplitudy cyklu oddechowego pacjenta
	TAK
	

	21.5. 
	Akwizycja obrazów z automatycznym zapisem informacji o momencie czasowym w cyklu oddechowym pacjenta, w którym nastąpiła akwizycja, wraz z automatycznym grupowaniem obrazów w serie zgodnie ze zdefiniowanymi fazami cyklu oddechowego pacjenta
	TAK
	

	21.6. 
	Definiowanie amplitudy sygnału oddechowego, uwalniającej proces akwizycji obrazów 
	TAK
	

	21.7. 
	Definiowanie fazy cyklu oddechowego, w którym dokonywana jest akwizycja obrazów 
	TAK
	

	21.8. 
	Rejestracja sygnału oddechowego pacjenta
	TAK
	

	21.9. 
	Oferowany system bramkowania wyposażony w zintegrowany osprzęt do wyświetlania krzywej oddechowej pacjenta w trakcie badania (wspomaganie wizualne). Osprzęt musi zapewniać pacjentowi dobrą widoczność wyświetlanych danych w pozycji terapeutycznej (monitor umieszczony na regulowanym wysięgniku bezpośrednio przed oczami pacjenta w pozycji terapeutycznej lub gogle video)
	TAK
	

	22. 
	Opcja automatycznej realizacji IMRT dla dużych pól

	22.1. 
	Realizacja napromieniania w technice IMRT dla dużych pól, w których występuje 2 lub trzy krotne przesuwanie całych grup listków kolimatora wielolistkowego, przy jednokrotnym uruchomieniu emisji wiązki (bez rozbijania na sekwencję 2 lub 3 mniejszych pól IMRT)
	TAK
	

	22.2. 
	Opcja umożliwia ustawienie maksymalnej liczby MU dla jednego pola terapeutycznego = 1999 MU
	TAK
	

	23. 
	Integracja akceleratora w wykorzystywanym przez Zamawiającego systemie zarządzania radioterapią ARIA 

	23.1. 
	Pakiet "pływających" licencji oprogramowania dla sześciu jednoczasowych użytkowników, w pełni zgodnego funkcjonalnie z następującymi aplikacjami:

Aria Radiation Oncology Smart Workspace – oprogramowania zawierające:
· Patient Manager

· Image Browser

· Report Manager 

· Appointment Scheduling  

· Activity Capture

· Patient Check-In 

· Visually Driven Workflow 

· Prescribe Treatment  

· Plan Parameter  

· Reference Points 

· Editing Log

· Treatment Preparation 

· Plan Scheduling 
· RT Summary RT Prescription 

· Patient Overview 

· User Home 

· Outlook Sync 

· Chart QA 

Oprogramowanie służące do prowadzenia elektronicznej karty pacjenta radioterapeutycznego, umożliwiające:

· zapamiętanie diagnozy pacjenta, w tym: kodu z międzynarodowych tabel kodów diagnostycznych, stopnia zaawansowania nowotworu TNM, diagnozy histopatologicznej, informacji czy jest to ognisko pierwotne czy wtórne

· definiowanie etapów radioterapii, w jakich leczony będzie dany pacjent

· definiowanie obszarów do napromienienia w kolejnych etapach

· określenie całkowitych dawek promieniowania dla zdefiniowanych obszarów oraz dawek frakcyjnych

· definiowanie, zmianę i odczyt danych o polach promieniowania, za pomocą których leczony będzie pacjent

· oglądanie i zmianę kształtów pól z kolimatorem wielolistkowym

· przeglądanie historii napromieniania pacjenta wraz z automatycznie wprowadzonymi informacjami o poprawności napromieniania i podsumowaniami podanych pacjentowi dawek promieniowania

· planowanie czasu pracy aparatów terapeutycznych i personelu

· umawianie pacjentów na zabiegi na akceleratorach, symulatorach i wszelkich innych czynności, określonych przez użytkownika w systemie Aria 

· przeglądanie i zarządzanie terminarzami lekarzy, techników, fizyków a także sprzętu radioterapeutycznego

· samodzielne potwierdzanie przez pacjenta faktu przybycia na codzienne napromienianie

Komputery - stacje kompatybilne z zaproponowanymi aplikacjami (6 szt.)
w następującej minimalnej konfiguracji:

· procesor 4-rdzeniowy Intel i7

· 16 GB RAM

· twardy dysk 500GB

· karta graficzna 256MB OpenGL 2.1

· karta sieciowa 100/1000 Mbps

· mysz i klawiatura

· system operacyjny MS Windows 7, 64 bit
· monitor LCD 23”
Drukarka sieciowa o parametrach minimalnych jak n np. model: Kyocera TAS Kalfa 3252ci. (1 szt.)
	TAK
	

	24. 
	Zagadnienia ogólne

	24.1. 
	Oferowany akcelerator wysokoenergetyczny spełnia normy IEC w zakresie:

· przecieków promieniowania

· dokładności ustawień i odczytów kontrolowanych parametrów

· systemu dozymetrii wiązek terapeutycznych, w szczególności zainstalowanie dwóch niezależnych kanałów monitorowania dawki z uwzględnieniem korekcji ciśnienia i temperatury otoczenia; wyposażenia w mechanizmy blokujące i wskaźniki zapewniające właściwe działanie przyspieszacza
	TAK
	

	24.2. 
	Oferowany akcelerator wysokoenergetyczny został wyprodukowany w 2018 r.
	TAK
	

	24.3. 
	Gwarancja na oferowany akcelerator 36 miesięcy 
	TAK
	

	24.4. 
	W trakcie trwania gwarancji koszty obowiązkowych przeglądów i serwisu ponoszone są przez gwaranta.
	TAK
	

	24.5. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji co najmniej 4 przeglądy/rok
	TAK
	

	24.6. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji w konwencji weekendowej (piątek-poniedziałek)
	TAK
	

	24.7. 
	Akcelerator jest wyposażony w zestaw części zamiennych i podzespołów w wersji  maksymalnej, specyfikowanej przez producenta, również w pakiet rozszerzony dla kolimatora MLC 
	TAK


	

	24.8. 
	Deklaracja zgodności wystawiona przez wytwórcę na zgodność z wymaganiami zasadniczymi dla wyrobów, zgodnie z wymaganiami dyrektywy 98/79/EC lub przepisami wdrażającymi te wymagania do prawodawstwa krajowego,

LUB
Zgłoszenie albo powiadomienie, o którym mowa w art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 211).
	TAK
	

	24.9. 
	Przeszkolenie 20 osób - lekarzy, fizyków medycznych, techników elektroradiologii, inżynierów serwisu szpitalnego z obsługi  odpowiednich dla ich pracy urządzeń/systemów  w miejscu instalacji i/lub w ośrodku referencyjnym i/lub w ośrodku szkoleniowym producenta – w ilości zapewniającej płynność posługiwania się nabytymi urządzeniami i systemami
	TAK
	


Oświadczam, że przekazany przedmiot zamówienia będzie posiadał  wymienione powyżej parametry oraz będzie gotowy do eksploatacji bez dodatkowych zakupów.
…………………………., dnia …………………                     …………………………………………………….

(podpis osoby upoważnionej

do reprezentowania Wykonawcy)

OFEROWANE DODATKOWE PARAMETRY TECHNICZNO-EKSPLOATACYJNE I WARUNKI GRANICZNE 

Niżej wymienione parametry/warunki graniczne stanowią wymagania odcinające – 

niespełnienie nawet jednego z wymagań spowoduje odrzucenie oferty.

Opis właściwy wyłącznie dla Łodzi

	L.P.
	PARAMETR TECHNICZNY
	WARTOŚĆ

WYMAGANA
	WARTOŚĆ OFEROWANA

	
	Przyspieszacz liniowy z wyposażeniem obejmującym: kolimator wielolistkowy, opcję dynamicznej IMRT typu Sliding Window, system wizualizacji EPID, zintegrowany system obrazowania rentgenowskiego IGRT z opcją CBCT, opcję radioterapii łukowej VMAT, stację roboczą sterującą akceleratorem stanowiącą element w pełni funkcjonalnie zgodny z wykorzystywanym przez Zamawiającego systemem zarządzania ARIA 

	26. 
	Parametry wiązek fotonowych – promieniowanie X - 

	26.1. 
	Niskie moce dawek dla wiązki fotonów 15MV z filtrem spłaszczającym, dla pełnego zakresu pól: minimum 1 wartość w zakresie od ≤ 40 MU/min do ≥ 60 MU/min
	TAK
	

	26.2. 
	Energia fotonowa bez filtra spłaszczającego (FFF): 10 MV
	TAK
	

	26.3. 
	Zakres mocy dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów FFF 10MV, dla pełnego zakresu pól: od ≤ 400 MU/min do ≥ 2200 MU/min.
	TAK
	

	26.4. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów 10MV FFF, dla pełnego zakresu pól: minimum 5 wartości, różniących się o co najmniej 200 MU/min
	TAK
	

	26.5. 
	Zmienna moc dawki podczas emisji promieniowania, dla wiązki fotonowej 10MV bez filtra spłaszczającego (FFF), w zakresie od ≤400 MU/min do ≥2200 MU/min
	TAK
	

	27. 
	Stół terapeutyczny

	27.1. 
	6 stopni swobody
	TAK
	

	27.2. 
	Nachylanie blatu stołu wokół osi długiej oraz wokół osi poprzecznej blatu w zakresie co najmniej ±3º
	TAK
	

	27.3. 
	Automatyczna, realizowana ze sterowni akceleratora, korekcja kąta nachylenia blatu stołu terapeutycznego wokół osi długiej blatu oraz wokół osi poprzecznej blatu, na podstawie obrazowania wykonanego systemem IGRT oferowanego akceleratora
	TAK
	

	27.4. 
	Zapamiętywanie w systemie Aria wyliczonych na podstawie obrazowania IGRT kV i zastosowanych korekcji współrzędnych stołu 6D, dla wszystkich 6 stopni swobody
	TAK
	

	25. 
	Opcja radioterapii VMAT

	25.1. 
	Planowanie leczenia w technice VMAT w posiadanym przez Zamawiającego systemie planowania leczenia Eclipse, poprzez wykorzystanie posiadanego dedykowanego modułu optymalizacji rozkładu dawki
	TAK
	

	26. 
	Zaawansowane funkcje obrazowania IGRT i kontroli ruchów pacjenta

	26.1. 
	Obrazowanie fluoroskopowe wspomagające weryfikację ułożenia pacjenta przed rozpoczęciem napromieniania pozwalające na:
· Bramkowane i niebramkowane nałożenie struktur planowania na obraz fluoroskopowy
· Określenie apertury kolimatora MLC i szczęk kolimatora podstawowego
· Możliwość zweryfikowania progów bramkowania dla bramkowanych terapii
	TAK
	

	26.2. 
	Rekonstrukcja obrazów 3D CBCT na oferowanym akceleratorze z uwzględnieniem czynności oddechowej pacjenta (tzw. 4D CBCT)
	TAK
	

	26.3. 
	Automatyczna i cykliczna akwizycja obrazów radiograficznych 2D sterowana cyklem oddechowym pacjenta lub zadanymi przez użytkownika interwałami czasowymi lub interwałami dawki lub zadanymi przez użytkownika kątami położenia ramienia
	TAK
	

	26.4. 
	Nakładanie i wyświetlanie w czasie rzeczywistym konturów struktur, narządów krytycznych bezpośrednio na obrazach radiograficznych 2D z systemu IGRT, uzyskanych podczas napromieniania pacjenta
	TAK
	

	26.5. 
	Automatyczna lokalizacja zaimplantowanych markerów na obrazach IGRT i analiza zgodności ich bieżącej lokalizacji z planem leczenia oraz z wyłączaniem wiązki terapeutycznej w przypadku przekroczenia zadanej tolerancji
	TAK
	

	26.6. 
	Obliczanie on-line obrazu 2D DRR w płaszczyźnie obrazowania 2D IGRT
	TAK
	

	26.7. 
	Osprzęt do wyświetlania krzywej oddechowej pacjenta w trakcie badania (wspomaganie wizualne). Osprzęt musi zapewniać pacjentowi dobrą widoczność wyświetlanych danych w pozycji terapeutycznej (monitor umieszczony na regulowanym wysięgniku bezpośrednio przed oczami pacjenta w pozycji terapeutycznej lub gogle video)
	TAK
	

	26.8. 
	Nakładka na stół terapeutyczny dedykowana do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia, z jednolitą powierzchnią, ze zintegrowaną końcówką dostosowaną do kształtu głowy, wystającą poza system podpierania blatu, ze zintegrowanym systemem mocowania dwuczęściowych masek stereotaktycznych z regulowanym naciągiem – 1 szt.
	TAK
	

	26.9. 
	System mocowania masek w nakładce dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia pozwala na regulację naciągu maski w zakresie ≥4mm z krokiem ≤0,5mm, niezależnie w min. 6 miejscach mocowania maski
	TAK
	

	26.10. 
	Zestaw dwuczęściowej maski termoplastycznej, dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia - 50 kompletów, każdy obejmujący:

· Termoplastyczna część dolna, o równomiernej perforacji, z ramką pozwalającą na zamontowanie do wkładki stołu

· Termoplastyczna część górna, o zmiennej perforacji (wzmocnienia w obszarze czoła oraz szczęki), typu „open view” - z otworem pozwalającym na stosowanie w połączeniu z oferowanym optycznym systemem pozycjonowania pacjenta, z ramką pozwalającą na zamontowanie do wkładki stołu

· Dolna oraz górna część termoplastyczna o podniesionej sztywności, wykonana z materiału wzmocnionego Kevlarem

Biteblock
	TAK
	

	26.11. 
	Nakładka dedykowana do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia, przeznaczona do położenia na blat stołu modelarni, wraz z systemem mocowania masek we wkładce dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia pozwala na regulację naciągu maski w zakresie ≥4mm z krokiem ≤0,5mm, niezależnie w min. 6 miejscach mocowania maski – 1 szt.
	TAK
	

	26.12. 
	Nakładka dedykowana do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia, przeznaczona do położenia na blat stołu tomografu komputerowego, wraz z systemem mocowania masek we wkładce dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia pozwala na regulację naciągu maski w zakresie ≥4mm z krokiem ≤0,5mm, niezależnie w min. 6 miejscach mocowania maski – 1 szt.
	TAK
	

	27. 
	Integracja akceleratora w wykorzystywanym przez Zamawiającego systemie zarządzania radioterapią ARIA 

	27.1. 
	Dwie Lekarskie stacje planowania leczenia umożliwiająca przygotowanie planów dla oferowanego akceleratora (w tym konturowanie, fuzję obrazów CT i NMR, obliczanie DVH, prezentację rozkładów dawek, porównywanie planów leczenia) wraz z wyposażeniem komputerowym – 2 szt.
	TAK
	

	27.2. 
	Cztery stacje ARIA Edit 
oprogramowania zawierające:
· Patient Manager
· Image BrowserReport Manager 
· Appointment Scheduling 
· Activity Capture
· Patient Check-In 
· Visually Driven Workflow 
· Prescribe Treatment 
· Plan Parameter 
· Reference Points 
· Editing Log
· Treatment Preparation 
· Plan Scheduling 
· RT Summary RT Prescription 
· Patient Overview 
· User Home 
· Outlook Sync 
· Chart QA 

	TAK
	

	27.3. 
	Kompletna stacja planowania leczenia 3D wraz z oprogramowaniem do planowania radioterapii w technice IMRT i VMAT (w tym pełna obsługa konturowania, fuzji obrazów CT i NMR, optymalizacja IMRT i VMAT, obliczanie rozkładu dawki 3D) -1 szt
	TAK
	

	28. 
	Zagadnienia ogólne

	28.1. 
	Gwarancja na oferowany akcelerator 24 miesiące
	TAK
	

	28.2. 
	W trakcie trwania gwarancji koszty obowiązkowych przeglądów i serwisu ponoszone są przez gwaranta.
	TAK
	

	28.3. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji co najmniej 4 przeglądy/rok
	TAK
	

	28.4. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji w konwencji weekendowej (piątek-poniedziałek)
	TAK
	

	28.5. 
	Przeszkolenie 20 osób - lekarzy, fizyków medycznych, techników elektroradiologii, inżynierów serwisu szpitalnego z obsługi  odpowiednich dla ich pracy urządzeń/systemów  w miejscu instalacji i/lub w ośrodku referencyjnym i/lub w ośrodku szkoleniowym producenta – w ilości zapewniającej płynność posługiwania się nabytymi urządzeniami i systemami
	TAK
	

	28.6. 
	Deinstalacja akceleratora przeznaczonego do wymiany
	TAK
	


Oświadczam, że przekazany przedmiot zamówienia będzie posiadał  wymienione powyżej parametry oraz będzie gotowy do eksploatacji bez dodatkowych zakupów.
…………………………., dnia …………………                     …………………………………………………….

(podpis osoby upoważnionej

do reprezentowania Wykonawcy)

OFEROWANE DODATKOWE PARAMETRY TECHNICZNO-EKSPLOATACYJNE I WARUNKI GRANICZNE

Niżej wymienione parametry/warunki graniczne stanowią wymagania odcinające – 

niespełnienie nawet jednego z wymagań spowoduje odrzucenie oferty.

Opis właściwy wyłącznie dla Poznania

	L.P.
	PARAMETR TECHNICZNY
	WARTOŚĆ

WYMAGANA
	WARTOŚĆ OFEROWANA

	
	Przyspieszacz liniowy z wyposażeniem obejmującym: kolimator wielolistkowy, opcję dynamicznej IMRT typu Sliding Window, system wizualizacji EPID, zintegrowany system obrazowania rentgenowskiego IGRT z opcją CBCT, opcję radioterapii łukowej VMAT, stację roboczą sterującą akceleratorem stanowiącą element w pełni funkcjonalnie zgodny z wykorzystywanym przez Zamawiającego systemem zarządzania ARIA 

	27. 
	Parametry wiązek fotonowych – promieniowanie X - 

	27.1. 
	Niskie moce dawek dla wiązki fotonów 15MV z filtrem spłaszczającym, dla pełnego zakresu pól: minimum 1 wartość w zakresie od ≤ 40 MU/min do ≥ 60 MU/min
	TAK
	

	27.2. 
	Energia fotonowa bez filtra spłaszczającego (FFF): 10 MV
	TAK
	

	27.3. 
	Zakres mocy dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów FFF 10MV, dla pełnego zakresu pól: od ≤ 400 MU/min do ≥ 2200 MU/min.
	TAK
	

	27.4. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla wiązki fotonów 10MV FFF, dla pełnego zakresu pól: minimum 5 wartości, różniących się o co najmniej 200 MU/min
	TAK
	

	27.5. 
	Zmienna moc dawki podczas emisji promieniowania, dla wiązki fotonowej 10MV bez filtra spłaszczającego (FFF), w zakresie od ≤400 MU/min do ≥2200 MU/min
	TAK
	

	28. 
	Parametry wiązek elektronowych

	28.1. 
	Minimum 5 energii elektronowych z zakresu 6 MeV – 22 MeV
	TAK
	

	28.2. 
	Moce dawek w trybie napromieniania dla wiązek elektronowych dla pełnego zakresu pól: od ≤100MU/min do ≥500MU/min.
	TAK
	

	28.3. 
	Aplikatory elektronowe kodowane dla systemu sterowania akceleratorem dla pól: 6x6, 10x10, 15x15, 20x20 i 25x25 cm
	TAK
	

	29. 
	Stół terapeutyczny

	29.1. 
	6 stopni swobody
	TAK
	

	29.2. 
	Nachylanie blatu stołu wokół osi długiej oraz wokół osi poprzecznej blatu w zakresie co najmniej ±3º
	TAK
	

	29.3. 
	Automatyczna, realizowana ze sterowni akceleratora, korekcja kąta nachylenia blatu stołu terapeutycznego wokół osi długiej blatu oraz wokół osi poprzecznej blatu, na podstawie obrazowania wykonanego systemem IGRT oferowanego akceleratora
	TAK
	

	29.4. 
	Zapamiętywanie w systemie Aria wyliczonych na podstawie obrazowania IGRT kV i zastosowanych korekcji współrzędnych stołu 6D, dla wszystkich 6 stopni swobody
	TAK
	

	29. 
	Zintegrowany System Obrazowania Rentgenowskiego dla techniki IGRT

	29.1. 
	Specjalny algorytm (iteracyjny lub inny) wbudowany w oprogramowanie CBCT do korekcji rozproszeń w poszczególnych obrazach CBCT, redukcja szumów i artefaktów
	TAK
	

	29.2. 
	Nakładanie obrazów uzyskanych poprzez Zintegrowany System Obrazowania Rentgenowskiego na obrazy symulacyjne z symulatorów Acuity, odczytane z bazy danych wykorzystywanego systemu ARIA
	TAK
	

	30. 
	Opcja radioterapii VMAT

	30.1. 
	Planowanie leczenia w technice VMAT w posiadanym przez Zamawiającego systemie planowania leczenia Eclipse, poprzez wykorzystanie posiadanego dedykowanego modułu optymalizacji rozkładu dawki
	TAK
	

	30.2. 
	Jednoczasowa (realizowana podczas pojedynczej sesji radioterapeutycznej) radiochirurgia wielu zmian w obszarze mózgowia za pomocą koplanarnych i niekoplanarnych łuków VMAT
	TAK
	

	30.3. 
	Zastosowanie jednego izocentrum dla całego planu leczenia
	TAK
	

	30.4. 
	Możliwość obrazowania kontrolnego przed każdym kolejnym łukiem
	TAK
	

	30.5. 
	Możliwość obrazowania kontrolnego po każdym kolejnym łuku
	TAK
	

	30.6. 
	Możliwość wznowienia i dokończenia napromieniania w tym trybie w przypadku nieoczekiwanego przerwania realizacji planu leczenia
	TAK
	

	30.7. 
	Oprogramowanie do planowania jednoczasowej (realizowanej podczas pojedynczej sesji radioterapeutycznej) radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia za pomocą koplanarnych i niekoplanarnych łuków VMAT dla jednej posiadanej stacji systemu Eclipse,

lub

kompletna stacja planowania leczenia 3D wraz z oprogramowaniem do planowania jednoczasowej (realizowanej podczas pojedynczej sesji radioterapeutycznej) radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia za pomocą koplanarnych i niekoplanarnych łuków VMAT
	TAK
	

	30.8. 
	Rozbudowa posiadanego systemu planowania leczenia Eclipse o narzędzie do optymalizacji i automatyzacji planowania leczenia dla technik VMAT dla oferowanego akceleratora, 

lub

4 kompletne stacje planowania leczenia wraz z możliwością optymalizacji i automatyzacji planowania leczenia dla technik IMRT i VMAT dla oferowanego akceleratora
	TAK
	

	30.9. 
	Algorytm obliczeniowy o wysokiej dokładności, dla wiązek terapeutycznych z i bez filtra spłaszczającego, typu MonteCarlo lub GGBS (np. Grid Based Boltzman Solver lub o nazwie odpowiadającej nomenklaturze producenta), dla technik konformalnych, dynamicznych IMRT oraz łukowych IMRT typu VMAT, dla wszystkich stacji roboczych posiadanego systemu planowania leczenia Eclipse

lub 

4 kompletne stacje planowania leczenia wraz z algorytmem obliczeniowym typu MonteCarlo lub GGBS (Grid Based Boltzman Solver) z zachowaniem pełnej możliwości planowania leczenia dla technik konformalnych, dynamicznych IMRT oraz łukowych IMRT typu VMAT na wszystkich oferowanych stacjach
	TAK
	

	30.10. 
	Nakładka na stół terapeutyczny dedykowana do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia, z jednolitą powierzchnią, ze zintegrowaną końcówką dostosowaną do kształtu głowy, wystającą poza system podpierania blatu, ze zintegrowanym systemem mocowania dwuczęściowych masek stereotaktycznych z regulowanym naciągiem – 1 szt.
	TAK
	

	30.11. 
	System mocowania masek w nakładce dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia pozwala na regulację naciągu maski w zakresie ≥4mm z krokiem ≤0,5mm, niezależnie w min. 6 miejscach mocowania maski
	TAK
	

	30.12. 
	Zestaw dwuczęściowej maski termoplastycznej, dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia - 50 kompletów, każdy obejmujący:

· Termoplastyczna część dolna, o równomiernej perforacji, z ramką pozwalającą na zamontowanie do wkładki stołu

· Termoplastyczna część górna, o zmiennej perforacji (wzmocnienia w obszarze czoła oraz szczęki), typu „open view” - z otworem pozwalającym na stosowanie w połączeniu z oferowanym optycznym systemem pozycjonowania pacjenta, z ramką pozwalającą na zamontowanie do wkładki stołu

· Dolna oraz górna część termoplastyczna o podniesionej sztywności, wykonana z materiału wzmocnionego Kevlarem

· Biteblock
	TAK
	

	30.13. 
	Nakładka dedykowana do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia, przeznaczona do położenia na blat stołu modelarni, wraz z systemem mocowania masek we wkładce dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia pozwala na regulację naciągu maski w zakresie ≥4mm z krokiem ≤0,5mm, niezależnie w min. 6 miejscach mocowania maski – 1 szt.
	TAK
	

	30.14. 
	Nakładka dedykowana do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia, przeznaczona do położenia na blat stołu tomografu komputerowego, wraz z systemem mocowania masek we wkładce dedykowanej do bezramowej radiochirurgii wielu zmian w obszarze mózgowia pozwala na regulację naciągu maski w zakresie ≥4mm z krokiem ≤0,5mm, niezależnie w min. 6 miejscach mocowania maski – 1 szt.
	TAK
	

	31. 
	Zaawansowane funkcje obrazowania IGRT i kontroli ruchów pacjenta

	31.1. 
	Obrazowanie fluoroskopowe wspomagające weryfikację ułożenia pacjenta przed rozpoczęciem napromieniania pozwalające na:
· Bramkowane i niebramkowane nałożenie struktur planowania na obraz fluoroskopowy
· Określenie apertury kolimatora MLC i szczęk kolimatora podstawowego
· Możliwość zweryfikowania progów bramkowania dla bramkowanych terapii
	TAK
	

	31.2. 
	Rekonstrukcja obrazów 3D CBCT na oferowanym akceleratorze z uwzględnieniem czynności oddechowej pacjenta (tzw. 4D CBCT):

· obrazowanie 4D podczas napromieniania pacjenta oraz analiza obrazów po zakończonym napromienianiu; możliwość dowolnej rekonstrukcji 4D CBCT

· obrazowanie zsynchronizowane ze swobodnym cyklem oddechowym pacjenta lub na wstrzymanym wdechu; porównanie obrazów z danego cyklu oddechowego z obrazami referencyjnymi

· obrazowanie podczas wstrzymanego wdechu przy skróconym obrocie ramienia
	TAK
	

	31.3. 
	Automatyczna i cykliczna akwizycja obrazów radiograficznych 2D sterowana:

· cyklem oddechowym pacjenta 

· interwałami czasowymi

· interwałami dawki 

· kątami położenia ramienia
	TAK
	

	31.4. 
	Obrazowanie 2D IGRT (MV, kV, kV-MV) „na żądanie”:

· z automatyczną korekcją ułożenia pacjenta

· wstrzymanie wiązki promieniowania na podstawie przesunięć markerów poza zdefiniowanie limity
	TAK
	

	31.5. 
	Nakładanie i wyświetlanie w czasie rzeczywistym konturów struktur, narządów krytycznych bezpośrednio na obrazach radiograficznych 2D z systemu IGRT, uzyskanych podczas napromieniania pacjenta
	TAK
	

	31.6. 
	Automatyczna lokalizacja zaimplantowanych markerów na obrazach IGRT i analiza zgodności ich bieżącej lokalizacji z planem leczenia oraz z wyłączaniem wiązki terapeutycznej w przypadku przekroczenia zadanej tolerancji
	TAK
	

	31.7. 
	Obliczanie on-line obrazu 2D DRR w płaszczyźnie obrazowania 2D IGRT
	TAK
	

	35. 
	Zagadnienia ogólne

	35.1. 
	Gwarancja na oferowany akcelerator 12 miesięcy
	TAK
	

	35.2. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji w konwencji weekendowej (piątek-poniedziałek)
	TAK
	

	35.3. 
	W trakcie trwania gwarancji koszty obowiązkowych przeglądów i serwisu ponoszone są przez gwaranta.
	TAK
	

	35.4. 
	Przeglądy okresowe  zaoferowanego akceleratora w okresie gwarancji co najmniej 4 przeglądy/rok
	TAK
	

	35.5. 
	Przeszkolenie 20 osób - lekarzy, fizyków medycznych, techników elektroradiologii, inżynierów serwisu szpitalnego z obsługi  odpowiednich dla ich pracy urządzeń/systemów  w miejscu instalacji i/lub w ośrodku referencyjnym i/lub w ośrodku szkoleniowym producenta – w ilości zapewniającej płynność posługiwania się nabytymi urządzeniami i systemami
	TAK
	

	35.6. 
	Centratory laserowy sterowane pilotem.
	TAK
	


Oświadczam, że przekazany przedmiot zamówienia będzie posiadał  wymienione powyżej parametry oraz będzie gotowy do eksploatacji bez dodatkowych zakupów.
…………………………., dnia …………………                     …………………………………………………….

(podpis osoby upoważnionej

do reprezentowania Wykonawcy)
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