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ZOZ/DZP/PN/26/19
Załącznik nr 2 - Opis Przedmiotu Zamówienia

Dostawa i instalacja urządzeń systemu przyzywowego wraz oprogramowaniem.

Kod CPV: 32.36.00.00-4 Urządzenia komunikacji wewnętrznej

Zamawiający wymaga dostawy i instalacji urządzeń i oprogramowania dedykowanego, tworzących zintegrowany system przyzywowy. System przyzywowy musi być zgodny z normą DIN VDE 0834 część 1 oraz 2: 2000-04 oraz charakteryzować się rozproszoną topologią opartą na sieci LAN.

System musi funkcjonować w oparciu o sieć LAN Zamawiającego oraz okablowanie strukturalne udostępnione przez Zamawiającego.
1. Opis funkcjonalno-użytkowy system przyzywowego:
Podstawowy zakres funkcjonalny systemu przyzywowego:

a) możliwość wezwania przez pacjenta pielęgniarki;

b) możliwość komunikacji głosowej łóżko - dyżurka;

c) system musi posiadać kategoryzacje zdarzeń – tzn. zdarzenia o najwyższym priorytecie np. krytyczne muszą mieć zawsze pierwszeństwo;

d) system musi posiadać możliwość rejestracji wszystkich zdarzeń (wezwań, alarmów);

e) prezentacja generowanych zdarzeń na elementach odpowiedzialnych za wizualizację;

f) generowanie zdarzeń wysyłanych na telefony bezprzewodowe (DECT lub WiFi w zależności od użytej technologii) obsługiwanych identycznie jak zdarzenia pochodzące z samego systemu przyzywowego (wiadomości interaktywne, eskalacja, itp.);
g) wysyłanie powiadomień na telefony GSM;
h) możliwość raportowania zestawień ilościowych, czasowych i analitycznych.
W korytarzu nad drzwiami poszczególnych pomieszczeń objętych systemem przyzywowym należy zamontować sygnalizację świetlną w postaci lampki wyposażonej w trzy niezależne różnego koloru źródła światła. Lampki muszą być wykonanie w technologii LED. W każdym pomieszczeniu objętym systemem przyzywowym w bezpośrednim sąsiedztwie drzwi musi być zainstalowany moduł przyzywowo-kasujący, którego funkcjonalność w oparciu o dostępne przyciski można dowolnie konfigurować. 
Przy każdym łóżku pacjenta musi zostać zainstalowany odpowiedni moduł przyłóżkowy posiadający minimum 3 przyciski dostępne z manipulatora umieszczone na co najmniej 2 metrowym kablu. Przy łóżkach pacjentów należy zamontować na ścianie uchwyty umożliwiające przyczepienie manipulatora oraz klipsy umożliwiające przyczepienie manipulatora np. do pościeli.

Z manipulatora pacjent musi mieć także możliwość sterowania oświetleniem. Moduł zainstalowany przy każdym łóżku musi ponadto umożliwiać kasowanie wezwania oraz wezwanie dodatkowego personelu 
z zaznaczeniem, iż funkcja wezwania personelu dodatkowego będzie aktywna tylko w sytuacja gdy wcześniej oznaczono obecność pielęgniarski w sali. Każda z w/w funkcji musi być dostępna niezależnie. Ponadto zainstalowane moduły muszą umożliwiać komunikację głosową pomiędzy personelem a pacjentem.
Moduły przyłóżkowe muszą być wyposażone w funkcję monitorowania poziomu hałasu w Sali 
i wygenerowanie zdarzenia w postaci alarmu lub wezwania po przekroczeniu zadeklarowanego poziomu hałasu.
Konstrukcja złącza, za pomocą którego podłączony jest manipulator do modułu przyłóżkowego, musi być odporna na uszkodzenia, np. w przypadku silnego, nagłego pociągnięcia w dowolnej płaszczyźnie nie będą powodowane trwałe uszkodzenia zarówno po stronie modułu jak i manipulatora, a jedynie nastąpi rozłączenie elementów. Ponadto wymagane jest aby w przypadku odłączenia manipulatora od modułu system generował alarm sygnalizowany na tych samych urządzeniach co w przypadku wezwania wygenerowanego przez pacjenta.
W łazienkach dla pacjentów przy drzwiach należy zamontować kasowniki łazienkowe oraz przy toalecie i/lub w prysznicu moduły pociągowe. Linki w modułach pociągowych muszą posiadać konstrukcję zabezpieczającą moduł przed trwałym uszkodzeniem przy zbyt silnym pociągnięciu. Moduły montowane pod prysznicem muszą posiadać klasę szczelności co najmniej IP44.

W dyżurce pielęgniarek musi zostać zainstalowany terminal wyposażony w wyświetlacz ciekłokrystaliczny z sygnałem akustycznym i wyposażony w moduł do komunikacji głosowej. Terminal pielęgniarski musi umożliwiać: 
· przewijanie/przegląd aktywnych zgłoszeń, 
· zestawianie połączeń głosowych (np. przy integracji z systemem IP-DECT), 
· co najmniej dwa dodatkowe programowalne przyciski umożliwiające zaprogramowanie funkcji wezwania personelu do dyżurki.

Każde wezwanie z systemu przyzywowego musi być sygnalizowane przez lampkę salową oraz musi być prezentowane na elementach odpowiedzialnych za wizualizację zdarzeń oraz na wyświetlaczu w punkcie pielęgniarskim. Powiadomienie na wyświetlaczu pielęgniarskim ma zapewniać możliwość jego zaakceptowania lub odrzucenia. Jeżeli wezwanie zostanie wygenerowane z modułu wyposażonego w moduł głosowy, po akceptacji wezwania na terminalu pielęgniarskim musi pojawić się opcja pozwalająca na zestawienie połączenia głosowego z pacjentem. Po odbyciu rozmowy personel musi mieć możliwość zdalnego skasowania wezwania za pomocą przycisków na terminalu lub zakończenia połączenia bez kasowania alarmu.

System musi umożliwiać wysyłanie zgłoszeń na aplikację przeglądarkową do zalogowanych użytkowników w formie interaktywnych zdarzeń z możliwością ich akceptacji lub odrzucenia.

Zamawiający dopuszcza do realizacji funkcji komunikacji głosowej stosowanie urządzeń zewnętrznych jeśli system nie podsiada rozwiązań wbudowanych np. w postaci modułu bramy głosowej, z zaznaczeniem iż rozwiązanie takie ma umożliwiać integrację z istniejącym systemem komunikacji głosowej w szpitalu. Do bramy głosowej muszą zostać zalogowane wszystkie dostarczone moduły głosowe. Brama głosowa musi być podłączona do sieci LAN i zasilana zgodnie ze standardem PoE.
System przyzywowy musi umożliwiać integrację z rozwiązaniami IP DECT w takim zakresie, że każde wezwanie z systemu musi trafiać na telefon bezprzewodowy odpowiedniej osoby/grupy osób odpowiedzialnych za obsługę danego typu wezwania pochodzącego z określonej grupy pomieszczeń lub oddziału. Powiadomienie na telefonie ma zapewniać, podobnie jak w przypadku terminala pielęgniarskiego, możliwość jego zaakceptowania lub odrzucenia. Odrzucenie lub brak akceptacji powiadomienia 
w zdefiniowanym czasie musi powodować automatyczne przekierowanie wezwania do kolejnej osoby lub grupy osób. W przypadku akceptacji zdarzenie nie będzie eskalowane oraz zniknie z innych telefonów, do których zostało wysłane. Jeżeli wezwanie zostanie wygenerowane z modułu wyposażonego w moduł głosowy, po akceptacji wezwania na telefonie musi pojawić się opcja pozwalająca na zestawienie połączenia głosowego z pacjentem. Po odbyciu rozmowy personel musi mieć możliwość zdalnego skasowania wezwania za pomocą telefonu lub zakończenia połączenia bez kasowania alarmu.

System musi być zbudowany z urządzeń dedykowanych (nieadaptowanych), urządzenia wchodzące 
w skład systemu przyzywowego muszą być odporne na upadki oraz umożliwiać dezynfekcję. Każdy element instalacji przyzywowej musi posiadać funkcje sygnalizowania o nieprawidłowym działaniu.

System nie może posiadać centralnych elementów sterujących, których uszkodzenie spowoduje brak działania lub niewłaściwe działanie co najmniej podstawowych funkcjonalności systemu. Zarządzanie 
i konfigurowanie systemu musi odbywać się przez przeglądarkę internetową i nie może wymagać zainstalowania dodatkowego (dedykowanego) oprogramowania. System musi zapewniać funkcję centralnego administrowania za pomocą przeglądarki internetowej.

2. Elementy systemu:
2.1 Specyfikacja ilościowa elementów systemu
1) Moduł przyłóżkowy z manipulatorem na kablu i modułem rozmównym – 25 szt.

2) Moduł przyłóżkowy z manipulatorem na kablu – 17 szt.

3) Moduł przyzywowo – kasujący – 22 szt.

4) Moduł toaletowy pociągowy – 23 szt.

5) Kasownik toaletowy – 23 szt.

6) Lampka salowa – 24 szt.

7) Terminal pielęgniarski z modułem głosowym – 1 szt.

8) Brama głosowa/ moduł komunikacji głosowej z licencjami – 1 kpl.

9) Serwer zarządzający z licencjami – 1 kpl.

10) Aplikacja wizualizująco-raportująca z komputerem – 1 kpl.

2.2 Opis właściwości funkcjonalno-użytkowych elementów systemu.
1) Moduł przyłóżkowy:

a. minimum 2 przyciski, podświetlane oraz sygnalizujące wciśnięcie

b. wbudowane szybkozłącze umożliwiające podłączenie manipulatora

c. wbudowane złącze umożliwiające podłączenie czujników

d. wbudowany mikrofon oraz głośnik (zgodny ze standardem SIP G.711 i G.729)

e. możliwość zaprogramowania co najmniej następujących funkcji:

i. krótkie naciśnięcie przycisku przywołania – wezwanie normalne;

ii. krótkie naciśnięcie przycisku asysty – wezwanie drugiej pielęgniarki;

iii. długie naciśnięcie przycisku asysty – wezwanie lekarza dyżurnego;

iv. krótkie naciśnięcie przycisku obecności/kasowania – zaznaczenie obecności pielęgniarki/kasowanie wezwania

v. długie naciśnięcie przycisku obecności/kasowania – wezwanie alarmowe.

2) Moduł przyzywowo – kasujący:

a. minimum 2 przyciski, podświetlane oraz sygnalizujące wciśnięcie

b. możliwość zaprogramowania funkcji – zaznaczenia obecności, kasowania alarmu, wezwania asysty dodatkowej pielęgniarki

3) Moduł toaletowy pociągowy:

a. linka o długości minimum 2 m umożliwiająca wezwanie personelu poprzez pociągnięcie

b. klasa szczelności minimum IP44

c. element buforowy zabezpieczający przed zerwaniem / wyrwaniem modułu ze ściany przy zbyt silnym pociągnięciu.

4) Lampka salowa:

a. 3 niezależne, różnokolorowe źródła światła oparte na technologii LED

b. niezależnie programowany sygnał dźwiękowy

5) Manipulator:

a. 1 przycisk (wezwanie), podświetlany, sygnalizujący wciśnięcie

b. 2 przyciski umożliwiające sterowanie 2 niezależnymi źródłami światła

c. złącze odporne na wyrwanie

d. 2 metrowy przewód

e. klasa szczelności minimum IP67

f. możliwość dezynfekcji

g. klips do przypięcia manipulatora do pościeli

h. uchwyt do czasowego montażu manipulatora do ściany

6) Kasownik toaletowy:

a. minimum 2 przyciski, podświetlane oraz sygnalizujące wciśnięcie

b. klasa szczelności minimum IP40

c. możliwość zaprogramowania funkcji – zaznaczenia obecności, kasowania alarmu, wezwania asysty dodatkowej pielęgniarki

7) Terminal pielęgniarski:

a. minimum 3 różnokolorowe przyciski, podświetlane oraz sygnalizujące wciśnięcie

b. minimum 3 przyciski nawigacyjne

c. wbudowany sygnalizator dźwiękowy

d. wyświetlacz ciekłokrystaliczny

e. unikalne złącze umożliwiające podłączenie modułu głosowego

f. wbudowany czytnik RFID

g. unikalny adres oraz jednoznaczna identyfikacja w skali całego systemu przyzywowego
h. klasa szczelności minimum IP40

8) Moduł brama głosowej:

a. Minimum 2 interfejsy ISDN BRI
b. Minimum 2 interfejsy FXS
c. Minimum 2 interfejsy Gigabit Ethernet
d. Kodeki: G.711 A-law / µ-law, G723.1 (53), G.729A

e. Zasilanie PoE
f. Obsługa min. 50 użytkowników
g. Obsługa protokołów:
i. H.323 wersja 5
ii. SIP wersja 2 zgodnie z RFC 3261

iii. SIP over UDP, TCP, TLS, SIPS

iv. RTP, SRTP, RTCP, DTLS, ICE

9) Komputer typu All-in-One z aplikacją wizualizująco-raportująca o parametrach:
i. Ekran minimum 22 cale i nie większy niż 24 cale
ii. Dysk twardy – o wielkość minimum 240 GB w technologii SSD
iii. Procesor – co najmniej osiągający liczbę 7600 punktów w testach PassMark https://www.cpubenchmark.net
iv. Pamięć RAM - minimum 4 GB

v. System operacyjny – Microsoft Windows 10 Pro

vi. Klawiatura QWERTY USB

vii. Mysz optyczna USB z minimum dwoma klawiszami i rolką
viii. Czarny kolor stacji i peryferii.
Wszystkie elementy systemu musza być dostarczone wraz kompletnym okablowaniem sygnałowym i  zasilającym oraz urządzeniami zasilającymi, niezbędnymi do w pełni funkcjonalnej pracy.
Wszystkie elementy systemu musza być wykonane z jednej stylistyce.

3. Opis funkcji wizualizacyjno-raportujących w systemie przyzywowym.
3.1 Wizualizacja

Wizualizacja zdarzeń z systemu przyzywowego musi być wykonana za pośrednictwem platformy systemowej  klasy PSIM (Physical Security Information Management). Platforma musi umożliwiać wizualizację na podkładach budynku 2D i 3D oraz na schematach logicznych systemów. Wizualizacja musi być spójna dla całego obiektu, tzn. dostępna pod jednym adresem sieciowym poprzez przeglądarkę WWW oraz zależna od uprawnień poszczególnych użytkowników. Uprawnienia może nadawać administrator systemu.
W przypadku wizualizacji na podkładzie budynku, aplikacja musi umożliwiać wizualizację zarówno pojedynczego elementu danego systemu np. w formie ikony jak i obszaru/strefy, w której pojawiło się zdarzenie. Prezentowane na podkładach treści muszą być dostępne na wielu poziomach szczegółowości (budynek/piętro/oddział) z możliwością przejścia do schematu logicznego systemu, na którym będzie zaznaczone urządzenie, z którego zdarzenie zostało wygenerowane. Dodatkowo, wszystkie aktywne zdarzenia muszą być prezentowane w formie listy. Lista powinna zawierać: typ i status zdarzenia np.: nowe; w obsłudze; zakończone, datę i godzinę jego wygenerowania, czas jaki upłynął od wygenerowania, opis lokalizacji lub urządzenia, priorytet, czas i szczegóły związane ze zmianą statusu zdarzenia. Z poziomu listy musi być również możliwość przejścia do interfejsu prezentującego wszystkie informacje związane ze zdarzeniem, jego obsługą 
i dystrybucją  np.: przyjęcie; akceptacja wraz z ich czasami, treści wysłane na poszczególne kanały komunikacyjne oraz użytkownicy biorący udział w obsłudze zdarzenia itp. Z poziomu interfejsu wizualizacji oraz listy zdarzeń użytkownik musi posiadać dostęp do takich funkcji jak przyjęcie zdarzenia do obsługi, zakończenie obsługi i archiwizacja w zależności od przydzielonych mu wcześniej uprawnień. 
Na każdym z etapów powinna być możliwość dopisania komentarza oraz przydzielenia zdarzenia do odpowiedniej wcześniej zdefiniowanej kategorii  np.: alarm; błąd użytkownika; działanie serwisowe; itd, która następnie będzie wykorzystywana podczas raportowania i widoczna w historii wszystkich zdarzeń wraz 
z możliwością odpowiedniego odfiltrowania. Na każdym etapie obsługi zdarzenia platforma musi umożliwiać załączenie indywidualnej instrukcji postępowania.

3.2 Raportowanie

Platforma musi posiadać możliwość raportowania w postaci zestawień ilościowych, czasowych 
i analitycznych. 

· zestawienia czasowe to m.in. takie raporty, które muszą prezentować czasy reakcji i zakończenia obsługi zdarzeń i np. porównywać je z wcześniej zdefiniowanymi maksymalnymi wartościami; 

· zestawienia ilościowe to m.in. takie raporty, które muszą prezentować liczbę wystąpień poszczególnych zdarzeń w określonych przedziałach czasowych, liczbę zdarzeń obsłużonych zgodnie bądź niezgodnie z założeniami, liczbę zdarzeń dla poszczególnych lokalizacji, itp.;

· zestawienia analityczne to m.in. takie raporty, które muszę prezentować dane w ujęciu jakościowym np. czas obsługi, czas łączny danego typu alarmów, czas reakcji personelu, itp.; 

· możliwość przeglądania oraz generowania raportów musi wynikać z zakresu uprawnień nadanego poszczególnym użytkownikom np. pielęgniarka oddziałowa może wykonać raport wyłącznie ze zdarzeń pochodzących z systemu przyzywowego z jej oddziału, a pracownik techniczny ze zdarzeń 
z wszystkich systemów, ale wyłącznie w zakresie ich właściwego funkcjonowania, itp.;

· możliwość pełnej analityki obsługi zdarzenia od momentu jego wygenerowania do zakończenia obsługi włącznie ze sprawdzeniem czy w procesie obsługi zostało zestawione połączenie głosowe.

4. Opis zarządzania systemem przyzywowym.

Zarządzenie systemem przyzywowym musi odbywać się centralnie.

· Zarządzanie użytkownikami i grupami użytkowników. 
· możliwość zdefiniowania dla każdego użytkownika co najmniej następujących parametrów: 
· imię, nazwisko, 
· dział/oddział, 
· stanowisko/funkcja, 
· numer karty identyfikacyjnej systemu kontroli dostępu, 
· dostępne kanały komunikacji minimum numer telefonu, numer telefonu GSM i e-mail, 
· login i hasło do aplikacji WWW, 
· zakres dostępnych funkcji systemów i lokalizacji np. podgląd; przyjmowanie do obsługi; archiwizacja; raportowanie. 
· możliwość przypisania każdego użytkownika do grupy lub grup użytkowników. 
· pełna synchronizacja użytkowników w przypadku wykorzystania dodatkowych podsystemów,
· synchronizacja z wykorzystaniem mechanizmów ODBC bądź OLE DB,

· synchronizacja z wykorzystaniem protokołu LDAP. 

· Zarządzanie komunikacją z systemami zintegrowanymi. System musi udostępniać interfejsy umożliwiające definiowanie parametrów niezbędnych do nawiązywania połączeń i komunikacji dla każdego z systemów zintegrowanych. Przebieg komunikacji musi być dostępny w formie logów, wraz 
z możliwością odfiltrowania systemu, czasu lub kluczowych ciągów z odebranych informacji.

· Zarządzanie schematami obsługi zdarzeń. Dla każdego ze zdefiniowanych zdarzeń pochodzących 
z systemów podlegających integracji, system musi umożliwiać: zdefiniowanie sposobu wizualizacji, określenie priorytetu, maksymalnego akceptowalnego czasu reakcji i obsługi, zdefiniowanie grupy/grup użytkowników odpowiedzialnych za reakcję, zdefiniowanie grupy/grup eskalacyjnych oraz czasu po jakim eskalacja nastąpi w przypadku braku reakcji, zdefiniowanie treści wiadomości, jaka trafi do użytkowników danych grup określonym kanałem komunikacyjnym (WiFi, DECT, e-mail, SMS), określenie czy, i w jaki sposób zdarzenie ma mieć wpływ na systemy umożliwiające zewnętrzne sterowanie oraz czy, i do kogo ma trafić raport z obsługi zdarzenia po jego zakończeniu. Do każdego ze zdarzeń istnieje możliwość przypisania znacznika, który można wykorzystywać przy wykonywaniu raportów lub filtrowaniu.

5. Etapy realizacji instalacji
Zamawiający wymaga aby instalacja była przeprowadzona w dwóch etapach zgodnie z poniższym uszczegółowieniem:
· Etap I – dostawa, instalacja oraz uruchomienie systemu muszą zostać wykonane w okresie max. 30 dni kalendarzowych od momentu podpisania umowy. 

· Etap II – instalacja pozostałej części urządzeń i włączenie do systemu przyzywowego uruchomionego w Etapie I w okresie max. 30 dni kalendarzowych od momentu przekazania części obiektu objętej Etapem II. Planowany termin przekazanie części obiektu objętej Etapem II w okresie pomiędzy 01.01.2020r. a 30.04.2020r.
Niniejszym oświadczam/y, że oferowane przez nas urządzenia spełniają opisane powyżej wymagania oraz zobowiązuję/emy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do dostarczenia zamontowania sprzętu spełniającego wyspecyfikowane parametry.
Oświadczam/y, iż wyspecyfikowane powyżej urządzenia są kompletne i będą, po montażu i zainstalowaniu, gotowe do podjęcia prawidłowej pracy bez żadnych dodatkowych zakupów.

                                                                                                   ……………….data………………….   

                                          

                                                ………………………………..

                                                                                                         Podpis                                                                                                                                                                                                                                                                  

                                                                                                       osoby/osób upoważnionej

PAGE  
1
Dyrektor - +48 (71) 301-13-13


Księgowość - +48 (71) 301-13-19

Zamówienia Publiczne - +48 (71) 313-26-38
Z-ca dyrektora - +48 (71) 301-13-14   

Kadry - +48(71) 301-13-25


Zaopatrzenie - +48 (71) 301-13-17
Pielęgniarka naczelna - +48 (71) 301-13-91
      
Płace - +48 (71) 301-13-16


Rozliczenia i Statystyka - +48 (71) 301-13-28         

Centrala - +48 (71) 301-13-00 


Organizacja i Zarządzanie - +48 (71) 301-13-15 
Dział Informatyki - +48 (71) 301-13-96

