DZPZ/333/9UEPN/2018

Załącznik nr 5 do SIWZ


FORMULARZ PARAMETRÓW WYMAGANYCH, OFEROWANYCH I OCENIANYCH
Część nr 1
Pozycja nr 1 – łóżka porodowe – 5 sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne

	1. 
	Łóżko porodowe przeznaczone dla pacjentek oddziałów położniczo - ginekologicznych zapewniające pobyt pacjentki w czasie porodu, a także w czasie połogu . Umożliwia ustawienie pacjentki we wszystkich pozycjach porodu : 

klasycznej , siedzącej , bocznej , klęczącej , kucznej , będąc wspomaganym przez partnera, ustawienie pacjentki do zabiegów anestezjologicznych ,w połogu
	TAK
	

	2. 
	Konstrukcja łóżka kolumnowa gwarantująca łatwą dezynfekcję i walkę z infekcjami . 
Nie dopuszcza się rozwiązań konstrukcyjnych opartych na pantografie, mechanizmach korbowych czy też innych mechanizmach niezabezpieczonych przed wnikaniem zanieczyszczeń – posiadających wiele trudnodostępnych miejsc – utrudniających lub tez uniemożliwiających skuteczną dezynfekcje/czyszczenie łóżka/ i zwiększających ryzyko powstawania infekcji a co za tym idzie narażające na niebezpieczeństwo pacjenta . Konstrukcja umożliwiająca całkowite , dokładne wyczyszczenie łóżka w przeciągu 5-7 minut
	TAK
	

	3. 
	Konstrukcja łóżka kolumnowa w pełni bezpieczna dla rodzącej i personelu. Leże oparte na jednej kolumnie prostopadłościennej osadzonej asymetrycznie względem podstawy 
	TAK
	

	4. 
	Długość łóżka porodowego wraz z materacem  2050 mm +/- 50 mm
	TAK
	

	5. 
	Szerokość łóżka porodowego:  1060 mm +/- 50 mm
	TAK
	

	6. 
	Sterownik ręczny, za pomocą którego reguluje się:

- wysokością,

- kątem nachylenia segmentu pleców,

- kątem nachylenia segmentem siedziska
	TAK
	

	7. 
	Elektryczna regulacja wysokości łóżka w zakresie  600 - 900 mm +/- 20 mm liczonym od powierzchni materaca 
	TAK
	

	8. 
	Elektryczna regulacja podnoszenia i opuszczania oparcia pleców w zakresie od 

- 170 do 700 , +/- 5 0 
	TAK
	

	9. 
	Elektryczna , oddzielna regulacja nachylenia siedziska w zakresie od 0 0 do 250 , +/- 5 0 
	TAK
	

	10. 
	Segment nożny leża z regulacją wysokości , regulacją położenia wzdłużnego oraz kąta nachylenia i możliwością całkowitego wsunięcia pod siedzisko  wraz z materacem. Nie dopuszcza się rozwiązań polegających na konieczności ściągania materaca przed wsunięciem pod łóżko lub odejmowania segmentu nożnego wymagającego od personelu znacznego wysiłku fizycznego. Regulacja kąta nachylenia w zakresie min. 0 – 25o. 
	TAK
	

	11. 
	Możliwość ustawienia łóżka w pozycji Trendelenburga min. - 15 0 , +/- 3 0 
	TAK
	

	12. 
	Możliwość ręcznego opuszczenia oparcia – funkcja CPR segmentu pleców
	TAK
	

	13. 
	Łóżko przejezdne , podstawa jezdna zapewnia stabilność i mobilność łóżka z centralną blokadą kół ; funkcja jazdy "na wprost" 
	TAK
	

	14. 
	Łóżko porodowe wyposażone w bezszwowe materace wykonane ze specjalnego antybakteryjnego materiału odpornego na promieniowanie UV . Maksymalna grubość materacy 75mm . Materace lekkie nie wymagające znacznego wysiłku od personelu podczas dezynfekcji łóżka. Dostępny wybór kolorów
	TAK
	

	15. 
	Materac w segmencie siedzenia z wycięciem klinowym
	TAK
	

	16. 
	Materace odejmowane, zabezpieczone od spodu przed wnikaniem cieczy silikonem. Materace wzmocnione płytą z kompozytu. 

Materace stabilizowane na leżu za pomocą tworzywowych pinów/bolców wsuwanych w otwory w leżu.
	TAK
	

	17. 
	Łóżko posiada regulowane podkolanniki z zintegrowanymi uchwytami rąk pomagających w czasie porodu .Podkolannik mogą być ustawione również jako podpory stóp w zależności od pozycji stosowanej podczas porodu . 
	TAK
	

	18. 
	Podkolanniki zaciskane na zasadach zębatek dopasowujących się do siebie i trwale zabezpieczających ustawioną pozycję . Nie dopuszcza się rozwiązań zacisków kulkowych powodujących „wyrabianie” się po 1-2 latach używania i nie trzymających stabilnie ustawionej pozycji.
	TAK
	

	19. 
	Łóżko porodowe wyposażone w  miskę z możliwością demontażu oraz podgłówek z regulacją wysokości
	TAK
	

	20. 
	Całkowite robocze obciążenie łóżka  min. 240 kg
	TAK
	

	21. 
	Maksymalna waga pacjenta min 200kg
	TAK
	

	22. 
	Deklaracja zgodności 
	TAK
	

	23. 
	Dostępność części zamiennych w okresie 10 lat
	TAK
	

	24. 
	Możliwość wyboru koloru materaców. Min cztery kolory
	TAK
	

	25. 
	Wyposażenie : 

- Komplet podkolanników/oparć stóp z podpórkami do rąk,

- Demontowalna miska,

- Sterownik ręczny,

- Regulowany podgłówek ( poduszka )

- w górnej części segmentu pleców tapicerowany uchwyt do podtrzymywania się pacjentki, 


	TAK
	

	26. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	

	27. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	28. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	


Część nr 1a

Pozycja nr 1 – łóżka elektryczne – 3 sztuki
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne

	29. 
	Konstrukcja wykonana z kształtowników stalowych pokrytych lakierem proszkowym, odpornym na uszkodzenia mechaniczne, chemiczne oraz promieniowanie UV
	TAK
	

	30. 
	Całość konstrukcji odporna na działanie środków dezynfekcyjnych (brak przebarwień i deformacji pod wpływem środków dezynfekcyjnych – dotyczy również wyposażenia dodatkowego)
	TAK
	

	31. 
	Szerokość całkowita (z barierkami i odbojami ochronnymi): 

Dopuszczone wymiary:

· 950 mm -1100 mm


	TAK
	

	32. 
	Długość całkowita (z odbojami):

· 2120-2200 mm 

Zamawiający dopuści łóżko o długości całkowitej do 2220 mm


	TAK
	

	33. 
	Elektryczna regulacja wysokości w zakresie minimum (dopuszczone zakresy):

Min. 450-810 mm

Zamawiający dopuści łóżko z regulacja wysokości leża od 385 do 800 mm


	TAK
	

	34. 
	Zasilanie elektryczne: 220-240 V


	TAK
	

	35. 
	Leże łóżka czterosegmentowe, z czego min. 3 segmenty są uchylne, sterowane elektrycznie
	TAK
	

	36. 
	Segmenty leża wypełnione łatwo odejmowanymi osłonami wykonanymi z tworzywa ABS

Zamawiający dopuści łóżko elektryczne posiadające segmenty leża wypełnione łatwo zmywalnymi osłonami wykonanymi z płyty HPL
	TAK
	

	37. 
	Segment oparcia pleców z możliwością szybkiego, mechanicznego poziomowania za pomocą łatwo dostępnej dźwigni (CPR)

Zamawiający dopuści łóżko bez mechanicznego poziomowania za pomocą łatwo dostępnej dźwigni (CPR), wyposażone w elektryczną regulację funkcji CPR realizowaną po przyciśnięciu jednego przycisku na panelu pielęgniarskim Łóżko wyposażone w zintegrowany akumulator awaryjny dzięki czemu realizacja funkcji CPR jest możliwa nawet przy braku zasilania sieciowego.

	TAK
	

	38. 
	Oparcie pleców z funkcją autoregresji, zapobiegającej przed zsuwaniem pacjenta podczas regulacji.

1. Zamawiający dopuszcza zaoferowanie elektrycznego łóżka szpitalnego z funkcją podwójnej autoregresji? Parametr ten pozwala na zredukowanie ucisku w odcinku lędźwiowym kręgosłupa pacjenta podczas regulacji segmentów łóżka
	TAK
	

	39. 
	Autokontur segmentów oparcia pleców oraz uda, kontrolujący przekroczenie niedozwolonego kąta, zapobiegający przed zakleszczaniem pacjenta
	TAK
	

	40. 
	Konstrukcja łóżka posiadająca min. 4 punkty podparcia leża, gwarantujące wysoką stabilność nawet w najwyższym położeniu.

· Zamawiający wyrazi zgodę na zaproponowanie łóżka, którego konstrukcja oparta jest na dwóch kolumnach 
	TAK
	

	41. 
	Elektryczne regulacje:
(dopuszczone zakresy):
segment oparcia pleców w zakresie:

· 0º do min. 70º 

segment uda w zakresie: 

· 0º do min 37º 

pozycja Trendlelenburga:

I. 0º do min 13º

pozycja anty-Trendlenburga: 

· 0º do min 14º

zamawiający dopuści elektryczne regulacje do pozycji Trendelenburga w zakresie do 0º do 12º i pozycji anty-Trendenburga w zakresie 0º do 10º
	TAK
	

	42. 
	Sterowanie funkcjami łóżka:

1. Pilot przewodowy

· Zamawiający dopuści do zaoferowania łóżko wyposażone w centralny sterownik dla personelu wyposażony w blokadę wszystkich elektrycznych funkcji oraz dodatkowy pilot dla pacjenta bez takiej blokady (o ile panel nie będzie umieszczony w trudno dostępnym miejscu tj. pod łóżkiem , między elementami ramy łóżka)

2. Dodatkowy panel sterowniczy

· Zamawiający dopuści łóżko szpitalne elektryczne, posiadające zaawansowany panel sterowniczy z możliwością blokowania poszczególnych funkcji elektrycznych łóżka oraz posiadający zaprogramowany szereg pozycji wykorzystywanych na różnych oddziałach szpitalnych. Zamawiający wyraża zgodę na powyższe przy jednoczesnym zachowaniu pozostałych parametrów.

Zamawiający dopuszcza możliwość zaoferowania łóżka bez pilota przewodowego, ale z panelami sterującymi wbudowanymi w barierki od strony wewnętrznej i zewnętrznej


	TAK
	

	43. 
	Elektryczna funkcja CPR dostępna z pilota przewodowego oraz panelu sterowniczego

· Zamawiający dopuści elektryczną funkcję CPR dostępną tylko z panelu sterowniczego. (o ile panel nie będzie umieszczony w trudno dostępnym miejscu tj. pod łóżkiem , między elementami ramy łóżka)

Zamawiający dopuści do zaoferowania łóżko szpitalne elektryczne wyposażone w pilot przewodowy z możliwością zablokowania jego funkcji poprzez specjalny kluczyk oraz z zaawansowanym centralnym sterownikiem dla personelu wyposażony w blokadę poszczególnych funkcji dla regulacji wysokości, regulacji kąta segmentu oparcia pleców i uda oraz regulacji przechyłów wzdłużnych, posiadający również zaprogramowane funkcje takiej jak CPR, pozycja antyszokowa, autokontur, krzesło kardiologiczne, pozycja do badania


	TAK
	

	44. 
	Regulacja pozycji anty-Trendelenburga dostępna z pilota przewodowego (w tym możliwość uzyskania wygodnej pozycji siedzącej, „kardiologicznej”)

· Zamawiający dopuści do zaoferowania elektryczne łóżka szpitalne wyposażone w przewodowego pilota dla pacjenta umożliwiającego regulację wysokości, oparcia pleców i nóg oraz uzyskanie wygodnej pozycji siedzącej autokontur jednak bez możliwości regulacji pozycji anty – Trendelenburga i krzesła kardiologicznego

Zamawiający dopuści do zaoferowania łóżko szpitalne elektryczne wyposażone w pilot przewodowy z możliwością uzyskania m.in. regulacji do pozycji Trendelenburga oraz anty-Trendelenburga, bez funkcji przejścia do pozycji krzesła kardiologicznego jednak wyposażony w centralny panel sterowania posiadający taką funkcję


	TAK
	

	45. 
	Panel sterowniczy posiadający możliwość blokowania poszczególnych funkcji elektrycznych łóżka oraz zaprogramowania dowolnie wybranej pozycji w zależności od potrzeb oddziału.

· Zamawiający dopuści do zaoferowania łóżko, którego panel sterowniczy nie posiada możliwości zaprogramowania dobrowolnie wybranej pozycji w zależności od potrzeb oddziału

· Zamawiający dopuści panel sterowniczy z zaprogramowanymi przyciskami jasno oznaczonymi odpowiednimi piktogramami.
	TAK
	

	46. 
	Akumulator wbudowany w układ elektryczny łóżka podtrzymujący sterowanie łóżka przy braku zasilania sieciowego
	TAK
	

	47. 
	Szczelność układu elektrycznego łóżka spełniająca wymagania normy IP-54 lub IP-55

Zamawiający dopuści łóżka elektryczne posiadające szczelność układu elektrycznego spełniającego wymagania normy IP66
	TAK
	

	48. 
	Szczyty łóżka wypełnione wytrzymałą płytą dwustronnie laminowaną, umożliwiającą wykorzystanie jej jako deski reanimacyjnej (szczyty odejmowane)

· Zamawiający dopuści łóżko szpitalne elektryczne, wyposażone w szczyty, wypełnione wytrzymałą płytą dwustronnie laminowaną (szczyty odejmowane) bez wykorzystywania jej jako deski reanimacyjnej

· Zamawiający dopuści szczyty łóżka tworzywowe łatwiejsze do dezynfekcji i mycia, wykonane z wysoko odpornego tworzywa, odpornego na działanie środków dezynfekcyjnych, wysoką temperaturę oraz promieniowanie UV

· Zamawiający dopuści łóżko elektryczne posiadające szczyty wykonane z wysokiej jakości tworzywa ABS, odpornego na środki dezynfekcyjne, wysoką temperaturę, promieniowanie UV oraz uszkodzenia mechaniczne, łatwo odejmowane, z możliwością blokowania np. na czas transportu

· Zamawiający dopuszcza możliwość zaoferowania łóżka wyposażonego w szczyty z estetycznego tworzywa ABS, bez możliwości wykorzystywania ich, jako deska reanimacyjna
	TAK
	

	49. 
	Wysokość barierek w pozycji zabezpieczającej pacjenta:

· Min. 35 cm

· barierki dzielone obustronnie na dwie części, regulowane niezależnie 

· barierki zabudowane w całości

· barierki zabezpieczające całą długość leża 
	TAK
	

	50. 
	Konstrukcja barierek uniemożliwiająca zakleszczenie kończyn lub głowy pacjenta. 
	TAK
	

	51. 
	Barierki wyposażone w elastyczne listwy odbojowe na całej długości, chroniące łóżko oraz ściany przed otarciami

· Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie łóżka wyposażonego jedynie w krążki odbojowe 
	TAK
	

	52. 
	Pod leżem wysuwana półka do odkładania pościeli

Zamawiający dopuszcza możliwość zaoferowania łóżka bez półki na pościel
	TAK
	

	53. 
	W narożnikach leża 4 krążki odbojowe, a od strony głowy krążki dwuosiowe (ruch pionowy i poziomy), chroniące ściany przed uszkodzeniami podczas wykorzystywania regulacji wysokości

· Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie krążków jednoosiowych


	TAK
	

	54. 
	Uchwyty segmentów i ograniczniki do materaca tworzywowe, zabezpieczające pacjenta przed urazami

· Zamawiający dopuści łóżko z uchwytami do materaca metalowymi, umieszczonymi w takich miejscach, że nie stwarzają zagrożenia dla pacjenta

· Zamawiający dopuści do zaoferowania łóżko elektryczne bez uchwytów segmentów i ograniczników do materaca o ile Wykonawca poda w formularzu parametrów wymaganych sposób zabezpieczenie materaca przed ześlizgnięciem/ zsunięciem itp.

· zamawiający dopuści do zaoferowania łóżko szpitalne z zaawansowaną regulacją wyposażone w bezpieczne stalowe ograniczniki materaca pod warunkiem, że będą wykonane ze stali nierdzewnej.
	TAK
	

	55. 
	Podstawa łóżka jezdna wyposażona w antystatyczne koła o średnicy min. 150 mm, z centralną blokadą kół oraz funkcją jazdy na wprost

· Zamawiający wyrazi zgodę na zaproponowanie łóżka wyposażonego w 4 koła o średnicy 140 mm z indywidualną blokadą oraz funkcją jazdy kierunkowej o ile zaoferowana zostanie również centralna blokada kół łatwo dostępna dla personelu (od strony nóg pacjenta lub z boku)
	TAK
	

	56. 
	Przestrzeń pomiędzy podstawą, a leżem łóżka pozbawiona przewodów oraz siłowników sterujących funkcjami łóżka umożliwiająca łatwe mycie i dezynfekcję
	TAK
	

	57. 
	Bezpieczne obciążenie łóżka:

· min. 220 kg.


	TAK
	

	58. 
	barierki boczne zabezpieczające pacjenta z możliwością wydłużenia adekwatnie do wykorzystanej funkcji przedłużenia leża. Barierki muszą spełniać normę EN 60601-2-52. 

Zamawiający wymaga zaoferowania barierek dzielonych.


	TAK
	

	59. 
	Materac o grubości 16 cm z tkaniny oddychającej, paroprzepuszczalnej, łatwo zmywalnej, odporny na dezynfekcję oraz promieniowanie UV. Pokrowiec materaca na zamek z zakładką zabezpieczającą przed przedostawaniem się płynów do wewnątrz. Pokrowiec z możliwością prania 

Zamawiający dopuści łóżko z materacem o grubości 15 cm

Zamawiający dopuści łóżko wyposażone w materac o grubości 14 cm
	TAK
	

	60. 
	Chromowany uchwyt do woreczków urologicznych i wyposażenia dodatkowego, mocowany z dowolnej strony łóżka pod ramą leża. Uchwyt wyposażony w 2 haczyki. Uchwyt może być wykonany ze stali malowanej proszkowo lub chromowanej.– 1 szt.
	TAK
	

	61. 
	Ramka do kart gorączkowych lakierowana, zawieszana na szczyt łóżka z możliwością wsuwania kart od góry z uwzględnieniem możliwości zasłonięcia imienia i nazwiska pacjenta– 1 szt.

Zamawiający dopuści łóżko wyposażone w ramkę do kart gorączkowych  wykonaną z tworzywa ABS odpornego na zarysowania i złamania, z metalowym klipsem
	TAK
	

	62. 
	Stojak do kroplówki – oddalony od szczytu łóżka o 20 cm w stronę nóg tak aby przy ruchu łóżka stojak nie zawadzał panelu nadłóżkowego.- 1szt.
	TAK
	

	63. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	64. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	65. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	


Pozycja nr 2 – Szafki przyłóżkowe – 8 sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne

	66. 
	Korpus szafki wykonany z profili aluminiowych. Ramki szuflad oraz boki korpusu ocynkowane, lakierowane proszkowo. 

· Zamawiający dopuszcza również zaoferowanie szafki wykonanej z profili stalowych malowanych proszkowo

· Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową wykonaną z profili stalowych lakierowanych na kolor aluminium
Zamawiający dopuszcza szafkę wykonaną w całości z tworzywa ABS

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową z blatami szafki wykonanymi z tworzywa ABS

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową, której fronty drzwiczek oraz szuflady oraz blaty wykonane są z wysoce odpornej płyty HPL
	TAK
	

	67. 
	Blat główny oraz czoła szuflad wykonane z wodoodpornego, dwustronnie laminowanego tworzywa
Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową z blatem głównym wykonanym z płyty z białego tworzywa ABS z wystającymi krawędziami zabezpieczającymi przed rozlaniem się płynów, odpornej na wysokie temperatury, wilgoć, promieniowanie UV i uszkodzenia mechaniczne i chemiczne

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową z czołami szuflad metalowymi lakierowanymi proszkowo
	TAK
	

	68. 
	Szafka składająca się z dwóch szuflad na prowadnicach rolkowych lub ślizgowych umożliwiających ciche i łatwe wysuwanie oraz domykanie
Zamawiający dopuszcza szafkę wyposażoną w jedną szufladę

zamawiający dopuszcza szufladę szafki wyposażoną w estetyczny uchwyt stanowiący integralną część szuflady wykonany z  tworzywa ABS

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową z pudłem szafki otwieranym drzwiczkami wyposażoną w półkę, z możliwością schowania tam 2 butelek o pojemności 1,5l

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową, której szuflada wysuwana jest na trwałych prowadnicach ślizgowych
	TAK
	

	69. 
	Pomiędzy szufladami dodatkowa półka o wysokości min. 17 cm

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową z półką pomiędzy szufladami o wysokości 167 mm
	TAK
	

	70. 
	Górna szuflada wyposażona w wyjmowany, tworzywowy wkład, ułatwiający mycie i dezynfekcję
	TAK
	

	71. 
	Szuflada dolna wyposażona w wyjmowany, tworzywowy wkład, łatwy do mycia i dezynfekcji, dzielący wnętrze szuflady na min. trzy części. Jedna z przegród ma pełnić funkcję uchwytu na 2 butelki o pojemności min. 1,5 l
Zamawiający dopuści szafkę, która zamiast dolnej szuflady posiada szafkę z drzwiczkami z półką wewnątrz , bez pojemnika na butelki

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową, której szuflada dolna jest wyposażona w wyjmowany, tworzywowy wkład, łatwy do mycia i dezynfekcji, dzielący wnętrze szuflady na min. dwie części, jedna z przegród pełni funkcję uchwytu na 2 butelki o pojemności min. 1,5 l

Zamawiający dopuszcza szuflady szafki bez dodatkowego wyjmowanego wkładu

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową, której szuflada dolna jest wyposażona w wyjmowany, tworzywowy wkład, łatwy do mycia i dezynfekcji, dzielący wnętrze szuflady na min. dwie części, jedna z przegród pełni funkcję uchwytu na 2 butelki o pojemności min. 1,5 l
	TAK
	

	72. 
	Uniwersalny, odejmowany i przejezdny blat boczny z możliwością zamocowania po lewej lub prawej stronie szafki. Możliwość złożenia blatu do boku. Przekładanie blatu na dowolną stronę musi odbywać się w prosty sposób bez używania narzędzi. 

· Zamawiający dopuści do zaoferowania szafki przyłóżkowej z blatem bocznym składanym do wnęki z boku szafki, o konstrukcji w postaci dwustronnie wysuwanej szuflady posiadające możliwość ustawienia z prawej lub lewej strony łóżka bez dokonywania żadnych przeróbek, zamiast przekładania blatu. 

· Zamawiający wyrazi zgodę na zaproponowanie szafki przyłóżkowej bez możliwości przekładania blatu bocznego, ale z możliwością używania szafki dwustronnie

· Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie szafki z blatem montowanym na stałe pod warunkiem, że szafka będzie miała możliwość ustawienia z prawej lub lewej strony łóżka bez dokonywania żadnych przeróbek, zamiast przekładania blatu.
	TAK
	

	73. 
	Blat boczny z bezstopniową regulacją wysokości, wspomagany za pomocą sprężyny gazowej oraz z możliwością regulacji kąta pochylenia
	TAK
	

	74. 
	Wymiary, parametry:

Szafka:

· Wysokość: 800-910 mm

· Szerokość: 550-620 mm
· Głębokość: 390-500 mm

Regulacja wysokości blatu bocznego:(720-800)x(1040-1120) mm

Blat boczny: (530-660)x(337-430) mm

	TAK
	

	75. 
	Szuflady wyposażone w estetyczne uchwyty ze stali nierdzewnej lub aluminium, ułatwiające otwieranie
Zamawiający dopuści estetyczne uchwyty metalowe, malowane proszkowo

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową posiadającą szuflady wyposażone w estetyczne uchwyty chromowane ułatwiające otwieranie

Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową z uchwytami metalowymi

Zamawiający dopuści szafkę z uchwytami wykonanymi ze stali, w kolorze stalowym
	TAK
	

	76. 
	Blat główny wyposażony w reling ochronny wykonany ze stali nierdzewnej lub aluminium, zabezpieczający przedmioty przed upadkiem

Zamawiający dopuszcza zaoferowanie szafki bez relingu lub z relingiem z innego materiału.
	TAK
	

	77. 
	Korpus wyposażony w zespół jezdny, w tym min. 2 koła z blokadą, o średnicy min. 65 mm (50 mm)., z podwójnym elastycznym, niebrudzącym podłóg bieżnik
	TAK
	

	78. 
	Możliwość całkowitego demontażu blatu bocznego w celu zaoszczędzenia miejsca (w prosty sposób bez użycia narzędzi)
Zamawiający dopuści szafkę przyłóżkową bez możliwości całkowitego demontażu blatu bocznego
	TAK
	

	79. 
	Konstrukcja szafki przystosowana do dezynfekcji środkami dopuszczonymi do użycia w szpitalach
	TAK
	

	80. 
	Fronty szafki dopasowane do koloru szczytów przy łóżkach. Zamawiający dopuści szafkę , w której oba blaty ( zarówno główny jak i boczny ) wykonane są z tworzywa laminowanego z możliwością wyboru koloru dostosowanego do wybranego koloru łóżka
Zamawiający dopuści front szafki z wysokoodpornego  tworzywa
	TAK
	

	81. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	82. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	83. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	TAK
	


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

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

Część nr 2

Pozycja nr 1 – Kardiotokograf – ciąża pojedyncza – 6 sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne

	1. 
	Urządzenie fabrycznie nowe
	TAK
	

	2. 
	Zakres pomiarowy US (FHR) od max 50 do min. 210 bpm
	TAK
	

	3. 
	Dokładność pomiaru US (FHR) 1 bpm
	TAK
	

	4. 
	Drukarka termiczna
	TAK
	

	5. 
	Współpraca z systemem monitorowania płodu Monako
	TAK
	

	6. 
	Wózek pod aparat
	TAK
	

	7. 
	Automatyczne wykrywanie ruchów płodu wraz z możliwością wydruku wykresu aktywności ruchowej płodu
	TAK
	

	8. 
	Wyświetlacz
	TAK
	

	9. 
	Częstotliwość pracy ≤ 1.5 MHz
	TAK
	

	10. 
	Głowica (przetwornik) Toco – 2 szt. (dla każdego aparatu) - wodoszczelna
	TAK
	

	11. 
	Głowica (przetwornik) Cardio – 2 szt. (dla każdego aparatu) - wodoszczelna
	TAK
	

	12. 
	Znacznik ruchów płodu dla pacjentki
	TAK
	

	13. 
	Alarm końca papieru
	TAK
	

	14. 
	Alarm utraty sygnału, wysokiego i niskiego tętna płodu – granice alarmów definiowalne przez użytkownika
	TAK
	

	15. 
	Cyfrowa prezentacja wartości FHR i Toco
	TAK
	

	16. 
	W zestawie elastyczne pasy do głowic oraz znacznik ruchów płodu dla pacjentki
	TAK
	

	17. 
	Możliwość podłączenia funkcji telemetrii płodowej
	TAK
	

	18. 
	Monitorowanie ciąży pojedynczej
	TAK
	

	19. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	20. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	21. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	


Pozycja nr 2 – Kardiotokograf – ciąża mnoga – 2  sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne

	22. 
	Urządzenie fabrycznie nowe
	TAK
	

	23. 
	Zakres pomiarowy US (FHR) od max 50 do min. 210 bpm
	TAK
	

	24. 
	Dokładność pomiaru US (FHR) 1 bpm
	TAK
	

	25. 
	Drukarka termiczna
	TAK
	

	26. 
	Współpraca z systemem monitorowania płodu Monako
	TAK
	

	27. 
	Wózek pod aparat
	TAK
	

	28. 
	Automatyczne wykrywanie ruchów płodu wraz z możliwością wydruku wykresu aktywności ruchowej płodu
	TAK
	

	29. 
	Wyświetlacz
	TAK
	

	30. 
	Częstotliwość pracy ≤ 1.5 MHz
	TAK
	

	31. 
	Głowica (przetwornik) Toco – 2 szt. (dla każdego aparatu) - wodoszczelna
	TAK
	

	32. 
	Głowica (przetwornik) Cardio – 2 szt. (dla każdego aparatu) - wodoszczelna
	TAK
	

	33. 
	Znacznik ruchów płodu dla pacjentki
	TAK
	

	34. 
	Alarm końca papieru
	TAK
	

	35. 
	Alarm utraty sygnału, wysokiego i niskiego tętna płodu – granice alarmów definiowalne przez użytkownika
	TAK
	

	36. 
	Cyfrowa prezentacja wartości FHR i Toco
	TAK
	

	37. 
	W zestawie elastyczne pasy do głowic oraz znacznik ruchów płodu dla pacjentki
	TAK
	

	38. 
	Możliwość podłączenia funkcji telemetrii płodowej
	TAK
	

	39. 
	Monitorowanie ciąży mnogiej
	TAK
	

	40. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	41. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	42. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	


Pozycja nr 3 – Detektor tętna płodu – 3  sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne

	43. 
	Wyświetlacz 2.4” LCD 
	TAK
	

	44. 
	Monitorowanie tętna płodu od 12 tygodnia 
	TAK
	

	45. 
	Wbudowany akumulator Litowo-Jonowy, wskaźnik naładowania na ekranie 
	TAK
	

	46. 
	Technika pomiarowa Dopplera (taka jak w aparatach KTG) 
	TAK
	

	47. 
	Ładowanie poprzez USB z komputera lub dołączonej ładowarki 
	TAK
	

	48. 
	Energooszczędny – umożliwia wykonanie 250 jednominutowych badań bez ładowania 
	TAK
	

	49. 
	Wysokoczuła sonda 2.0 MHz z czołem o dużej powierzchni
	TAK
	

	50. 
	Zakres pomiarowy 50 - 210 BPM 
	TAK
	

	51. 
	Rozdzielczość 1 BPM 
	TAK
	

	52. 
	Dokładność ±1% lub ±1 BPM 
	TAK
	

	53. 
	Głośnik 1W 
	TAK
	

	54. 
	Automatyczne wyłączanie po 1 minucie bezczynności i braku sygnału. 
	TAK
	

	55. 
	Sonda 2.0 MHz ± 5%
	TAK
	

	56. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	57. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	58. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	TAK
	


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

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

Część nr 3

Pozycja nr 1 – System monitorowania  wraz z kardiomonitorami – 5 sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne Kardiomonitory – 5 szt.

	1. 
	Kardiomonitor stacjonarno-przenośny o masie nie większej 4 kg
	TAK
	

	2. 
	Kardiomonitor wyposażony w uchwyt służący do przenoszenia oraz w kieszeń na akcesoria.
	TAK
	

	3. 
	Kardiomonitor kolorowy z ekranem LCD z podświetleniem LED, o przekątnej ekranu nie mniejszej niż 12 cali, rozdzielczości co najmniej 800x600 pikseli. 
	TAK
	

	4. 
	Jednoczesna prezentacja na ekranie co najmniej pięciu różnych krzywych dynamicznych.
	TAK
	

	5. 
	Trendy wszystkich mierzonych parametrów: co najmniej 100-godzinne z rozdzielczością nie gorszą niż 1 minuta i co najmniej 1000 godzin z rozdzielczością nie gorszą niż 10 minut. 
	TAK
	

	6. 
	Zapamiętywanie zdarzeń alarmowych oraz zdarzeń wpisanych przez użytkownika – pamięć co najmniej 500 zestawów odcinków krzywych i wartości parametrów
	TAK
	

	7. 
	Kategorie wiekowe pacjentów: dorośli, dzieci i noworodki.
	TAK
	

	8. 
	Pomiar i monitorowanie co najmniej następujących parametrów: 

a) EKG; 

b) Odchylenie odcinka ST;

c) Liczba oddechów (RESP); 

d) Saturacja (Spo2);

e) Ciśnienie krwi, mierzone metodą nieinwazyjną (NIBP); 

f) Temperatura (T1,T2,TD).
	TAK
	

	9. 
	Pomiar EKG
	TAK
	

	10. 
	Zakres częstości rytmu serca: minimum 15÷300 bpm.

Podać. 
	TAK
	

	11. 
	Monitorowanie EKG przy wykorzystaniu przewodu 3. i 5. końcówkowego odprowadzeń. 
	TAK
	

	12. 
	Dokładność pomiaru częstości rytmu: nie gorsza niż+/- 1%. 

Podać. 
	TAK
	

	13. 
	Prędkości kreślenia co najmniej do wyboru: 6,25 mm/s; 12,5 mm/s; 25 mm/s; 50 mm/s.

Podać.
	TAK
	

	14. 
	Detekcja stymulatora z graficznym zaznaczeniem na krzywej EKG. 
	TAK
	

	15. 
	Czułość: co najmniej 0,125 cm/mV; 0,25 cm/mV; 0,5 cm/mV; 1,0 cm/mV; 2 cm/mV; 4,0 cm/mV; auto. 

wymienić.
	TAK
	

	16. 
	Analiza odchylenia odcinka ST w siedmiu odprowadzeniach jednocześnie w zakresie od -2,0 do +2,0 mV. Możliwość ustawienia jednostki pomiarowej mm.
	TAK
	

	17. 
	Prezentacja zmian odchylenia ST w postaci wzorcowych odcinków ST z nanoszonymi na nie bieżącymi  odcinkami lub w formie wykresów kołowych
	TAK
	

	18. 
	Monitorowanie odcinka QT
	TAK
	

	19. 
	Analiza zaburzeń rytmu (co najmniej 23), z rozpoznawaniem co najmniej następujących zaburzeń: 

a) Bradykardia

b) Tachykardia

c) Asystolia

d) Tachykardia komorowa

e) Migotanie komór

f) Migotanie przedsionków

g) Stymulator nie przechwytuje

h) Stymulator nie generuje impulsów

i) Salwa komorowa

j) PVC/min wysokie
	TAK
	

	20. 
	Pomiar oddechów (RESP).
	TAK
	

	21. 
	Zakres pomiaru: minimum 5-120 oddechów /min  
Podać.
	TAK
	

	22. 
	Dokładność pomiaru: nie gorsza niż +/-2 oddech /min
	TAK
	

	23. 
	Prędkość kreślenia: co najmniej 6,25 mm/s; 12,5 mm/s; 25mm/s, 50 mm/s.

Podać 
	TAK
	

	24. 
	Możliwość wyboru odprowadzeń do monitorowania respiracji
	TAK
	

	25. 
	Pomiar saturacji (SpO2).
	TAK
	

	26. 
	Zakres pomiaru saturacji: 0÷100%
	TAK
	

	27. 
	Zakres pomiaru pulsu: co najmniej 20÷300/min.

Podać. 
	TAK
	

	28. 
	Dokładność pomiaru saturacji w zakresie 70÷100%: nie gorsza niż +/- 3%. 

Podać.
	TAK
	

	29. 
	Funkcja pozwalająca na jednoczesny pomiar SpO2 i nieinwazyjnego ciśnienia bez wywoływania alarmu SpO2 w momencie pompowania mankietu na kończynie na której założony jest czujnik
	TAK
	

	30. 
	Alarm desaturacji
	TAK
	

	31. 
	Pomiar ciśnienia krwi metodą nieinwazyjną (NIBP).
	TAK
	

	32. 
	Oscylometryczna metoda pomiaru. 
	TAK
	

	33. 
	Zakres pomiaru ciśnienia: co najmniej 15÷270 mmHg.

Podać.
	TAK
	

	34. 
	Zakres pomiaru pulsu wraz z NIBP: co najmniej 40÷240 bpm.
	TAK
	

	35. 
	Dokładność pomiaru: nie gorsza niż +/- 5mmHg.

Podać.
	TAK
	

	36. 
	Tryb pomiaru: 

AUTO; 

Ręczny.
	TAK
	

	37. 
	Zakres programowania interwałów w trybie AUTO: co najmniej 1÷480 minut. 

Podać. 
	TAK
	

	38. 
	Możliwość wstępnego ustawienia ciśnienia w mankiecie
	TAK
	

	39. 
	Pomiar temperatury (TEMP) 
	TAK
	

	40. 
	Zakres pomiarowy: co najmniej 25÷42˚C. 

Podać. 
	TAK
	

	41. 
	Dokładność pomiaru: nie gorsza niż +/- 0,1˚C.

Podać.
	TAK
	

	42. 
	Jednoczesne wyświetlanie co najmniej trzech wartości : 2 temperatury ciała i temperatura różnicowa
	TAK
	

	43. 
	Wyposażenie kardiomonitora w akcesoria pomiarowe. 
	TAK
	

	44. 
	Kabel EKG 5-odprowadzeniowy 
	TAK
	

	45. 
	Przewód łączący do mankietów do pomiaru NIBP 
	TAK
	

	46. 
	Mankiet do pomiar NIBP: średni
	TAK
	

	47. 
	Czujnik SpO2 na palec dla dorosłych typu klips  
	TAK
	

	48. 
	Obsługa kardiomonitora przy pomocy, pokrętła, przycisków oraz poprzez ekran dotykowy. 
	TAK
	

	49. 
	3-stopniowy system alarmów monitorowanych parametrów.
	TAK
	

	50. 
	Akustyczne i wizualne sygnalizowanie wszystkich alarmów.
	TAK
	

	51. 
	Możliwość zawieszenia stałego lub czasowego alarmów. 
	TAK
	

	52. 
	Wybór czasowego zawieszenia alarmów – co najmniej 5 czasów do wyboru.
	TAK
	

	53. 
	Ustawianie różnych poziomów alarmowania dla poszczególnych parametrów.
	TAK
	

	54. 
	Ustawianie głośności sygnalizacji alarmowej (co najmniej 10 poziomów do wyboru) oraz wzorca dźwiękowej sygnalizacji (co najmniej 3 wzorce do wyboru)
	TAK
	

	55. 
	Ręczne i automatyczne (na żądanie obsługi) ustawienie granic alarmowych w odniesieniu do aktualnego stanu monitorowanego pacjenta. 
	TAK
	

	56. 
	Funkcja analizy zmian częstości akcji serca z ostatnich 24 godzin informacje o wartościach HR: średniej, średniej za dnia, średniej w nocy, maksymalnej, minimalnej oraz prawidłowej (w granicach ustawionych alarmów).
	TAK
	

	57. 
	Funkcja analizy NIBP z ostatnich 24 godzin informacje o wartościach ciśnienia: średniej, średniej za dnia, średniej w nocy, maksymalnej za dnia, maksymalnej w nocy, minimalnej za dnia, minimalnej w nocy oraz prawidłowej (w granicach ustawionych alarmów).
	TAK
	

	58. 
	Zasilanie kardiomonitora z sieci elektroenergetycznej 230V AC 50Hz i akumulatora, wbudowanego w kardiomonitor.
	TAK
	

	59. 
	Czas pracy kardiomonitora, zasilanego z akumulatora (przy braku napięcia elektroenergetycznej sieci zasilającej, pomiar NIBP co 15 min): nie krótszy niż 4 godziny. 

Podać. 
	TAK
	

	60. 
	Czas ładowania akumulatora: nie dłuższy niż 6 godzin. 

Podać. 
	TAK
	

	61. 
	Graficzny wskaźnik stanu naładowania akumulatora. 
	TAK
	

	62. 
	Interfejs i oprogramowanie sieciowe, umożliwiające pracę kardiomonitora w sieci przewodowej z centralą monitorującą.  
	TAK
	

	63. 
	Funkcja podglądu danych z innych monitorów podłączonych do sieci bez stacji centralnego nadzoru 
	TAK
	

	64. 
	Funkcja informowania o alarmach pojawiających się na innych kardiomonitorach podłączonych do wspólnej sieci. Możliwość komunikacji z alarmami z kardiomonitorów
	TAK
	

	65. 
	Funkcja zdalnego wyciszania alarmów w innych kardiomonitorach podłączonych do wspólnej sieci
	TAK
	

	66. 
	Monitor przystosowany do eksportu danych do standardowego komputera osobistego niepełniącego jednocześnie funkcji centrali (na wyposażeniu kardiomonitora oprogramowanie do archiwizacji danych na PC).
	TAK
	

	67. 
	Kardiomonitor przystosowany do pracy w sieci z centralą pielęgniarską gotową do współpracy z systemami monitorowania wyposażonymi w zaawansowane moduły pomiarowe takie jak:

- rzut minutowy metodami: termodylucji, IKG, PiCCO; 

- BIS; 

- NMT; 
- EEG 
	TAK
	

	68. 
	Port  USB ; możliwość przenoszenia konfiguracji pomiędzy monitorami tej samej serii
	TAK
	

	69. 
	Cicha praca urządzenia – chłodzenie bez wentylatora
	TAK
	

	70. 
	Monitor zabezpieczony przed zalaniem wodą – stopień ochrony co najmniej IPX1
	TAK
	

	71. 
	Kardiomonitor przystosowany do pracy w sieci. 
	TAK
	

	72. 
	Statyw na kółkach wraz z koszem na akcesoria lub uchwyt do zawieszenia na ścianie wraz z koszem na akcesoria – do wyboru
	TAK
	

	Wymagania ogólne Stacja centralnego nadzoru

	73. 
	Ekran LCD TFT do przekątnej min. 23” do jednoczesnego podglądu krzywych i mierzonych parametrów co najmniej 6 pacjentów 
	TAK
	

	74. 
	Konfigurowanie prze użytkownika wyglądu okienek poszczególnych pacjentów: co najmniej 3 krzywe dynamiczne i 4 wartości mierzonych parametrów 
	TAK
	

	75. 
	Ekran LCD TFT do przekątnej min. 23” do podglądu wybranego stanowiska przyłóżkowego. Wyświetlanie wszystkich krzywych dynamicznych i wartości mierzonych parametrów z wybranego stanowiska przyłóżkowego
	TAK
	

	76. 
	Alarmy 3-stopniowe (wizualne i akustyczne) z poszczególnych łóżek, z identyfikacją alarmującego łóżka. 
	TAK
	

	77. 
	Uruchamianie pomiaru ciśnienia nieinwazyjnego z poziomu centrali.
	TAK
	

	78. 
	Wpisywanie danych demograficznych pacjenta w centrali i w monitorach
	TAK
	

	79. 
	Pamięć stanów krytycznych (alarmów i arytmii i innych zdarzeń, z zapisem odcinków krzywych dynamicznych i wartości liczbowych) - minimalna liczba zdarzeń: 700/pacjenta
	TAK
	

	80. 
	Funkcja "holterowska" – pamięć ciągłego zapisu przynajmniej 4 monitorowanych przebiegów falowych (EKG+inne) - nie tylko trendów; z ostatnich min. 24 godzin 
	TAK
	

	81. 
	Trendy tabelaryczne: pamięć z ostatnich min. 120 godzin
	TAK
	

	82. 
	Pamięć historii pacjentów (co najmniej 10000 ostatnich pacjentów) – możliwość przeglądania, tworzenia raportów, wydruki historii pacjenta
	TAK
	

	83. 
	Stacja centralnego nadzoru wyposażona w funkcję obliczeń hemodynamicznych
	TAK
	

	84. 
	Drukarka laserowa do wydruków trendów i raportów na standardowym papierze A4; wbudowane łącze do sieci Ethernet
	TAK
	

	85. 
	Wpisywanie danych demograficznych pacjenta w centrali i w monitorach
	TAK
	

	86. 
	Pamięć stanów krytycznych (alarmów i arytmii i innych zdarzeń, z zapisem odcinków krzywych dynamicznych i wartości liczbowych) - minimalna liczba zdarzeń: 500/pacjenta
	TAK
	

	87. 
	Obsługa stacji centralnego nadzoru przy pomocy klawiatury oraz myszki komputerowej
	TAK
	

	88. 
	Podtrzymanie zasilania elektrycznego każdego stanowiska monitorowania centralnego (UPS) min. 20 min.
	TAK
	

	89. 
	Możliwość rozbudowy centrali o funkcję nadzorowania pacjentów monitorowanych poprzez nadajniki telemetryczne
	TAK
	

	90. 
	Centrala pielęgniarska gotowa do współpracy z systemami monitorowania wyposażonymi w zaawansowane moduły pomiarowe takie jak:

- rzut minutowy metodami termodylucji, IKG, PiCCO; 

- BIS; 

- NMT; 

- EEG.
	TAK
	

	91. 
	W ofercie z centralą akcesoria sieciowe oraz połączenie w sieć 6 monitorów pacjenta
	TAK
	

	92. 
	Stacja centralnego nadzoru gotowa do rozbudowy o funkcję komunikacji ze szpitalnym systemem komputerowym w standardzie HL7
	TAK
	

	93. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	94. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	95. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	TAK
	



………………………………..

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

Część nr 4

Pozycja nr 1 – Lampy bezcieniowe jezdne – 5 sztuk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne 

	1. 
	Lampa zabiegowa LED wyposażona jest w nowoczesne żródło światła LED o mocy 6W. Źródłem światła lampy medycznej jest moduł LED o mocy 6 x 1W. 


	TAK
	

	2. 
	Lampy zabiegowe LED - lampy diagnostyczne LED przeznaczone są do pracy w gabinetach lekarskich, salach zabiegowych, gabinetach weterynaryjnych, salonach kosmetycznych, itp. Dzięki zastosowaniu elastycznego ramienia, zapewniającego swobodny ruch we wszystkich płaszczyznach, można precyzyjnie oświetlić pole badania. Wygodny uchwyt przy głowicy lampy, pozwala na jej łatwą regulację


	TAK
	

	3. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	4. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	5. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	TAK
	



………………………………..

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

Część nr 5

Pozycja nr 1 – Rozbudowa systemu nadzoru okołoporodowego Monako do 20 stanowisk
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne 

	1. 
	scentralizowany system monitorowania i nadzoru okołoporodowego
	TAK
	

	2. 
	Oprogramowanie systemu 
(modernizacja i rozbudowa do 20 stanowisk nadzoru okołoporodowego)

	TAK
	

	3. 
	Moduł transmisji danych 
  (bezprzewodowy)

	TAK
	

	4. 
	Sprzęt komputerowy:

Stanowisko monitorujące

-
oprogramowanie

-
komputer AIO

- drukarka laserowa

Stanowisko robocze

-
oprogramowanie

- komputer AIO

Stanowisko serwerowe

-
oprogramowanie

-
serwer "rackowy"


	TAK
	

	5. 
	Materiały instalacyjne (access point, kable, przewody, osłony).
	TAK
	

	6. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	TAK
	

	7. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	TAK
	

	8. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	TAK
	



………………………………..

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

Część nr 6

Pozycja nr 1 – Stół operacyjny ginekologiczno-położniczy
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne 

	1. 
	Ogólnochirurgiczny stół z napędem elektro-hydraulicznym
	
	

	2. 
	Podstawa stołu pokryta włóknem szklanym, nie metalem co eliminuje ryzyko porażenia prądem elektrycznym
	
	

	3. 
	Podstawa stołu zawierająca wycięcia na stopy oraz dodatkowy pojemnik (np. wiadro) dzięki czemu chirurg może znajdować się bliżej pacjenta
	
	

	4. 
	Podstawa stołu zawieszona na wysokości uniemożliwiającej wsunięcie stóp pod podstawę przez co eliminuje się ryzyko potknięcia podczas szybkiego wysunięcia stóp.
	
	

	5. 
	Koła zabudowane w podstawie, nie wystające poza zarys podstawy
	
	

	6. 
	Ładowarka/moduł zasilający zabudowane w obudowie stołu
	
	

	7. 
	Akumulator pozwalający na wykonanie min 50 - 80 ruchów stołem (przybliżony czas pracy około 2 tygodni)
	
	

	8. 
	Blat w konfiguracji złożonej z następujących segmentów:

- płyta podgłówka,

- płyta pleców,
- płyta siedzenia,

- płyta nożna dwuczęściowa
	
	

	9. 
	5 segmentowy przezierny dla promieni RTG blat z możliwością monitorowania pacjenta ramieniem C
	
	

	10. 
	Blat stołu przesuwny na długości 320mm
	
	

	11. 
	Szyny boczne oraz kolumna stołu wykonane z niklowo chromowej stali
	
	

	12. 
	Wymiary stołu:

- Długość całkowita 2060 (+/- 30)mm

- Minimalna wysokość bez materaca min 600mm

- Maksymalna wysokość bez materaca min 950mm

- Szerokość bez szyny bocznej 520 (+/- 20)mm

- Szerokość z szyną boczną 590 (+/- 20)mm
	
	

	13. 
	Możliwość specjalnego ustawienia stołu na potrzeby zabiegów laryngologicznych oraz neurologicznych na wysokości 400mm (bez materaca) 
	
	

	14. 
	Maksymalne obciążenie stołu w pozycji normalnej: min 250kg
	
	

	15. 
	Maksymalne obciążenie stołu w pozycji odwrotnej: min 190kg
	
	

	16. 
	Maksymalne dopuszczalne obciążenie podgłówka: min 40kg
	
	

	17. 
	Maksymalne dopuszczalne obciążenie podnóżka: min 30kg
	
	

	18. 
	Przechył Trendelenburga: min 25˚
	
	

	19. 
	Przechył anty-Trendelenburga: min 25˚
	
	

	20. 
	Przechył boczny stołu w lewo/prawo: min 20˚ / 20˚
	
	

	21. 
	Regulacja kątowa podgłówka góra/dół: min 45˚ / 90˚
	
	

	22. 
	Blokada podgłówka zwalniana za pomocą dźwigni na całej szerokości stołu co pozwala w łatwy sposób zmieniać położenie podgłówka z trzech stron stołu.
	
	

	23. 
	Regulacja kątowa płyty pleców w górę/dół: min 80˚ / 40˚
	
	

	24. 
	Regulacja kątowa płyt podnóżka góra/dół: min 20˚ / 90˚
	
	

	25. 
	Regulacja kątowa płyt podnóżków na boki: min 180˚
	
	

	26. 
	Możliwość ustawienia segmentu kończyn dolnych w pozycji pionowej w dół i wyłożenie ich wzdłuż długiego boku stołu (po obu stronach) - w sposób umożliwiający pełen dostęp do pozycji litotomijnej bez konieczności odłączania segmentów nóg od stołu operacyjnego.
	
	

	27. 
	Materace dwuwarstwowe, o właściwościach: 

- grubości min 75 mm,

- antystatyczne,

- wodoodporne,   

- łączone za pomocą ultradźwięków, nie klejone ani nie zszywane,

- z przeciwodleżynowej pianki poliuretanowej, zapewniającej równomierny rozkład sił, nie zakłócający przepływu krwi w organizmie pacjenta,

- zdejmowane,

- odporne na środki dezynfekujące
	
	

	28. 
	Materace z pianki dostosowującej się do kształtu ciała pacjenta dla części:

- część pleców i siedzenia
- Płyty podgłówka

- Płyty podnóżka
	
	

	29. 
	Dwa panele sterowania: panel sterowania na kolumnie, pilot zdalnego sterowania. Możliwość podłączenia dodatkowego nożnego kontrolera odpornego na zachlapania.
	
	

	30. 
	Panel sterowania na kolumnie wykorzystujący mechanizm dwuprzyciskowej kontroli, zabezpieczający przed przypadkową zmianą ustawień stołu
	
	

	31. 
	Funkcje obsługiwane za pomocą pilota zdalnego sterowania oraz panelem na kolumnie:

- Włączanie/wyłączanie,

- Blokowanie/odblokowanie kół

- Uniesienie/opuszczenie blatu stołu

- Pozycja Trendelenburga/anty-Trendelenburga

- Przechył boczny stołu w lewo/prawo

- Płyta pleców 
	
	

	32. 
	Sygnalizacja na pilocie zdalnego sterowania oraz na panelu sterującym na kolumnie:

- Sieciowego zasilania

- Naładowania akumulatorów

- Włączonego zasilania

- Stanu blokady kół

- Przekroczenia limitu
	
	

	33. 
	Dodatkowe funkcje dostępne na pilocie zdalnego sterowania ustawiane jednym przyciskiem:

- Pozycja Flex (ustawienie płyt lędźwiowej oraz pleców pod kątem min 220˚)

- Re-flex (ustawienie płyt lędźwiowej oraz pleców pod kątem min 110˚)

- Pozycja „0”
	
	

	34. 
	System automatycznie wyłączający pilot zdalnego sterowania po 4 minutach nie używania
	
	

	35. 
	Powierzchnie stołu łatwe do czyszczenia i dezynfekcji przy pomocy ogólnodostępnych środków czyszczących
	
	

	36. 
	Możliwość zamiany płyty podgłówka z płytami podnóżków
	
	

	37. 
	Stół wyposażony w statyw do kroplówek z regulacją wysokości i przechyłu (1 szt.)
	
	

	38. 
	Przystawki pod rękę ruchome w płaszczyźnie poziomej o długości min 54cm i szerokości min 13cm (2 szt.)
	
	

	39. 
	Parawan anestezjologiczny
	
	

	40. 
	Podpora kończyny dolnej do pozycji ginekologicznej/urologicznej, typu Goeple, mocowana na szynie bocznej, w komplecie z elementami mocującymi oraz opaskami mocującymi (2 szt.)
	
	

	41. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	
	

	42. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	
	

	43. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	


Pozycja nr 2 – Diatermia chirurgiczna – 1 szt.
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne 

	44. 
	Zasilanie z sieci 230V/50 HZ
	
	

	45. 
	Diatermia mono- i bipolarna
	
	

	46. 
	Automatyczne dopasowanie mocy wyjściowej do właściwości fizykochemicznych tkanek
	
	

	47. 
	Możliwość utworzenia min. 9 różnych konfiguracji nastaw (programów) i zapisania ich pod nazwą zabiegu lub nazwiskiem lekarza
	
	

	48. 
	Odporność urządzenia na impuls defibrylacji
	
	

	49. 
	Układy kontroli:
- prawidłowej aplikacji elektrody neutralnej względem elektrody czynnej

- prawidłowego przylegania całej elektrody do skóry pacjenta
	
	

	50. 
	Monitor poprawnego przylegania elektrody neutralnej informujący o aktualnej jakości połączenia elektrody biernej ze skórą pacjenta - wyświetlacz cyfrowy podający bieżącą oporność połączenia skóra-elektroda w Ohm i linijka pomiarowa
	
	

	51. 
	Możliwość integracji urządzeń chirurgicznych: diatermia, przystawka do koagulacji argonowej, odsysacz dymu z pola operacyjnego – tego samego producenta
	
	

	52. 
	Liczba i rodzaj niezależnie działających gniazd przyłączeniowych:
- monopolarne –2 szt.

- bipolarne –min. 1 szt.

- elektrody neutralnej – 1 szt.

Aparat powinien umożliwiać bezpośrednie podłączenie narzędzi:

-monopolarnych w systemie wtyczek jednopinowym o śr. 5mm i 4mm oraz trzypinowym, bez dodatkowych adapterów

- bipolarnych w systemie jednopinowym 4mm i 2-pinowym, bez dodatkowych adapterów

- neutralnych : jednopinowych 6,3mm i dwupinowych, bez dodatkowych adapterów
	
	

	53. 
	Możliwość uruchamiania funkcji monopolarnych i bipolarnych przy użyciu jednego włącznika nożnego 
	
	

	54. 
	Oprogramowanie do obsługi systemu w języku polskim, wyświetlanie komunikatów, kodów błędu z opisem tekstowym w języku polskim.
	
	

	55. 
	Przewody zasilające – 1 komplet
	
	

	56. 
	Parametry trybu pracy monopolarnej

	57. 
	Maksymalna moc nie mniejsza niż 300 W dla każdego wymaganego rodzaju prądu cięcia  
	
	

	58. 
	Minimum 8 różnych prądów cięcia delikatnego różniących się efektem hemostatycznym (nie dotyczy regulacji mocy)
	
	

	59. 
	Minimum 8 różnych prądów cięcia intensywnego różniących się efektem hemostatycznym (nie dotyczy regulacji mocy)
	
	

	60. 
	Możliwość regulacji mocy maksymalnej z krokiem +/ - 1W w całym dostępnym zakresie wszystkich prądów cięcia
	
	

	61. 
	Maksymalna moc koagulacji nie mniejsza niż 120 W dla każdego wymaganego rodzaju
	
	

	62. 
	Liczba trybów – rodzajów koagulacji monopolarnej - min cztery: delikatna, preparująca, natryskowa i intensywna
	
	

	63. 
	Możliwość min. 2-stopniowej regulacji intensywności działania koagulacji każdego wymaganego rodzaju (nie dotyczy regulacji mocy)
	
	

	64. 
	Możliwość regulacji mocy maksymalnej każdego rodzaju koagulacji z krokiem +/ - 1W w całym dostępnym zakresie 
	
	

	65. 
	Parametry trybu pracy bipolarnej

	66. 
	Maksymalna moc koagulacji nie mniejsza niż120 W  dla każdego dostępnego trybu  
	
	

	67. 
	Możliwość min. 4-stopniowej regulacji intensywności działania koagulacji– nie dotyczy regulacji mocy
	
	

	68. 
	Aktywacja funkcji bipolarnej: włącznik nożny i funkcja auto-start
	
	

	69. 
	Możliwość wyboru  czasu opóźnienia funkcji auto-start z dokładnością do 0,1s
	
	

	70. 
	Funkcja auto-stop
	
	

	71. 
	Możliwość regulacji mocy maksymalnej z krokiem +/ - 1W w całym dostępnym zakresie
	
	

	72. 
	Włącznik nożny podwójny z kablem dł. 5m, przeznaczony do mycia i dezynfekcji maszynowej
	
	

	73. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	
	

	74. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	
	

	75. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	



………………………………..

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

Część nr 7

Pozycja nr 1 – Stanowisko do stabilizacji/resuscytacji noworodka– 2 szt.
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne 

	1. 
	Stanowisko do resuscytacji noworodka z wyposażeniem – inkubator otwarty o stabilnej konstrukcji umieszczony na podstawie jezdnej. Wszystkie kółka wyposażone w kółka. 
	
	

	2. 
	Moduł podnośnika elektrycznego realizujący płynną regulację położenia materacyka względem poziomu podłogi 
	
	

	3. 
	Zasilanie AC dostosowane do 230 V +/- 10 %, 50 Hz 
	
	

	4. 
	Kolorowy wyświetlacz (ekran) na panelu sterującym, typ LCD do prezentacji parametrów nastawianych i monitorowanych z wyświetlanym tekstem w języku polskim 
	
	

	5. 
	Płynna regulacja kąta nachylenia podstawy z materacykiem w zakresie +/ -12 stopni 
	
	

	6. 
	Prowadnica lub szuflada do wprowadzenia kasety RTG pod materacyk bez konieczności przemieszczania dziecka.
	
	

	7. 
	Wyciszanie alarmów w sposób bezdotykowy, realizowany wyłącznie poprzez ruch ręki w pobliżu czujnika ruchu.
	
	

	8. 
	Alarmy akustyczne i optyczne 
	
	

	9. 
	Promiennik grzejny, z regulacją mocy grzania z poziomu panelu sterującego. Zakres regulacji mocy grzania (0 ÷ 100) %
	
	

	10. 
	Konstrukcja promiennika bez możliwości odsuwania/ odchylania czy blokowania, usytuowana pod kątem po stronie panelu sterującego ( nie zawieszona równolegle nad leżem pacjenta), zapewniający równomierne nagrzanie powierzchni materacyka. 
	
	

	11. 
	 Moc promiennika min. 350 W 
	
	

	12. 
	Automatyczne ustawianie mocy  grzania na 100%, po włączeniu inkubatora. Czas grzania wstępnego max. 7 minut.
	
	

	13. 
	Zintegrowana lampa zabiegowa min. 200 luksów, stanowiąca integralną część urządzenia, bez konieczności dołączania jej do szyny akcesoryjnej  urządzenia 
	
	

	14. 
	Opuszczane, przezierne ścianki boczne inkubatora 
	
	

	15. 
	Układ automatycznej regulacji temperatury bazującej na pomiarach temperatury skóry noworodka w zakresie (32÷37,5)  °C ze skokiem 1°C 
	
	

	16. 
	Trendy w postaci krzywych, zapamiętywane i prezentowane na ekranie wyświetlacza: temperatura nastawiona, moc grzewcza, temperatura noworodka 
	
	

	17. 
	Wbudowany w panel główny moduł do resuscytacji składający się z manometrów, przepływomierza oraz mieszalnika. Precyzyjne nastawy  tlenu w mieszance realizowane za pomocą mieszalnika wbudowanego w panel główny. Regulacja wartości ciśnienia gazów dostarczanych pacjentowi z zabezpieczeniem podaży powyżej 30 cmH20 ( prezentacja aktualnej wartości ciśnienia w drogach oddechowych na manometrze). Regulowany PIP oraz PEEP.
	
	

	18. 
	Wbudowany w panel moduł pomiaru Spo2 w technologii Masimo SET 
	
	

	19. 
	Ssak Venturiego z regulacją siły ssania oraz manometrem wbudowanym w główny panel sterujący inkubatora otwartego 
	
	

	20. 
	Uchwyt od frontu i tyłu inkubatora otwartego, ułatwiający transport 
	
	

	21. 
	Wykonanie automatycznie testu sprawdzającego po włączeniu do sieci oraz okresowo w trakcie pracy inkubatora, w celu ciągłej kontroli poprawności funkcjonowania urządzenia. 
	
	

	22. 
	Min. 2 dodatkowe gniazda elektryczne wbudowane fabryczne w inkubator umożliwiające podłączenia innego sprzętu 
	
	

	23. 
	System szuflad – pojemników o obciążeniu do min. 6,5 kg 
	
	

	24. 
	Szyna do mocowania dodatkowych akcesoriów, stanowiąca integralną cześć panelu głównego 
	
	

	25. 
	Wbudowana waga w zakresie od 300g do 8 kg 
	
	

	26. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	
	

	27. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	
	

	28. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	


Pozycja nr 2 – Stanowiskowo pielęgnacji noworodka – 1 szt.
Rok produkcji: 2018.

Nazwa/typ/model …………..

	Lp.
	Parametr/Asortyment
	Wymagany parametr
	Oferowany Parametr/Asortyment
Strona w folderze, katalogu z potwierdzeniem parametru

	Wymagania ogólne 

	29. 
	Stanowisko składające się ze stolika pielęgnacyjnego z promiennikiem
	
	

	30. 
	Długość stolika pielęgnacyjnego w zakresie od 700 do 800 mm +/-10%
	
	

	31. 
	Szerokość  w  części  pielęgnacyjnej w zakresie od 580 do 790 mm +/-10%
	
	

	32. 
	Stanowisko wyposażone w cztery kółka jezdne nie wykraczające poza obrys, kółka jezdne z przodu stanowiska blokowane. 
	
	

	33. 
	Wysokość blatu  od  podłoża w zakresie od 820 do 920 mm +/-10%
	
	

	34. 
	Stanowisko wyposażone w  podstawę  z regulacją wysokości nóżek  +/-  50 mm
	
	

	35. 
	Nad  częścią  pielęgnacyjną  zamontowany równolegle  do frontu stanowiska promiennik  podczerwieni na kolumnie ze źródłem  podczerwieni oraz  z  automatyczną  regulacją  temperatury  powietrza i alarmami. Promiennik zintegrowany z pozostałą częścią urządzenia.
	
	

	36. 
	Promiennik spełniający wymagania  urządzenia 

 klasy II b  według  MDD dla wyrobów Medycznych –

certyfikat EC  z jednostki notyfikowanej
	
	

	37. 
	Stanowisko oświetlone  silnym  źródłem  światła wbudowanym w promiennik podczerwieni
	
	

	38. 
	Promiennik spełnia dane techniczne:

- automatyczna regulacja temperatury powietrza,

- ręczna regulacja mocy grzania,

- alarm zbyt niskiej temperatury optyczny i akustyczny,

- alarm zbyt wysokiej temperatury optyczny i akustyczny,

- próg działania alarmu ±0,8°C,

- alarm awarii czujnika ERR,

- zakres automatycznej regulacji temperatury 34-38°C

z dokładnością do ±0,2°C,

- cyfrowy pomiar temperatury z rozdzielczości 0.1°C,

- ręczna regulacja mocy grzania 0-700W lub od 0-800 W

skokowo co 5% maksymalnego zakresu,

- moc kwarcowego promiennika podczerwieni 700 lub 800W,

- oświetlenie luminescencyjne o mocy świetlnej 2x100W,
	
	

	39. 
	Szafka  z min. 3  szufladami. Możliwość wyboru ilości szuflad oraz ich wymiarów, pierwsza szuflada przystosowana do postawienia wagi typu: Waga elektryczna WPT 6/15 D RADWAG.
	
	

	40. 
	Stanowisko wykonane w kolorystyce określonej przez zamawiającego blaty i szafki
	
	

	41. 
	Wymaga się od producenta  urządzeń posiadania systemu  jakości zgodnego z normą ISO 13485:2003 dla produkcji stanowisk pielęgnacji niemowląt
	
	

	42. 
	Wymaga się własnym staraniem i na własny koszt instalacji do istniejącej infrastruktury oraz uruchomienia urządzenia.
	
	

	43. 
	Stanowisko wyposażone w przewód zasilający o długości 6mb +/-10%, przewód zasilający ma być chowany w części obudowy.
	
	

	44. 
	Do każdego urządzenia powinny być załączone następujące dokumenty:

· Instrukcja w języku polskim

· Wykaz dostawców części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. 3

· Wykaz podmiotów obsługi serwisowej – Dokument o którym mowa w Ustawie o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r., Art. 90, ust. ust. 4
	
	

	45. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca dokonał przeszkolenia pracowników Działu Aparatury Medycznej z dokonywania przeglądów sprzętu będącego przedmiotem umowy, przeszkolenie potwierdzone wydanym certyfikatem lub zaświadczeniem.
	
	

	46. 
	Oferowana gwarancja:

- 24 miesiące – 1 pkt

- 36 miesięcy – 2 pkt


	
	



………………………………..

                                                                                                                  ( data i podpis Wykonawcy )

