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GOSPODARSKIM SUBJEKTIMA
- STRUCNOJ JAVNOSTI

ZAPISNIK
0 odrzanim tehni¢kim konzultacijama za pripremu postupka javne nabave

Javni narutitelj Opca bolnica Virovitica, Ljudevita Gaja 21, Virovitica priprema postupak javne nabave velike
vrijednosti za nabavu uredaja za kompjuteriziranu tomografiju za potrebe Odjela za radiologiju - 1 komad, evidencijski
broj nabave: 43/25.

Temeljem Clanka 198. stavka 1. i 2. Zakona o javnoj nabavi (Narodne novine br. 120/16 i 114/22) Opé¢a bolnica
Virovitica, s ciliem istraZivanja trzista, dana 17. lipnja 2025. godine objavila je na Internet stranici www.bolnica-
virovitica.hr poziv svim zainteresiranim gospodarskim subjektima i strugnoj javnosti da se odazove te svoje primjedbe,
prijedloge, izmjene i dopune objavljenih tehnitkih specifikacija i kriterija za odabir ponude dostavi na adresu

elektronicke poste ravnateljstvo@bolnica-virovitica.hr najkasnije do 26. lipnja 2025. godine.

Do navedenog roka svoje zahtjeve za izmjenama dostavili su sljedeci zainteresirani gospodarski subjekt;
- Eksa Grupa d.o.0., Domaslove¢ka 40, Domaslovec, Samobor
- Iceberg International Trading d.o.0., Maksimirska 50a/1, Zagreb

Strucno povjerenstvo razmotrilo je sve prijedloge zainteresiranih gospodarskih subjekata te ih uzelo u obzir prilikom
izrade konacne verzije tehnickih specifikacija.

Zainteresirani gospodarski subjekt Eksa Grupa d.o.o. dostavio je sljedeée zahtjeve:

Zahtjev br. 1: "1.5. ,Najkrace vrijeme rotacije (za punu rotaciju 360°) maksimalno 0.33 sekunde"
Molimo da stavka glasi: Najkrace vrijeme rotacije (za punu rotaciju 360°) maksimalno 0.35 sekunde."

Odgovor narucitelja: Narutitelj prihnva¢a zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 2: "1.11. ,Nominalna snaga generatora minimalno 75 kW (ne prihvacaju se ekvivalentne vrijednosti)*
Molimo da stavka glasi: Nominalna snaga generatora minimalno 72 kW (ne prihvacaju se ekvivalentne vrijednosti)"

Odgovor narucitelja: Narucitelj prinvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 3: "2.1. ,Raspon napona RTG cijevi minimalno od 70 do 140 kV*
Molimo da stavka glasi: Raspon napona RTG cijevi minimalno od 80 do 135 kV"

Odgovor naruditelja: Narucitelj ne prihva¢a zahtjev gospodarskog subjekta.

Smanjenjem raspona napona RTG cijevi moZe do¢i do povecanja primliene doze zratenja $to nije u skladu s
danasnjim oCekivanjima i normama u klini¢koj radiologiji, @ samim time nije u skladu niti s pravilnicima iz djelatnosti
radiologke i nuklearne sigurnosti te iz tog razloga narugitelj ne prihvaéa trazenu izmjenu raspona napona RTG cijevi.

Zahtjev br. 4: "2.2. ,Raspon jakosti struje RTG cijevi minimalno od 15 do 825 mA (ne prihva¢aju se ekvivalentne

vrijednosti)"
Molimo da stavka glasi: Raspon jakosti struje RTG cijevi minimalno od 10 do 600 mA (ne prihvaéa se navodenje

ekvivalentnih vrijednosti)"

Odgovor narucitelja: Narucitelj ne prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.



Raspon jakosti struje RTG cijevi jedan je od tehniCkih parametara koji doprinosi izlaznoj snazi sustava i vazan je
pokazatelj klinicke uginkovitosti uredaja. Sustavi sa maksimalnom strujom od 825 mA omoguc¢uju kvalitetnije
izvodenje i zahtjevnijih pretraga poput angiografija, neurologkih pretraga te pretraga hitnih i traumatiziranih pacijenata.
Trazeno smanjenje raspona jakosti struje RTG cijevi moze dovesti do smanjenja kvalitete zahtjevnijih metoda
pregleda mozebitnog ograniavanja klinitke primjene te se iz tog razloga trazena izmjena ne prihvaca.

Zahtjev br. 5: "2.4. ,Najveca stopa hladenja cijevi minimalno 1.7 MHU/min (ne prihvacaju se ekvivalentne vrijednosti)”
Molimo da stavka glasi: Najveéa stopa hladenja cijevi minimaino 1.386 MHU/min. (ne prihvacaju se ekvivalentne
vrijednosti)"

Odgovor naruéitelja: Narutitelj ne prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Stopa hladenja RTG cijevi predstavija kapacitet hladenja sustava za odvodenje topline i vazna je za osiguravanje
neprekidnog rada sustava pri velikim optere¢enjima. Razlika od 0.314 MHU/min koja se trazi doprinijela bi smanjenju
uginkovitosti rada sustava pod velikim optere¢enjima u kra¢im vremenskim intervalima &to je u suprotnosti sa
stvarnim potrebama narugitelja u svakodnevnom radu, veliki broj pacijenata sa potrebom staginga malignih bolesti,
angiografija, politraumatiziranih i ostalih hitnih pretraga, a gije izvodenje je potrebno svakodnevno i kontinuirano te
gesto u kratkom vremenskom periodu.

Uzimajuéi u obzir sve navedeno, traZena izmjena tehnitke specifikacije uvelike doprinosi smanjenju ucinkovitosti rada
u velikim optereéenjima te je narutitelj iz tog razloga ne prihvaca.

Zainteresirani gospodarski subjekt Iceberg International Trading d.o.o. dostavio je sljedeée zahtjeve:

Zahtjev br. 1: "1. Totka 1.11 glasi ,,Nominaina snaga generatora minimalno 75 kW (ne prihvacaju se ekvivalentne
vrijednosti)"

Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,,Nominalna snaga generatora minimaino 72 KW (ne
prihva¢aju se ekvivalentne vrijednosti)”

Obrazlozenje:

PredloZzena snaga generatora od 72 kW osigurava potpuno pouzdane performanse sustava u svim klini¢kim
protokolima, ukljuéuju¢i preglede pacijenata visoke BMI kategorije i zahtjevne angiografske preglede. Sustav
omoguéuje stabilan rad pri visokim strujama i naponima, gime se postize visoka kvaliteta slike i kratko vrijeme
ekspozicije, bez kompromisa u dijagnosti¢kom uginku.

Razlika od 3 kW u nominalnoj snazi nema prakti¢an utjecaj na klini¢ku funkcionalnost uredaja jer je kapacitet
sustava optimiziran kroz efikasan dizajn cjelokupnog lanaca napajanja, cijevi i sustava hladenja. PredloZena izmjena
omoguéuje preciznije uskladenje s tehniCkim specifikacijama ponudenog sustava, uz zadrzavanje svih kljuénih
klini¢kih prednosti.”

Odgovor narucitelja: Narugitelj prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 2: "2. Totka 1.4 glasi" Najmanja debljina sloja kod akvizicije maksimalno 0.625 mm"
Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,,Najmanja debljina sloja kod akvizicije maksimalno 0.7
mm"

Obrazlozenje:

PredloZena vrijednost od 0.7 mm omogucuje visoku prostornu rezoluciju prikaza i u potpunosti zadovoljava
dijagnostitke potrebe u klinitkoj praksi. Razlika izmedu 0.625 mm i 0.7 mm u prakticnom smislu ne utjete znacajno na
kvalitetu slike ni na moguénost detekcije sitnih struktura, budu¢i da se u kona&nici koriste napredni algoritmi
rekonstrukcije koji dodatno pobolj$avaju jasno¢u i kontrast prikaza.

Nadalje, izbor debljine sloja od 0.7 mm ujedno doprinosi optimizaciji doze zratenja te skracenju vremena
akvizicije, §to je osobito vazno kod hitnih i kompleksnih pacijenata. Stoga predlozena izmjena omogucuje ofuvanje
visoke dijagnosti¢ke kvalitete uz tehnicki uginkovitiji rad."

Odgovor naruéitelja: Narucitelj ne prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Trazena najmanja debljina sloja kod akvizicije od maksimalno 0.625 mm omogucéuje vrlo visoku prostornu rezoluciju
prikaza te moZe utjecati na kvalitetu slike kao i na mogucnost detekcije vrlo sitnih struktura. TraZzena promjena na
debljinu sloja kod akvizicije od 0.7 mm, &ini razliku od 0.075 mm, iako je u konagnici zanemarivo mala ipak moZe
utjecati na kona&nu kvalitetu slike i moguénost previda nekih vrio sitnih struktura. Moguénost jasnog i preciznog
otitanja izuzetno je vazna u klinitkoj praksi a prvenstveno u analizi zahtjevnijih i sloZenijih pretraga.

|z tog razloga narugitelj ne prihvaca trazenu promjenu najmanje debljine sloja akvizicije.



Zahtjev br. 3: "3. Totka 1.5 glasi ,,Najkraée vrijeme rotacije (360°) maksimalno 0.33 sekunde"
Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,,Najkrace vrijeme rotacije (360°) maksimalno 0.35
sekundi"

Obrazlozenje:

PredloZena izmjena omogucila bi $iri trzidni natjetaj, ukljugivanjem uredaja koji tehnologki u potpunosti
ispunjavaju sve dijagnostitke i klinitke zahtjeve, a pritom imaju deklarirano najkrace vrijeme rotacije od 0.35 sekundi.
Razlika od 0.02 sekunde nema klini¢ki zna¢ajan utjecaj na kvalitetu slike, detekciju pokreta ili brzinu akvizicije, ali
omogucuje sudjelovanje uredaja koji ispunjavaju sve ostale uvjete natjeaja te su u praksi Siroko koristeni u
zdravstvenim ustanovama. Ovom izmjenom osigurava se veéa konkurentnost, veci broj ponuda te potencijaino
povoljniji ekonomski uvjeti za naruc€itelja, uz zadrzavanje trazene dijagnostike kvalitete i funkcionalnosti."

Odgovor narucitelja: Naruditelj prihnvac¢a zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 4: "4. Totka 1.7 glasi ,Broj detektorskih kanala po detektorskom redu minimalno 832"
Ljubazno Vas molimo za izmjenu na natin da ista sada glasi ,Broj detektorskih kanala po detektorskom redu
minimalno 670"

ObrazlozZenije:

Broj detektorskih kanala po redu predstavija jedan od tehni¢kim parametara koji utiete na detekcijsku
pokrivenost i rezoluciju, no sama brojka nije jedini pokazatelj ukupne uginkovitosti i kvalitete detektora. Suvremeni CT
sustavi mogu imati manji broj detektorskih kanala, ali zahvaljuju¢i tehnologijama kao $to su veci aktivni detekcijski
element, bolja geometrijska efikasnost, niski $um, visoka osjetljivost te integrirane tehnologije digitalnog éitanja i
obrade signala - postiZu jednaku ili bolju kvalitetu slike u odnosu na sustave s ve¢im brojem kanala.

Takoder, klini¢ki najvazniji kriteriji — kao $to su razlugivost, kontrastna osjetljivost i brzina akvizicije — uvelike
ovise o cjelokupnom dizajnu sustava, a ne isklju¢ivo o broju detektorskih kanala. Napredni sustavi optimiziraju $irinu
snimanja i akviziciju u jednom rotacijskom ciklusu, ¢ime osiguravaju iznimnu dijagnosti¢ku vrijednost i pri manjem
broju kanala.

S obzirom na navedeno, smatramo da postavijanje granice na 670 detektorskih kanala omoguéuje
ukljucivanje tehnicki naprednih sustava koji u potpunosti zadovoljavaju klinitke potrebe, bez kompromisa u kvaliteti
slike i funkcionalnosti uredaja."

Odgovor narucitelja: Narucitelj ne prihva¢a zahtjev gospodarskog subjekta.

Broj detektorskih kanala po detektorskom redu uvelike utje¢e na samu rezoluciju i kvalitetu slike. lako danasnji uredaji
imaju i druge metodologije kojima mogu nadoknaditi smanjeni broj detektorskih kanala narugitelj smatra da predlozena
izmjena odnosno smanjenje broja detektorskih kanalaza po detektorskom redu ipak moZe utjecati na rezoluciju i
kvalitetu dobivene slike stoga ne prihvaca trazenu izmjenu.

Zahtjev br. 5: "5. Totka 2.2 glasi ,Raspon jakosti struje RTG cijevi minimalno od 15 do 740 mA (ne prihvaéaju se
ekvivalentne vrijednosti)”

Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,Raspon jakosti struje RTG cijevi minimalno 15 do 660
mA (ne prihvaca se navodenje ekvivalentnih vrijednosti)"

ObrazlozZenje:

Maksimalna jakost struje RTG cijevi jedan je od tehni¢kih parametara koji doprinosi ukupnoj izlaznoj snazi
sustava, no nije izolirani pokazatelj kliniske ucinkovitosti uredaja. Sustavi s maksimalnom strujom od 660 mA, uz
odgovarajuc¢i napon cijevi i snagu generatora, omoguc¢uju izvodenje svih relevantnih klini¢kih protokola, uklju¢ujuci
zahtjevne pretrage poput torakalne i abdominalne angiografije, neurolodkih pregleda te hitnih i traumatskih skeniranja.

Dodatno, moderni CT sustavi koriste napredne metode automatske modulacije doze i optimizacije ekspozicije,
¢ime se u vecini klini¢kih slu¢ajeva ne dosezu maksimalne vrijednosti jakosti struje. U praksi se efektivna jakost struje
prilagodava pacijentu, anatomiji i dijagnostickom zahtjevu, a vrijednost od 660 mA zadovoljava i zahtjevne preglede,
bez ograni¢avanja klinicke primjene.

Stoga smatramo da izmjena vrijednosti na 660 mA i dalje osigurava punu funkcionalnost i pokrivenost svih
potrebnih indikacija u skladu sa suvremenim standardima klini¢ke prakse."

Napomena naruéitelja: Totan navod totke 2.2 glasi " Raspon jakosti struje RTG cijevi minimalno od 15 do 825 mA
(ne prihvacaju se ekvivalentne vrijednosti)"

Odgovor naruditelja: Narucitelj ne prinva¢a zahtjev gospodarskog subjekta.

Raspon jakosti struje RTG cijevi jedan je od tehnitkih parametara koji doprinosi izlaznoj snazi sustava i vazan je
pokazatelj klinicke uginkovitosti uredaja. Sustavi sa maksimalnom strujom od 825 mA omoguéuju kvalitetnije
izvodenje i zahtjevnijih pretraga poput angiografija, neuroloskih pretraga te pretraga hitnih i traumatiziranih pacijenata.
Trazeno smanjenje raspona jakosti struje RTG cijevi moze dovesti do smanjenja kvalitete zahtjevnijih metoda
pregleda i ograni¢avanja klini¢ke primjene stoga narucitelj ne prihvaca trazenu izmjenu.



Zahtjev br. 6: "6. Totka 2.4 glasi “ Najveca stopa hladenja cijevi minimalno 1.7 MHU/min. (ne prihvaé¢a se navodenje
ekvivalentnih vrijednosti)*

Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,Najvec¢a stopa hladenja cijevi minimalno 1.6 MHU/min.
(ne prihvata se navodenje ekvivalentnih vrijednosti)*

ObrazlozZenje:

Stopa hladenja RTG cijevi izrazena u MHU/min predstavlja kapacitet sustava za odvodenje topline i vazna je
za osiguranje neprekidnog rada sustava pri velikim optereéenjima. Razlika od 0.1 MHU/min izmedu predlozene i
izvorne vrijednosti je minimalna i ne utjete znacajno na klinitku funkcionalnost uredaja.

Suvremeni CT sustavi s deklariranom stopom hladenja od 1.6 MHU/min dizajnirani su tako da omogucuju
kontinuiran rad u svakodnevnim klinickim uvjetima, ukljuCujuci serijske preglede, hitne slutajeve i angiografske
protokole, bez rizika od pregrijavanja ili prekida rada. Nadalje, uginkovitost hladenja ovisi i o drugim ¢imbenicima kao
&to su ukupni kapacitet anodne topline, materijali anode, sustav ventilacije i softverska kontrola opterecenja.

Stoga izmjena na 1.6 MHU/min omogucuje ukljugivanje sustava koji zadovoljavaju sve klinicke i tehnicke
zahtjeve, a razlika u specifikaciji ne predstavija funkcionalno ograni¢enje u stvarnoj primjeni."

Odgovor naruéitelja: Narucitelj ne prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Stopa hladenja RTG cijevi predstavlja kapacitet hladenja sustava za odvodenje topline i vazna je za osiguravanje
neprekidnog rada sustava pri velikim optereé¢enjima. Razlika od 0.1 MHU/min koja se trazi doprinijela bi smanjenju
uginkovitosti rada sustava pod velikim optere¢enjima u krac¢im vremenskim intervalima &to je u suprotnosti sa
stvarnim potrebama naruéitelja u svakodnevnom radu, velikim brojem pacijenata sa potrebom staginga malignih
bolesti, angiografijama, politraumatiziranih i ostalih hitnih pretraga, a &ije izvodenje je potrebno svakodnevno i
kontinuirano te &esto u kratkom vremenskom periodu.

Uzimajudi u obzir sve navedeno, trazena izmjena tehnitke specifikacije uvelike doprinosi smanjenju udinkovitosti rada
u velikim optereéenijima te je narutitelj iz tog razloga ne prihvaca.

Zahtjev br. 7: "7. Totka 3.3 glasi ,Maksimalno opterecenje stola minimalno 225 kg"
Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,Maksimalno opterecenje stola minimalno 205 kg"

Obrazlozenje:

Nosivost CT stola od 205 kg zadovoljava sve klinitke potrebe vezane uz dijagnostiku odraslih i djece,
ukljuéujuéi i pregled pacijenata povecane tjelesne mase. Uredaiji koji podrzavaju optere¢enje od 205 kg tehnicki su
prilagodeni za sigurno i stabilno pozicioniranje pacijenata tijekom svih uobiajenih pregleda, ukljuCuju¢i hitne i
stacionarne slucajeve.

Razlika od 20 kg u odnosnu na prethodno zadani prag ne predstavlja znatajno ogranicenje u praksi, buduci
da se najveci broj pacijenata uklapa unutar tog kapaciteta. Dodatno, sustavi s nosivos¢u od 205 kg integrirani su s
mehanizmima koji osiguravaju ravnomjerno rasporedivanje tezine, stabilnost tijekom rotacije gantryja te preciznu
akviziciju bez gubitka kvalitete slike.

Stoga predloZzena izmjena omogucuje da u postupku ostanu visokokvalitetni sustavi koji zadovoljavaju sve
klinitke, sigurnosne i funkcionalne zahtjeve u svakodnevnom radu."

Odgovor naruditelja: Narugitelj ne prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Maksimalno optereéenje stola od minimalno 225 kg trazeno je prvenstveno na temelju iskustva u dosadasnem radu
naruéitelja koji, zbog velike teZine pacijenta, vise puta nije bio u moguénosti uginiti potrebnu dijagnosti¢ku pretragu CT
uredajem. Trazeno smanjenje maksimalnog opterecenja stola s 225 na 205 kg predstavija u apsolutnom iznosu
smanjenje za 20 kg odnosno gotovo 10% te naruditelj, u vremenu sve vece problematike pretilosti stanovnistva, ne
moze prihvatiti predlozeni zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 8: "8. Totka 4.1 glasi ,Racunalo, minimaino 2 monitora ravnog ekrana dijagonale minimalno 24",
rezolucije minimalno 1920 x 1080 piksela"

Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,Ratunalo, minimalno 2 monitora ravnog ekrana
dijagonale minimalno 19", rezolucije minimalno 1280 x 1024 piksela"

Obrazlozenje:

Predlozena izmjena se odnosi iskljugivo na veli¢inu i rezoluciju monitora, pri cemu predlozeni parametri
(minimalno 19" i 1280 x 1024 piksela) i dalje omogucuju pregled i obradu dijagnostiékih podataka na funkcionalan i
pregledan nacin.

Monitori s navedenim specifikacijama uobi€ajeni su u klinickoj praksi za radne stanice koje nisu primarne
dijagnostitke konzole (npr. upravijatke konzole ili radne stanice za pripremu pregleda), gdje nije nuzna visoka
razlugivost slike kao kod dijagnosti¢kih monitora koji se koriste za evaluaciju nalaza.

S obzirom na to da su svi ostali tehni¢ki parametri ragunala — ukljugujuéi radnu memoriju — zadrZani na istoj
razini, ova izmjena ne utje¢e na performanse sustava, radne tokove ni mogucnost izvodenja zahtijevanih funkcija.
Predlozenom izmjenom omogucuje se fleksibilnost pri konfiguraciji sustava, uz zadrzavanje potpune funkcionalnosti
za rad u klinigkom okruzenju."

Odgovor naruéitelja: Narugitelj prihvaca zahtjev gospodarskog subjekta.



Zahtjev br. 9: "9. To¢ka 4.15 glasi ,HU skala u minimalnom rasponu od -8000 do +31000"
Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,HU skala u minimalnom rasponu od -1000 do +3000"

ObrazloZenje: Hounsfieldova skala (HU) koristi se za kvantitativno prikazivanje gustoée razlititih tkiva i
materijala u CT snimanju, a njen uobi¢ajeni i klini¢ki relevantan raspon iznosi -1000 HU (zrak) do +3.000 HU (vrlo
guste strukture poput metala ili kalcificiranih tkiva).

Postavljanje zahtjeva za raspon od -8.000 do +31.000 HU znatno nadilazi tehnitke i klinicke potrebe
standardne medicinske dijagnostike te nije u skladu s fizi¢tkim ograni¢enjima CT tehnologije. Takav raspon nije
podrzan ni od strane vodecih proizvoda¢a CT uredaja, uklju¢uju¢i i sustave s naprednim detektorima i spektralnim
mogucnostima.

PredloZeni raspon od -1.000 do +3.000 HU u potpunosti pokriva sve relevantne klinicke primjene — od niskih
gustoca poput plu¢nog parenhima i masnog tkiva, do visokih gusto¢a kao $to su kosti, kontrastna sredstva i patoloske
mineralizacije. Osim toga, standardni DICOM format podrzava taj raspon bez potrebe za dodatnim prilagodbama ili
posebnim prikazima.

Stoga se predloZzenom izmjenom omogucuje realno i tehni¢ki utemeljeno definiranje zahtjeva koji su uskladeni
s klinickom parksom, vazeéim standardima i moguénostima uredaja trenutno dostupnih na trzistu."

Odgovor naruditelja: Narugcitelj prihnvaca zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 10: "10. To¢ka 7.10 glasi ,Program za paralelan prikaz viS§e monoenergetskih podru¢ja interesa i
pripadajucih atenuacijskih krivulja, promjena energije keV u svrhu pobolj$anja kontrasta izmedu razli¢itih materijala"“
Ljubazno Vas molimo za izmjenu na nacin da ista sada glasi ,Program za paralelan prikaz vis§e monoenergetskih
podrugja interesa i pripadajucih atenuacijskih krivulja“

Obrazlozenje:

PredloZzena izmjena formulacije usmjerena je na preciznije navodenje funkcionalnosti koje su dostupne u
sklopu ponudenog sustava. Program omogucuje istovremeni prikaz vise monoenergetskih podruéja i pripadajuéih
atenuacijskih krivulja, ¢ime se dobiva sveobuhvatan uvid u materijalne karakteristike regija interesa.

Funkcionalnost promjene energije u keV radi pobolj$anja kontrasta medu razli¢itim materijalima u izvornom
obliku nije zasebno dostupna unutar ponudenog softverskog paketa. Medutim, sustav osigurava relevantne
dijagnostiCke informacije putem drugih integriranih alata za evaluaciju kontrasta i materijala. Stoga ovako formulirana
to€ka realno odraZzava funkcionalnosti sustava bez utjecaja na dijagnosti¢ku vrijednost."

Odgovor narucitelja: Naruditelj prihvaéa zahtjev gospodarskog subjekta.

Zahtjev br. 11: "11. Dodatno bodovanje

Najmanja debljina sloja kod akvizicije 0.625 mm

K1 Najmanja debljina sloja kod akvizicije < 0.625 mmi> 0.6 mm
Najmanja debljina sloja kod akvizicije < 0.6 mm

Molimo Vas za izmjenu na nadin da se bodovanje izmijeni na sljedeci naéin:
Najmanja debljina sloja kod akvizicije 0.7 mm

K1 Najmanja debljina sloja kod akvizicije < 0.65 mm i > 0.7 mm

Najmanja debljina sloja kod akvizicije < 0.625 mm

Maksimalno vrijeme spiralnog skeniranja 60 sekundi
K3 | Maksimalno vrijeme spiralnog skeniranja > 60 sekundi i < 300 sekundi
Maksimalno vrijeme spiralnog skeniranja = 300 sekundi

Molimo Vas za izmjenu na nacin da se bodovanje izmijeni na sljedeéi nagin:
Maksimalno vrijeme spiralnog skeniranja 60 sekundi

K3 | Maksimalno vrileme spiralnog skeniranja > 60 sekundi i < 100 sekundi

Maksimalno vrijeme spiralnog skeniranja = 100 sekundi

Odgovor narucitelja: Narugitelj djelomi¢no prihvaéa zahtjev gospodarskog subjekta.
Narucitelj ne prihvaca trazenu promjenu dodatnog bodovanja za kriterij K1 iz razloga $to nisu prinva¢ene niti trazene
promjene na koje se navedeno bodovanje odnosi. Narugitelj prihnva¢a trazenu promjenu dodatnog bodovanja za kriterij

K3.

Konagna verzija tehni¢kih specifikacija i kriterija za odabir ponude bit ¢e objavljena, zajedno s ovim Zapisnikom o}
provedenim tehni¢kim konzultacijama za pripremu postupka javne nabave, na sluZbenoj stranici OpCe bolnice
Virovitica https://bolnica-virovitica.hr/javna-nabava/.
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TEHNICKE SPECIFIKACIJE

Rt?n:rj“ Naziv i opis predmeta nabave
1 2
VISESLOJNI CT UREDAJ - 1 KOM
Model, éifrq,j‘katalogki;broj:
L Proizvoda¢:
Zemlja porijekla:
Godina proizvodnje:
1. KUCISTE
1.1.  |Otvor kuéita minimalno 70 cm
1.2. ]Laser za oznagavanje pozicije izocentra ravnine skeniranja
1.3. |Polje pregleda (engl. FOV) minimalno 50 cm
1.4.  |Najmanja debljina sloja kod akvizicije maksimalno 0.625 mm
1.5.  |Najkrace vrijeme rotacije (za punu rotaciju 360°) maksimalno 0.35 sekunde
1.6.  |Broj redova detektora minimalno 64
1.7.  |Broj detektorskih kanala po detektorskom redu minimalno 832
1.8.  |Najveci broj slojeva po jednoj rotaciji minimalno 256
1.9. JUdaljenost izmedu fokalne tocke i detektora manja od 110 cm
1.10. |Visina kuci$ta (engl. gantry) manja od 200 cm
1.11. |Nominalna snaga generatora minimalno 72 kW (ne prihvacaju se ekvivalentne vrijednosti)
2. RTG CIJEV
2.1. |Raspon napona RTG cijevi minimalno od 70 do 140 kV
2.2. |Raspon jakosti struje RTG cijevi minimalno od 15 do 825 mA (ne prihvacéaju se ekvivalentne vrijednosti)
2.3. |Toplinski kapacitet anode minimalno 6.8 MHU (ne prihvacaju se ekvivalentne vrijednosti)
2.4. |Najveca stopa hladenja cijevi minimalno 1.7 MHU/min (ne prihvaéaju se ekvivalentne vrijednosti)
2.5. |Cijev s minimalno 2 fokusa razli¢itih veli¢ina
2.6. |Maksimalno vrijeme spiralnog skeniranja minimalno 60 sekundi
2.7. Visokokontrastna rezolucija mmlmalno 15 Ip/cm kod 2% MTF (+/- 10%)
3. ILEZAJZAPACIUENTA ]
3.1. Brzina uvlaéenja stola (engl. "table feed speed ) minimalno 200 mm/sek
3.2. |Najveca duljina skeniranja minimalno 160 cm
3.3. |Najvece dozvoljeno opterecenje stola vece od 225 kg
3.4. |Drzac¢ za glavu pacijenta
3.5.  |Najniza visina stola maksimalno 54 cm
4. AKVIZICIJSKA RADNA STANICA
4.1. |Raéunalo, minimalno 2 monitora ravnog ekrana dijagonale minimalno 19", rezolucije minimalno 1280 x 1024 piksela
4.2. |Prikaz slike u realnom vremenu za vrijeme akvizicije u spiralnom modu
4.3. |Matrica rekonstrukcije minimalno 512 x 512 piksela
4.4. |Najveca brzina rekonstrukcije minimalno 65 okvira u sekundi (engl. fps)
4.5. |3D programska podr$ka minimalno: MPR, MIP, VRT
4.6. JUklanjanje stola i kostiju sa slike
4.7. |Softver za virtualnu endoskopiju
48 Spektralno oslikavanije - na&in skeniranja uz akviziciju podataka s dvije razlicite energije (,eng. Dual Energy") unutar jednog
" |pregleda
4.9. JAlati za evaluaciju slike
4.10. Topogram minimalno:- AP, PA i lateralni pogledi. Upozorenje za operatera nakon topograma ukoliko nisu uklonjeni metalni objekti
te se nalaze u podrugju pregleda
4.11. |Direktno generiranje aksijalnih, sagitalnih i koronalnih slika iz standardnih protokola skeniranja




4.12. |Kino-prikaz
4.13. |Nagin skeniranja s akvizicijom podataka okidano bolusom kontrasta
4.14. |Mijerenje udaljenosti i kuta, evaluacija volumena
4.15. |HU skala u minimalnom rasponu od -1000 do +3000
4.16. |Podrska za vanjske USB diskove
4.17. |Pohrana minimalno 700 000 slika na akvizicijskoj radnoj stanici (ne ukljuCuje eventualnu pohranu na vanjske USB diskove)
4.18. |Stol za smjestaj akvizicijske konzole
4.19. |Mrezno povezivanje minimalno: pohrana, upit/dohvat, ispis, radna lista, potvrda pohrane
5 PROGRAMI ZA SMANJENJE DOZE ZRACENJA .

Automatsko namjestanje struje cijevi za optimalnu kvalitetu shke sa najmanjom mogucom dozom zrac‘,enja sukladno vellélm i

51: anatomiji pacijenta

5.2.  |Filter koji uklanja nisko energetske fotone u svrhu redukcije doze i optimizacije kontrasta izmedu mekog tkiva i zraka

5.3. Metoda iterativne rekonstrukcije u svrhu smanjenja doze

54. |Automatsko namjestanje napona cijevi prema veli€ini pacijenta

7. |RADNA STANICA ZA NAKNADNU OBRADU SLIKA ,

7.1.  |Minimalno jedno serverski bazirano ratunalo, procesor min. 2,7 GHz, minimimalno 10 jezgri, min. 96 GB RAM

7.2. Minimalno jedno Klijent ragunalo s minimalno 2 monitora dijagonale minimalno 24", rezolucije minimalno 1900 x 1000 piksela

7.3.  |Osnovna programska podrska: MPR, MIP, VRT, uklanjanje stola i kostiju

7.4.  |Program za vaskularnu analizu s mjerenjem stenoze, izolacija kostiju i Zila, automatsko trasiranje i oznatavanije glavnih Zila

7.5.  |Program za neuro perfuziju minimalno s parametrima: CBF, SBV, TTD, TTS, TTP, MTT, rCBF

7.6. |Program za kolonografiju, 3D otitanje, oznatavanje stolice, mjerenje polipa u 3D endoluminalnom pregledu

77 Pr?g'ram za 3D analizu plu¢a, segmentacija plu¢a, evaluacija pluénog volumena, mjerenje di$nih puteva, segmentacija plucnih
reznjeva

7.8.  |Program za segmentaciju pluénih Evorova, jetre, limfnih &vorova i generalnih lezija

7.9. |Program za kompjuterski pomognutu detekciju plu¢nih &vorova (engl. CAD)

7.10. |Program za paralelan prikaz vi§e monoenergetskih podruéja interesa i pripadajuéih atenuacijskih krivulja

711, Program koji koristi dvije energije za vizualizaciju kemijskih razlika izmedu bubreznih kamenaca, rastavljanje bubreznih kamenaca
na komponente: tkivo, urinska kiselina, oksalat. Alati za analizu bubreznih kamenaca.

7.12.  |MreZno povezivanje, UPS
Stol za smjestaj radne stanice

7.13.

OSTALO

Minimalno dvoglaw CT injektor kontrastnog sredstva Montlran na strop |I| mont|ran na kuéléte CT uredaja pomoéu integriranog

. drzacga/ruke

1. Rok isporuke od datuma potpisivanja ugovora (ne duze od 90 dana), u danima

Il Servisna podrska osigurana kod ovladtenog servisa od datuma stavljanja u funkciju, u godinama (minimalno 8 godina)
[\ Naziv i adresa ovlastenog servisa

* Napomena: U cijenu ponude bez poreza na dodanu vrijednost trebaju biti uklju¢eni materijal i radovi vezani uz predmet nabave,
sukladno Dokumentaciji o nabavi.

Ponudena cijena mora ukljugivati sliedecu pripremu prostora za montazu uredaja

Gradevinski dio:
U prostoriji predvidenoj za montazu CT uredaja:
Izrada betonskog temelja u podruéju priévré¢enja ponudenog uredaja te izrada kabelskih kanala u podu sukladno zahtjevima
ponudenog uredaja
Demontaza postojeéeg olovnog stakla 50 x 50 cm i ulaznih vrata 90 x 210 cm i zidanje otvora
Postavljanje dodatne olovne zastite od 1,5 mm u tri zida. Dimenzije zidova 520 x 250 cm, 581 x 250 cm i 160 x 250 cm
Izrada otvora u zidu za olovno staklo dimenzija 90 x 90 cm te za olovna vrata dimenzija 90 x 210 cm
Isporuka i montaza tri komada olovnih vrata dimenzija 70 x 210 cm, olovo 2,5 mm
Isporuka i montaZa jednih olovnih vrata dimenzija 90 x 210 cm, olovo 2,5 mm
Isporuka i montaza jednih dvokrilnih olovnih vrata dimenzija 150 x 210 cm, olovo 2,5mm
Isporuka i montaZa olovnog stakla dimenzija 90 x 90 cm, olovo 2,5 mm
Bojanje i zavréna obrada svih zidova, postavljanje nove podne obloge (40 m2)
Zbrinjavanje gradevinskog otpada



U postojecoj "UZV" prostoriji:

Ru$enje dvije postojece kabine

Postavljanje pregradnog zida s vratima te time formiranje dva zasebna prostora sliede¢ih namjena: kontrolnni prostor za CT
uredaj, prostor za naknadnu dijagnostiku CT slika

Bojanje i zavrina obrada svih zidova, postavljanje nove podne obloge (30 m2)

Zbrinjavanje gradevinskog otpada

Elektri¢arski dio:
Isporuka i montaza razvodnog ormara za napajanja CT uredaja, snaga napajanja min. 80 kW (Obaveza Narucitelja je dovesti
sve potrebne izvore energije do prostora montaze CT uredaja)
Isporuka i postavljanje kabela napajanja od CT razvodnog ormara do CT uredaja, 5 Zila, 35 mm2 presjek
Zamjena postojece rasvjete s novom rasvjetom (prostorija za smjes$taj CT uredaja i postoje¢a UZV prostorija)
Elektri¢ne instalacije — parapetni kanali, tipkala za uklop i isklop uredaja, informati¢ka mreZa sukladno zahtjevima isporu¢ene
opreme, u prostoriji za CT te kontrolnoj sobi i sobi za dijagnostiku)

Klimatizacija:
Isporuka i montaZa dvije klima jedinice u prostoriji smjestaja CT uredaja, svaka po min. 5 kW
Isporuka i montaZa dvije klima jedinice, svaka po min. 3.5 kW, jedna u kontrolnoj sobi, druga u sobi za dijagnostiku
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Kriteriji za odabir ponude i relativni ponder kriterija - CT UREDAJ

R.br. NAZIV KRITERIJA BROJ BODOVA

1. |Cijena ponude = 60

2 Dulj_lng jamgtva z§ p.onude'nl uredaj'i za RTG cijev - ne smije biti kraée od 24 mjeseca od 20
kvalitativne i kvantitativne primopredaje
24 mjeseca 0
25 - 36 mjeseci f 5
37 - 48 mijeseci ] 10
;tQ - 60 mjeseci | 157
61ivise mieseci 20

3. |Dodatni funkcionalni kriteriji 20
K1
Najmanja debljina sloja kod akvizicije 0.625 mm 0
Najmanja debljina sloja kod akvizicije < 0.625 mm i > 0.6 mm 1
Eajmanja debljina sloja kod akvizicije < 0.67mm 4
K2
Najvieachn sIOJeva po jedHOJ rotaciji 256 - . 0 -
Najvedi broj slojeva po jednoj rotaciji > 256 i < 380 1
Naj\};éi broj slojeva po jednoj rotaciji > 386 B 4
K3
MaKSImaIno vrijeme spiralnog skeniranja 60 sekundl ' 0 -
Maksnma!no vrljeme spiralnog skeniranja > 60 sekundl i<100 sekund1 " 1 -
Maksnmalno vrijeme spiralnog skeniranja 2 100 sekundi R 4
K4
Tvorni&ki intég_r-irano na kucistu CT uredaja: dvije kamere - jedna s brednje i druga sa straznje l
strane za pogled na pacijenta za vrijeme pregleda kada se nalazi u kucistu/tunelu uredaja i 1 4
vizualno u bojama odbrojavanje vremena potrebnog za zadrZavanje daha pacijenta
postavljeno s prednje i straZznje strane
K5
;aéunalo akvmcuske radne stanice tvorniki integrirano u kumétu CT uredaja 4

NAJVEGI MOGUCI BROJ BODOVA : 100




