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DOCUMENTAZIONE TECNICA PER L’AVVISO DELLA CONSULTAZIONE PRELIMINARE DI MERCATO PER L’AFFIDAMENTO DELLA FORNITURA E INSTALLAZIONE DI ECOTOMOGRAFI PER GLI ENTI DEL S.S.R. FVG






1. Tipologia di appalto
Accordo Quadro della durata di 36 mesi per la fornitura e installazione di: 
LOTTO 1 – Ecotomografi multidisciplinari di alta fascia ad uso radiologico/internistico epatologico
LOTTO 2 – Ecotomografi multidisciplinari di media fascia ad uso radiologico/internistico
LOTTO 3 – Ecotomografi multidisciplinari di alta fascia ad uso urologico/internistico e interventistico
LOTTO 4 – Ecotomografi di alta fascia ad uso cardiologico  
LOTTO 5 – Ecotomografi di alta fascia ad uso ostetrico/ginecologico  
LOTTO 6 – Ecotomografi portatili  
LOTTO 7 – Ecotomografi portatili ad uso cardiologico  
LOTTO 8 – Ecotomografi portatili verticali per area critica
Il numero degli aggiudicatari dell’Accordo Quadro nonché una quota parte della fornitura sono determinati in funzione del numero di offerte valide ricevute (come risultante dalla graduatoria finale) sulla base della seguente tabella di corrispondenza:
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	Numero di offerte valide (come risultante da graduatoria finale)
	n. aggiudicatari
	% di fornitura*

	N = 1
	1
	100%

	1<N≤3
	2
	1° ==> 45%

	
	
	2° ==> 25%

	
	
	Quota libera: 30%

	N > 4
	3
	1° ==> 38%

	
	
	2° ==> 20%

	
	
	3° ==>   12%

	
	
	Quota libera: 30%



*calcolato sul fabbisogno complessivo di stazioni e arrotondato all'unità inferiore per ciascun lotto.

La quota restante per ciascuno dei casi riportati in tabella (quota libera) potrà essere distribuita, indipendentemente dall’esaurimento delle quote fissate per i primi tre OE classificati in graduatoria, fra tutti gli aggiudicatari sulla base di esigenze specifiche tecniche (di omogeneità con la tecnologia già in uso) o esigenze clinico-funzionali individuate dallo specialista in relazione a studi, letteratura di riferimento, destinazione d'uso. Tali esigenze verranno di volta in volta motivate, anche in considerazione della pluralità delle Strutture destinatarie, della natura universitaria/formativa delle Aziende ASUFC e ASUGI e della natura specialistica e di ricerca clinico-scientifica dei due IRCCS Burlo Garofolo e CRO di Aviano.
Fermi restando i quantitativi indicati nel presente Capitolato Speciale, successivamente alla stipula dell’Accordo Quadro e per tutta la durata dello stesso, le aziende sanitarie del SSR FVG potranno affidare uno o più ordinativi in favore degli aggiudicatari dell’Accordo Quadro in base a uno qualsiasi dei fornitori fino ad esaurimento dei quantitativi relativi al Lotto specifico. 
Si precisa che il quantitativo dell’Accordo Quadro è frutto di una stima relativa al fabbisogno delle aziende sanitarie del SSR FVG presunto sulla base dei piani aziendali degli investimenti e della valutazione della consistenza e dell’obsolescenza tecnologica dell’attuale dotazione strumentale delle Aziende dell’SSR.
La predetta stima non è in alcun modo impegnativa, né vincolante per le Amministrazioni e per ARCS nei confronti degli aggiudicatari dell’Accordo Quadro medesimo. Pertanto l’Accordo Quadro non vincola in alcun modo le Aziende dell’SSR, né tantomeno ARCS, all’acquisto di quantitativi minimi, bensì dà origine unicamente ad un obbligo del Fornitore di accettare, mediante esecuzione, fino a concorrenza del quantitativo massimo contrattuale stabilito.


2. Valore dei beni oggetto della fornitura
L’importo massimo contrattuale previsto a base d’asta per il lotto di riferimento della fornitura in oggetto al netto di IVA è il seguente:
LOTTO 1: ECT multidisciplinari di alta fascia ad uso radiologico/internistico epatologico
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	45.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	80.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura


LOTTO 2: ECT multidisciplinari di media fascia ad uso radiologico/internistico
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	38.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	60.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura


LOTTO 3: ECT multidisciplinari di alta fascia ad uso urologico/internistico e interventistico
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	45.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	100.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura


LOTTO 4: ECT di alta fascia ad uso cardiologico  
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	60.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	60.000

	
	Sonda transesofagea pediatrica 3D/4D
	40.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura


LOTTO 5: ECT di alta fascia ad uso ostetrico/ginecologico  
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	50.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	38.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura


LOTTO 6: ECT portatili
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	8.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	35.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura


LOTTO 7: ECT portatili ad uso cardiologico  
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	15.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	50.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura




LOTTO 8: ECT portatili verticali per area critica
	Config.
	Descrizione 
	Importo unitario a base d’asta € 

	Pa
	Configurazione di minima
	20.000

	Po
	Insieme delle opzioni obbligatoriamente disponibili
	6.000

	
	Canone manutenzione Full risk per 1 anno 
	8% della fornitura






3. Configurazione e caratteristiche tecnico/funzionali
Le Ditte concorrenti dovranno dimostrare che i sistemi oggetto della fornitura sono configurabili per garantire i requisiti tecnico/prestazionali di seguito elencati e dovranno offrire i sistemi completi in una configurazione che garantisca comunque le prestazioni minime necessarie per la destinazione d’uso prevista.

LOTTO 1 – Ecotomografi multidisciplinari di alta fascia ad uso radiologico/internistico epatologico
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
1. Caratteristiche ecotomografo:
1.1. Ecotomografo di fascia alta per applicazioni multidisciplinari ad uso radiologico/internistico epatologico (di fascia alta intesa come apparecchiatura più evoluta tecnicamente e con le configurazioni software, anche qualora opzionali, al massimo delle prestazioni con riferimento alla specifica destinazione d'uso al fine di poter garantire tecniche avanzate per lo studio delle epatopatie diffuse attraverso la quantificazione della fibrosi epatica, dell’elasticità del parenchima, dell’attenuazione e della dispersione/viscosità);
1.2. Carrello ergonomico integrato con ruote dotate di freno;
1.3. Tecnologia multi-frequenza o larga banda o con possibilità di ottimizzazione su diversi schemi di impulso per l'ottimizzazione al tipo di paziente;
1.4. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, endocavitarie e sonde 3D/4D volumetriche (convex, microconvex);
1.5. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
1.6. Sistema operativo NON in fine supporto;
1.7. Modalità di imaging: M-mode, B-mode;
1.8. Modalità Doppler a prestazioni avanzate disponibili: Doppler Pulsato, Doppler Continuo, ColorDoppler, Power Doppler, Tissue Doppler, Color Tissue Doppler, High-PRF, Rilevamento dei flussi a bassa velocità/entità ad alta risoluzione;
1.9. Consolle di comando con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
1.10. Display secondario per ottimizzazione del work flow: consolle/pannello operativo con touch screen a colori, con layout personalizzabile, con possibilità di selezione del maggior numero di funzioni principali;
1.11. Sistema archivio dati, immagini, filmati su hard disk di almeno 500GB integrato nella macchina;
1.12. Monitor OLED a colori di dimensioni non inferiori a 24”, ad alta risoluzione, orientabile e regolabile in altezza;
1.13. In grado di supportare la connessione contemporanea di almeno 3 trasduttori tutti attivi e selezionabili da tastiera;
1.14. Triplex mode: B mode, ColorDoppler o PowerAngio e Doppler pulsato in simultanea ed in tempo reale su tutti i trasduttori offerti;
1.15. Doppia visualizzazione in tempo reale di immagine B-mode e immagine Color Doppler/Power Doppler;
1.16. Zoom digitale, sia in scrittura che in lettura, senza perdita di risoluzione, funzionante sia in tempo reale che su immagini congelate, clip da archivio ed in cine loop;
1.17. Licenze per applicazioni, calcoli e pre-set per esami addominali, vascolari, muscoloscheletrici, small parts e urologici;
1.18. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
1.19. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti con software per biometria (misura di distanze, aree, circonferenze, volumi mono e biplani, rapporti tra distanze);
1.20. Profondità di scansione la più elevata possibile in relazione ai trasduttori;
1.21. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 180 dB;
1.22. Imaging armonico tissutale e seconda armonica tissutale multifrequenza attiva sul maggior numero dii trasduttori collegabili e sulle varie modalità di lavoro;
1.23. Focalizzazione dinamica in ricezione e in trasmissione;
1.24. Ottimizzazione ed equalizzazione automatica del guadagno e della luminosità con continuo aggiustamento in dinamica dell’immagine in B-Mode, del tracciato Doppler e del mezzo di contrasto;
1.25. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti e per l'ottimizzazione automatica dell'immagine ecografica multiparametrica e Doppler;
1.26. Algoritmo di Compound imaging spaziale attivo su tutte le sonde offerte;
1.27. Funzione per la ricostruzione panoramica di strutture anatomiche ed aree estese (superiori al campo di vista massimo delle sonde), con possibilità di effettuare misurazioni sulle immagini ricostruite;
1.28. Possibilità di stampare report, immagini e dati tramite collegamento ad una stampante "commerciale";
1.29. Esportazione report, immagini, filmati e dati su supporto CD/DVD e USB/Hard Disk esterno sia in formato DICOM che in formati non proprietari (ad esempio: jpeg, bitmap, AVI, …);
1.30. Almeno una porta USB almeno 3.0;
1.31. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
1.32. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
1.33. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
1.34. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
2. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
2.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
2.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
2.3. Sonda convex per applicazione addominale con range di frequenza di lavoro di circa 2 - 6 MHz;
2.4. Sonda lineare a bassa frequenza per esami vascolari profondi;
2.5. Sonda lineare ad alta frequenza per lesioni superficiali, mammella, tiroide, small parts;
2.6. Sonda lineare intraoperatoria hockey stick con range di frequenza di lavoro di circa 6 - 14 MHz;
2.7. Sonda lineare per esami ad altissima frequenza per applicazioni muscoloscheletriche e superficiali;
2.8. Sonda endocavitaria “end-fire”;
2.9. Sonda endocavitaria volumetrica con range di frequenza di lavoro di circa 4 - 9 MHz;
2.10. Sonda convex o microconvex ad alta frequenza per esami pediatrici e neonatali;
2.11. Kit biopsia per sonde convex;
2.12. Kit biopsia per sonde lineari;
2.13. Kit biopsia per sonde endocavitarie;
2.14. Software di misurazione automatica dell'intima vascolare;
2.15. Modulo avanzato integrato per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico.
Metodica utilizzabile su trasduttori convex per uso addominale nell’adulto e nel bambino, su trasduttori dedicati allo studio dei vasi del collo, su trasduttori lineari per lo studio dei tessuti superficiali e su trasduttori endocavitari;
2.16. Software di elaborazione quantitativa della contrastografia dinamica (curve di wash in e wash out, calcolo di TTP - Time To Peak, AUC - Area Under the Curve, tempo di wash out, etc.) con possibilità di sdoppiamento dell'immagine sullo schermo (Dual view) in real time di scansione tradizionale B-scan e di scansione a basso indice meccanico in mezzo di contrasto.
2.17. Software sonoelastografico, con immagine duale e simultanea. Applicazione sull’intera immagine ecografica o su ROI modificabili dall'operatore. Attivabile su trasduttori convex, lineari ed endocavitarie.
Metodica SHEAR WAVE avanzata, per comparazione quantitativa disponibile su sonde convex, lineari ed endocavitarie, con produzione di mappe parametriche;
2.18. Modulo 3D e 4D in real time con ampia gamma di acquisizioni volumetriche: 3D statico, Realtime 4D, 3D Angio (3D Power Doppler), 3D CFM. Software per il calcolo dei volumi in maniera automatica e semi-automatica. Rappresentazione tomografica delle sezioni che compongono il volume con spessore e numero variabile sia in modalità bidimensionale che con Color Power Doppler;
2.19. Modulo completo di Fusion Imaging integrata con sincronizzazione di piani ecografici con piani RM, TC (preferibilmente anche PET) in real time, disponibile per la biopsia degli organi addominali e della prostata almeno con trasduttore “end fire”;

LOTTO 2 – Ecotomografi multidisciplinari di media fascia ad uso radiologico/internistico
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
3. Caratteristiche ecotomografo:
3.1. Ecotomografo per applicazioni multidisciplinari ad uso radiologico/internistico;
3.2. Carrello ergonomico integrato con ruote dotate di freno;
3.3. Tecnologia multi-frequenza o larga banda o con possibilità di ottimizzazione su diversi schemi di impulso per l'ottimizzazione al tipo di paziente;
3.4. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, endocavitarie e sonde 3D/4D volumetriche (convex, microconvex);
3.5. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
3.6. Sistema operativo NON in fine supporto;
3.7. Modalità di imaging: M-mode, B-mode;
3.8. Modalità Doppler (Doppler Pulsato, Doppler Continuo, ColorDoppler, Power Doppler, Tissue Doppler, Color Tissue Doppler, High-PRF);
3.9. Consolle di comando con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
3.10. Display secondario per ottimizzazione del work flow: consolle/pannello operativo con touch screen a colori, con layout personalizzabile, con possibilità di selezione del maggior numero di funzioni principali;
3.11. Sistema archivio dati, immagini, filmati su hard disk di almeno 500GB integrato nella macchina;
3.12. Monitor OLED a colori di dimensioni non inferiori a 21”, ad alta risoluzione, orientabile e regolabile in altezza;
3.13. In grado di supportare la connessione contemporanea di almeno 3 trasduttori tutti attivi e selezionabili da tastiera;
3.14. Triplex mode: B mode, ColorDoppler o PowerAngio e Doppler pulsato in simultanea ed in tempo reale sul maggior numero di trasduttori;
3.15. Doppia visualizzazione in tempo reale di immagine B-mode e immagine Color Doppler/Power Doppler;
3.16. Zoom digitale, sia in scrittura che in lettura, senza perdita di risoluzione, funzionante sia in tempo reale che su immagini congelate, clip da archivio ed in cine loop;
3.17. Licenze per applicazioni, calcoli e pre-set per esami addominali, vascolari, muscoloscheletrici, small parts e urologici;
3.18. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
3.19. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti con software per biometria (misura di distanze, aree, circonferenze, volumi mono e biplani, rapporti tra distanze);
3.20. Profondità di scansione la più elevata possibile in relazione ai trasduttori;
3.21. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 180 dB;
3.22. Imaging armonico tissutale e seconda armonica tissutale multifrequenza attiva sul maggior numero dii trasduttori collegabili e sulle varie modalità di lavoro;
3.23. Focalizzazione dinamica in ricezione e in trasmissione;
3.24. Ottimizzazione ed equalizzazione automatica del guadagno e della luminosità con continuo aggiustamento in dinamica dell’immagine in B-Mode, del tracciato Doppler e del mezzo di contrasto;
3.25. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti e per l'ottimizzazione automatica dell'immagine ecografica multiparametrica e Doppler;
3.26. Algoritmo di Compound imaging spaziale attivo sul maggior numero di trasduttori;
3.27. Funzione per la ricostruzione panoramica di strutture anatomiche ed aree estese (superiori al campo di vista massimo delle sonde), con possibilità di effettuare misurazioni sulle immagini ricostruite;
3.28. Possibilità di stampare report, immagini e dati tramite collegamento ad una stampante "commerciale";
3.29. Esportazione report, immagini, filmati e dati su supporto CD/DVD e USB/Hard Disk esterno sia in formato DICOM che in formati non proprietari (ad esempio: jpeg, bitmap, AVI, …);
3.30. Almeno una porta USB almeno 3.0;
3.31. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
3.32. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
3.33. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
3.34. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
4. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
4.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
4.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
4.3. Sonda convex per applicazione addominale con range di frequenza di lavoro di circa 2 - 6 MHz;
4.4. Sonda lineare a bassa frequenza per esami vascolari profondi;
4.5. Sonda lineare ad alta frequenza per lesioni superficiali, mammella, tiroide, small parts;
4.6. Sonda lineare intraoperatoria hockey stick con range di frequenza di lavoro di circa 6 - 14 MHz;
4.7. Sonda lineare per esami ad altissima frequenza per applicazioni muscoloscheletriche e superficiali;
4.8. Sonda endocavitaria “end-fire”;
4.9. Sonda endocavitaria volumetrica con range di frequenza di lavoro di circa 4 - 9 MHz;
4.10. Sonda convex o microconvex per esami pediatrici e neonatali;
4.11. Kit biopsia per sonde convex;
4.12. Kit biopsia per sonde lineari;
4.13. Kit biopsia per sonde endocavitarie;
4.14. Software di misurazione automatica dell'intima vascolare;
4.15. Modulo avanzato integrato per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico. Metodica utilizzabile su trasduttori convex per uso addominale nell’adulto e nel bambino, su trasduttori dedicati allo studio dei vasi del collo, su trasduttori lineari per lo studio dei tessuti superficiali e su trasduttori endocavitari;
4.16. Software sonoelastografico, con immagine duale e simultanea. Applicazione sull’intera immagine ecografica o su ROI modificabili dall'operatore. Metodica SHEAR WAVE per lo studio della fibrosi epatica;
4.17. Modulo di Fusion Imaging con sincronizzazione di piani ecografici con piani RM, TC;

LOTTO 3 – Ecotomografi multidisciplinari di alta fascia ad uso urologico/internistico e interventistico
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
5. Caratteristiche ecotomografo:
5.1. Ecotomografo di fascia alta per applicazioni multidisciplinari ad uso urologico/internistico e interventistico (di fascia alta intesa come apparecchiatura più evoluta tecnicamente e con le configurazioni software, anche qualora opzionali, al massimo delle prestazioni con riferimento alla specifica destinazione d'uso al fine di poter garantire tecniche avanzate per lo studio delle epatopatie diffuse attraverso la quantificazione della fibrosi epatica, dell’elasticità del parenchima, dell’attenuazione, della velocità di propagazione e della dispersione/viscosità);
5.2. Carrello ergonomico integrato con ruote dotate di freno;
5.3. Tecnologia multi-frequenza o larga banda o con possibilità di ottimizzazione su diversi schemi di impulso per l'ottimizzazione al tipo di paziente;
5.4. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, endocavitarie e sonde 3D/4D volumetriche (convex, microconvex);
5.5. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
5.6. Sistema operativo NON in fine supporto;
5.7. Modalità di imaging: M-mode, B-mode;
5.8. Modalità Doppler (Doppler Pulsato, Doppler Continuo, ColorDoppler, Power Doppler, Tissue Doppler, Color Tissue Doppler, High-PRF);
5.9. Consolle di comando con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
5.10. Display secondario per ottimizzazione del work flow: consolle/pannello operativo con touch screen a colori, con layout personalizzabile, con possibilità di selezione del maggior numero di funzioni principali;
5.11. Sistema archivio dati, immagini, filmati su hard disk di almeno 500GB integrato nella macchina;
5.12. Monitor OLED a colori di dimensioni non inferiori a 24”, ad alta risoluzione, orientabile e regolabile in altezza;
5.13. In grado di supportare la connessione contemporanea di almeno 3 trasduttori tutti attivi e selezionabili da tastiera;
5.14. Triplex mode: B mode, ColorDoppler o PowerAngio e Doppler pulsato in simultanea ed in tempo reale sul maggior numero di trasduttori;
5.15. Doppia visualizzazione in tempo reale di immagine B-mode e immagine Color Doppler/Power Doppler;
5.16. Zoom digitale, sia in scrittura che in lettura, senza perdita di risoluzione, funzionante sia in tempo reale che su immagini congelate, clip da archivio ed in cine loop;
5.17. Licenze per applicazioni, calcoli e pre-set per esami addominali, vascolari, muscoloscheletrici, small parts e urologici;
5.18. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
5.19. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti con software per biometria (misura di distanze, aree, circonferenze, volumi mono e biplani, rapporti tra distanze);
5.20. Profondità di scansione la più elevata possibile in relazione ai trasduttori;
5.21. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 180 dB;
5.22. Imaging armonico tissutale e seconda armonica tissutale multifrequenza attiva sul maggior numero dii trasduttori collegabili e sulle varie modalità di lavoro;
5.23. Focalizzazione dinamica in ricezione e in trasmissione;
5.24. Ottimizzazione ed equalizzazione automatica del guadagno e della luminosità con continuo aggiustamento in dinamica dell’immagine in B-Mode, del tracciato Doppler e del mezzo di contrasto;
5.25. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti e per l'ottimizzazione automatica dell'immagine ecografica multiparametrica e Doppler;
5.26. Algoritmo di Compound imaging spaziale attivo su tutte le sonde offerte;
5.27. Funzione per la ricostruzione panoramica di strutture anatomiche ed aree estese (superiori al campo di vista massimo delle sonde), con possibilità di effettuare misurazioni sulle immagini ricostruite;
5.28. Possibilità di stampare report, immagini e dati tramite collegamento ad una stampante "commerciale";
5.29. Esportazione report, immagini, filmati e dati su supporto CD/DVD e USB/Hard Disk esterno sia in formato DICOM che in formati non proprietari (ad esempio: jpeg, bitmap, AVI, …);
5.30. Almeno una porta USB almeno 3.0;
5.31. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
5.32. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
5.33. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
5.34. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
6. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
6.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
6.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
6.3. Sonda convex per applicazione addominale con range di frequenza di lavoro di circa 2 - 6 MHz;
6.4. Sonda lineare a bassa frequenza per esami vascolari profondi;
6.5. Sonda lineare ad alta frequenza per lesioni superficiali, mammella, tiroide, small parts;
6.6. Sonda lineare intraoperatoria hockey stick con range di frequenza di lavoro di circa 6 - 14 MHz;
6.7. Sonda lineare per esami ad altissima frequenza per applicazioni muscoloscheletriche e superficiali;
6.8. Sonda endocavitaria “end-fire”;
6.9. Sonda endocavitaria biplanare per applicazioni urologiche;
6.10. Sonda endocavitaria volumetrica con range di frequenza di lavoro di circa 4 - 9 MHz;
6.11. Sonda convex o microconvex ad alta frequenza per esami pediatrici;
6.12. Kit biopsia per sonde convex;
6.13. Kit biopsia per sonde lineari;
6.14. Kit biopsia per sonde endocavitarie;
6.15. Software di misurazione automatica dell'intima vascolare;
6.16. Modulo avanzato integrato per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
6.17. Software di elaborazione quantitativa della contrastografia dinamica (curve di wash in e wash out, calcolo di TTP - Time To Peak, AUC - Area Under the Curve, tempo di wash out, etc.) con possibilità di sdoppiamento dell'immagine sullo schermo (Dual view) in real time di scansione tradizionale B-scan e di scansione a basso indice meccanico in mezzo di contrasto.
Metodica utilizzabile su trasduttori convex ed endocavitari;
6.18. Software sonoelastografico, con immagine duale e simultanea. Applicazione sull’intera immagine ecografica o su ROI modificabili dall'operatore. Attivabile su trasduttori convex, lineari ed endocavitarie.
Metodica SHEAR WAVE avanzata, per comparazione quantitativa disponibile su sonde convex, lineari ed endocavitarie, con produzione di mappe parametriche;
6.19. Modulo 3D e 4D in real time con ampia gamma di acquisizioni volumetriche: 3D statico, Realtime 4D, 3D Angio (3D Power Doppler), 3D CFM. Software per il calcolo dei volumi in maniera automatica e semi-automatica. Rappresentazione tomografica delle sezioni che compongono il volume con spessore e numero variabile sia in modalità bidimensionale che con Color Power Doppler;
6.20. Modulo completo di Fusion Imaging integrata con sincronizzazione di piani ecografici con piani RM, TC (preferibilmente anche PET) in real time, disponibile per la biopsia degli organi addominali e della prostata con trasduttore “end fire” e con trasduttore biplanare

LOTTO 4 – Ecotomografi di alta fascia ad uso cardiologico
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
7. Caratteristiche ecotomografo:
7.1. Ecotomografo di fascia alta (di fascia alta intesa come apparecchiatura più evoluta tecnicamente e con le configurazioni software, anche qualora opzionali, al massimo delle prestazioni con riferimento alla specifica destinazione d'uso) per applicazioni cardiovascolari;
7.2. Carrello ergonomico integrato con ruote dotate di freno;
7.3. Tecnologia multi-frequenza o larga banda o con possibilità di ottimizzazione su diversi schemi di impulso per l'ottimizzazione al tipo di paziente;
7.4. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, transesofagee, e sonde 3D/4D volumetriche (convex, microconvex);
7.5. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
7.6. Sistema operativo NON in fine supporto;
7.7. Modalità di imaging: B-mode, M-mode, M-mode anatomico, contrast imaging con software di gestione del contrasto, contrast imaging in opacizzazione LVO, 3D, 4D (3D real time) cardiologico, transtoracico e transesofageo;
7.8. Modalità Doppler (Doppler Pulsato, Doppler Continuo, ColorDoppler, Power Doppler, Tissue Doppler, Color Tissue Doppler, Doppler HPRF);
7.9. Consolle di comando con tastiera alfanumerica e con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
7.10. Display secondario per ottimizzazione del work flow: consolle/pannello operativo con touch screen a colori, con layout personalizzabile con possibilità di selezione del maggior numero di funzioni principali;
7.11. Sistema archivio dati, immagini, filmati su hard disk di almeno 1 TB integrato nella macchina;
7.12. Monitor OLED a colori di dimensioni non inferiori a 21”, ad alta risoluzione, orientabile e regolabile in altezza;
7.13. In grado di supportare la connessione contemporanea di almeno 3 trasduttori tutti attivi e selezionabili da tastiera;
7.14. Triplex mode: B mode, ColorDoppler o PowerAngio e Doppler pulsato in simultanea ed in tempo reale su tutti i trasduttori offerti;
7.15. Doppia visualizzazione in tempo reale di immagine B-mode e immagine Color Doppler/Power Doppler;
7.16. Zoom digitale, sia in scrittura che in lettura, senza perdita di risoluzione, funzionante sia in tempo reale che su immagini congelate, clip da archivio ed in cine loop;
7.17. Licenze per applicazioni, calcoli e preset per esami vascolari e cardiologici (adulti, pediatrici, neonatali e fetali);
7.18. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
7.19. Calcoli automatici sul tracciato Doppler con misurazione dei parametri principali (PI, RI, Vmax, ecc...);
7.20. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti;
7.21. Profondità di scansione la più elevata possibile in relazione ai trasduttori;
7.22. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 180 dB;
7.23. Imaging armonico tissutale e seconda armonica tissutale multifrequenza attiva su tutti i trasduttori collegabili e sulle varie modalità di lavoro;
7.24. Focalizzazione dinamica in ricezione e trasmissione;
7.25. Algoritmi di ottimizzazione dell’immagine sia in B-mode che in Doppler;
7.26. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti;
7.27. Funzione real compound con più linee di vista in emissione e ricezione (vascolare);
7.28. Modulo Doppler Continuo Steerable;
7.29. Modulo Stress Eco integrato con disponibilità di protocolli stress farmacologici e da sforzo preimpostati, nonché con funzione di editing e creazione di protocolli personalizzabili;
7.30. Modulo tridimensionale cardiologico (live 3D trans-toracico e trans-esofageo);
7.31. Modalità di acquisizione volumetrica in real time (3D/4D), B/N e colore, su singolo battito, su più battiti, con e senza ECG e con funzione di zoom;
7.32. Modulo per lo studio della riserva coronarica;
7.33. Modulo rilevazione ECG e respiro completo di cavo paziente completo di quanto necessario all'uso immediato (software, cavi, elettrodi, ecc…)
7.34. Software di quantificazione 2D per la rilevazione del movimento e deformazione del tessuto cardiaco con calcoli automatici di frazione di eiezione e global longitudinal strain, con possibilità valutazione con settaggi personalizzabili dello strain;
7.35. Modulo per la quantificazione avanzata 3D, integrato alla macchina, per il calcolo automatico di volume, FE e massa;
7.36. Modulo Doppler Tissutale (TDI) con visualizzazione della velocità di movimento del muscolo cardiaco sia in scala colorimetrica che in modalità Doppler spettrale;
7.37. Modulo per l'opacizzazione del ventricolo sinistro (LVO);
7.38. Possibilità di stampare report, immagini e dati tramite collegamento ad una stampante "commerciale";
7.39. Esportazione report, immagini, filmati e dati su supporto CD/DVD e USB/Hard Disk esterno sia in formato DICOM che in formati non proprietari (ad esempio: jpeg, bitmap, AVI, …);
7.40. Almeno una porta USB;
7.41. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
7.42. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
7.43. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
7.44. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
8. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
8.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
8.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
8.3. Sonda convex per applicazione addominale con range di frequenza di circa 2 a 5 MHz;
8.4. Sonda lineare per applicazioni vascolari con range di frequenza di lavoro di circa 3 - 9 MHz;
8.5. Sonda cardiologica phased array settoriale per applicazioni cardiologiche per adulti con range di frequenza di lavoro di circa 1 - 4 MHz;
8.6. Sonda transtoracica 3D adulti con range di frequenza di lavoro di circa 2 - 5 MHz;
8.7. Sonda transesofagea per esami su pazienti adulti in 2D, color, doppler PW e CW, 3D, 3D real time;
8.8. Sonda settoriale phased array per applicazioni cardiache pediatriche e neonatali con range di frequenza di lavoro di circa 6 a 9 MHz;
8.9. Sonda transesofagea pediatrica 3D/4D;
8.10. Software di analisi 3D morfologica con determinazione dei parametri quantitativi della valvola mitrale;
8.11. Modulo per il calcolo automatico dello spessore medio intimale;


LOTTO 5 – Ecotomografi di alta fascia ad uso ostetrico/ginecologico
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
9. Caratteristiche ecotomografo:
9.1. Ecotomografo di fascia alta (di fascia alta intesa come apparecchiatura più evoluta tecnicamente e con le configurazioni software, anche qualora opzionali, al massimo delle prestazioni con riferimento alla specifica destinazione d'uso) per applicazioni ostetriche e ginecologiche;
9.2. Carrello ergonomico integrato con ruote dotate di freno;
9.3. Tecnologia multi-frequenza o larga banda o con possibilità di ottimizzazione su diversi schemi di impulso per l'ottimizzazione al tipo di paziente;
9.4. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, endocavitarie e sonde 3D/4D volumetriche (convex, microconvex);
9.5. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
9.6. Sistema operativo NON in fine supporto;
9.7. Modalità di imaging: B-mode, M-mode;
9.8. Modalità Doppler (Doppler Pulsato, Doppler Continuo, ColorDoppler, Power Doppler, Tissue Doppler, Color Tissue Doppler, High-PRF) e tecniche avanzate per la rilevazione dei flussi lenti e dei flussi veloci;
9.9. Volumetria integrata con ampia gamma di tecnologie dedicate: 3D Statico, Realtime 4D, 3D Angio (3D Power Doppler), 3D CFM ed altre tecnologie dedicate all'acquisizione volumetrica;
9.10. Consolle di comando con tastiera alfanumerica e con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
9.11. Display secondario per ottimizzazione del work flow: consolle/pannello operativo con touch screen a colori, con layout personalizzabile, con possibilità di selezione del maggior numero di funzioni principali;
9.12. Sistema archivio dati, immagini, filmati su hard disk di almeno 500GB integrato nella macchina;
9.13. Monitor OLED a colori di dimensioni non inferiori a 21”, ad alta risoluzione, orientabile e regolabile in altezza;
9.14. In grado di supportare la connessione contemporanea di almeno 3 trasduttori tutti attivi e selezionabili da tastiera;
9.15. Triplex mode: B mode, ColorDoppler o PowerAngio e Doppler pulsato in simultanea ed in tempo reale su tutti i trasduttori offerti;
9.16. Doppia visualizzazione in tempo reale di immagine B-mode e immagine Color Doppler/Power Doppler;
9.17. Zoom digitale, sia in scrittura che in lettura, senza perdita di risoluzione, funzionante sia in tempo reale che su immagini congelate, clip da archivio ed in cine loop;
9.18. Licenze per applicazioni, calcoli e preset per esami ginecologici, ostetrici e cardiofetali;
9.19. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
9.20. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti con software per l’acquisizione e l’analisi di volumi 3D/4D di strutture vascolari con Color e Power Doppler;
9.21. Profondità di scansione la più elevata possibile;
9.22. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 180 dB;
9.23. Imaging armonico tissutale e seconda armonica tissutale multifrequenza attiva su tutti i trasduttori collegabili e sulle varie modalità di lavoro;
9.24. Focalizzazione dinamica in ricezione e trasmissione;
9.25. Ottimizzazione automatica del B-Mode e del Doppler;
9.26. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti e per l'ottimizzazione automatica dell'immagine ecografica e Doppler;
9.27. Algoritmo di Compound imaging spaziale attivo su tutte le sonde offerte;
9.28. Pacchetti di calcolo per la misurazione di parametri materno-fetali, ginecologici e cardiologici su immagini e volumi 3D, anche archiviati;
9.29. Visualizzazione tomografica dei volumi 3D in piani paralleli multipli con regolazione del numero e della distanza tra i piani di sezione;
9.30. Software per la misurazione della translucenza nucale (NT);
9.31. Software per la stima della biometria e del peso fetale; 
9.32. Possibilità di stampare report, immagini e dati tramite collegamento ad una stampante "commerciale";
9.33. Esportazione report, immagini, filmati e dati su supporto CD/DVD e USB/Hard Disk esterno sia in formato DICOM che in formati non proprietari (ad esempio: jpeg, bitmap, AVI, …);
9.34. Almeno una porta USB;
9.35. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
9.36. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
9.37. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
9.38. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
10. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
10.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
10.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
10.3. Sonda convex multifrequenza per applicazione addominale con range di frequenza di lavoro di circa 2 – 5 MHz;
10.4. Sonda convex volumetrica 3D/4D per esami addominali con range di frequenza di circa 3 – 6 MHz;
10.5. Sonda endovaginale 3D/4D multifrequenza con range di frequenza che includa almeno l’intervallo 8-10 MHz;
10.6. Sonda lineare per applicazioni vascolari con range di frequenza di lavoro di circa 3 - 9 MHz;
10.7. Sonda endocavitaria “end-fire” con range di frequenza di lavoro di circa 5 - 8 MHz per applicazioni urologiche;
10.8. Kit biopsia per sonde convex;
10.9. Kit biopsia per sonde lineari;
10.10. Kit biopsia per sonde endocavitarie;
10.11. Eventuale software di enfatizzazione dell’ago;
10.12. Software Cardio STIC (Spatio Temporal Image Correlation) su sonde convex volumetriche;
10.13. Rendering di superficie della struttura esaminata, per una rappresentazione naturale del feto o delle strutture dell'apparato ginecologico;


LOTTO 6 – Ecotomografi portatili
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
11. Caratteristiche ecotomografo:
11.1. Ecotomografo di ultima generazione, portatile con carrello separabile, adeguato e configurato per applicazioni cliniche multidisciplinari;
11.2. Elevata trasportabilità: compatto, leggero e con adeguate batterie con autonomia di almeno 45 minuti in funzionamento continuo;
11.3. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, endocavitarie;
11.4. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
11.5. Sistema operativo NON in fine supporto;
11.6. Modalità di imaging: M-mode, B-mode;
11.7. Modalità Doppler (Doppler Pulsato, Doppler Continuo, Color Doppler, Power Doppler, Tissue Doppler Imagin, Tissue Harmonic Imaging);
11.8. Consolle di comando con tastiera alfanumerica e con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
11.9. Monitor LCD a colori di dimensioni non inferiori a 15’’, ad alta risoluzione;
11.10. Duplex mode su tutte le sonde offerte;
11.11. Zoom in tempo reale, anche su immagine congelata;
11.12. Licenze per applicazioni, calcoli e pre-set per esami addominali, vascolari, muscoloscheletrici, small parts e urologici;
11.13. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
11.14. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti;
11.15. Profondità di scansione la più elevata possibile;
11.16. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 150 dB;
11.17. Imaging armonico tissutale attivabile e disattivabile con lo stesso tasto su sonde convex e phased array;
11.18. Modulo per la visualizzazione della seconda armonica;
11.19. Focalizzazione dinamica sul maggior numero di trasduttori offerti;
11.20. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti;
11.21. Algoritmo di Compound Spaziale attivo su sonde lineari e convex;
11.22. Ampia capacità di memorizzazione di immagini e filmati con possibilità di esportazione nei più diffusi formati standard;
11.23. Almeno una porta USB;
11.24. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
11.25. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
11.26. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
11.27. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
12. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
12.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
12.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
12.3. Accessorio per il trasporto (borsa trolley);
12.4. Batteria ricaricabile e seconda batteria di back up;
12.5. Carrello di tipo medicale dedicato che preveda l'alimentazione elettrica per almeno due periferiche;
12.6. Sonda convex multifrequenza per applicazione addominale con range di frequenza di lavoro di circa 2 - 6 MHz;
12.7. Sonda lineare, per esami superficiali, small parts e vascolari;
12.8. Sonda cardiologica adulti con range di frequenza di lavoro di circa 2-4 MHz phased array settoriale;
12.9. Sonda endocavitaria “end-fire” con range di frequenza di lavoro di circa 5 - 8 MHz per applicazioni urologiche;
12.10. Sonda convex o microconvex ad alta frequenza per esami pediatrici;
12.11. Kit biopsia per sonde convex;
12.12. Kit biopsia per sonde lineari;
12.13. Kit biopsia per sonde endocavitarie;
12.14. Eventuale software di enfatizzazione dell’ago;
12.15. Pacchetto software completo integrato ostetrico-ginecologico;
12.16. Modulo per il calcolo automatico dello spessore medio intimale;
12.17. Modulo mezzo di contrasto;
12.18. Modulo sonoelastografico;


LOTTO 7 – Ecotomografi portatili ad uso cardiologico
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
13. Caratteristiche ecotomografo:
13.1. Ecotomografo di ultima generazione, portatile con carrello separabile, adeguato e configurato per applicazioni cardiovascolari su pazienti adulti e pediatrici;
13.2. Elevata trasportabilità: compatto, leggero e con adeguate batterie con autonomia di almeno 45 minuti in funzionamento continuo;
13.3. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione: convex, microconvex, lineari, settoriali elettroniche, endocavitarie, transesofagea;
13.4. Software di gestione delle immagini integrato nella macchina;
13.5. Sistema operativo NON in fine supporto;
13.6. Modalità di imaging: B-mode, M-mode, M-mode anatomico;
13.7. Modalità Doppler (Doppler Pulsato, Doppler Continuo, Color Doppler, Power Doppler, Tissue Doppler, Color Tissue Doppler, Tissue Harmonic Imaging, Doppler HPRF, Contrast imaging in opacizzazione);
13.8. Consolle di comando con tastiera alfanumerica e con possibilità di controllo di tutte le periferiche;
13.9. Monitor LCD a colori di dimensioni non inferiori a 15’’, ad alta risoluzione;
13.10. Duplex mode su tutte le sonde offerte;
13.11. Triplex mode sul maggior numero di trasduttori;
13.12. Licenze per applicazioni, calcoli e pre-set per esami cardiovascolari su pazienti adulti e pediatrici;
13.13. Misure lineari o complesse su immagini congelate e/o da archivio con possibilità di calcoli automatici in tempo reale in Doppler;
13.14. Power Doppler larga banda per esami vascolari ad alta risoluzione con visualizzazione bidirezionale del flusso;
13.15. Ampia gamma di calcoli e misure dedicate ai vari distretti;
13.16. Profondità di scansione la più elevata possibile;
13.17. Dynamic range più elevato possibile, comunque non inferiore a 150 dB;
13.18. Imaging armonico tissutale attivabile e disattivabile con lo stesso tasto su sonde convex e phased array;
13.19. Modulo per la visualizzazione della seconda armonica sul maggior numero di trasduttori e sulle varie modalità di lavoro;
13.20. Focalizzazione dinamica in ricezione e in trasmissione su tutte le sonde offerte;
13.21. Algoritmi di elaborazione del segnale per la riduzione del rumore e degli artefatti;
13.22. Funzione real compound con più linee di vista in emissione e ricezione (vascolare);
13.23. Ampia capacità di memorizzazione di immagini e filmati con possibilità di esportazione nei più diffusi formati standard;
13.24. Almeno una porta USB;
13.25. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
13.26. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
13.27. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
13.28. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
14. Caratteristiche PREFERENZIALE:
14.1. Compatibilità del sistema offerto con modulo ICE per indagini ecografiche intracardiache;
15. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
15.1. Stampante termica di tipo medicale B/N;
15.2. Stampante termica di tipo medicale a colori;
15.3. Accessorio per il trasporto (borsa trolley);
15.4. Batteria ricaricabile e seconda batteria di back up;
15.5. Carrello di tipo medicale dedicato che preveda l'alimentazione elettrica per almeno due periferiche;
15.6. Sonda convex multifrequenza per applicazione addominale con range di frequenza di lavoro di circa 2 - 6 MHz;
15.7. Sonda phased array transtoracica per paziente adulto;
15.8. Sonda phased array transtoracica per paziente pediatrico;
15.9. Sonda phased array transtoracica per paziente neonatale;
15.10. Sonda lineare per esami applicazioni vascolari;
15.11. Sonda transesofagea per esami su pazienti adulti almeno in 2D, color, doppler PW e CW;
15.12. Protocolli avanzati di ecostress;
15.13. Software di quantificazione 2D per la rilevazione del movimento e la deformazione del tessuto cardiaco, con calcoli automatici di frazione di eizione e global longitudinal strain con tecnica speckle traking;
15.14. Modulo rilevazione ECG e respiro completo di cavo paziente completo di quanto necessario all'uso immediato (software, cavi, ecc…);
15.15. Modulo per il calcolo automatico dello spessore medio intimale;



LOTTO 8 – Ecotomografi portatili verticali per area critica
Caratteristiche tecnico-funzionali minime dell’Apparecchiatura (Pa) (pena esclusione):
16. Caratteristiche ecotomografo:
16.1. Ecotomografo di ultima generazione, portatile, adeguato e configurato per applicazioni di area critica e per procedure ecoguidate in sala operatoria (accessi vascolari e identificazione dei nervi);
16.2. Posizionato su carrello il più possibile compatto e leggero o su piantana con ruote, al fine di consentire idonea visualizzazione verticale delle immagini;
16.3. Comandi direttamente su monitor (senza tastiera);
16.4. Monitor da almeno 11’’ a colori, senza tastiera fisica (comandi su schermo o touch screen), antigraffio, antiriflesso, resistente agli urti e a cadute dall’alto, facilmente e completamente sanificabile;
16.5. Dotato di adeguate batterie con autonomia di almeno 90 minuti in funzionamento continuo;
16.6. In grado di supportare diversi tipi di sonde di ultima generazione, almeno convex e lineari;
16.7. Sistema operativo NON in fine supporto;
16.8. Modalità di imaging: B-mode, Color Doppler, Doppler Pulsato PW, Doppler Continuo CW, Power Angio;
16.9. Sistema automatico di ottimizzazione dell’immagine bidimensionale, color doppler, power angio e doppler pulsato;
16.10. Dotato di software per l’ottimizzazione della visualizzazione dell’ago durante procedure ecoguidate disponibile su sonda lineare e convex;
16.11. Sistema di riconoscimento del vaso sanguigno con posizionamento del box colore, autoregolazione dello steering, del guadagno e della posizione del volume campione del doppler pulsato sul vaso in esame;
16.12. Ampia capacità di memorizzazione di immagini e filmati con possibilità di esportazione nei più diffusi formati standard;
16.13. Almeno una porta USB;
16.14. Dotato di presa Ethernet per il collegamento in rete. La porta deve garantire un isolamento di grado medicale dell’ecografo dalla rete LAN, o in alternativa deve essere fornito dispositivo esterno con stesso grado di isolamento (tipo optoisolatore);
16.15. Connettività anche wireless con la rete aziendale;
16.16. Modulo DICOM 3 integrato con supporto di tutte le classi;
16.17. Possibilità di Integrazione con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS Regionale secondo quanto previsto all’Allegato “Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS”;
17. Funzioni, accessori e dispositivi opzionali (Po):
17.1. Carrello o piantana con ruote per il trasporto;
17.2. Sonda convex con range di frequenza di lavoro di circa 1 - 5 MHz;
17.3. Sonda lineare con range di frequenza di lavoro di circa 3 - 13 MHz;



4. Criteri di valutazione e di esclusione
L’aggiudicazione sarà effettuata secondo i parametri di qualità e prezzo.

Tra i parametri oggetto di valutazione sarà valutato, tra l’altro:


LOTTO 1 – Ecotomografi multidisciplinari di alta fascia ad uso radiologico/internistico epatologico 

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 24’’):
	Display > 26’’
	punti

	24’’ < Display ≤ 26’’
	punti

	Display ≤ 24’’
	punti



	
	
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	
	

	
	
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode
· Modalità di scansione disponibili
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· convex per applicazione addominale;
· lineari a bassa e alta frequenza;
· pediatrica/neonatale;
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine Doppler 
· Tecniche avanzate per la rilevazione dei flussi lenti

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software di misurazione automatica dell'intima vascolare;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde lineari o vascolari.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo 3D e 4D in real time;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo di Fusion Imaging;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili con specifico riferimento anche ad applicazioni sulla prostata e sull’addome.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
· Software di elaborazione quantitativa della contrastografia dinamica;
· Software sonoelastografico;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde convex addominali.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
· Software di elaborazione quantitativa della contrastografia dinamica;
· Software sonoelastografico;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde lineari.
	
	
	




LOTTO 2 – Ecotomografi multidisciplinari di media fascia ad uso radiologico/internistico

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 21’’):
	Display > 24’’
	punti

	21’’ < Display ≤ 24’’
	punti

	Display ≤ 21’’
	punti



	
	T
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	D
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode e Doppler
· Modalità di scansione disponibili
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· convex per applicazione addominale;
· lineari a bassa e alta frequenza;
· pediatrica/neonatale;
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software di misurazione automatica dell'intima vascolare;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde lineari o vascolari.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo di Fusion Imaging;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
· Software sonoelastografico;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde convex addominali.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
· Software sonoelastografico;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde lineari.
	
	
	




LOTTO 3 – Ecotomografi multidisciplinari di alta fascia ad uso urologico/internistico e interventistico

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 24’’):
	Display > 26’’
	punti

	24’’ < Display ≤ 26’’
	punti

	Display ≤ 24’’
	punti



	
	
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode, M-mode e Doppler
· Modalità di scansione disponibili
· Applicativi cardiologici supportati
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· convex per applicazione addominale;
· lineari a bassa e alta frequenza;
· endocavitaria biplanare;
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine Doppler 
· Tecniche avanzate per la rilevazione dei flussi lenti

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software di misurazione automatica dell'intima vascolare;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde lineari o vascolari.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo 3D e 4D in real time;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo di Fusion Imaging;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili con specifico riferimento anche ad applicazioni sulla prostata e sull’addome.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
· Software di elaborazione quantitativa della contrastografia dinamica;
· Software sonoelastografico;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde convex addominali.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la gestione del mezzo di contrasto a basso indice meccanico;
· Software di elaborazione quantitativa della contrastografia dinamica;
· Software sonoelastografico;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde lineari.
	
	
	




LOTTO 4 – Ecotomografi di alta fascia ad uso cardiologico

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 21’’):
	Display > 24’’
	punti

	21’’ < Display ≤ 24’’
	punti

	Display ≤ 21’’
	punti



	
	
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode, M-mode, M-mode anatomico
· Modalità di scansione disponibili
· Applicativi cardiologici supportati
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· transtoracica 2D/3D per adulti;
· transesofagea 2D/3D per adulti;
· lineare per applicazioni vascolari;
· sonde per eco pediatrica, neonatale e fetale;
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine Doppler 

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo Stress Eco;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo tridimensionale cardiologico (live 3D trans-toracico e trans-esofageo);
· Modalità di acquisizione volumetrica in real time (3D/4D), B/N e colore, su singolo battito, su più battiti, con e senza ECG e con funzione di zoom;
· Modulo per la quantificazione avanzata 3D per il calcolo automatico di volume, FE e massa;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software di quantificazione 2D per la rilevazione del movimento e deformazione del tessuto cardiaco;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo per lo studio della riserva coronarica;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	




LOTTO 5 – Ecotomografi di alta fascia ad uso ostetrico/ginecologico

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 21’’):
	Display > 24’’
	punti

	21’’ < Display ≤ 24’’
	punti

	Display ≤ 21’’
	punti



	
	
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode, M-mode e doppler
· Modalità di scansione disponibili
· Applicativi supportati
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· convex per applicazioni addominali;
· convex volumetrica 3D/4D per esami addominali;
· endovaginale 3D/4D;
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software per la misurazione della translucenza nucale (NT);
· Software per la stima della biometria e del peso fetale; 

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software Cardio STIC (Spatio Temporal Image Correlation);

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Rendering di superficie della struttura esaminata, per una rappresentazione naturale del feto o delle strutture dell'apparato ginecologico
· Rendering di tipo fotorealistico con fonte di luce virtuale liberamente posizionabile nel volume

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	




LOTTO 6 – Ecotomografi portatili

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 15’’):
	Display > ’18’
	punti

	15’’ < Display ≤ 18’’
	punti

	Display ≤ 15’’
	punti



	
	
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode, M-mode e doppler
· Modalità di scansione disponibili
· Applicativi supportati
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· convex per applicazioni addominali;
· lineari per per esami superficiali, small parts e vascolari;
· convex/microconvex pediatrica.
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Pacchetto software completo integrato ostetrico-ginecologico 

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo mezzo di contrasto

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo sonoelastografico

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo per il calcolo automatico dello spessore medio intimale

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Ulteriori altri software specialistici disponibili offerti;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	




LOTTO 7 – Ecotomografi portatili ad uso cardiologico

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche di operatività
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 15’’):
	Display > ’18’
	punti

	15’’ < Display ≤ 18’’
	punti

	Display ≤ 15’’
	punti



	
	
	

	Modulo ICE
		Compatibilità con Modulo ICE
	punti

	Non Disponibile
	punti



	
	
	

	Ottemperamento al Regolamento  sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	Accorgimenti Hardware e software utilizzati sia in fase di fornitura che di installazione e manutenzione in termini di “Data protection by design e by default” relativamente al nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode, M-mode e doppler
· Modalità di scansione disponibili
· Applicativi supportati
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde:
· transtoracica adulti, pediatrica, neonatale;
· transesofagea per adulti;
· lineare per applicazioni vascolari;
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Modulo avanzato di analisi e calcolo cardiologico (comprendente tutto il necessario hardware e software necessario alla piena funzionalità, incluso modulo ECG e respiro)

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Protocolli avanzati di ecostress 

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Software di quantificazione 2D per la rilevazione del movimento e la deformazione del tessuto cardiaco, con calcoli automatici di frazione di eizione e global longitudinal strain con tecnica speckle traking

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Ulteriori altri software specialistici disponibili offerti;

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	





LOTTO 8 – Ecotomografi portatili verticali per area critica

	CRITERIO 1: CARATTERISTICHE TECNICHE 

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Caratteristiche generali e di operatività
	· 
	
	
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche riguardo alle dimensioni del display (> 11’’):
	Display > ’14’
	punti

	11’’ < Display ≤ 14’’
	punti

	Display ≤ 11’’
	punti



	
	T
	

	Analisi e gestione delle immagini
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche in termini, non esclusivi, di:
· Modalità di scansioni aggiuntive a quanto richiesto in relazione alla destinazione d’uso
	
	
	

	
		Triplex mode
	punti

	Non Disponibile
	punti



	
	T
	

	
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche in termini, non esclusivi, di:
· Tipologia di preset disponibili e possibilità di configurazione
	
	
	

	CRITERIO 2: PROVA PRATICA

	Sub -criterio
	Descrizione
	Rif. questionario
	
	PUNTI MAX

	Performance in combinazione con gli specifici trasduttori ed i relativi moduli obbligatori

(Le funzionalità software o moduli saranno valutati in relazione alle caratteristiche atte a massimizzare la qualità clinica dell’immagine e, nel contempo, minimizzare i tempi di risposta)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Qualità immagine B-mode e doppler
· Modalità di scansione disponibili
· Applicativi supportati
· Peso, maneggevolezza ed ergonomia
· Campo di vista

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	

	Performance e qualità dei software specialistici richiesti

(Le funzionalità software saranno valutate in relazione al risultato complessivo ottenuto in combinazione alle specifiche sonde)
	Sarà assegnato il coefficiente maggiore alla proposta che presenterà le migliori caratteristiche con riferimento a:
· Moduli software eventualmente disponibili

Le caratteristiche saranno valutate in combinazione alle sonde disponibili.
	
	
	








5. Valore di individuazione del miglior offerente
Con riferimento alle indicazioni per la stesura dell’offerta economica, per ciascun lotto, il valore Con riferimento alle indicazioni per la stesura dell’offerta economica, per ciascun lotto, il valore economico per l’individuazione del miglior offerente è calcolato con la seguente formula:
Ve = Pa * Na + PoT 
Dove:
Ve = valore economico per l’individuazione del miglior offerente;
Na = numero di apparecchiature previste nel lotto;
Pa = Prezzo unitario della singola apparecchiatura nella configurazione offerta;
PoT = Somma dei prezzi delle opzioni richieste ma non comprese in offerta base.


6. Valore economico di aggiudicazione
Il punteggio relativo al prezzo sarà determinato dalla seguente formula:

Pi = (Ri/Rmax)0,3 * Pmax

Dove:
Pi     è il punteggio attribuito all’offerta considerata
Ri     è il ribasso d’asta relativo all’offerta considerata 
Rmax è il ribasso massimo fra le offerte valide
Pmax è il punteggio massimo attribuibile al prezzo, pari a 30 punti



7. Forniture e Servizi aggiuntivi

OBBLIGATORI
In aggiunta a quanto specificato nel precedente articolo la fornitura dovrà essere comprensiva, pena esclusione, di:
1. Garanzia e assistenza tecnica secondo le modalità indicate in Capitolato Speciale;
2. Corsi di formazione per il personale utilizzatore e per il personale tecnico, da erogarsi almeno come descritto nel relativo allegato. 
OPZIONALI
In aggiunta a quanto sopra, le seguenti opzioni, non comprese nella fornitura richiesta, devono poter essere richiedibili.
Devono essere pertanto obbligatoriamente disponibili da parte del fornitore (sono cioè obbligatorie ai fini della partecipazione alla gara):
1. Contratti di manutenzione di tipo “Full-Risk” per il periodo successivo a quello di garanzia, da attivarsi anche non consecutivamente alla scadenza della stessa ed erogati alle condizioni offerte.

 



8. Aggiornamento tecnologico
Nel corso di durata del presente AQ il Fornitore potrà trovarsi nelle condizioni di non poter fornire il prodotto aggiudicato in gara per:
· indisponibilità del prodotto per fuori produzione;
· impossibilità della fornitura ascrivibile alla sfera del Fornitore.
In tali casi, il Fornitore dovrà dare tempestiva comunicazione ad ARCS della fornitura di un prodotto equivalente sostitutivo del prodotto indisponibile, senza maggiori oneri e senza modifica delle condizioni contrattuali.
Nel caso in cui siano state introdotte innovazioni o migliorie ad uno dei prodotti offerti oppure si sia reso disponibile un modello di prodotto diverso, il Fornitore, avrà la facoltà di proporre ad ARCS l’offerta di un prodotto migliorativo, senza maggiori oneri e senza modifica delle condizioni contrattuali.
In caso di richiesta di sostituzione dell’apparecchiature per indisponibilità o evoluzione tecnologica si precisa che la stessa dovrà pervenire presso ARCS in tempi congrui al fine di espletare le procedure di accettazione della richiesta stessa.
Si precisa infine che è comunque richiesta obbligatoriamente la fornitura del prodotto aggiudicato in gara per un periodo minimo pari al secondo anno della durata complessiva dell’AQ. In tale periodo non verrà accettata alcuna dichiarazione di indisponibilità del prodotto aggiudicato. Se l’indisponibilità del prodotto aggiudicato occorre entro 12 mesi dall’avvenuta stipula della Convenzione ed è dovuto indisponibilità del prodotto per fuori produzione, la ditta Aggiudicataria si impegna ad aggiornare anche i sistemi già consegnati.

 



9. Normativa di riferimento
Le apparecchiature e i dispositivi offerti, inclusi i software, dovranno essere conformi al Normativa vigente sui Dispositivi Medici, in particolare nel rispetto di quanto previsto all’art.120 “Disposizioni transitorie” del Nuovo Regolamento (UE) 2017/745 e alle nuove date di applicazione introdotte dal Regolamento UE 561/2020.
Inoltre, al momento dell’Ordinativi di Fornitura nonché al momento della consegna, tutti i dispositivi medici offerti dovranno essere in regola con gli obblighi di registrazione presso la Banca dati dei Dispositivi Medici costituita presso il Ministero della Salute e quanto previsto dal Regolamento (UE) 2017/745.



10. Prove e visioni
Al fine di effettuare un’adeguata valutazione delle attrezzature offerte ed in particolare la loro rispondenza alle specifiche esigenze degli utilizzatori, verrà richiesta una prova pratica o una visione delle apparecchiature, secondo modalità che saranno successivamente indicate a mezzo comunicazione scritta.
La prova pratica sarà effettuata presso una o più Strutture Operative delle Aziende del Servizio Sanitario Regionale. I concorrenti dovranno presentarsi nel giorno e luogo fissati in possesso delle apparecchiature, di tutti gli accessori “opzionali richiesti” (anche se non valutati in qualità) e degli accessori e di tutti i materiali in quantità congrua ai fini di una completa valutazione delle apparecchiature, anche con collegamento a paziente.
I concorrenti si impegnano a:
· prendersi in carico tutti i rischi derivanti dall’uso dell’apparecchiatura, ivi compreso il furto, l’incendio e la rottura, nonché la responsabilità per eventuali danni a pazienti e/o operatori.
· al rispetto di quanto previsto dal nuovo Regolamento Generale sulla Protezione dei dati personali (UE) 2016/679 in merito alla tutela dei dati personali, qualora, nell’espletamento della visione in prova, dovesse entrare in contatto con dati personali sensibili, in qualunque forma siano trattati;
· ad eliminare tutti i dati personali sensibili eventualmente archiviati nel dispositivo in visione prima del ritiro alla fine del periodo della prova.
La scrivente Ditta si impegna a fornire l’adeguata formazione all’utilizzo e alle procedure di pulizia/disinfezione/sterilizzazione del materiale consegnato.
Nel corso della visione la Commissione potrà richiedere la misura dei parametri caratteristici dell’apparecchiatura e la visione dei manuali d’uso, dei manuali di service e degli schemi elettrici, elettronici e meccanici, delle liste delle parti componenti e degli eventuali tools diagnostici. 
Resta inteso che la prova dovrà svolgersi nel rispetto degli eventuali protocolli di visione di apparecchiature, in vigore presso l’Azienda prescelta.
Sarà facoltà della dalla Stazione appaltante, se ritenuto necessario dalla Commissione Giudicatrice ai fini della valutazione tecnica, richiedere la visione delle apparecchiature offerte e/o di alcuni o tutti i moduli/pacchetti software offerti anche solo in modalità demo, mediante presentazione dimostrativa di immagini e filmati su CD/DVD.
La mancata visione dei prodotti proposti, qualora richiesta dall’amministrazione, determinerà l’automatica esclusione dalla gara.
 



11.  Specifiche per l’integrazione delle apparecchiature con il Sistema Informativo Ospedaliero e con il sistema PACS
Tutti i sistemi offerti, diagnostiche e workstation specialistiche, dovranno essere pienamente compatibili con il sistema PACS in uso presso le Aziende del S.S.R. (Esaote S.p.A) e con la piattaforma dei sistemi informativi clinico/gestionali G2 e Cardionet (Insiel SpA).
Tali interfacciamenti devono essere realizzati in rispondenza allo standard DICOM e ad una logica IHE al massimo livello di implementazione disponibile, secondo i documenti Integration Statement IHE pubblicati ufficialmente.
Al sistema offerto sarà pertanto richiesta la conformità ai seguenti profili IHE almeno per i seguenti attori e per tutte le relative transazioni obbligatorie:
	Profili IHE
	Attori IHE
	Transazioni IHE

	SWF
	Acquisition Modality
	Tutte

	Consistent Time
	Time Client
	Tutte



La configurazione della messaggistica inerente i servizi di Worklist, MPPS e Storage Committment nonché la mappatura degli attributi tra Worklist e studi prodotti deve essere eseguita almeno secondo profilo IHE e comunque esplicitata e concordata in fase di installazione o di interfacciamento al sistema PACS.
Inoltre, se disponibile, si intende inclusa nella fornitura anche la funzionalità e l’adeguata messaggistica standard per la gestione di più Scheduled Procedure Step o più protocolli di acquisizione da parte della modalità all’interno di un singolo studio DICOM.
Le configurazioni IHE/DICOM disponibili dovranno essere dettagliatamente dichiarate dalla ditta offerente.
In merito al trasferimento in rete, le modalità dovranno essere configurate per fornire le massime performance possibili. Andranno pertanto attivate tutte le funzioni standard di compressione e/o le classi DICOM più moderne.
Per quanto riguarda la parte non relativa all’imaging, i sistemi offerti dovranno preferibilmente poter catturare e salvare sul sistema PACS una raccolta delle evidenze prodotte nel corso dell’esame clinico in formato DICOM (classe Structured Report e/o Secondary Capture e/o DICOM Encapsulated PDF, altre classi standard DICOM), possibilmente selezionabile e presentata come documento, e gestirla secondo il profilo IHE SWF.
Inoltre, per i sistemi che supportano i workflow cardiologici deve essere consentita la completa gestione degli oggetti DICOM SR: creazione, visualizzazione e archiviazione verso un nodo DICOM. Tutte le misurazioni effettuate dal personale clinico in fase di acquisizione devono essere incluse all’interno del DICOM SR. Per tali sistemi si considera inclusa in fornitura, ove possibile, l’attività di configurazione di un set di misure mediante “etichette” configurate nel sistema di misurazione dell’ecografo secondo uno schema regionale che verrà fornito al fornitore e che verrà verificato in sede di collaudo.
Ogni software fornito, incluso ogni software di post-processing ovvero con funzioni di elaborazione sui dati acquisiti, dovrà permettere all’utente di:
· archiviare in formato standard (DICOM ove applicabile) tutti i dati prodotti sul sistema PACS aziendale;
· cancellare i dati dall’archivio locale del sistema;
· eseguire tutte le funzioni di elaborazione dopo il recupero dei dati dal PACS aziendale.
Nel caso limiti tecnici ostacolino tale funzionalità, tali limiti dovranno essere dettagliatamente esplicitati in sede di offerta. A tal fine dovranno essere evidenziate in sede di offerta anche tutte le classi proprietarie eventualmente utilizzate, allo scopo di poter utilizzare il PACS come unico archivio di riferimento per le elaborazioni specialistiche.
Il software dovrà, ove possibile, nel caso possa interfacciarsi con un archivio DICOM, prevedere la possibilità di ricevere uno studio tramite la procedura di DICOM MOVE o in alternativa di individuare e scaricare/visualizzare attraverso la procedura di DICOM Query/Retrieve solo gli studi prodotti dalla macchina di acquisizione oggetto di offerta.
Se applicabile, dovrà essere possibile discernere anche tra il tipo di esami prodotti (in funzione del richiedente o del protocollo utilizzato).
L’offerente dovrà in tal senso esplicitare la soluzione tecnico/procedurale offerta e più adatta al proprio tipo di software.
La corrispondenza ai suddetti requisiti sarà valutata utilizzando: i documenti Integration Statement IHE presentati in fase di gara e quale fonte ufficiale di consultazione per la verifica, il sito di IHE Europe e i relativi link ivi registrati.
Al momento del collaudo, sarà attuata la contestualizzazione e il test degli stessi in ambito PACS per l’accertamento dell’effettiva funzionalità degli interfacciamenti. Un esito negativo di tali verifiche porterà alla sospensione delle procedure di collaudo (e relativo pagamento) fino alla loro completa soddisfazione.
Resta altresì inteso che, dovendo fornire un servizio pubblico, le aziende si riservano il diritto di utilizzare le attrezzature anche in assenza di un collaudo formale completo. In tal caso si procederà alla redazione di un “collaudo funzionale” atto a certificare l’utilizzabilità della fornitura in sicurezza ed entro i limiti dovuti alle carenze, ma non darà diritto ad alcun pagamento per il fornitore.



12. Quesiti
Oltre a comunicare tutte le osservazioni che si ritiene opportuno presentare sul documento, si richiede ai Fornitori di approfondire i seguenti aspetti, compilando per ciascun Lotto il questionario in formato excel allegato:
1. Specificare se la descrizione riportata è sufficiente ad individuare correttamente la migliore soluzione per la tipologia di piattaforma ecografica richiesta in funzione della sua destinazione d’uso;
2. Specificare quali trasduttori è sufficiente richiedere per l’utilizzo della piattaforma ecografica nella sua configurazione di base. Qualora le ditte avessero la possibilità di offrire più di una tipologia di trasduttore si richiede di descrivere ed elencare le specifiche peculiarità di ogni sonda;
3. Elencare ulteriori moduli opzionali disponibili tra quelli non richiesti descrivendone l’utilizzo;
4. Si richiede di segnalare relativamente ai trasduttori e moduli/pacchetti software richiesti, eventuali incongruenze (es. trasduttore richiesto per il quale utilizzo è previsto un modulo software non richiesto e viceversa);
5. Si richiede di segnalare quali moduli/pacchetti software forniti nella piattaforma ecografica non sono scorporabili (sono quindi inclusi di default nella configurazione di base) e quelli acquistabili separatamente;
6. Specificare se la destinazione d’uso sia applicabile anche ai pazienti neonatali e fetali evidenziando con quali trasduttori e con quali eventuali moduli SW specifici per pediatria (es. cardiovascolare);
7. Indicare le modalità di disinfezione e/o sterilizzazione delle sonde endocavitarie e transesofagee.
8. Specificare, i Lotti 1,2,3,4 e 5, se il requisito “Possibilità di stampare report, immagini e dati tramite collegamento ad una stampante "commerciale"” può risultare superfluo rispetto alle attuali modalità di utilizzo degli ecotomografi.
9. Si richiede di relazionare circa aspetti di compatibilità elettromagnetica ed eventuali problematiche di interferenza sulle immagini ecografiche in specifici contesti di utilizzo (es. rianimazione, sala operatoria).
10. Rispetto al Lotto 1 descrivere l’eventuale disponibilità di soluzioni tecnologiche che consentano di ottenere il calcolo diretto della velocità di propagazione degli ultrasuoni nel fegato per la valutazione della steatosi epatica.
11. Descrivere la disponibilità di trasduttori forati per l’esecuzione di biopsie.
12. Specificare la disponibilità di una soluzione software di enfatizzazione dell’ago per l’utilizzo durante le procedure bioptiche.
13. Specificare la disponibilità, per il Lotto1, di una soluzione software per l’enfatizzazione di microcalcificazioni in ambito senologico e tiroideo.
14. Specificare la disponibilità, per il Lotto1, di una soluzione software per il riconoscimento e la classificazione automatica delle lesioni mammarie e tiroidee.
15. Specificare, per il Lotto 7, la disponibilità di sistemi in grado di garantire l’espandibilità con modulo ICE (ecografia intracardiaca): descrivere in dettaglio le funzionalità e le soluzioni tecnologiche disponibili.
16. Specificare, per i Lotto 6, 7 e 8, la disponibilità di sistemi con Monitor OLED o LED.
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