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Sprawa nr 34/2026	     SPECYFIKACJA TECHNICZNA                                                       Załącznik nr 6 do SWZ
	Lp.
	Nazwa sprzętu
	Producent/typ
	Cena jedn. netto [PLN]
	Wartość netto [PLN]
	VAT [%]
	Cena jedn. brutto [PLN]
	Wartość brutto [PLN]

	1.
	System manometrii wysokiej rozdzielczości
	1  komplet
	
	
	
	
	
	



ZADANIE 1

	
Lp.
	
Wymagania techniczne
	Wartość wymagana
	Wartość Oferowana / podać zakresy/ opisać/ wskazać numer strony w ofercie z potwierdzeniem parametru 

	Zestaw wysokiej rozdzielczości do diagnostyki przewodu pokarmowego – 1 zestaw

	1. 
	Stacja robocza przeznaczona do współpracy z dedykowanym medycznym oprogramowaniem analitycznym do pobierania danych i analizy ciśnień, do analizy i rejestracji pH i pH z impedancją, wyposażona we wszystkie niezbędne elementy wymagane do pracy – osprzęt i oprogramowanie w języku polskim, Windows 10 Pro lub wyższy, MS Word, drukarka kolorowa, dotykowy monitor
	Tak, podać, opisać
	

	2. 
	Wózek jezdny z blokowanymi kółkami, transformatorem wyposażonym w 4 gniazda
	Tak
	

	3. 
	System automatycznej kalibracji cewników wysokiej rozdzielczości w zakresie 0-300 mm Hg
	Tak
	

	4. 
	Modułowy procesor do pobierania parametrów ciśnienia górnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego, moduł manometrii przełykowej z impedancją, moduł manometrii anorektalnej wysokiej rozdzielczości 3D
	Tak
	

	5. 
	Moduł wysokiej rozdzielczości manometrii przełykowej 
	Tak
	

	Oprogramowanie analityczne do przełykowej manometrii wysokiej rozdzielczości

	6. 
	Oprogramowanie w języku polskim
	Tak
	

	7. 
	Wbudowane szczegółowe instrukcje dla prowadzącego badanie na każdym etapie klinicznego protokołu badawczego
	Tak
	

	8. 
	Obraz ciśnień wysokiej rozdzielczości i impedancji przedstawiony w czasie rzeczywistym w postaci skali barwowej lub konwencjonalnych liniowych przebiegów ciśnienia z możliwością zmiany trybu wyświetlania: przebiegi liniowe/kontury barwowe
	Tak
	

	9. 
	Wartości ciśnienia wyświetlane na tle anatomicznego obrazu przełyku z uwidocznieniem graficznych markerów UES, LES, PIP i ich parametrów odległościowych
	Tak
	

	10. 
	Funkcja wprowadzenia zdarzeń typu przełknięcie, kaszel i innych definiowanych przez użytkownika
	Tak
	

	11. 
	Analiza parametrów zmiany ciśnienia w wybranym przez użytkownika obszarze rejestracji
	Tak
	

	12. 
	Funkcja generowania elektronicznego sensora pokazującego maksymalne ciśnienie w granicach zdefiniowanych przez użytkownika
	Tak
	

	13. 
	Charakterystyka przełknięć w oparciu o automatyczną analizę parametrów klasyfikacji chicagowskiej: DCI,  CDP, DL, IRP
	Tak
	

	14. 
	Przeglądanie przebiegu zarejestrowanego badania w postaci dynamicznego odtworzenia badania lub obrazów statycznych
	Tak
	

	15. 
	Raport z badania w postaci dokumentu zgodnego z formatem DOC lub PDF
	Tak, podać
	

	16. 
	Generowanie raportu z badania z parametrami:
· LES, przepony, punktu inwersji ciśnień,
· motoryki trzonu przełyku,
· UES
	Tak
	

	17. 
	Dołączanie charakterystyki przełknięć wg klasyfikacji chicagowskiej: DCI, CDP, DL, IRP, CFV
	Tak
	

	18. 
	Dołączanie do raportu opisu procedury badawczej, wskazań do badania oraz interpretacji i komentarzy wprowadzanych przez użytkownika
	Tak
	

	19. 
	Dołączanie do raportu opisu procedury badawczej, wskazań do badania oraz interpretacji i komentarzy z wykorzystaniem zdefiniowanych wzorców
	Tak
	

	20. 
	Możliwość dołączenia do raportu graficznych obrazów zdarzeń typu przełknięcie w postaci barwowego obrazu wysokiej rozdzielczości i klasycznych liniowych przebiegów zmiany ciśnienia
	Tak
	

	Przełykowy cewnik wysokiej rozdzielczości z impedancją – 1 szt.

	21. 
	Elektroniczne ciśnieniowe sensory pomiarowe  
	Tak
	

	22. 
	Obwodowy pomiar ciśnienia dla każdego kanału pomiarowego
	Tak
	

	23. 
	Liczba radialnych ciśnieniowych kanałów pomiarowych: 36 kanałów ciśnieniowych
	Tak
	

	24. 
	Odległość między kanałami pomiarowymi: 10 mm pomiędzy kanałami ciśnieniowymi
	Tak
	

	25. 
	Wysoka rozdzielczość – 432 ciśnieniowe punkty pomiarowe
	Tak
	

	26. 
	Średnica cewnika – 4,2 mm
	Tak
	

	27. 
	Pobieranie danych o ciśnieniu LES, UES i trzonu przełyku bez konieczności przemieszczania cewnika
	Tak
	

	Wyposażenie do przełykowego cewnika wysokiej rozdzielczości

	28. 
	Jednorazowe koszulki ochronne do przełykowego cewnika wysokiej rozdzielczości z chusteczkami dezynfekującymi, tulejką do usuwania powietrza z przestrzeni pomiędzy cewnikiem a koszulką i z systemem mocowania koszulki do cewnika – 2 op. (1 op. – 20 szt. razem: 40 szt.); - nie lateksowe
	Tak, podać
	

	Rejestrator do pomiaru pH i impedancji

	29. 
	Liczba rejestrowanych kanałów impedancyjnych: 6 kanałów
	Tak, podać
	

	30. 
	Komunikacja rejestratora ze stacją roboczą za pomocą USB
	Tak
	

	31. 
	Rejestracja refluksu kwaśnego, słabo kwaśnego i niekwaśnego
	Tak
	

	32. 
	Rejestracja refluksu płynnego, mieszanego i gazowego
	Tak
	

	33. 
	Częstotliwość próbkowania sygnału impedancji 64 Hz
	Tak
	

	34. 
	Zakres pomiaru poziomu pH:1 do 10 pH
	Tak, podać
	

	35. 
	Zakres pomiaru impedancji od 100 Ohm do 10 k Ohm
	Tak, podać
	

	36. 
	Płynne ustawienie czasu rejestracji w zakresie od 1 do 48 h
	Tak, podać
	

	37. 
	Kalibracja cewników bez udziału pacjenta i komputera
	Tak
	

	38. 
	Przycisk do zmiany pozycji, okresu posiłkowego przy wyświetlaczu rejestratora
	Tak
	

	39. 
	Podświetlane przyciski zmiany pozycji i okresu posiłkowego na klawiaturze rejestratora w okresie trwania zdarzenia
	Tak
	

	40. 
	Przycisk rejestracji dolegliwości odczuwanych przez pacjenta
	Tak
	

	41. 
	Rejestracja zmiany pozycji ciała
	Tak
	

	42. 
	Rejestracja okresów posiłków
	Tak
	

	43. 
	Możliwość wprowadzenia nr identyfikacyjnego pacjenta (max. 4 cyfry)
	Tak, podać
	

	44. 
	Weryfikacja poziomu impedancji i poziomu pH przed rozpoczęciem badania
	Tak
	

	Oprogramowanie do analizy i rejestracji pH i pH z impedancją

	45. 
	Oprogramowanie w języku polskim
	Tak
	

	46. 
	Wspólne oprogramowanie do analizy badań pH-metrycznych i pH metrii z impedancją
	Tak
	

	47. 
	Wartości impedancji wyświetlane na ekranie analizy w postaci przebiegów liniowych 
	Tak
	

	48. 
	Wartości impedancji wyświetlane na ekranie analizy w postaci konturów barwowych
	Tak
	

	49. 
	Wprowadzanie i/lub edytowanie zdarzeń i objawów zapisanych w dzienniczku pacjenta do oprogramowania poprzez wpis i edycję tekstu lub intuicyjny graficzny interfejs oprogramowania
	Tak
	

	50. 
	Automatyczne wykrywanie i zliczanie epizodów refluksu w rejestracji pH
	Tak
	

	51. 
	Automatyczna korelacja dolegliwości z epizodami refluksu kwaśnego, słabo kwaśnego i niekwaśnego
	Tak
	

	52. 
	Różnicowanie refluksów wg typu: płynny, mieszany, gazowy
	Tak
	

	53. 
	Automatyczne generowanie współczynnika dolegliwości (SI), automatyczne generowanie prawdopodobieństwa refluks-objaw (SAP)
	Tak
	

	54. 
	Średnia nocna impedancja podstawowa (MNBI)
	Tak
	

	55. 
	Możliwość generacji raportu badania w postaci dokumentu typu WORD lub PDF
	Tak, podać
	

	56. 
	Zapis wartości impedancji w postaci konturów barwowych dołączany do raportu 
	Tak
	

	57. 
	Zapis wartości impedancji w postaci przebiegów liniowych dołączany do raportu
	Tak
	

	58. 
	Przeglądanie przebiegu zarejestrowanego badania w postaci dynamicznego odtworzenia badania lub obrazów statycznych
	Tak
	

	59. 
	Możliwość dołączania do raportu procedury badawczej, wskazań do badania oraz interpretacji i komentarzy z wykorzystaniem predefiniowanych wzorców (zapisanych w postaci rozwijanej listy)
	Tak
	

	60. 
	Instrukcja obsługi oprogramowania w języku polskim wbudowana w oprogramowanie analityczne	
	Tak
	

	Akcesoria w tym niezbędne przewody:

	61. 
	Pakiet startowy, opakowanie cewników: Jednorazowa sonda – cewnik antymonowy do pomiaru pH i impedancji, o konfiguracji: wewnętrzna elektroda referencyjna, złącze modularne, jeden kanał do pH-metrii na poziomie 0 cm, 8 pierścieni impedancji (6 kanałów) przy -3, -1, 1, 3, 5, 9, 11 i 13 cm stosownie do oznaczeń, średnica 6 Fr 1 op.  (1op. = 10 szt.) 
	Tak, wymienić
	

	62. 
	Zestaw buforów do kalibracji pH 4,0, pH 7,0 (2 szt. – 2x po 1 szt.) 
	Tak, wymienić
	

	63. 
	Stoisko do kalibracji
	Tak
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	64. 
	Wykonawca zobowiązuję się do zabrania i utylizacji na własny koszt wszelkich opakowań po dostarczonym sprzęcie (w szczególności: palet, opakowań kartonowych, zabezpieczeń ze styropianu, folii)
	TAK
	

	65. 
	Oferowany sprzęt  jest fabrycznie nowy, nieużywany, nie powystawowy, rok produkcji 2025/2026. Nie dopuszcza się egzemplarzy powystawowych, rekondycjonowanych, demonstracyjnych.
	TAK
	

	66. 
	Instrukcja obsługi przedmiotu oferty w języku polskim (1szt. papierowa lub w wersji elektronicznej – płyta CD lub pendrive - dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia.; 1 szt. w wersji elektronicznej dołączyć do oferty przedmiotu zamówienia).
	TAK
	

	67. 
	Wyrób medyczny oznaczony znakiem CE 
Załączyć do oferty przedmiotu zamówienia deklarację zgodności CE (WE) oraz potwierdzenie zgłoszenia (wpisu) do rejestru wyrobów medycznych
	TAK
	

	68. 
	Paszport techniczny z informacjami zawierającymi datę zainstalowania aparatu i termin następnego przeglądu 
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu  zamówienia.
	TAK
	

	69. 
	Wszelkieposiadanemateriałyinformacyjnenatematprzedmiotuofertymin.prospekty,broszury,danetechniczne,itp.wjęzykupolskim
	TAK
	

	70. 
	Oświadczamy ,że przedmiot oferty jest kompletny i będzie gotowy do pracy zgodnie z instrukcją obsługi bez żadnych dodatkowych zakupów
	TAK
	

	71. 
	Dostawca zobowiązuje się do:
-dokonania instalacji we wskazanym przez zamawiającego miejscu
-dokonania szkolenia w zakresie obsługi przedmiotu zamówienia [Szkolenie personelu w wymiarze min. 2 godziny]. Zamawiający zastrzega sobie możliwość drugiego szkolenia na żądanie w trakcie użytkowania sprzętu.
	TAK
	

	Warunki gwarancji i serwisu

	72. 
	Długość udzielanej gwarancji – minimum 24 miesiące maksimum 60 miesięcy
	TAK
podać
	

	73. 
	Koszt pełnej obsługi serwisowej w okresie gwarancji obejmującej wszystkie czynności zapewniające 100% użytkowanie sprzętu zgodnie z wymaganiami producenta zawarty w cenie oferowanego urządzenia
	TAK
	

	74. 
	Autoryzowany serwis na terenie Polski
	TAK
Podać
	

	75. 
	Czas reakcji serwisu na zgłoszenie z podjęciem naprawy (nie dłuższy niż 48h w dni robocze tj. od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) liczony od dnia zgłoszenia usterki
	TAK
Podać
	

	76. 
	Czas naprawy bez użycia części zamiennych (nie dłuższy niż 24 h) liczony od momentu podjęcia naprawy
	TAK
Podać
	

	77. 
	Czas naprawy z użyciem części zamiennych (nie dłuższy niż 48 h) liczony od momentu podjęcia naprawy
	TAK
Podać
	

	78. 
	Godziny i sposób przyjmowania zgłoszeń o awariach
	TAK
Podać
	

	79. 
	Możliwość zgłaszania awarii codziennie przez 24 h/dobę w ciągu 365 dni w roku.
	TAK
	

	80. 
	Sprzęt zastępczy na czas naprawy przekraczający 7 dni kalendarzowych
	TAK
Podać
	

	81. 
	Czas naprawy gwarancyjnej (nie więcej niż 7 dni kalendarzowych), po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o 3-krotny czas przerwy w eksploatacji 
	TAK
Podać
	

	82. 
	Liczba napraw gwarancyjnych tego samego podzespołu uprawniająca do wymiany tego podzespołu oraz podzespołów bezpośrednio mających wpływ na jego funkcjonowanie na nowe (nie więcej niż 3)
	TAK
Podać
	

	83. 
	Dostępność części zamiennych przez okres minimum 5 lat od momentu dostarczenia oferowanego sprzętu, umożliwiająca dokonywanie napraw po zakończeniu okresu gwarancji w okresie trwałości projektu
	TAK
Podać
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