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Data zamieszczenia na stronie internetowej Zamawiajacego: 15.03.2021 r.

Wysokie Mazowieckie dn. 09.03.2021 r.

INFORMACJA O MODYFIKACJI TRESCI SPECYFIKACJI ISTOTNYCH
WARUNKOW ZAMOWIENIA

Dotyczy: Postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego
Nr sprawy 31 /2020

Nazwa zadania: ,,Dostawa sprzetu medycznego i wyposazenia medycznego na potrzeby
Oddzialu Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej oraz OAIlT dla Szpitala Ogélnego w
Wysokiem Mazowieckiem”.

Szpital Ogoélny ul. Szpitalna 5, 18 — 200 Wysokie Mazowieckie dziatajac zgodnie z art. 38 ust.
4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. — Prawo Zamowien Publicznych ( tj. Dz. U. z 2019 1. poz. 1843 z
poézn. Zm.) modyfikuje tres¢ Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia sporzadzonej
w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego na: ,,Dostawa sprzgtu medycznego i
wyposazenia medycznego na potrzeby Oddziatu Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej oraz OAIIT dla
Szpitala Ogolnego w Wysokiem Mazowieckiem”.

1. Na stronie pierwszej SIWZ
Z treSci o brzmieniu:

Termin sktadania ofert : 17.03.2021 r. do godz. 9:00.
Termin otwarcia ofert : 17.03.2021 r. 0 godz. 9:30.

Na tres¢ o brzmieniu:

Termin skladania ofert: 12.05.2021 r. do godz. 9:00
Termin otwarcia ofert: 12.05.2021 r. 0 godz. 9:30

2. XII. Miejsce i termin skladania i otwarcia ofert
Z tresci o brzmieniu:

1. Oferte nalezy ztozy¢ za posrednictwem dedykowanego formularza dostgpnego na ePUAP oraz
udostepnionego przez mini Portal (formularz do komunikacji) do dnia: 17.03.2021 r. do godz. 9:00

1 oznaczy¢ nr ogtoszenia TED lub nazwg ogtoszenia.

2. Wykonawca moze, przed uptywem terminu do sktadania ofert, zmieni¢ lub wycofa¢ oferte.
Ztozenie, zmiana, jak 1 wycofanie oferty nastepuje zgodnie z postanowieniami pkt. XI niniejszej
SIWZ.

3. Otwarcie ofert nastgpi dnia: 17.03.2021r. o godz. 9:30, w siedzibie zamawiajgcego

Szpital Ogolny

ul. Szpitalna 5

18-200 Wysokie Mazowieckie

pokodj nr 111

4. Otwarcie ofert nastepuje poprzez uzycie aplikacji do szyfrowania ofert dost¢pnej na miniPortalu
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i dokonywane jest poprzez odszyfrowywanie i otwarcie ofert za pomocg klucza prywatnego.
5. Otwarcie ofert jest jawne, wykonawcy mogg uczestniczy¢ w sesji otwarcia ofert.

Na tre$¢ o brzmieniu:

1. Oferte nalezy ztozy¢ za posrednictwem dedykowanego formularza dostgpnego na ePUAP oraz
udostgpnionego przez mini Portal (formularz do komunikacji) do dnia:12.05.2021 r. do godz. 9:00
i oznaczy¢ nr ogtoszenia TED lub nazwa ogloszenia.

2. Wykonawca moze, przed uplywem terminu do sktadania ofert, zmieni¢ lub wycofa¢ oferte.
Ztozenie, zmiana, jak i wycofanie oferty nastepuje zgodnie z postanowieniami pkt. XI niniejszej
SIWZ.

3. Otwarcie ofert nastgpi dnia: 12.05.2021r. 0 godz. 9:30, w siedzibie zamawiajacego

Szpital Ogdlny

ul. Szpitalna 5

18-200 Wysokie Mazowieckie

pokéj nr 111

4. Otwarcie i odszyfrowanie ofert nastepuje poprzez strong internetowg miniPortalu.

5. Otwarcie ofert jest jawne, wykonawcy mogg uczestniczy¢ w sesji otwarcia ofert.

3. Modyfikacja Formularza cenowego— zalacznik nr 1.

Formularz cenowy- zalacznik nr 1 otrzymuje brzmienie:

Zalacznik Nr 1 Formularz cenowy

Pakiet Nr 1 — napedy ortopedyczne

L.p. | Nazwa Jednostka | llos¢ Cena Stawka | Wartos¢
miary jednostkowa | VAT brutto w
brutto w PLN
PLN
1. Naped ortopedyczny komplet 2
operacyjny
SUMA:

DATA I PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ

Wymagane warunki

L.p. Wymagane parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany

(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

Wymagania formalno-techniczne dotyczace

.. . . . Tak
ponizszego sprze¢tu 1 wyposazenia:

1. | W okresie trwania gwarancji Wykonawca
przeprowadzi min. raz w roku przeglad Tak
techniczny — zgodnie z zaleceniami producenta.
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Czas reakcji serwisu max. 48 godz. (dotyczy

Tak
sprzetu medycznego)

Czas oczekiwania na skuteczne usuni¢cie
uszkodzenia(dotyczy sprzetu medycznego) :

a) nie wymagajacej importu czgsci - nie dtuzej

niz 2 dni robocze Tak

b) wymagajacej importu czesci - nie dtuzej niz
10 dni roboczych

Paszport techniczny oraz instrukcja obstugi w
jezyku polskim dostarczona wraz z
urzadzeniem(dotyczy sprzgtu medycznego). Tak
Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia
informacji niezb¢dnych do wypelnienia

paszportu technicznego urzadzenia.

Dostawa, montaz oraz szkolenie w cenie oferty. Tak

Serwis pogwarancyjny, dostepnos¢ czesci
zamiennych i akcesoriow — min. 10 lat od daty Tak
sprzedazy (dotyczy sprzetu medycznego).

Obstuga urzadzenia i komunikaty w jezyku

polskim (jesli dotyczy). Tak

L.p.

Wymagane parametry i funkcje Parametr
(wartosci minimalne wymagane) wymagany

Parametr oferowany

1. Naped ortopedyczny operacyjny (komplet)

Oferowany model/nazwa handlowa .................oooiiiiiiiiiiiiiiiinn,
Producent: .........ooiiiii e

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

Pila ortopedyczna oscylacyjna
1 Pita ortg_pedyczna oscylacyjna z dwoma predkosciami TAK, poda¢

oscylacji 1 szt
9 Meta}lowa obgdgwa napedu w postaci rekojesci pistoletu ze TAK, podaé

stopow metali nierdzewnych

Zabezpieczenie napedu przed przypadkowym .
3. e . .

uruchomieniem (przycisk blokady na obudowie) TAK, podac
4. Piynpa @gulaqa ruchu oscylacyjnego w zakresie 0-12 000 TAK, podaé

cykli/min

Mozliwos$¢ ustawienie dwoch zakreséw predkosci ruchu .
5. . . T

oscylacyjnego: 0-10 000 i 0 -12 000 cykli/min TAK, podac
6. Skok ostrza ( wychylenie katowe ) -5° TAK, poda¢
7. Naped wyposazony w silnik bezszczotkowy, TAK, poda¢
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zabezpieczony przed przecigzeniem

8. Naped nie wymagajacy konserwacji i smarowania TAK, poda¢

9, Zatrzaskowy montaz gkumulatorow 1 ostrzy - bez uzycia TAK, podaé
dodatkowych narzedzi

10, Mozhwosc za_lsﬂama napgdu akumulatorami sterylnymi i TAK, podaé
niesterylnymi

11. | Kompatybilnos¢ z akumulatorami NiCd, NiMH i Li-lon TAK, poda¢

12. | Napigcie zasilania napedu: 9.6 lub 9.9 V TAK, poda¢
Klasa ochrony obudowy pity oscylacyjnej IPX9 — ochrona

13. | przed zalaniem strugg wody pod ci$nieniem 80-100 baréw | TAK, podaé
o0 temperaturze do min. +80%

14, | Maksymalna waga pity oscylacyjnej nie wigkszaniz 1.1 kg | TAK, poda¢
Wiertarka ortopedyczna duza

15, Wlertar_k_a ortopedyczna duza, dwuprzyciskowa z funkcja TAK, podaé
oscylacji 1 szt

16. Mete}lowa obgdgwa napedu w postaci rekojesci pistoletu ze TAK, podaé
stopow metali nierdzewnych
Zabezpieczenie napedu przed przypadkowym .

17. o . .
uruchomieniem (przycisk blokady na obudowie) TAK, podac
Wbudowane dwa przyciski do niezaleznego uruchamiania

18. obrotow }ewo/prawo oraz u‘r’uqhamlanla trybg ' TAK, poda¢
oscylacyjnego napedu ( weisnigte dwa przyciski). Ptynna
regulacja ruchu obrotowego i oscylacyjnego.

19, Funkcja blokow.ama przycisku umphamlanla obro‘Fow w TAK, podaé
lewg strone realizowana przetacznikiem w napedzie
Wybér migdzy trybami pracy napedu: wiercenia i

20. |rozwiercania ( frezowania) — realizowany przetgcznikiem TAK, poda¢
w napedzie — naped z wbudowana przektadnia

21, Zakres obrotow wiercenia 0-12 00 obr/min na wszystkich TAK, poda
nasadkach

29, Maksymalny moment obrotowy w trybie wiercenia min. TAK, podaé
4.5 Nm

23 Zakreg obrotow rozwiercenia ( frezowania) min. 0-270 TAK, podat
obr/min na wszystkich nasadkach

o4, Maksymal_ny moment obrotowy w trybie rozwiercania TAK, podaé
(frezowania) min 18 Nm

o5 Naped wyposazony w sﬂmk l:')ez'szczotkowy, TAK, podaé
zabezpieczony przed przecigzeniem

26. | Naped nie wymagajacy konserwacji i smarowania TAK, poda¢

27 Zatrzaskowy rn'ont'az nasadek , akumulator.ow, adapterow i TAK, podaé
ostrzy - bez uzycia dodatkowych narzedzi

28. | Kompatybilno$¢ z akumulatorami NiCd, NiMH i Li-lon TAK, poda¢

29. | Napiecie zasilania napedu: 9.6 lub 9.9 V TAK, poda¢
Klasa ochrony obudowy pity oscylacyjnej IPX9 — ochrona

30. |przed zalaniem strugg wody pod ci$nieniem 80-100 barow | TAK, podaé
0 temperaturze do min. +80%

31. [ Waga napedu nie wigksza niz: 1.5 kg TAK, poda¢
Nasadki do wiertarki ortopedycznej duzej

32 Nasadka do drutéw Kirschnera z zakresem roboczym TAK, podaé

$rednic 0.7-2.0 mm — 1 szt.
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Nasadka do drutéw Kirschnera z zakresem roboczym

33 $rednic 2.0-3.2 mm — 1 szt. TAK, podac
Wszystkie nasadki do drutéw Kirschnera posiadaja
34. | zintegrowany trojzakresowy mechanizm optymalizacji TAK, poda¢
aktywnej $rednicy roboczej nasadki
Wszystkie nasadki do drutéw Kirschnera posiadaja
35. | mechanizm wstepnie przytrzymujacy drut (zapobiega TAK, podac
swobodnemu wysunigciu sie drutow/pindw z nasadki)
Nasadka wiertarsko-frezerska trojszczgkowa Jacobs z .
36. .
zakresem roboczym $rednic 0.0-6.4 mm — 1 szt. TAK, podac
Nasadka wiertarsko-frezerska z gniazdem zatrzaskowym .
37. o .
typu Hudson/Modified Trinkle — 1 szt. TAK, podac
38. Nasadka_l wiertarsko-frezerska z gniazdem zatrzaskowym TAK, podaé
typu duzy AO — 1 szt.
39, Nasadka wiertarsko-frezerska z gniazdem zatrzaskowym TAK, podaé
typu maty AO — 1 szt.
40. Ws’zystkle nasadkl dp w1e.rta.rk1 9rt0pedyczng pracuja TAK, podaé
zardwno w trybie wiercenia jak i rozwiercania
Wiertarka ortopedyczna mala
Wiertarka ortopedyczna dwuprzyciskowa z funkcja ,
41, .
oscylacji — 1 szt. TAK, podac
42, Metalowa o_budowa ,Wlertarkl. W postaci rekojesci TAK, podaé
pistoletowej ze stopoéw metali nierdzewnych
Zabezpieczenie napedu przed przypadkowym .
43, o . .
uruchomieniem (przycisk blokady na obudowie) TAK, podac
Wbudowane dwa przyciski do niezaleznego uruchamiania
44. | obrotéw lewo/prawo oraz uruchamiania trybu TAK, poda¢
oscylacyjnego napedu (wcisniete dwa przyciski)
45, Funkcja blokow.ama przycisku uru'chamlama obro‘Fow A4 TAK, podaé
lewa strone realizowana przetacznikiem w napedzie
46. | Ptynna regulacja ruchu obrotowego i oscylacyjnego TAK, poda¢
47. | Moment obrotowy regulowany za pomocg nasadek TAK, poda¢
Zakres predkosci obrotowej z nasadkami wiertarskimi .
48. min.: 0 - 1500 obr/min TAK, poda
Zakres predkos$ci obrotowej z nasadkami do rozwiercania .
49, LT T A
(frezerskimi) min.: 0 - 300 obr/min TAK, poda¢
50, M_aksymalny moment obrotowy z nasadkami wiertarskimi TAK, poda
min. 3.5 Nm
Maksymalny moment obrotowy z nasadkami do .
oL rozwiercania min. 18 Nm TAK, podac
52 Naped wyposazony w sﬂnlk l:')ez'szczotkowy, TAK, podaé
zabezpieczony przed przecigzeniem.
53. [ Naped niewymagajacy konserwacji i smarowania TAK, poda¢
54. |Kaniulacja wzdhuz osi napgdu min.: 4.2 mm TAK, poda¢
55, thrzaskowy rnon.taz .akumulatorow, nasadek.l adapterow - TAK, podaé
niewymagajacy uzycia dodatkowych narzedzi
56. l\/_[ozhwosc za.1s11ama napedu akumulatorami sterylnymi i TAK, poda¢
niesterylnymi
57. | Kompatybilno$¢ z akumulatorami: Li-lon, NiMH, NiCd TAK, poda¢
58. | Napigcie zasilania napedu: 9.6 lub 9.9V TAK, poda¢
59. | Klasa ochronna obudowy wiertarki IPX9 - ochrona przed TAK, podaé
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zalaniem struga wody pod ci$nieniem 80-100 baréw o
temperaturze do +80 °C

60. | Waga napedu nie przekraczajaca 600 g TAK, poda¢
Nasadki do wiertarki ortopedycznej malej
61 Nasadka do drutéw Kirschnera z ptynnym zakresem
" | roboczym $rednic min.: 0.7-1.8 mm — 1 szt.
Nasadka do drutéw Kirschnera z ptynnym zakresem .
62. S
roboczym $rednic min.: 2.0-3.2 mm — 1 szt. TAK, podac
63. |Nasadka pity oscylacyjnej — 1 szt. TAK, poda¢
Plynna regulacja predkosci oscylacji nasadki pity w .
64. .o .
zakresie min.: 0 — 30 000 osc/min TAK, podac
Mozliwos$¢ ustawienia gtowicy nasadki pity w 8 pozycjach .
65.
(zakres 360°) TAK, poda¢
66. | Skok ostrza (wychylenie katowe) nasadki pity min.: 5° TAK, poda¢
67. Wymiana ostr.zy w glowicy nasadki pily za pomoca TAK, podaé
szybkoztaczki
Nasadka wiertarska trojszczekowa (typu Jacobs) z kluczem .
68.
z zakresem roboczym $rednic min.: 0 - 6.4 mm - 1szt. TAK, podac
69. KanlulaCjzfl Il-asadkl wiertarskiej trojszczekowej (typu TAK, podaé
Jacobs) min.: 4.2 mm
70. Nasadka wiertarska z gniazdem zatrzaskowym typu maty TAK, podaé
AO —1 szt.
71. | Nasadka przezierna dla promieniowania RTG — 1 szt. TAK, poda¢
72 Nasadka wolnoobrotowa do rozwiercania (redukcja 5:1) TAK, poda¢
" | typu Hudson/Modified/Trinkle - 1szt.
Pojemniki do automatycznego mycia i sterylizacji
zestawOw napedow ortopedycznych
73 Dedykowana kaseta sterylizacyjna z wyjmowang taca do TAK, poda¢
" | napeddw ortopedycznych wraz z akcesoriami — 2 Szt.
Taca sterylizacyjna wyposazona w dedykowane uchwyty TAK, poda¢
74 (organizery) z elastomeru termoplastycznego dopasowane
" | do stabilnego umiejscowienia kazdego z elementow
zestawu
75 Wszystkie narozniki kasety i tacy usztywnione i TAK, poda¢
zabezpieczone elementami z tworzywa PEEK
76. | Materiat kasety i tacy: stal nierdzewna TAK, poda¢
Akumulatory, obudowy sterylne na akumulatory,
ladowarka.
77. | Akumulator niesterylny duzy — 6 szt. TAK, poda¢
78. | Typ ogniw akumulatoréw: Li-lon TAK, poda¢
79. | Napigcie wyjsciowe akumulatoréw: 9.9V TAK, poda¢
80. |[Pojemnos¢ duzego akumulatora niesterylnego min.: 2.2 Ah | TAK, poda¢
g1 | Waga duzego akumulatora niesterylnego TAK, poda¢
" | nieprzekraczajgca: 340 g
82 Whbudowana w akumulatory kontrolka LED informujaca o TAK, poda¢
" | krytycznym poziomie energii akumulatora
Akumulatory wyposazone w technologi¢ aktywnej TAK, poda¢
83. ochrony ogniw - zabezpieczenie przed przypadkowym

roztadowaniem (np. zwarcie stykow podczas zanurzania
akumulatora)
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84.

Akumulatory wyposazone w elektroniczny modut pamigci
do rejestracji min. liczby cykli tadowania akumulatora,
rzeczywistej pojemno$ci kumulowanej przez ogniwa

TAK, poda¢

85.

Akumulatory wyposazone w elektroniczny modut pamigci
do odczytu danych identyfikacyjnych i parametréw pracy
zasilanych napedéw w celu komunikacji z opcjonalnym
systemem do zdalnej diagnostyki napedow

TAK, poda¢

86.

Dedykowana obudowa sterylna do duzego akumulatora
niesterylnego — 3 szt.

TAK, podac

87.

Dedykowane obudowy sterylne wyposazone w szczelny
mechanizm blokujacy zabezpieczajacy pojemnik przed
przypadkowym otwarciem

TAK, poda¢

88.

Ladowarka uniwersalna 4-portowa — 1szt.

TAK, poda¢

89.

Ladowarka wyposazona w 4 wymienne moduty do
tadowania akumulatorow

TAK, poda¢

90.

Mozliwo$¢ jednoczesnego niezaleznego fadowania min. 4
akumulatorow

TAK, poda¢

91.

Ladowanie akumulatorow z réznymi rodzajami ogniw:
NiCd, NiMH i LI-lon

TAK, poda¢

92.

Elektroniczna kontrola procesu testowania, tadowania i
roztadowania (kondycjonowania) w zaleznosci od rodzaju
ogniw akumulatora

TAK, poda¢

93.

Ekran informacyjny - dla kazdego modutu tadowania
akumulatora wyswietlajacy informacje min.: fadowanie,
roztadowywanie, gotowo$¢ 1 koniecznos¢ wymiany, liczba
petnych cykli tadowania oraz graficzne przedstawienie
mozliwosci akumulowania energii przez akumulator (w
odniesieniu do nowego akumulatora)

TAK, poda¢

94.

Izolowany port diagnostyczny Ethernet zapewniajacy
komunikacje z opcjonalnym systemem do zdalne;j
diagnostyki napedow i akumulatoréw za posrednictwem
Internetu

TAK, poda¢

95.

Napigcie wejsciowe tadowarki: 230V~, 1.5A, 50-60 Hz

TAK, poda¢

Wartosci okre§lone w wymaganiach jako ,,tak” nalezy traktowa¢ jako niezbedne minimum,
ktérego niespelnienie bedzie skutkowato odrzuceniem ofert. Kolumna ,,parametr oferowany”
musi by¢ w calo$ci wypelniona. Wykonawca zobowigzany jest do podania parametréow w
jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

DATA | PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ
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Zalacznik Nr 1 Formularz cenowy

Pakiet Nr 2 — ortopedyczne wyposazenie medyczne

L.p. | Nazwa Jednostka | llo$¢ Cena Stawka | Wartos¢
miary jednostkowa | VAT brutto w
brutto w PLN
PLN
1. Szyna CPM do barku komplet 1
2. Szyna CPM do konczyny komplet 1
dolngj
3. Pozycjoner do operacji komplet 1
protezoplastyki kolana
4. Podwazki do operacji zestaw 1
protezoplastyki bioder i
kolan
5. Zacisk pneumatyczny (z komplet 1
mankietami)
6. Aparat ortopedyczny komplet 1
wyciggowy Sokolowskiego
7. System operacyjny komplet 2
stabilizacji zewnetrznej
Monotube
8. Podnosnik elektryczny do zestaw 1
przektadania pacjenta
9. Kule tokciowe, ortezy komplet 1
kregostupowe, barkowe,
biodrowe, kolanowe oraz
stawu skokowego
SUMA
'DATA I PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ
Wymagane warunki
L.p. Wymagane parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany
Wymagania formalno-techniczne dotyczace Tak
ponizszego sprzetu i wyposazenia:
1. | W okresie trwania gwarancji Wykonawca
przeprowadzi min. raz w roku przeglad Tak
techniczny — zgodnie z zaleceniami producenta.
2. | Czas reakcji serwisu max. 48 godz. (dotyczy Tak
sprzetu medycznego)
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Czas oczekiwania na skuteczne usuni¢cie
uszkodzenia(dotyczy sprzetu medycznego) :

a) nie wymagajacej importu czesci - nie dtuzej
niz 2 dni robocze

b) wymagajacej importu czesci - nie dtuzej niz
10 dni roboczych

Tak

Paszport techniczny oraz instrukcja obstugi w
jezyku polskim dostarczona wraz z
urzadzeniem(dotyczy sprzgtu medycznego).
Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia
informacji niezb¢dnych do wypelnienia
paszportu technicznego urzadzenia.

Tak

Dostawa, montaz oraz szkolenie w cenie oferty.

Tak

Serwis pogwarancyjny, dostepnos¢ czesci
zamiennych i akcesoriow — min. 10 lat od daty
sprzedazy (dotyczy sprzgtu medycznego).

Tak

Obstuga urzadzenia i komunikaty w jezyku
polskim (jesli dotyczy).

Tak

L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Rok produkgji (nie starszy niz 2020)

1. Szyna CPM do barku (komplet)
Oferowany model/nazwa handlowa: ................cooiiii.,
Producent: .........ooouiuiiii

Zestaw CPM do éwiczen biernych stawu barkowego

1 Czas ¢wiczenia 1 - 300 min / tryb pracy ciaglej (+/- 5%) TAK, poda¢
2. |Pauzy 0 - 30 sek TAK, poda¢
3. Regulacja predkosci 1 - 100 % TAK, poda¢
4 ?gjztorewers przy oporze (silnik A i B oddzielnie) 1 - 25 TAK, podaé
Kontrola silnikdw: wlagczenie / wytaczenie dla ruchow
S. izolowanych - oddzielnie odwodzenie / zginanie lub TAK, poda¢
rotacje
6. Laczny czas terapii - sumuje poszczegolne sesje cwiczen TAK, poda¢
7. Mozliwos¢ resetuje aparat do ustawien fabrycznych TAK, poda¢
8. Karty chipowe pacjenta TAK, poda¢
9. Odwodzenie / przywodzenie 0° - 30° - 175° TAK, poda¢
10. |Rotacja wewnetrzna / zewngtrzna 90° - 0° - 90° TAK, poda¢
11. | Zginanie / prostowanie 0° - 30° - 175° TAK, poda¢
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Odwodzenie / przywodzenie w poziomie (regulacja

12 manualna) 0° - 0° - 120° TAK, poda¢

13. | Konstrukcja z rurek stalowych malowanych proszkowo TAK, poda¢

14. | Siedzisko oraz oparcie z materiatu tatwoscieralnego TAK, podac

15. | Zabezpieczenie antyposlizgowe TAK, poda¢

16. | Z tylu dwa kota TAK, poda¢

17. | Regulowane oparcie oraz zagtdwka TAK, poda¢

18. | Menu w jezyku polskim TAK, poda¢

L.p. Wymagape pqrametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(wartosci minimalne wymagane) wymagany

Producent: ..ot
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

2. Szyna CPM do konczyny dolnej (komplet)
Oferowany model/nazwa handlowa: ..............ccooiiiiiiiiiiiiiiaenenn.

Zestaw CPM i CAM do ¢éwiczen stawu biodrowego i
kolanowego

Lekki (17 kg) o solidnej budowie, wytrzymaty + 30 kg

1. D :
statej sily TAK, poda¢
Konstrukcja zapewniajaca zgodne anatomicznie ruchy

2. szyny dzieki zastosowaniu specjalnego uktadu TAK, poda¢
kinematycznego

3 Moth(?sc zamocowania fio lezanki lub 16zka za pomoca TAK, podaé
elementéw ramy / lub paséw

4 Wpu('iowarrly sensor odczytuje i mierzy sﬂe;’ wyprostu i TAK, poda¢
zgiecia konczyny pacjenta podczas ¢wiczen
Komputer sterujacy praca silnika umozliwia doktadna .

5. R .
kontrole ruchu aktywnego CAM i ¢wiczen koordynacji TAK, poda

6. Wewngtrzny modut do synchronizacji elektrostymulacji TAK, poda¢

7 Szyna pozw_ala na dostosowanie do roznych rozmiaroéw i TAK, poda¢
Wzrostu pacjenta
Interaktywny pilot sterujacy wyposazony w duzy .

8. ’
kolorowy ekran typu LED TAK, poda¢

9. | Menu z systemem ikon TAK, poda¢

10. Sekwen?yjne programy ‘F?rapn dostosowane do rodzajow TAK, podaé
schorzen i typow operacji

11. | Menu w jezyku polskim TAK, poda¢
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Wymagane parametry i funkcje

L.p. (warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

3. Pozycjoner do operacji protezoplastyki kolana (komplet)

Oferowany model/nazwa handlowa ....................c.oooiiiiinin.

Producent: ..........oiiii e
Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........coouieiniie i
1. Pozycjoner do konczyny dolne;j. TAK, poda¢
2. Umoz_l'iwia bezpiecz_ne ustawienie konczyny w dowolnej TAK, podaé
pozycji podczas zabiegu.
3 Posiada me_chanizm za_ciskowy umozliwiajacy TAK, podaé
przechylanie, rotowanie
System zapewnia niezalezne od siebie ustawienie
4. pochylenia, rotacji konczyny dolnej pacjenta oraz zgigcia TAK, poda¢
lub wyprostu konczyny w stawie kolanowym.
Sktada si¢ z ptyty bazowej - niesterylnej o wymiarach
5. 50,80cm x 26,70cm ( +/- 2 %) montowanej do stotu TAK, poda¢
operacyjnego typowym zaciskiem srubowym.
Do ptyty podstawnej mocowana jest czgs¢ wspierajaca
6. stope pacj enta w isposc')’b pozwalajacy na .dowolna, regulacje TAK, podaé
pochylenia, rotacji konczyny oraz stopnia
zgiecia/wyprostu stawu kolanowego.
Laczenie odbywa si¢ za pomoca zatrzasku, ktéry moze by¢
7. fatwo zwolniony w celu recznego manewrowania TAK, poda¢
konczyna pacjenta.
Pozycja jest blokowana za pomocg trzech zaciskow .
8. srubowych - szybkoblokujacych (w trzech ptaszczyznach). TAK, poda¢
9, Wszy_stki?element_y_systemu przystosowane sa do TAK, podaé
sterylizacji parowej i gazowe;j.
W sktad zestawu wchodzi: ptyta bazowa, ptyta nosna,
10. | uchwyt do unieruchomienia konczyny dolnej, wykonanie z | TAK, poda¢
wlokna weglowego
11. Regulacje rozctiqgania / zgingnia mqua wykonac za TAK, podaé
pomocg szybkiego zwolnienia zapadki.
Lp. Wymagape pgrametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

4. Podwazki do operacji protezoplastyki bioder i kolan (zestaw)

Oferowany model/nazwa handlowa ..................cccooeiiiiiiinen....

ProdUCENt: ....ooont et

Rok produkcji (nie Starszy niz 2020) .......euen e

Retraktor panewkowy

1 Retraktor panewkowy do chirurgii biodra z pojedynczym

zebem szt 2 TAK, podac
9 D%ugosp catkowita 34,9cm, szeroko$¢ ostrza 22,3mm, TAK, podaé
gleboki
3. Wykonany ze stali chirurgicznej TAK, poda¢

Modyfikowany retraktor typu Hohmann

4. Dhugie ostrze przeznaczone do umieszczenia wokot, na lub

TAK, poda¢
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przez strukture kostng, a nastgpnie cofnigte w celu
wycofania tkanki.

Wyprofilowany uchwyt umozliwiajacy lepsza dzwignie i

5. . L. - TAK, poda¢
wizualizacje pola operacji

6. Mozliwos¢ uzycia cigzarkow do przytrzymania TAK, poda¢

7. Dhugos$é catkowita 24,5 cm (+/-3%) TAK, poda¢

8. Szerokos$¢ ostrza 21mmx (+/-3%) TAK, poda¢
Rozszerzacz piszczelowo-udowy

9, Zaopatr;ony W poziome .rowkowane ppdk%adki z TAK, podaé
mechanizmem z mechanizmem blokujacym.

10. | Wykonany ze stali chirurgicznej TAK, poda¢

11. | Dhugo$é catkowita 25,4cm (+/- 3 %) TAK, poda¢

12. | Wielko$¢ szczek 22mmx 13mm (+/- 3%) TAK, poda¢

13. |Rozwarcie szczek 45 mm (+/-3%) TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. (W)ellrtogci rnipnimalne )\/Nymagajne) wymagany Parametr oferowany

5. Zacisk pneumatyczny (z mankietami) - komplet
Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ..ot s
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

2 kanaty (4 porty dla 2 podwojnych lub pojedynczych

L mankietow) TAK, podac
2. Ekran dotykowy typu LED TAK, poda¢
3. Ustawienia za pomoca przyciskow dotykowych TAK, poda¢
4. Zapis operacji: data, godzina, ci$nienie TAK, poda¢
5 Czujnik do sprawdzanig c%s’nienia okluzji kg}’lgzypy 1 TAK, podaé
automatycznego ustawiania optymalnego cis$nienia
6. Autotest ci$nienia i kontrola systemu TAK, poda¢
7. Samodzielna kalibracja czujnika ci$nienia powietrza TAK, poda¢
8. Z.etci'sk yvyposa?ony w system alarmowy (mankiet, TAK, poda¢
ci$nienie, bateria, Czas)
9. | Wbudowana bateria TAK, poda¢
10. W komplgpie mankiety z mozliwoscig przeprowadzenia TAK, poda¢
sterylizacji.
11. |Maksymalne cis$nienie: 800 mmHg (+/- 5%) TAK, poda¢
12. | Napigcie: AC 100-240 V - 50/60 Hz TAK, poda¢
13. | Pobor mocy: 50 W TAK, poda¢
14. | Zakres czasu: 5-180 min. (+/- 5%) TAK, poda¢
15. | Wymiary kompresora: 170 x 210 x 260 mm, (+/-5%) TAK, poda¢
16. |Waga: do 3 kg. TAK, poda¢
Wyposazenie zestawu min:
1 szt Pojedynczy mankiet bez uciskania 61x9 cm
1 szt Pojedynczy mankiet bez uciskania 80x9 cm
17. |1 szt Mankiet pojedynczy stozkowy bez uciskania 90x12 TAK, poda¢

cm
1 szt Mankiet bez uciskania podwojny 57x10 cm
1 szt Podwojny mankiet bez uciskania 80x15 cm
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1 szt przewod zasilajacy

18. | Czujnik LOP TAK, poda¢
19, Dedykowapy woze.k pqd. apar’aturq, wyposazony w koszyk TAK, podaé
na akcesoria, co najmniej 5 kotek w tym 2 z chamulcem.
Wymagane parametry i funkcije Parametr
L.p. (warto$ci minimalne wymagane) wymagany Parametr oferowany

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

6. Aparat ortopedyczny wyciagowy Sokolowskiego (komplet)
Oferowany model/nazwa handlowa: ................cooooiiiiiiiiiiiiinn..
Producent: ... ...

Aparat oparty na stabilnej podstawie stojacej na podtodze,

1. podstawa pigcioramienna zapewniajaca stabilno$¢ aparatu TAK, poda¢
w pozycji horyzontalnej

9 Regulaqa} wysokosm zurawia w zaleznos$ci od wielkosci TAK, podat
przedramienia

3. Mozliwo$¢ zmiany kata nachylenia zurawia 0°-95° (+/-5°) | TAK, podaé

4. Regulacja wysokosci kolumny aparatu 400mm (+/- 30mm) | TAK, poda¢

5. Podpoérka pod ramie z regulacjg obrotowg TAK, poda¢

6. Rc?gulaCJa sily wyciagowej mechanizmem Srubowym TAK, podat
min.200mm
Urzadzenie umozliwiajace rotacj¢ przedramienia i dtoni

7. przegubem kulowym jak rowniez pozwalajace zablokowa¢ | TAK, podaé
klamre wyciagowa w dowolnym potozeniu.

8. Aparat wyk_onany z rur i pretow ze stali kwasoodpornej TAK, podaé
polerowanej

9 Klamra wyciagowa w ksztalcie podkowy do chwytu dtoni TAK, podaé
za palce
Ostona chwytu za palce wykonana z profilowanej migkkiej

10. | gumy silikonowej uniemozliwiajgcej wyslizgniecie sie TAK, poda¢
palcow w trakcie zabiegu
Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. (wi;rtosgci rnipnirnalne )\/)vymagaile) Parametr oferowany

wymagany

Producent: .........cooiiiiiii s
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

7. System operacyjny stabilizacji zewnetrznej Monotube (komplet)
Oferowany model/nazwa handlowa: ...............coooiiiiiiiiiiiiiiins

Stabilizator zewnetrzny typu Monotube na ramig i

1. ; : ¢
podudzie, kodowany kolorystycznie. TAK, podac
Stabilizator wyposazony w podwojny system dynamizacji

2 :ko}nler; dynam}zacyj ny oraz regu}owana blo.s.prqzyqa,' TAK, podaé
pozwalajaca na indywidualny dobor kompresji uzalezniony
od typu ztamania i masy ciata pacjenta

3. Whbudowany system dystrakcyjno -kompresyjny. TAK, poda¢

4 Tuba dynamiczna @20 mm o dtugosci 250-350 mm i TAK, poda¢

zakresie dynamizacji 100mm z dwiema klamrami




Z

Fundusze .
Europejskie 'f'.-‘:{

Program Regionalny pomagk.e'. |

Unia Europejska
Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

multifunkcyjnymi na 4 groty .

Na koncach tulei wymienne uszczelki zapobiegajace

> przypadkowemu zsunieciu si¢ klamer zaciskowych. TAK, poda¢
6. Klamra mul.tifunkcyj na Q.ZO mm , na 4 groty , mozliwos¢ TAK, podaé
zstaosowania adapera zmiennokatowego, Szt 2
Grotowkrety kostne ( 94-5 mm, dt. 90-250 mm),
7. samogwintujace, samowiercace. Wykonane ze stali TAK, poda¢
austenitycznej
8. | Klucz dynamometryczny TAK, poda¢
9. | Klucz dynamizacyjny TAK, poda¢
10. | Lacznik stabilizatora typu Monotube TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. (wﬁﬂogci mipnimalne )\/Nymagaile) wymagany Parametr oferowany

8. Podnosnik elektryczny do przekladania pacjenta (zestaw)
Oferowany model/nazwa handlowa: ................coooiiiiiiiiiiiiiiine..

Producent: ........c.oieiniiii i

Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........oouineiniie i

1. Podnos$niki do fatwego transportu i podnoszenia pacjentow | TAK, podac
Konstrukcja umozliwia tatwe i szybkie sktadanie do .

2. R ) .
transportu bez uzywania jakichkolwiek narzedzi TAK, podac

3 Rama Jezdnaje.f;t ruphqma i umozhw1fc1 piyr}nq r’egulaqe; TAK, podag
rozstawu dla osiggni¢cia maksymalnej stabilno$ci

4 Podnos$niki Wyposazone w przycisk awaryjny i sterowanie TAK, poda¢
za pomocg intuicyjnego pilota

5, Pr_ze_znaczony dla pacjentow o wadze maksymalne TAK, podaé
minimum 190 kg

6. | Wymienny akumulator TAK, poda¢

7. | Automatyczny rozstaw kot TAK, poda¢
W zestawie wieszak przestrzenny lub ptaski do wyboru na

8. etapie dostawy oraz Wlesz’ak osmlopupktoyvy TAK, podaé
przeznaczony dla pacjentdéw z urazami konczyn
dolnych/gornych
W zestawie 3 nosidla do pozycji potsiedzacej (wymiary do

9. wyboru na etapie realizacji) oraz 1 nosidto 8-punktowe do TAK, poda¢
pozycji horyzontalnej

10, Podn_osmk, Wspo%pracuj acy z t6zkami posiadanymi na TAK, podaé
oddziale t6zkami typu vida.

11. | Mozliwos¢ przejazdu przez drzwi o szer. 100 cm TAK, poda¢

12. | Wysoko$¢ podstawy max 13cm TAK, poda¢
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9. Kule lokciowe, ortezy kregostupowe, barkowe, biodrowe, kolanowe oraz stawu
skokowego. (komplet)

L Wymagane parametry i funkcje Parametr P i of
P- (warto$ci minimalne wymagane) wymagany arametr oferowany
Orteza biodra
Oferowany model/nazwa handlowa: ..o,
Producent: .........coiiiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........coouieiniie i
1. Wystepuje jako prawy/lewy TAK, poda¢
2 Obwod w pasie: 75-125 cm TAK, podaé
3. Obwodd uda 5 cm ponizej pachwiny 40-70 cm TAK, podaé
Catkowita dlugos¢ ortezy:
4. |min: 53 cm TAK, poda¢
max: 67 cm
5. Maksymalna waga uzytkownika do 75kg TAK, poda¢
6 ReguIaCJa przeprostu zabezpieczonego stawu w zakresie: - TAK, podaé
151 -30 stopni
Wyposazona w kosz biodrowy, opaske udowa,
7. jednoosiowa szyne boczng z regulacja kata zgiecia i TAK, poda¢
wyprostu co 15 stopni.
8. Regulowana dlugos¢ szyny TAK, poda¢
9. Regulacja kata zgigcia i wyprostu TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. (W)allrtogci mipnimalne )\/}vymagaile) Parametr oferowany
wymagany

Producent: ..ot s
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

Kamizelka obojczykowo-barkowa
Oferowany model/nazwa handlowa: .................cooiiiiiiiiiiiiienenn.

1. Strona uniwersalna TAK, poda¢
Obwad klatki piersiowe;j
S-60-75¢cm, M-75-90cm, .
2| L90-105cm, XL-105-120cm, XXL-120-135cm TAK, poda¢
3. Zakres ruchomosci w stawie lokciowym 90st-120st TAK, poda¢
4. Wykonana trojwarstwowej kompozycji laminowane;j TAK, poda¢
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Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. (warto$ci minimalne wymagane) Parametr oferowany
wymagany
Kolnierz ortopedyczny
Oferowany model/nazwa handlowa: ..............ccooiiiiiiiiiiiiiieennn.
ProducCent: ........c.ouiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........coouieinii i
Wykonywany w 3 rozmiarach
— S (dziecigcy) obwod 24-30 cm .
1. 3
_ M (damski) obwéd 30-38 cm TAK, podac
— L (meski) obwdd 38-46cm
2. Kotnierz wykonany z pianki polietylenowe;. TAK, poda¢
3. | Wsporniki zuchwy i potylicy TAK, poda¢
4 Mozhwerl r.egulaqa pbwodow i indywidualne ustawienie TAK, podaé
wysokosci podparcia
5. | Latwy w utrzymaniu czysto$ci TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. (warto$ci minimalne wymagane) wymagany Parametr oferowany
Orteza na stope i golen
Oferowany model/nazwa handlowa: .................cooiiiiiiiiiiiiienens.
Producent: .........ooiiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020).........c.ouineinie e
1 Orte'za na stope i gol.en z 'am.ortyzu] aca podeszwa, TAK, podaé
wyciagang wkladka i zapigciem
2. | Migkka i komfortowa wysciotka TAK, poda¢
3. Mozliwo$¢ dopasowania za pomocg paséw TAK, poda¢
4 Stabilizator niskoprofilowy TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. (warto$ci minimalne wymagane) wymagany Parametr oferowany
Stabilizator lokcia
Oferowany model/nazwa handlowa: ..............c.oocoiiiiiiiiiiiiiiiinn,
Producent: ..........oiiii e
Rok produkcji (nie starszy niz. 2020)..........o.ieiniie i
1 Dodatkowa jtasn}a do odcigzenia i podtrzymania TAK, podaé
zaopatrzonej konczyny
2. Wystepuje jako prawy/lewy TAK, poda¢
3. Dtugos¢ aparatu max.43cm TAK, poda¢
4. Komfortowa wktadka na wysoko$ci szyi i ramienia. TAK, poda¢
5. | Silikonowe ochraniacze TAK, poda¢
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Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. (warto$ci minimalne wymagane) Parametr oferowany

wymadany
Orteza tlowia

Oferowany model/nazwa handlowa: ..............ccooiiiiiiiiiiiiiieennn.

Producent: ..........oiiii e

Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........coouieinii i

1. | Strona uniwersalna TAK, poda¢

2. Ob_wod bioder w najszerszym miejscu, rozmiar TAK, podaé
uniwersalny 65-145 cm
Catkowita wysoko$¢ ortezy: .

3.
przdd: 4 cm, tyt: 5 cm, peloty boczne: 10 cm TAK, poda¢
Peloty odcigzajace wykonane z grubej, bardzo elastycznej

4. pianki neoprenowej wyposazonej jednostronnie w funkcje TAK, poda¢
samoszczepna.

3 Wyposgzona W napinacz pozwalajacy na bezstopniowa TAK, podaé
regulacj¢ kompresji ortezy.
Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. (W)a/lrtogci mipnimalne )\/}vymagaile) Parametr oferowany

wymagany

Aparat szynowo-uciskowy na golen i udo
Oferowany model/nazwa handlowa: ................ocooiiiiiiiiiiiiienens.

Producent: .........ooiiiii

Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........coouieiniie i

1. Wystepuje jako rozmiar uniwersalny TAK, poda¢

9 Wykgnqny z dwoch szyn z regulacja dtugosci do kata TAK, poda¢
zgigcla 1 wyprostu.

3 System .cztere’ch paskow regulowanych przy pomocy TAK, podaé
klamer i rzepow

4. Blokada przy ustawieniu ortezy TAK, poda¢

5. | Odcigzenie maks. 150 kg TAK, poda¢

6. Wykongny z dwoch szyn z regulacja dtugosci (do oraz TAK, podaé
kata zgiecia i wyprostu

7. Chroni przed przeprostem TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. (w)e;rtogci rnipnirnalne )\/)vymagaile) Parametr oferowany

wymagany

Producent: ..ot
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

Wysoka sznuréwka polsztywna z podpaszkami
Oferowany model/nazwa handlowa: .................ccoiiiiiiiiiiiiieannns.

Wykonana z przewiewnej bawetnianej gumy .
ortopedycznej umozliwiajacej swobodne oddychanie skory TAK, podac
2. | Wysokos$¢ ok 35 cm TAK, poda¢
3. System tasm zapinajacych umozliwia dopasowanie sity TAK, poda¢
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docisku do indywidualnych potrzeb pacjenta

Przeznaczony jest do stabilizacji oraz unieruchomienia

4 kregostupa ledzwiowo-krzyzowego TAK, podac
Dostepne rozmiary (obwdd pasa):
S. S 60-70; M 70-80; L 80-90; XL 90-100; XXL100 — 120; TAK, poda¢
XXXL 120 - 135
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. (warto$ci minimalne wymagane) wymagany Parametr oferowany
Orteza nadgarstka
Oferowany model/nazwa handlowa: ..............ccooiiiiiiiiiiiiiieennn,
Producent: .........cooiiiiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)..........oueueinie it e
1. | Szeroka i sztywna wktadka ortopedyczna TAK, poda¢
2. Orteza o anatomicznym ksztalcie TAK, poda¢
3. Wewnatrz pétsztywna perforowana pianka TAK, poda¢
4 Zap1e;c1e popr.zez’dww sze.rokle' tasmy obwodowe oraz TAK, podaé
jednej waskiej tasmy dloniowej
5, Szeroki zakres regulacji i stabilizacji TAK, podaé
Lp. Wymagape parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

ORTEZA REKI I PRZEDRAMIENIA ZE STABILIZACJA KCIUKA
Oferowany model/nazwa handlowa: ................cocii .,

Producent: ....... ...

Rok produkcji (nie starszy niz. 2020)....... ..ottt e

1 Szeroka i sztywna wktadka ortopedyczna z wyprofilowana TAK, podaé
szyna dfoniowa

2. Orteza o anatomicznym ksztalcie TAK, poda¢

3. Wewnatrz potsztywna perforowana pianka TAK, poda¢

4 .Zapie;.cie popr;ez,dwie sze.rokie. tasmy obwodowe oraz TAK, podaé
jednej waskiej tasmy dloniowej

S. Szeroki zakres regulacji i stabilizacji TAK, poda¢

6. Stabilizuje staw promieniowo-nadgarstkowy i nadgarstek

7. | Posiada konstrukcje otwartg

Wartosci okreslone w wymaganiach jako ,,tak” nalezy traktowa¢ jako niezbedne minimum,
ktérego niespelnienie bedzie skutkowato odrzuceniem ofert. Kolumna ,,parametr oferowany”
musi by¢ w calo$ci wypelniona. Wykonawca zobowigzany jest do podania parametréow w
jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

DATA | PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ
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L.p. | Nazwa Jednostka | llo$¢ Cena Stawka | Wartos¢
miary jednostkowa | VAT brutto w
brutto w PLN
PLN
1. Materace sztuka 2
przeciwodlezynowe
2. Aparat do mierzenia sztuka 1
ci$nienia
3. Termometr elektroniczny sztuka 1
4. Lozko elektryczne z sztuka 3
przechylami i waga
5. Materac przeciwodlezynowy sztuka 4
zmiennoci$nieniowy z
przechylami bocznymi
6. Ogrzewacz pacjenta sztuka 1
7. Videolaryngoskop sztuka 1
8. Ssak elektryczny jezdny sztuka 1
9. Ssak VAC sztuka 4
10. Dozownik tlenu sztuka 4
11. Parawan RTG sztuka 1
12. Podgrzewacz ptynéw sztuka 4
przeptywowych
13. Woézek zabiegowo sztuka 1
instrumentalny
14, Wozek reanimacyjny sztuka 1
15. Wozek anestezjologiczny sztuka 1
16. Wozek transportowy dla sztuka 1
pacjentow
17. Rolki do przektadania sztuka 1
pacjenta
SUMA
"DATA 1 PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONE]
Wymagane warunki
L.p. Wymagane parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany
Wymagania formalno-techniczne dotyczace Tak
ponizszego sprzetu i wyposazenia:
1. | W okresie trwania gwarancji Wykonawca
przeprowadzi min. raz w roku przeglad Tak
techniczny — zgodnie z zaleceniami producenta.
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Czas reakcji serwisu max. 48 godz. (dotyczy
sprzetu medycznego)

Tak

Czas oczekiwania na skuteczne usuni¢cie
uszkodzenia(dotyczy sprzetu medycznego) :

a) nie wymagajacej importu czesci - nie dtuzej
niz 2 dni robocze

b) wymagajacej importu czesci - nie dtuzej niz
10 dni roboczych

Tak

Paszport techniczny oraz instrukcja obstugi w
jezyku polskim dostarczona wraz z
urzadzeniem(dotyczy sprzgtu medycznego).
Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia
informacji niezb¢dnych do wypehienia
paszportu technicznego urzadzenia.

Tak

Dostawa, montaz oraz szkolenie w cenie oferty. Tak

Serwis pogwarancyjny, dostepnos¢ czesci

sprzedazy (dotyczy sprzetu medycznego).

zamiennych i akcesoriow — min. 10 lat od daty Tak

Obstuga urzadzenia i komunikaty w jezyku
polskim (jesli dotyczy).

Tak

L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(wartosci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ..o e
Rok produkgji (nie starszy niz 2020)

1. Materac przeciwodlezynowy

Materac powietrzny przeciwodlezynowy. Zestaw pompa i
materac pochodzacy od tego samego wytworcey, z

L produkcji seryjnej niemodyfikowany pod katem niniejszej TAK, poda¢
dostawy.

9 Matera}c przeznaczony do. profilaktyki i/lub wspomagania TAK, poda¢
leczenia odlezyn wszystkich stopni.
System pracy zmiennocisnieniowy co druga komora, z

3 mozliwoscig przetaczenia na tryb statyczny z TAK, podac
automatycznym powrotem do trybu zmiennocisnieniowego ’
po maksymalnie 30 minutach.

4, Materac o wymiarach 200cm x 85cm x 13cm £0,5¢cm TAK, poda¢

5 Materac wyposazony w funkcje przechytow bocznych i TAK, poda¢

rotacji pacjenta, mozliwos$¢ przechytu/rotacji jednostronne;j
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lub obustronnej. Czas rotacji regulowany w zakresie co
najmniej 10-20 minut modutem nie wiekszym niz 5 minut.

Funkcja System przechyléw bocznych i rotacji pacjenta
uruchamiana i wylaczana za pomoca dwdch zaworow
wbudowanych w materac po obu jego stronach w sekcji
stop (nie w pompie). Zawory w kolorze odmiennym od
zaworu CPR.

TAK, poda¢

Funkcja rotacji pracujaca w trybie zmiennocisnieniowym

TAK, poda¢

Materac zbudowany z 20-22 komor: 16 komor
poprzecznych, na ktérych lezy pacjent i 4-6 komor
podnoszacych (wchodzacych w sklad systemu
rotacji/przechytow pacjenta). Ze wzgledu na stabilnos¢
materaca nie dopuszcza si¢ komor podnoszacych
utozonych warstwami jedna nad druga. Wszystkie komory
materaca wykonane z elastycznego, nie usztywnionego
poliuretanu zapewniajacego wieloletnie uzytkowanie.

TAK, poda¢

Komory poprzeczne materaca umieszczone w jednej
warstwie w rzgdach napelniajg si¢ powietrzem i
oprézniaja na przemian (co druga) w cyklu o regulowanym
czasie 10/15/20 minut. Komory w sekcji gtowy stale
napetione powietrzem.

TAK, poda¢

10.

Wysokos¢ kazdej pojedynczej poprzecznej komory od
12cm do13cm. Komory materaca pojedynczo wymienne
mocowane za pomoca ztaczek zapobiegajacych
przypadkowemu wypieciu w czasie uzywania (nie
dopuszcza si¢ rozwigzan typu ,,szybkoztaczki”).

TAK, poda¢

11.

Nieaktywny (nienapompowany) system
rotacji/przechytow nie wptywa na wysoko$¢ catego
materaca.

TAK, poda¢

12.

Catkowita wysoko$¢ materaca 13cm +0,5cm

TAK, poda¢

13.

Materac z systemem owiewu powietrzem ciata pacjenta
zapewniajacym odpowiedni mikroklimat i zwigkszajacym
komfort lezenia. System owiewu umieszczony pod
warstwa komor —nie dopuszcza si¢ rozwigzan opartych na
mikrootworkach w komorach materaca, ktore pacjent
blokuje swoim ciatem.

TAK, poda¢

14.

Pompa materaca wyposazona w pokretto do plynne;j
bezstopniowej regulacji cisnienia powietrza w materacu w
zaleznosci od wagi 1 pozycji pacjenta.

Pompa o wymiarach nie wigkszych niz 33x22x12 cm
(£2cm) 1 wadze nie przekraczajacej 3,5kg. Klasa
szczelno$ci przed zalaniem i kurzem IP21.

TAK, poda¢

15.

Pompa wyposazona w blokade panelu sterowania
uruchamiajacg si¢ samoczynnie po 30 sekundach od
wprowadzenia zmian w ustawieniach

TAK, poda¢

16.

Materac pokryty polprzepuszczalnym pokrowcem -
przepuszczajacym par¢ wodna, a zatrzymujacym ciecze,
wykonanym z dzianiny rozciagliwej dwukierunkowo,
niepalnym, antygrzybiczym i antybakteryjnym, z
mozliwos$cig mycia, prania i dezynfekcji. Pokrowiec
mocowany do materaca za pomocg dwoch suwakow w
celu tatwego zakladania i zdejmowania.

TAK, poda¢
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17.

Materac wyposazony w pompe pneumatyczng z panelem
sterowania. Na panelu sterowania pompy alarmy niskiego
ci$nienia, braku zasilania i serwisowy oznaczone kazdy
oddzielnym piktogramem i dedykowana, osobng dioda dla
kazdego alarmu. Sygnalizacja dzwigkowa alarmow z
funkcja wyciszenia. Pompa z gniazdem trzysekcyjnym
(trzy wyloty powietrza).

TAK, poda¢

18.

Materac w calo$ci pneumatyczny (bez warstw
piankowych, gabkowych itp.) ktadziony na spodni materac
gabkowy.

TAK, poda¢

19.

Mozliwos$¢ szybkiego spuszczenia powietrza z materaca za
pomoca zaworu CPR zlokalizowanego w sekcji glowy.
Zawor w kolorze czerwonym.

TAK, poda¢

20.

Limit wagi pacjenta min. 200kg

TAK, poda¢

21.

Mozliwos$¢ transportu pacjenta na materacu pozbawionym
zasilania w czasie nie krotszym niz
12 godz.- tryb transportowy

TAK, poda¢

22.

Przewdd elektryczny odlaczalny od pompy z
zabezpieczeniem przed przypadkowym odlaczeniem

TAK, poda¢

23.

Przewod powietrzny trzyzytowy zespolony, z
pojedynczym zespolonym przytaczem katowym do pompy
(nie dopuszcza si¢ przewodu z oddzielnych rurek i
zakonczonego kilkoma szybkoztgczami wpinanymi do
pompy 0sobno)

TAK, poda¢

24,

Zasilanie 230V 50Hz, pobdr mocy do 8W

TAK, poda¢

L.p.

Wymagane parametry i funkcije
(wartosci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: .........coiiiiiii e
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

2. Aparat do mierzenia ci$nienia

Cis$nieniomierz automatyczny

Deflacja mankietu - automatycznie przez zawor powietrza

1. Z uniwersalnym mankietem TAK, poda¢
9 Zakres’pomiaru - ci$nienie: 0-300 mmHg; puls: 30-180 TAK, podaé
uderzen/min.

3. Doktadnos$¢ pomiaru - ci$nienie: 3 mmHg; puls: £5% TAK, poda¢
4. Wyswietlacz - ciektokrystaliczny LCD TAK, poda¢
5. Pamigc¢ - 2x60 wynikow pomiaru z datg i godzing TAK, poda¢
6. Inflacja mankietu - automatyczne urzgdzenie pompujace TAK, poda¢
7.

TAK, poda¢
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L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ........c.oiiiuiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

3. Termometr elektroniczny

Termometr bezdotykowy
1. Na podczerwien bez kontaktu ze skora TAK, poda¢
2. Doktadnos¢ pomiaru wynosi ok 0,3°C. TAK, poda¢
3. Wyswietlacz z podswietleniem TAK, poda¢
4. Zakres wys$wietlania temperatury ciata 34.0-42.2°C TAK, poda¢
5. Czas reakcji do 3 sekund, pamig¢ pomiaréw TAK, poda¢
6. W zestawie baterie typ AAA oraz etui na termometr TAK, poda¢
7. Odlegtos$¢ pomiaru ok 5cm TAK, poda¢
8. Autowylaczanie po 60 sec. TAK, poda¢
9. Warunki pracy 16°C-do 40°C TAK, poda¢
10. | Przechowywanie -25°C do 55°C TAK, poda¢

Wymagane parametry i funkcj Parametr
- | (wartode mimimlne wymagane) wymagany | Peramel oferovny

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: .........ccoiiiniiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

4. L.6zko elektryczne z przechylami i waga

Metalowa konstrukcja t6zka lakierowana proszkowo.
Podstawa 16zka oraz przestrzen pomig¢dzy podstawg a
lezem pozbawiona kabli oraz uktadéw sterujacych
funkcjami 16zka, tatwa w utrzymaniu czystosci. Podstawa
16zka pantografowa podpierajaca leze w minimum 8§
punktach gwarantujaca stabilnos¢ leza

Szyny nierdzewne mocowane po bokach wzdluz ramy leza
na elementy wyposazenia.

TAK, poda¢

Dtugos¢ catkowita: 2200 cm +/- 30 mm
Szeroko$¢ catkowita 1010 mm, +/- 30 mm

TAK, poda¢

Wolna przestrzen pomigdzy podtozem a podwoziem nie
mniej niz 15 cm umozliwiajaca tatwy przejazd przez progi
oraz wjazd do dzwigow osobowych

TAK, poda¢

W naroznikach leza 4 krazki stozkowe uniemozliwiajace
przypadkowe wyrwanie parapetéw okiennych lub listew
sciennych przy regulacji wysokos$ci 16zka odbojowe,
chronigce t6zko i $ciany przed uderzeniami oraz otarciami.
W czesci wezgtowia krazki dwuosiowe

TAK, poda¢

Leze t6zka czterosegmentowe z czego trzy segmenty
ruchome.

TAK, poda¢

Leze wypelnione tatwo odejmowanymi panelami (bez
koniecznosci uzycia narzedzi) z polipropylenu.

Segment oparcia plecow z mozliwoscia szybkiego
poziomowania - CPR.

Segment wezgltowia wypetiony ptyta HPL wraz z tunelem

TAK, poda¢
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na kasetg RTG.
L.67ko wyposazone w tworzywowa kieszen
zabezpieczajaca pilota w czasie transportu.

Autoregresja segmentu oparcia plecow min 9 cm

TAK, podac

W naroznikach leza tuleje do mocowania wieszaka
kroplowki oraz w czesci wezglowia wysiegnika z
uchwytem do reki

TAK, poda¢

Sterowanie funkcjami t6zka:

Panel w barierkach od wewnatrz dla pacjenta,
umozliwiajacy czytelne zastosowanie funkcji tj:
Regulacja wezgtowia, pozycja fotelowa, regulacja
wysokosci leza, regulacja uda.

Panel dla personelu medycznego po stronie zewngetrznej
barierek, panel z wyswietlaczem LCD pokazujaca
uruchomiong funkcje.

Funkcja CPR, przycisk serwisowy.

Mozliwos$¢ potozenia segmentu oparcia plecéw w pozycji
15,30,45 stopni za pomocg 3 przyciskow dla kazdego z
katow.

Informacja o kacie przechytow wzdtuznych wyswietlana
na wyswietlaczu LCD

Panel centralny wyposazony w dodatkowy przycisk
umozlwiajacy dowolne zaprogramowanie dowolnej
pozycji.

Dodatkowy pilot przewodowy z wyswietlaczem LCD
(wyswietlana informacja o wybranej funkcji)

Mozliwos$¢ tymczasowego przywrocenia wszystkich
funkcji ( 120 lub 180 sec). w pilocie oraz w panelu
sterujacym od strony zewngtrznej barierek

Panel sterujacy chowany pod lezem w potce do odktadania
poscieli z mozliwos$cia instalacji go na szczycie tdzka.
Panel wyposazony w podwojne zabezpieczenie przed
przypadkowym uruchomieniem funkcji elektrycznych
(Dostepnos¢ funkcji przy jednoczesnym zastosowaniu
przycisku $wiadomego uzycia) z mozliwo$cia blokady
poszczegblnych funkcji pilota. Panel sterujacy wyposazony
w funkcje regulacji segmentu oparcia plecow, uda,
wysokosci leza, pozycji wzdhuznych, funkcji anty-
szokowej, egzaminacyjnej, CPR, krzesta kardiologicznego.
Posiada rowniez optyczny wskaznik natadowania
akumulatora oraz podtaczenia do sieci.

TAK, poda¢

10.

Elektryczne regulacje:

Elektryczna regulacja wysokosci w zakresie od 320 mm do
910 mm +/- 30 mm

- segment oparcia plecow od 0 do 75 stopni (+/- 5)

- segment uda od 0 do 45 stopni (+/- 5)

- pozycja Trendlelenburga od 0 do 15 stopni (+/- 2)

- pozycja anty-Trendlenburga od 0 do 15 stopni (+/- 2)
Sygnalizacja dzwigkowa informujaca o najnizszej pozycji
leza

TAK, poda¢

11.

Akumulator wbudowany w uktad elektryczny t6zka
podtrzymujacy sterowanie 16zka przy braku zasilania
sieciowego.

TAK, poda¢
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12.

Szczyty 16zka wyjmowane z ramy leza, wypeione ptyta
dwustronnie laminowang grubo$ci min. 8mm, montowang
na state z ramg szczytu, ktérego konstrukcje ze stali
nierdzewnej integrujg czegsci tworzywowe. Szczyty latwe
w dezynfekcji, odporne na $rodki dezynfekcyjne oraz
promieniowanie UV.

Mozliwo$¢ wyboru ptyty kolorystycznej min. 10 koloréw
w tym min. 3 drewnopodobne.

TAK, podac

13.

Lo67ko wyposazone w cztery niezalezne, opuszczane
ruchem potkulistym, tworzywowe barierki boczne,
zabezpieczajace pacjenta, zgodne z norma medyczng ICE
60601-2-52.

Opuszczanie oraz podnoszenie barierek bocznych w tatwy
sposob za pomoca jednej reki, wspomagane pneumatyczne.
Barierki od strony glowy poruszajace si¢ wraz z
segmentem oparcia plecow. Wysokos¢ barierek bocznych
zabezpieczajaca pacjenta minimum 40 cm, zabezpieczajace
pacjenta przy przechytach bocznych realizowanych z
poziomu materaca przeciwodlezynowego wyposazonego w
rotacje boczng pacjenta podtaczonego pod respirator
Barierki boczne wykonane z tworzywa, wypetnione
wklejka kolorystyczng dostepng w minimum 6 kolorach.
Barierki wyposazone w tworzywowy uchwyt
podtrzymujacy pilot z mozliwo$cig ustawienia kata.
Mozliwos$cig powieszenia drenazu lub workow
urologicznych na barierkach, uchwyty stanowig czgs¢
barierek bocznych. Barierki zabezpieczajace na calej
dtugosci

TAK, poda¢

14.

Wysuwana poétka na prowadnicach teleskopowych do
odkladania poscieli z miejscem na panel centralny.

TAK, poda¢

15.

Przedtuzenie leza minimum 28 cm.

Dzwignie zwalniania mechanizmu umieszczone od strony
nog w szczycie t6zka. Nie dopuszcza si¢ mechanizméw
umieszczonych pod rama leza

TAK, poda¢

16.

4 uchwyty stabilizujace materac

TAK, poda¢

17.

Kota podwojne o $rednicy 150 mm z systemem sterowania
jazdy na wprost i z centralnym systemem hamulcowym.
System obstugiwany dzwigniami od strony nog pacjenta,
zlokalizowanymi bezposrednio przy kotach.

Sygnalizacja dzwigkowa informujaca o zwolnionej
blokadzie kot

TAK, poda¢

18.

Bezpieczne obcigzenie robocze minimum 260 kg.

TAK, poda¢

19.

Uktad elektryczny speliajacy wymagania IPX6

TAK, poda¢

20.

Elementy wyposazenia kazdego tozka:

- Uchwyt na worek urologiczny

- Uchwyt reki

- Statyw infuzyjny jezdny dwumiejscowy na zawieszenie
kroplowki

- Wbudowany system pomiaru wagi pacjenta.

Waga pacjenta spetnia wymogi europejskiej dyrektywy w
sprawie wag nieautomatycznych 2014/31/UE oraz normy
EN 45501,

Sterowanie wagi na pilocie przewodowym z mozliwoscig

TAK, poda¢
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zawieszenie na szczycie lub odtozenia w potce na posciel,
wyswietlacz kolorowy 2,4, Mozliwo$¢ ustawienia
jezykoéw menu.

Autokompensacja - pozwala pozniejsze dotozenie/
usuniecie akcesoriow 10zkowych przy zajetym t6zku, bez
wplywu na wynik wazenia

Doktadnos$¢ wazenia: 100g-200 g

Funkcja reset/ potozenia zerowego - do ustawienia
zerowego wyswietlanej wartosci wagi po

tym, jak zatozono pozadane akcesoria 16zkowe, ale zanim
pacjent bedzie si¢ znajdowat w 16zku

Funkcja alarmujaca o nieobecnosci pacjenta w t6zku: Przy
podlaczeniu do sieci nagta utrata wagi powyzej 50 %
warto$ci pomiaru wagi moze by¢ sygnalizowana optycznie
i 3-stopniowo akustycznie.

Mozliwos¢ ustawienia cykli min. 5 poziomow

- startowy preparat do dezynfekcji i dekontaminacji tozka,
preparat wykazujacy potwierdzone badaniami dziatanie:
bakteriobojcze, grzybobdjcze, pratkobojcze, wirusobojcze;
aerozol do automatycznego rozpylenia na sali

21.

Lo67ko wyposazone w materac dopasowany rozmiarami do
wymiaréw leza 16zka. Materac o grubosci min. 13 cm,
termo elastyczny w pokrowcu zmywalny,
paroprzepuszczalnym, odpornym na $rodki do dezynfekcji

TAK, poda¢

22.

Mozliwos¢ wspdlpracy z zaoferowanym w postgpowaniu
materacem przeciwodlezynowym z przechylami bocznymi

TAK, poda¢

L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(wartosci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ..........ooiiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

5. Materac przeciwodlezynowy zmiennocisnieniowy z przechylami bocznymi

Materac powietrzny przeciwodlezynowy. Zestaw pompa i

L materac pochodzacy od tego samego wytworcy. TAK, podac
9 Materac przeznaczony do profilaktyki i/lub wspomagania TAK, podaé
leczenia odlezyn wszystkich stopni. ’

3 Materac kompatybilny z zaoferowanym w postgpowaniu TAK, podaé
tozkiem intensywnej terapii ’

4 System pracy zmiennocisnieniowy co druga komora, z TAK, podaé
mozliwoscig przetgczenia na tryb statyczny. ’

Komory rurowe proste umieszczone w rzgdach winny

5 napetia¢ si¢ powietrzem 1 oprdznia¢ na przemian (co TAK, podaé
druga) w cyklu o regulowanym czasie. Komory w sekcji ’
glowy winny by¢ stale napetnione powietrzem.

6. | Conajmniej trzy dostepne czasy regulacji cyklu pracy TAK, podaé
materaca. ’
Materac zbudowany z min.18 poprzecznych komor ze

7. zintegrowang czescig statyczng i zmiennocisnieniowa, | TAK, podac¢

wykonanych z elastycznego, nie usztywnionego
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poliuretanu. Komory materaca pojedynczo wymienne.

Materac wyposazony w dodatkowa funkcje przechyléw
bocznych i rotacji pacjenta, mozliwo$¢ przechytu/rotacji
jednostronnej lub obustronnej. Kat przechytu/rotacji
regulowany w zakresie do 30 stopni (+/- 5%) Czas
przechytu/rotacji regulowany w zakresie co najmniej 10-
80 minut(+/-5%) modutem nie wickszym niz 5 minut.
Funkcja przechytu/rotacji pracujaca zarowno w trybie
zmiennoci$nieniowym jak i statycznym.

TAK, poda¢

Maksymalny czasu przechytu/rotacji: 90 minut i wigcej

TAK, poda¢

10.

Materac o wymiarach 200cm x 90cm x 21cm+ lem.

TAK, poda¢

11.

Materac wyposazony w komory boczne stuzace do
zabezpieczenia pacjenta w czasie stosowania
przechylow bocznych i/lub rotacji. Komory boczne z
mozliwos$cia niezaleznego napelniania i oprozniania.

TAK, poda¢

12.

Wysokos¢ w/w komor bocznych powyzej Sem do 11ecm
wlacznie

TAK, poda¢

13.

Materac z funkcjg owiewu ciala pacjenta powietrzem
wydobywajacym si¢ przez mikrootworki.

TAK, poda¢

14.

Materac wyposazony w funkcje rozpoznajaca obcigzenie
wywierane na materac przez pacjenta. Mozliwo$¢
recznej regulacji ciSnienia powietrza w materacu.

TAK, poda¢

15.

Materac pokryty potprzepuszczalnym pokrowcem -
przepuszczajacym par¢ wodnag, a zatrzymujacym ciecze,
wykonanym z dzianiny rozciggliwej dwukierunkowo.
Mozliwo$¢ mycia i dezynfekcji.

TAK, poda¢

16.

Materac wyposazony w zasilacz pneumatyczny
zawieszany na ramie t6zka z mozliwoscig ustawienia
obok tozka, zaopatrzony w panel sterowania z
wskaznikami sygnalizujagcymi:

prac¢ materaca

brak wiasciwego ci$nienia z sygnalizacja §wietlng i
dzwigkowa - przerwy w zasilaniu pradem z sygnalizacja
1. $wietlng 1 dzwickowa

2. konieczno$¢ przeprowadzenia czynnosci serwisowych

TAK, poda¢

17.

Materac ktadziony na rame t6zka

TAK, poda¢

18.

Mozliwos¢ szybkiego spuszczenia powietrza z materaca
za pomocg zaworu CPR.

TAK, poda¢

19.

Limit wagi pacjenta nie mniej niz 255kg (+/- 5%)

TAK, poda¢

20.

Mozliwos$¢ transportu pacjenta na materacu
pozbawionym zasilania w czasie nie krotszym niz 12
godz. — tryb transportowy.

TAK, poda¢

21.

W trybie transportowym materac winien pozostac
napompowany w cato$ci: w czg$ci zmiennocisnieniowe;j
i statycznej.

TAK, poda¢

22.

Funkcja maksymalnego wypetienia materaca
uruchamiana z jednego przycisku na pompie utatwiajaca
przeprowadzenie np. czynnosci pielggnacyjnych z
automatycznym powrotem

TAK, poda¢
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23. | Zasilanie 230V 50Hz TAK, poda¢

24, Przewqd elek.tryczny odlaczalny od pompy z _ TAK, podaé
zabezpieczeniem przed przypadkowym odlaczeniem

25, Przewdd powietrzny z podigczeniem katowym do TAK, poda¢
pompy

Lp. Wymagqne parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: .........cooiiiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

6. Ogrzewacz pacjenta

1. Urzadzenie ogrzewajgce pacjenta cieptym powietrzem TAK, poda¢

2. Mozliwos¢ pracy na dwoch stanowiskach jednoczesnie | TAK, podaé
Min. 4 zakresy temperatury:

- temp. otoczenia

3. [-32°C TAK, poda¢
-38°C
- 43°C

4 Podstawa jezdna do aparatu z koszykiem na koce, 2 kota TAK, podaé
muszg posiada¢ blokade. ’
Mozliwo$¢ zamocowania aparatu na zwyklym stojaku .

> do kroplowek lub t6zku pag' enta T : TAK, poda¢

6. | Uchwyt do przenoszenia, ci¢zar urzgdzenia max 6 kg TAK, poda¢

7 Niewielkie wymiary urzadzenia: max. 25cm x 35cm x TAK, podaé
40cm ’
Gigtki, tatwy do przemycia i dezynfekcji przewod

g |&rzewczy, taczacy urzadzenie z kocem. Przewod TAK, podag
grzewczy na state zamocowany do urzadzenia bez ’
mozliwosci jego przypadkowego odtaczenia.

9 Zac_zep na przewod grzewczy chroniacy go przed TAK, podaé
zaginaniem ’
Dhugos¢ przewodow:

10. |- przewdd grzewczy: min 1,8 m TAK, podaé
- przewdd zasilajacy: min 4,0 m

11. | Duza wydajnos$¢ - szybkie osiaggnig¢cie zakresow TAK, poda¢

12. | Wskaznik zbyt wysokiej temperatury TAK, poda¢
Antywirusowy i antybakteryjny filtr powietrza o .

13 wys);\giej utomotel ﬁltrgcjji{nin. 9p9,99% TAK, podac

14, Podwojny uktad zabezpieczajacy przed przegrzaniem z TAK, podaé
alarmem dzwickowym i wizualnym ’
Whbudowany licznik przepracowanych godzin
automatycznie informujacy o koniecznosci dokonania

15, |Przegladu urzadzenia bez koniecznosci sledzenia czasu | ¢ AK, poda¢
pracy
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16.

Zasilanie sieciowe 230 V, 50/60 Hz. Sredni pobor mocy
ponizej 600W.

TAK, poda¢

17.

Koce wykonane z tkaniny nie zawierajacej lateksu.
Material radioprzezierny, bez koniecznosci usuwania
koca z ciala pacjenta przy wykonywaniu badan
obrazowych Rtg. Material perforowany umozliwiajacy
rOwnomierny przeptyw powietrza.

TAK, poda¢

18.

Dostepne koce ogrzewajace pacjenta min. w 10
rozmiarach, dostosowane do ré6znego rodzaju potrzeb
(koce na dolng cz¢s¢ ciala; koce na gorng czgs¢ ciala;
koce na cate cialo; koce pediatryczne; koce pod
pacjenta)

TAK, podac

19.

Dostegpne koce specjalne, posiadajace dodatkowe
wlasciwosci termoizolacyjne, utrzymujace ciepto
pacjenta réwniez po odlaczeniu urzadzenia
ogrzewajacego

TAK, poda¢

20.

Koce ogrzewajace dla dorostych kompatybilne z
urzadzeniami posiadanymi przez Zamawiajacego typu
mistral (do kazdego urzadzenia):

- koc na cate ciato dla dorostych zestaw startowy
(dhugo$¢ >220cm - 5 szt.)

TAK, poda¢

L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa

7. Videolaryngoskop

ProdUCEnt: ....cooitttt e

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

1.

Videolaryngoskop posiadajacy niewielkie wymiary

TAK, poda¢

Latwy w czyszczeniu. Tworzacy jatowa calos¢ z
jednorazowymi tyzkami i z mozliwo$cig zanurzenia W
catosci; zarowno ekran, jak i rekojesé; mozliwosé

poddania dezynfekcji wysokiego stopnia.

TAK, poda¢

Nadajacy si¢ do uzytkowania przy najbardziej
nieprawidlowej lub nieoczekiwanej budowie
anatomicznej

TAK, poda¢

Bateria litowa o wyjatkowo dtugim okresie dzialania
oraz minutowy wskaznik poziomu natadowania
zapewniajacy mozliwos$¢ pracy bez obawy o nagle
wylaczenie si¢ urzadzenia. Czas pracy min 220 minut

TAK, poda¢

Monitor LCD min 2,5” zapewniajacy wyrazny widok
faldow gltosowych oraz wejscia do krtani wraz z
doskonatym obrazem struktur anatomicznych.

TAK, poda¢

Rozmiar: max 180 mm x 70 mm x 110 mm, waga max
250 g

TAK, poda¢

Kamera: CMOS

TAK, poda¢

W zestawie tyzki startowe, rozmiary do wyboru przez
Zamawiajacego, tyzki kompatybilne z laryngoskopem
posiadanym przez Oddziat typu mcgrath

TAK, poda¢
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L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ..........ooiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

8. Ssak elektryczny jezdny

Ssak elektryczny, przejezdny z mozliwo$cia odiaczenia

1. ¢
ssaka od podstawy jezdnej bez udziatu serwisu TAK, poda
2. | Zasilanie 230[V], 50 [ Hz], +/-10 [%)] TAK, poda¢
3. Pobor mocy max. 110 W TAK, poda¢
4. Obudowa wykonana z trwalego materiatu TAK, poda¢
5 Membrano_\fva, bezolejowa pompa ssaca nie wymagajaca TAK, podaé
konserwacji
6. Sita ssania minimum 38l/min na wyj$ciu za cewnikiem | TAK, poda¢
7. Poziom gtosnosci ponizej 40 dB TAK, poda¢
8 Podst_av_va jezdna z mozliwoscia zamocowania kosza na TAK, podaé
cewniki
9 Z/ﬂOZhWOSC mocowania zbiornikow o pojemnosci od 1do TAK, podag
Mozliwo$¢ precyzyjnego ustawienia wartosci .
10.
podcisnienia w zakresie do min. 90 kPa TAK, podac
11, Mozhwosg pracy ciagtej 24h/dob@, bez ryzykg ' TAK, podaé
przegrzania pompy ssacej przy pelnym obcigzeniu
Butla miareczkowana o pojemnosci 2 1. na odsysane
12. | tresci, przystosowana do dezynfekcji i sterylizacji, TAK, poda¢
wykonana z niettukgcego materiatu
13, Szklany zp%or.mk przequrzelewgoyvy zabe;pleczajqcy TAK, poda¢
pompe prézniowa, weiskany do zrodta ssania
14, |Dren dg odsysania silikonowy z mozliwo$cig sterylizacji TAK, podag
o dl. min. 1,5m
Podstawa jezdna kolumnowa wyposazona w min. 4 .
15. .
podwdjne kota w tym dwa z blokada TAK, poda¢
16. Akqesorla i podstawa kompatyb!lna z ssakami TAK, podaé
posiadanymi na OIT typu victoria
Lp. Wymagape pqrametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany
9. Ssak VAC
Oferowany model/nazwa handlowa ...............ccocoiiiiiiiiiiiiiniannnn..
Producent: ........o.oiiiiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020).........c.ouineinit i
1. Ssak prozniowy wersja jezdna. TAK, poda¢
2. Podstawa jezdna na pigciu kotach. TAK, poda¢
3. posiada zbiornik zabezpieczajacy przelanie TAK, poda¢
4. | Zakres regulacji 0 — 950 mbar TAK, poda¢
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5 |Maksymalny stopien ssania 115 I/min +/- 5 I/min do — TAK. poda
950 mbar
6. System precyzyjnego ustawienia sity ssania. TAK, poda¢
Wyposazenie:
- 2,5 m przewdd faczacy urzadzenie z wtykiem AGA
7. |- 1 x regulator prézni TAK, poda¢
- 1 x (pojemnik bezpieczenstwa)
- 1 x kpl. drenow silikonowy wielorazowy
Lp. Wymagape pqrametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(wartosci minimalne wymagane) wymagany
10. Dozownik tlenu
Oferowany model/nazwa handlowa ................cooiiiiiiiiiiiiiiinieen..
Producent: ..........ooiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)........c.ouineinie i
1. Reduktor do tlenu z dozownikiem i nawilzaczem TAK, poda¢
2 Przeznaczony do redukcu ciSnienia, ustale_mla TAK, podaé
wymaganego przeplywu i nawilzania pobieranego tlenu
3 Cisnienie w punkcie poboru tlenu wskazywane przez TAK, podaé
manometr zamocowany na reduktorze
4. Dozownik i nawilzacz wielokrotnego uzytku TAK, poda¢
5. | System AGA TAK, poda¢
Lp. Wymagape parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(wartosci minimalne wymagane) wymagany
11. Parawan RTG
Oferowany model/nazwa handlowa ...............oceviiiiiiiiiiiiiiiiiannnn..
Producent: .........cooiiiiiii e
Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........coouieiniie i
1 !\/Io‘bllrjy para}'vva'l'n ochronnych przed promieniowaniem TAK, podat
jonizujagcym "X" (rentgenowskim)
Min dwa kota wyposazone w hamulec TAK, poda¢
Wypehienie parawanu z materialu o ochronnosci 1,00 TAK, podaé

mmPb -1,50 mmPb

Mozliwo$¢ wyboru kolorystyki TAK, poda¢

Wymiary: wysokos$¢ max 200 cm, szerokos¢ max 200
cm lub 2x100 cm

ISR ol <

TAK, poda¢
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L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ........c.oiiiuiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

12. Podgrzewacz plynow przeptywowych

1.

System do ogrzewania ptynéw infuzyjnych/krwi - Sucha
technika ogrzewania podawanego ptynu bez udziatu wody

TAK, poda¢

jednostka sterujaca:

wymiary: 28 cm x 12cm x 19cm (+- 2 cm)

waga: max 2 kg

napiecie wejsciowe jednostki sterujacej: 100-240V,
50/60Hz

Klasa (IEC 60529 — lub réwnowazna) modutu
sterujacego — IPX1

nastawa temperatury w jednostce sterujacej: 39°C
mozliwos$¢ pracy z predko$ciami przeptywu od Sml do
100ml/min przy poczatkowej temperaturze wynoszacej
20C

przedziat temperatury poczatkowej: 5-30°C

mozliwos$¢ przymocowania do statywu, poreczy tdzka
(uchwyt zintegrowany srubowy)

wbudowany panel sterujacy

wskazniki LED pokazujace stan zasilania i temperaturg
podawanego ptynu

wizualny alarm przekroczenia temperatury ptynow
kabel zasilajacy

TAK, poda¢

modut grzewczy:

wymiary: 16cm x 7cm x 5¢em (+- 1 cm)

Klasa (IEC 60529 Iub rownowazna) modutu sterujacego
— IPX4

wizualny wskaznik nie zainstalowania zadnego zestawu
jednorazowego lub zainstalowania go niepoprawnie

TAK, poda¢

kartridz jednorazowy 5 szt. (sterylny):

objetos¢ wypehienia kartridza: 3ml

pasujacy do standardowych zestawow kroplowkowych
wyjsciowa temperatura ptynu: 39°C+/-2°C

tryb dzialania — ciagly

kartridze kompatybilne z ogrzewaczami posiadanymi
przez Szpital typu fluido

TAK, poda¢
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Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: .........cooiiiiii e
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

13. Wézek zabiegowo instrumentalny

1.

Stolik oddziatowy wyposazony w: 1x blat z szuflada, 2x
blat

TAK, poda¢

Stelaz aluminiowo-stalowy lakierowany proszkowo na
kolor biaty, wykonany z ksztattownika o przekroju min.
20x20 mm, zapewniajacego stabilnos¢ wozka

TAK, podac

Stelaz wyposazony w kanaty montazowe po
wewnetrznej stronie umozliwiajagce dowolng regulacje
wysokosci dolnego blatu w uktadzie pionowym
wylacznie za pomocg elementow zlacznych, bez
koniecznosci wykonywania przerobek technologicznych

TAK, poda¢

Stolik wyposazony w 1 blat z szuflada. Blat wykonany
ze stali kwasoodpornej gat. OH18N9, w formie
wyjmowanej tacy.

TAK, poda¢

Szuflada stalowa lakierowana proszkowo na kolor biaty.

TAK, poda¢

Stolik wyposazony w 2 blaty wykonane ze stali
kwasoodpornej gat. OH18N9, w formie wyjmowanej
tacy

TAK, poda¢

Uchwyt szuflady bez ostrych krawedzi, aluminiowy
anodowany lub lakierowany proszkowo, kolorystyka do
wyboru przez Zamawiajgcego - minimum 19 koloréw

do wyboru

TAK, poda¢

Stolik wyposazony w 4 kota w obudowie stalowej
ocynkowanej o $rednicy min. 75 mm, w tym dwa z
blokada

TAK, poda¢

Stolik wyposazony w wygodny uchwyt do prowadzenia
wykonany z ksztattownika o przekroju min. 20x20 mm
umieszczony na krotszym boku

TAK, poda¢

10.

Wymiary catkowite:

- dhugosé: 1000 mm (+/- 10 mm)
- szeroko$¢: 480 mm (+/- 10 mm)
- wysoko$¢: 890 mm (+/- 10 mm)

TAK, poda¢

11.

Wymiary wewnetrzne gornego i dolnego blatu:
- dlugo$é: 610 mm (+/- 10 mm)

- szerokos$¢: 360 mm (+/- 10 mm)

- wysokos¢: 15 mm (+/- 10 mm)”

TAK, poda¢

12.

Wymiar szuflady:

- dlugos$é: 655 mm (+/- 10 mm)

- szeroko$¢: 385mm (+/- 10 mm)
- wysokos$¢: 155 mm (+/-10 mm)”

TAK, poda¢

13.

Wymiary powierzchni uzytkowej szuflady:
- dtugos¢: 580 mm (+/- 10 mm)
- szerokos¢: 345 mm (+/- 10 mm)

TAK, poda¢
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- wysoko$¢: 125 mm (+/- 10 mm)

Wyposazenie wozka:
- 1x stelaz worka na odpady z pokrywa zdejmowalng w

14.  |kolorze biatym TAK, poda¢
- 1x koszyk na akcesoria ze stali malowanej proszkowo
0 wymiarach 290x90x90 mm (+/- 10mm)"

Lp. Wymaga_ne parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: .........ooiiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

14. Wézek reanimacyjny

Wymiary bez wyposazenia dodatkowego:

- szerokos$¢: 670 mm (+/- 20 mm)

- glebokosé: 570 mm (+/- 20 mm)

- wysokos$¢ od podtozna do blatu: 1000 mm (+/- 20 mm)

TAK, poda¢

Wozek wyposazony w 3 szuflady:
- 3 szuflady o wysokosci frontu 234 mm (+/- 5 mm)

TAK, poda¢

Szuflady wyposazone w prowadnice z samodociggiem

TAK, poda¢

Wozek wyposazony w wysuwany blat boczny o
wymiarach:

- szeroko$¢: 475 mm (+/- 5 mm)

- gleboko$¢: 450 mm (+/- 5 mm)"

TAK, poda¢

Szafka i szuflady wykonane ze stali lakierowanej
proszkowo, kolorystyka do wyboru przez
Zamawiajacego - minimum 15 koloréw do wyboru

TAK, poda¢

Blat szafki z odpornego tworzywa ABS w kolorze
biatym lub szarym z bandami, wysokos¢ band: 40 mm
(+/- 5 mm)

TAK, poda¢

Uchwyty szuflad bez ostrych krawedzi, wykonane z
aluminium anodowanego lub lakierowane proszkowo,
kolorystyka do wyboru przez Zamawiajacego -
minimum 15 kolorow do wyboru

TAK, poda¢

Podstawa stalowa w ostonie z tworzywa ABS w kolorze
biatym lub szarym, wyposazona w 4 kota z tworzywa
sztucznego o srednicy min. 125 mm, w tym 2 z blokada,

TAK, poda¢

Korpus szafki wyposazony w zintegrowany ze $cianka
material wyghuszajacy- niechtongcy wilgoci,
minimalizujacy wibracje, absorbujacy drgania, tworzacy
bariere akustyczng dla rdznych czgstotliwosci.

TAK, poda¢

10.

Wyposazenie wozka:

- 4 odcinki szyny instrumentalnej do montowania
wyposazenia dodatkowego wykonane ze stali
kwasoodpornej, narozniki zabezpieczone i zintegrowane
z korpusem wozka poprzez lacznik z tworzywa

- 1x polka pod defibrylator o wymiarach min. 345x295

TAK, poda¢
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mm z plynng regulacja wysokosci i obrotu, lub
nadstawka na leki na min 11 przegrodek

- 2x azurowy kosz na cewniki ze stali kwasoodpornej
gat. OH18N9)

- 1x uchwyt do pojemnika na zuzyte igly - dostosowany
do wymiaréw pojemnika Zamawiajgcego

- 1x uchwyt ze stali kwasoodpornej gat. OH18N9, z
pojemnikiem na narzedzia ze stali nierdzewnej

- 1x uchwyt do prowadzenia umiejscowiony z przodu
wozka nad szufladami, wykonany ze stali
kwasoodpornej gat. OH18N9 lub stalowy lakierowany
proszkowo

- 1x deska do reanimacji

- 1x uchwyt na butlg

Dodatkowe akcesoria mocowane za pomoca
aluminiowych kostek min 54x40 mm [wysokos$¢ x
szeroko$¢], z pokretlem stabilnie mocujacym osprzet,

11. | nie odksztatcajacych si¢ podczas uzytkowania, TAK, podaé
blokujacych przesuwanie si¢ osprzegtu podczas jazdy,
uchwyty z mozliwoscig zawieszenia takze na szynie z
nierdzewki o przekroju 10x30 mm
Lp. Wymagape pgrametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(wartosci minimalne wymagane) wymagany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: .........coiiiiiii e
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

15. Wozek anestezjologiczny

Wymiary szafki wozka (bez wyposazenia dodatkowego):
- dlugos¢ 600 mm (+/- 20 mm)

- glebokos¢ 500 mm (+/- 20 mm)

- wysokos$¢ od podtoza do blatu 1000 mm (+/- 20 mm)

- wysoko$¢ wraz z nadstawka 1680 mm (+/- 20 mm)

TAK, poda¢

4 szuflady pyloszczelne, dolna szuflada wzmocniona,
dostosowana do przechowywania ptyndéw infuzyjnych,
wysoko$¢ frontu 250 mm (+/- 20 mm)

TAK, poda¢

Szafka i szuflady wykonane ze stali lakierowanej
proszkowo, kolorystyka do wyboru przez
Zamawiajacego (minimum 15 koloréw do wyboru).
Korpus stabilny, w systemie podwojnych Scianek, z
materialem wygluszajacym

TAK, poda¢

Blat szafki wykonany z tworzywa ABS, z
przeglebieniem, obudowany z 3 stron

TAK, poda¢

Podstawa stalowa z ostong z tworzywa ABS pelniaca
funkcje odbojow, wyposazona w 4 kotka o $rednicy
min. 125 mm, w tym 2 z blokada

TAK, poda¢

WYPOSAZENIE DODATKOWE WOZKA:

- 3 szyny instrumentalne ze stali kwasoodpornej,
narozniki zabezpieczone i zintegrowane z korpusem
wozka poprzez tacznik z tworzywa

TAK, poda¢
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- 1 szyna instrumentalna pod nadstawka, z mozliwoscia
regulacji wysokos$ci

- wysuwany blat boczny ze stali lakierowanej
proszkowo

- nadstawka dwurzedowa na min. 11 uchylnych,
transparentnych pojemnikow, stelaz nadstawki
aluminiowo - stalowy, z kanatem montazowym
umozliwiajagcym zmiang regulacji wysokosci szyny
instrumentalnej oraz doposazenie wozka w dodatkowe
akcesoria bez koniecznosci wykonywania przerobek
technologicznych, wytacznie za pomocg elementow
zlacznych

- 1x pojemnik na rekawiczki obudowany z 3 stron

- 1x koszyk na akcesoria ze stali kwasoodpornej,
grubos¢ drutu 2 mm, stelaz 5 mm, wymiary koszyka
290x96x90 mm (+/-20 mm)

- 1x koszyk na akcesoria ze stali kwasoodpornej,
grubo$¢ drutu 2 mm, stelaz 5 mm, wymiary koszyka
360x150x160 mm (+/-20 mm)

- uchwyt ze stali kwasoodpornej do pojemnika na zuzyte
igly, dostosowany do wymiaru pojemnikow
Zamawiajacego

- kosz na odpady

- uchwyt do prowadzenia

Dodatkowe akcesoria mocowane za pomoca
aluminowych kostek (bryty) z pokrettem stabilnie
v mocujacym osprzet, nie odksztatcajacych sie podczas

uzytkowania, blokujacych przesuwanie si¢ osprzetu TAK, podac
podczas jazdy, uchwyty z mozliwo$cia zawieszenia
takze na szynie z nierdzewki o przekroju ok. 10x30 mm
L.p. ngﬁggggn;fnﬂzgigy | funkcje Parametr Parametr oferowany
wymagane) wymagany

16. Wézek transportowy dla pacjentow
Oferowany model/nazwa handlowa ...............ccoooeiiiiiiiiiiiiianeannnn..
Producent: ........coiiii i

Rok produkcji (nie starszy niz 2020). .......ouuuiuiniiisiia e

Konstrukcja wykonana z ksztaltownikow stalowych
1 pokrytych lakierem proszkowym, odpornym na

' uszkodzenia mechaniczne, chemiczne oraz
promieniowanie UV

TAK, poda¢

Wymiary:

9 Szerokos¢ catkowita: 850 mm (£ 30 mm).
Dhugos$c¢ catkowita: 2150 mm (£ 30 mm).
Materac 0 wymiarach 2000 x 700 mm.

TAK, poda¢

3 Wysokos¢ regulowana noznie za pomocg pompy

hydraulicznej w zakresie: 420 - 820 mm (30 mm), TAK, podac
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regulacja odbywa si¢ za pomocg 2 pedalow
umieszczonych z boku wozka.

Pozycja Trendelenburga uzyskiwana za pomoca
sprezyny gazowej z blokada: 0-12 stopni (& 2 stopni) —
regulacja ptynna.

TAK, podac

Pozycja anty-Trendelenburga uzyskiwana za pomocg
sprezyny gazowej z blokada w zakresie: 0-12 stopni (£ 2
stopni) — regulacja ptynna

TAK, poda¢

Dzwignia regulacji przechytow wzdtuznych dostgpna od
strony wezglowia i nog.

TAK, poda¢

Leze czterosegmentowe z czego trzy segmenty ruchome,
wypehione plyta tworzywowa HPL przezierng dla
promieni RTG.

TAK, poda¢

Pod lezem prowadnica na kaset¢ RTG umozliwiajaca jej
przesunigcie w celu wykonania zdjecia.

TAK, poda¢

Stot dodatkowo wyposazony w nierdzewne szyny o
dhugosci min. 750 mm umieszczone pod dzwigniami
przechytow wzdhuznych na szczytach wozka w celu
zamontowania dodatkowej aparatury medycznej.

TAK, poda¢

10.

Szczyty chromowane z tworzywowymi wstawkami.
Szczyty z mozliwoscig blokady podczas transportu. Na
szczycie wozka od strony ndg dodatkowe demontowalne
chromowane uchwyty do przetaczania.

TAK, poda¢

11.

Stot wyposazony w uchwyt do montazu przescieradet
jednorazowego uzytku.

TAK, poda¢

12.

Ruchomy segment oparcia plecow regulowany za
pomocg sprezyny gazowej z blokada w zakresie: 0-70°
(£ 3°) — regulacja ptynna.

TAK, poda¢

13.

Stot wyposazony w 6 krazkow odbojowych w tym min.
4 dwuosiowe.

TAK, poda¢

14.

Barierki boczne o dlugosci min. 1400 mm sktadajace si¢
z 3 poziomych poprzeczek o wysokosci min. 350 mm
powyzej leza.

TAK, poda¢

15.

Barierki boczne lakierowane z tworzywowymi
elementami w tym dolna poprzeczka dodatkowo
wyposazona w list¢ odbojowa na catej dlugosci.
Spehiajace wymagania normy PN EN 60601-2-52.

TAK, poda¢

16.

Barierki boczne opuszczane za pomocg jednego
przycisku charakterystycznie oznaczonego kolorem
czerwonym.

TAK, poda¢

17.

Wyposazenie:

wieszak kroplowki wyposazony w 4 haczyki.

materac sktadajacy si¢ pianki poliuretanowej pokrytej
obiciem tapicerskim

TAK, poda¢

18.

Podstawa ostonigta obudowa wykonana z tworzywa
ABS z wyprofilowanym miejscem na min. 2-litrowa
butle z gazem z zabezpieczajagcym paskiem z zapigciem
na rzepy oraz wyprofilowanym miejscem na osobiste
rzeczy pacjenta. Ostona podwozia tatwo demontowana
bez uzycia narzgdzi w celu tatwej dezynfekc;ji.

TAK, poda¢
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19. | Bezpieczne obciagzenie robocze wozka min. 200 kg. TAK, poda¢

20. Dzwignia blokady centralnej dostgpna przy kazdym TAK, poda¢
kole.

Lp. Wymagape parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

17. Rolki do przekladania pacjenta
Oferowany model/nazwa handlowa ..............ocoeviiiiiiiiiiiiiiiannnn..

Producent: ........c.ooiitiiii i

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)..........ouinuinit it
Rolki przeznaczone sg do transportu pacjenta z t6zek na

1 inne miejsce przeznaczone do lezenia. Transport pacjenta TAK, podat
odbywa si¢ w pozycji lezacej, co znaczaco obniza wysitek '
fizyczny, jak rowniez zwigksza komfort pacjenta.
Rolki wykonane z mocnej ramy duraluminiowej, ktore

2. dzigki materiatowi imitujgcego skore sa tatwe w TAK, poda¢
czyszczeniu

3. | Rolki o wymiarach min.. 500x600 mm, lekkie TAK, poda¢

Wartosci okreslone w wymaganiach jako ,,tak” nalezy traktowa¢ jako niezbedne minimum,
ktérego niespeienie bedzie skutkowalo odrzuceniem ofert. Kolumna ,,parametr oferowany”
musi by¢ w calo$ci wypelniona. Wykonawca zobowigzany jest do podania parametrow w

jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

DATA I PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ
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Zalacznik Nr 1 Formularz cenowy

Pakiet Nr 4 — urzadzenie do terapii nerkozastepczej

Unia Europejska
Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

L.p. | Nazwa Jednostka | llo$¢ Cena Stawka | Wartos¢
miary jednostkowa | VAT brutto w
brutto w PLN
PLN
1. Urzadzenie do terapii sztuka 1
nerkozastepczej
SUMA:

DATA 1 PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ

Wymagane warunki

L.p. Wymagane parametry i funkcje

(wartosci minimalne wymagane)

Parametr

wymagany

Parametr oferowany

Wymagania formalno-techniczne dotyczace
ponizszego sprzetu i wyposaZenia:

Tak

1. | W okresie trwania gwarancji Wykonawca
przeprowadzi min. raz w roku przeglad
techniczny — zgodnie z zaleceniami producenta.

Tak

2. | Czas reakcji serwisu max. 48 godz. (dotyczy
sprzetu medycznego)

Tak

3. | Czas oczekiwania na skuteczne usunigcie
uszkodzenia(dotyczy sprzetu medycznego) :

a) nie wymagajacej importu czesci - nie dtuzej
niz 2 dni robocze

b) wymagajacej importu czesci - nie dtuzej niz
10 dni roboczych

Tak

4. | Paszport techniczny oraz instrukcja obstugi w
jezyku polskim dostarczona wraz z
urzadzeniem(dotyczy sprz¢tu medycznego).
Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia
informacji niezb¢dnych do wypehienia
paszportu technicznego urzadzenia.

Tak

5. | Dostawa, montaz oraz szkolenie w cenie oferty.

Tak

6. | Serwis pogwarancyjny, dostepno$¢ czgsci
zamiennych i akcesoriow — min. 10 lat od daty

Tak
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sprzedazy (dotyczy sprzgtu medycznego).

Obstuga urzadzenia i komunikaty w jezyku

Tak
polskim (jesli dotyczy).
L Wymagane parametry i funkcje Parametr Parametr oferowan
P (warto$ci minimalne wymagane) wymagany y

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ... ..ot
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

1. Urzadzenie do terapii nerkozastepczej

Aparat do terapii nerkozastepczej z antykoagulacja

1. cytrynianowg w ukladzie predylucyjnym i antykoagulacja TAK, poda¢
heparynowa
2. Pamig¢¢ zdarzen do min. 96 h TAK, poda¢
3 M.ozl‘lw.osc wpr(?wadzenla danych pacjenta: TAK, podaé
min. imi¢, nazwisko, waga, hematokryt
Aparat z wbudowanym filtrem uniemozliwiajagcym .
4.
zakldcanie sygnalu EKG. TAK, poda¢
Najwyzszy stopien ochrony przeciwporazeniowe;j
S. umozliwiajacej bezpieczng defibrylacje pacjenta podczas TAK, poda¢
zabiegu.
6 Ws;y§tkle napisy na aparacie oraz kgmuplkaty . TAK, podag
wyswietlane na monitorze musza by¢ w jezyku polskim.
7 Ekran monitora aparatu: kolorowy, dotykowy, po;walajqcy TAK, podag
na swobodng prace operatora w gumowych rekawiczkach.
Na ekranie monitora, wyswietlany podczas zabiegu,
8. przeptyw krwi oraz wszystkich stosowanych w terapii TAK, poda¢
pltynéw wraz z ci§nieniami.
9 Wszystkie terapie wykonywane z zastosowaniem jednego TAK, podag
typu kasety.
10. |Kaseta rozpoznawana przez aparat w pelni automatycznie. TAK, poda¢
11. KasF:ta instalowana oraz testowana w aparacie w sposob w TAK, podaé
peti automatyczny.
System aparatu wyswietlajacy na ekranie monitora ,,krok
12. | po kroku” schemat pelnej instalacji kasety z niezbednym TAK, poda¢
wyposazeniem.
Niezalezne wagi z zakresem wazenia min. 0-11 kg i z ,
13.
doktadnos$cig wazenia +/- 1 g. TAK, podac
14. AparE}t pozwalaquy na obcigzenia wag podwdjng iloscig TAK, podaé
workow z ptynami.
15. | Zintegrowana z aparatem pompa strzykawkowa. TAK, podaé
16. | Uktad podgrzewajacy krew powracajgca do pacjenta. TAK, poda¢
17, Mozhquc r§gulaCJ1 temperaturz/ podgrzewacza krwi TAK, podaé
powracajacej w zakresie 33- 43 °C.
18. | Jeden detektor przecieku Krwi. TAK, podaé
19. | Jeden detektor obecno$ci powietrza w krwi powracajace;. TAK, poda¢
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20. |Zacisk bezpieczenstwa na drenie powrotnym. TAK, poda¢
21 Automgtyczpa rggulaqa poziomu ptynu w komorze TAK, podaé
odpowietrzajacej.
22, Apa_lrat Z opcja zwrotu krwi do pacjenta po zakonczonym TAK, podaé
zabiegu.
23, Apar’at pozwalaj acy na wykonanie recy@kulacgl zestawu TAK, podaé
drendw w sytuacji czasowego odlgczenia pacjenta.
Aparat posiadajacy wbudowane alarmy wizualne i
24. | dzwickowe pozwalajgce na szybkg reakcje operatora oraz TAK, poda¢
warunkujace bezpieczenstwo pacjenta podczas zabiegu.
25. | Ekran dotykowy min. 12 cali TAK, poda¢
Mozliwo$¢ mycia oraz dezynfekcji aparatu z uzyciem .
26. )
detergentow/srodkow p/bakteryjnych. TAK, podac
27 1(\:/Iooghwosc zastosowania filtra stuzacego do eliminacji TAK, podat
Regulacja przepltywu pompy krwi w zakresie: .
28, min. 10 - 450 ml/min. TAK, poda¢
29. |Regulowana ultrafiltracja w zakresie: min. 0-2000 mi/h. TAK, poda¢
30. };nrﬁﬁpiyw plynu predylucyjnego w zakresie: min. 0-4000 TAK, podaé
31 Ir;rﬁﬁplyw ptynu dializacyjnego w zakresie: min. 0-8000 TAK, podaé
32. Ir;]rﬁﬁplyw ptynu substytucyjnego w zakresie: min. 0-8000 TAK, podaé
33 Rodzaje ter.apul min. SCUF; CVVH; CVVHD; CVVHDF, TAK, podat
Wysokoobjetosciowe
Mozliwos¢ stosowania terapii min. SCUF, CVVH .
34. : 7 ’
CVVHD, CVVHDF 7 pre- i post- dylucija TAK, poda¢
35. | Zasilanie z sieci 230V / 50 Hz = 10% TAK, poda¢

Wartosci okreslone w wymaganiach jako ,,tak” nalezy traktowa¢ jako niezbedne minimum,
ktérego niespelnienie bedzie skutkowalo odrzuceniem ofert. Kolumna ,,parametr oferowany”
musi by¢ w calo$ci wypelniona. Wykonawca zobowigzany jest do podania parametrow w
jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

DATA I PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ
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Pakiet Nr 5 — sprzet medyczny

Unia Europejska

Europejski Fundusz
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L.p. | Nazwa Jednostka | llo$¢ Cena Stawka | Wartos¢
miary jednostkowa | VAT brutto w
brutto w PLN
PLN
1. Respirator stacjonarny sztuka 2
2. Respirator transportowy sztuka 1
3. Kardiomonitor + 3x modut sztuka 3
transportowy, 2x picco, 1x
ICP

4. Centrala nadzorcza do sztuka 1

monitoringu z powieleniem u

Lekarzy
5. Defibrylator sztuka 1
6. Pompa infuzyjna sztuka 6
strzykawkowa
7. Pompa dojelitowa sztuka 1
8. Stacja dokujaca do pomp sztuka 1
SUMA:
"DATA 1 PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONE]
Wymagane warunki
L.p. Wymagane parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany
Wymagania formalno-techniczne dotyczace Tak
ponizszego sprzetu i wyposazenia:

1. | W okresie trwania gwarancji Wykonawca

przeprowadzi min. raz w roku przeglad Tak

techniczny — zgodnie z zaleceniami producenta.
2. | Czas reakcji serwisu max. 48 godz. (dotyczy Tak

sprzetu medycznego)
3. | Czas oczekiwania na skuteczne usunigcie

uszkodzenia(dotyczy sprzetu medycznego) :

a) nie wymagajacej importu czgsci - nie dtuzej Tak

niz 2 dni robocze

b) wymagajacej importu czesci - nie dtuzej niz
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10 dni roboczych

Paszport techniczny oraz instrukcja obstugi w
jezyku polskim dostarczona wraz z
urzadzeniem(dotyczy sprzetu medycznego).
Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia
informacji niezbednych do wypelnienia
paszportu technicznego urzadzenia.

Tak

Dostawa, montaz oraz szkolenie w cenie oferty.

Tak

Serwis pogwarancyjny, dostepnosc czesci
zamiennych i akcesoriow — min. 10 lat od daty
sprzedazy (dotyczy sprz¢tu medycznego).

Tak

Obstuga urzadzenia i komunikaty w jezyku
polskim (jesli dotyczy).

Tak

L.p.

Wymagane parametry i funkcije
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa

1. Respirator stacjonarny

ProdUCEnt: ....oooittt et

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

Respirator do terapii niewydolnosci oddechowej r6znego
pochodzenia do stosowania w warunkach intensywnej

1. terapii. Respirator przeznaczony do zastosowania na TAK, poda¢
Oddziale Intensywnej Terapii dla pacjentéw z
niewydolno$cig oddechowa r6znego pochodzenia

2. | WYMAGANIA OGOLNE TAK, podaé

3. Respirator stacjonarny dla dorostych i dzieci powyzej 4 kg. | TAK, podaé
Zasilanie gazowe w tlen z centralnej instalacji, minimalny .

4. :
zakres 2,8 do 6,0 bar TAK, podaé
Zasilanie gazowe w spr¢zone powietrze z centralnej

5 mstqlac;|,’m|n|‘njalny,zakres 2,8 QO 6,0 bar. Res_p'lrator ) TAK, podaé
musi mie¢ mozliwo$¢ podiaczenia do centralnej instalacji
sprezonego powietrza

6. Resplrat.or na podstawie jezdnej, min dwa kotka TAK, poda¢
wyposazone w blokade.

7. Zasilanie AC 100-240 V 50 Hz TAK, poda¢

8. Awaryjne za5|lan.|e resplrfatora z akumulatora TAK, podaé
wewnetrznego min. 60 minut

9. TRYBY WENTYLACIJI TAK, poda¢
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10.

V-A/C Wentylacja kontrolowana objetoscia

TAK, poda¢

11.

P-A/C Wentylacja kontrolowana ci$nieniem

TAK, poda¢

12.

PRVC Wentylacja cisnieniowo kontrolowana z docelowa
objetoscig oddechowa

TAK, poda¢

13.

CMV/ Assist

TAK, poda¢

14.

V-SIMV, P-SIMV, PRVC-SIMV

TAK, poda¢

15.

CPAP/PSV

TAK, poda¢

16.

Wdech manualny Respirator musi mie¢ mozliwos$¢ na
zadanie podania przez lekarza mechanicznego oddechu o
ustalonych parametrach.

TAK, poda¢

17.

Oddech spontaniczny

TAK, podac

18.

Westchnienia automatyczne z regulacja parametrow

TAK, poda¢

19.

Wentylacja spontaniczna na dwoch poziomach ci§nienia
typu: BIPAP, Bilevel, DuoLevel lub podobne

TAK, poda¢

20.

Adaptacyjny tryb wentylacji w zamknigtej petli
oddechowej wg wzoru Otis'a dla pacjentow aktywnych i
pasywnych oddechowo lub

- wentylacja stymulowana z nerwu przeponowego NAVA
lub

- Proporcjonalne wspomaganie oddechu spontanicznego
PAV+ zgodne z algorytmem Younesa umozliwiajace
naturalng zmienno$¢ wzorca oddechowego z
automatycznym dostosowaniem wspomagania do zmian
mierzonych parametréw ptuc - minimum podatnosci,
elastancji i oporow oddechowych pacjenta

TAK, poda¢

21.

APRV

TAK, poda¢

22.

Automatyczna proba oddechu spontanicznego pacjenta z
kryterium zatrzymania proby — SBT. Jednoczesna
prezentacja mini trendow.

TAK, poda¢

23.

Wentylacja nieinwazyjna NIV — min. CPAP/PSV, P-A/C i
PSV-S/T

TAK, poda¢

24,

Wentylacja awaryjna przy bezdechu z regulowanym
czasem bezdechu z mozliwo$cia wyboru wentylacji
objetosciowej lub ci$nieniowej

TAK, poda¢

25.

Funkcja wstrzymania na wdechu min. do 20 sek.

TAK, poda¢

26.

Funkcja wstrzymania na wydechu min. do 20 sek.

TAK, poda¢

27.

Funkcja natlenowania z mozliwoscia regulacji FiO2 i
automatycznego rozpoznawania odfgczenia i podtaczenia
pacjenta przy czynnosci odsysania z drog oddechowych z
zatrzymaniem pracy respiratora

TAK, poda¢

28.

Automatyczna kompensacja oporow rurki intubacyjnej i
tracheostomijnej z ustawieniem $rednicy rurki i wielko$ci
procentowej kompensacji w zakresie 1 — 100 %

TAK, poda¢

29.

Automatyczna kompensacja nieszczelnos$ci przy wentylacji
nieinwazyjnej i inwazyjnej.

TAK, poda¢

30.

Funkcja tlenoterapii (nie bedaca

trybem wentylacji) umozliwiajaca

podaz pacjentowi mieszanki

powietrze/O2 o okreslonym - regulowanym przez
uzytkownika poziomie przeptywu min. do 60 1/min. oraz
wartosci Fi02

TAK, poda¢
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31.

Graficzna prezentacja pluc pacjenta wraz z prezentacija
warto$ciami cyfrowych podatnosci i oporow oraz min.
trzech mini trendow mierzonych parametrow

TAK, poda¢

32.

Mozliwos$¢ rozbudowy o tryb wentylacji CPRV przy
resuscytacji kragzeniowo-oddechowej

TAK, poda¢

33.

PARAMETRY REGULOWANE

TAK, poda¢

34.

Czestos¢ oddechow
minimalny zakres 5-100 odd./min

TAK, poda¢

35.

Objetos¢ pojedynczego oddechu
minimalny zakres 20— 2000 ml

TAK, poda¢

36.

Przeplyw wdechowy
minimalny zakres 6 — 160 I/min.

TAK, poda¢

37.

Czas wdechu minimalny zakres
01-10s

TAK, poda¢

38.

I:E minimalny zakres 4:1 —1:10

TAK, poda¢

39.

Mozliwo$¢ wyboru parametrow zaleznych tzn. czasu
wdechu lub stosunku wdechu do wydechu

TAK, poda¢

40.

Stezenie tlenu w mieszaninie oddechowej regulowane
ptynnie w zakresie 21 — 100%

TAK, poda¢

41,

Ciénienie wdechowe Pinsp
minimalny zakres 5 — 95 cmH,O

TAK, poda¢

42,

Cisnienie wspomagania Psupp
minimalny zakres 0 — 95 cmH,O

TAK, poda¢

43.

PEEP
minimalny zakres 0 — 50 cmH,O

TAK, poda¢

44,

Wysoki poziom ci$nienia przy wentylacji typu BIPAP,
BILEVEL, DuoLevel, APRV Wymagany zakres
minimalny: 0-80 cmH20

TAK, poda¢

45.

Niski poziom ci$nienia przy wentylacji typu BIPAP,
BILEVEL, DuoLevel, APRV Wymagany zakres
minimalny: 0-50 cmH20

TAK, poda¢

46.

Czas wysokiego poziomu ci$nienia przy wentylacji typu
BIPAP, BILEVEL, DuoLevel, APRV. Zamawiajacy
wymaga aby respirator umozliwiat stosowanie dtugich
czasOW gornego wysokiego poziomu ci$nienia co jest
szczegolnie istotne w trybie wentylacji z uwolnieniem
cisnienia APRV. Wymagany zakres minimalny: 0,1 do 20
sekund

TAK, poda¢

47,

Czas niskiego poziomu ci$nienia przy wentylacji typu
BIPAP, BILEVEL, DuoLevel, APRV. Wymagany zakres
minimalny: 0,2 do 20 sekund

TAK, poda¢

48.

Czas narastania ci$nienia min. 0 — 2 'S

TAK, poda¢

49,

Przeptywowy tryb rozpoznawania oddechu wlasnego
pacjenta, minimalny zakres 0,5 — 20 I/min

TAK, poda¢

50.

Cisnieniowy tryb rozpoznawania oddechu wtasnego
pacjenta
minimalny zakres -0,5 — -20 cmH,0

TAK, poda¢

51.

Regulowane procentowe kryterium
zakonczenia fazy wdechowej w trybie
PSV minimalny zakres 1 — 80 [%]

TAK, poda¢

52.

Automatyczne rozpoznanie zakonczenia fazy wdechowej
w trybie PSV- przy uzyciu algorytmu adaptacyjnego

TAK, podac




Z

Fundusze e
Europejskie -""":"::ﬁ?'i !

Program Regionalny Podlaskie 1§

Unia Europejska
Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

przeznaczonego do wyodrebniania i
analizowania charakterystyk krzywych

OBRAZOWANIE MIERZONYCH PARAMETROW

53 | WENTYLACII TAK, podac
54. Kolorowy., dotykowy mgqitor obrazowania parametrow TAK, podaé
wentylacji, przekatna minimum 15 cali.
55. N_[oZliwo_s’c’ obrotu monitora w plaszczyznie poziomej i TAK, podaé
pionowej w stosunku do respiratora
Mozliwo$¢ zainstalowania ekranu respiratora (ekranu do
56. |sterowania i prezentacji parametrow wentylacji) TAK, poda¢
niezaleznie od modutu pneumatycznego.
57. | Integralny pomiar stezenia tlenu TAK, poda¢
58. | Catkowita czestos¢ oddychania TAK, poda¢
59. [ Cze¢stos¢ oddechow obowigzkowych TAK, poda¢
60. | Czesto$¢ oddechow spontanicznych TAK, poda¢
61. | Wdechowa i wydechowa objetos¢ pojedynczego oddechu TAK, poda¢
Wydechowa objetos¢ pojedynczego oddechu na kg mas .
62. na%/eZnej pacj eng, Vte?IE]‘»Wy ¢ o TAK, podat
63. Wydech_owa objetos¢ pojedynczego oddechu TAK, podaé
spontanicznego
64. | Objetos¢ wdechowej i wydechowej wentylacji minutowe;j TAK, poda¢
65. | Wydechowa objeto$¢ minutowa wentylacji spontanicznej TAK, poda¢
66. | Minutowa objetos¢ przecieku TAK, poda¢
67. | Przeptyw szczytowy wdechowy i wydechowy. TAK, poda¢
68. |Przeptyw koncowo-wydechowy TAK, poda¢
69. | Cisnienie szczytowe TAK, poda¢
70. |Srednie ci$nienie w uktadzie oddechowym TAK, poda¢
71. | Cisnienie PEEP/CPAP TAK, poda¢
72. | Cisnienie plateau TAK, poda¢
73. | LE TAK, poda¢
74. | Czas wdechu Ti TAK, poda¢
75. | Pomiar oporéw wdechowych i wydechowych TAK, poda¢
76. | Pomiar podatnosci statycznej TAK, poda¢
77. | Pomiar podatno$ci dynamicznej TAK, poda¢
78. | Pomiar cis$nienia PEEPi TAK, poda¢
Pomiar Vtrap — objetos¢ gazu pozostatego w ptucach .
79. wytwarzana F;)rzezjv?lewne;gtrzn}? PEEPi 2P TAK, podac
80. |Pomiar P0.1 TAK, poda¢
81 Pomiar NIF- maksymalnegp ci$nienia wdechowego, TAK, podaé
negatywnej sity wdechowe;j.
82. | Pomiar pracy oddechowej WOB pacjenta TAK, poda¢
83. | Pomiar pracy oddechowej WOB respiratora TAK, poda¢
84. | Pomiar wskaznika RSB/RSBI TAK, poda¢
85. | Pomiar stalej czasowej wydechowej RCexp TAK, poda¢
Mozliwos$¢ réwnoczesnego obrazowania trzech
86. |przebiegow krzywych w czasie rzeczywistym dla TAK, poda¢
ci$nienia, przeptywu i objetosci w funkcji czasu
87. | Mozliwos$¢ rownoczesnego obrazowania dwoch petli TAK, poda¢
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zamknigtych do wyboru z ci$nienie/obj¢tose,
przeplyw/objetos¢ lub ci$nienie/przeptyw
8s. MoZli\yos'c’ jedr.locze.snej prezentgcji przebiegow TAK, podaé
dynamicznych i petli oddechowej
89. Moz_liwos’c’ zatrzymania krzywyc_h prezentqwanych na TAK, podaé
monitorze w dowolnym momencie w celu ich analizy.
Mozliwos¢ zrzutu ekranu do pamieci respiratora, min. 20 .
90. ekranow. Mozliwos$¢ zapisu r?a paglie;ci II}SB TAK, poda¢
Mozliwos$¢ rozbudowy o automatyczny manewr kreslenia
petli statycznej - ci$nienie/objetos¢ w fazie wdechu i
91. | wydechu przy niskim przeplywie gazow do pluc pacjentaz | TAK, podaé
mozliwoscia doboru przeptywu i analizy za pomoca
kursoréw w celu okreslenia optymalnego PEEP-u
92. Prezentacja na ekra!‘lie trendéw_ graficznych i TAK, podaé
tabelarycznych z min. 96 godzin
93. |ALARMY TAK, poda¢
94. | Braku zasilania w energi¢ elektryczna TAK, poda¢
95. | Braku zasilania w tlen TAK, poda¢
96. | Braku zasilania w powietrze TAK, poda¢
97. | Objetosci oddechowej (wysokiej i niskiej) TAK, poda¢
98. | Catkowitej objetosci minutowej (wysokiej i niskiej) TAK, poda¢
99. [ Wysokiego ci$nienia w uktadzie pacjenta TAK, poda¢
100. | Niskiego cisnienia w uktadzie pacjenta TAK, poda¢
101. | Wysokie cisnienie PEEP TAK, poda¢
102. | Wysokiej i niskiej czgstosci oddechowej TAK, poda¢
103. | Bezdechu TAK, poda¢
104. | Hierarchia alarmow w zaleznosci od wazno$ci TAK, poda¢
105. | Pamie¢¢ alarmow z ich opisem, minimum 3000 zdarzen TAK, poda¢
106. | INNE POZADANE FUNKCJE I WYPOSAZENIE TAK, podaé
107, Zabezpie_c_zenie przed przypadkowa zmiang parametrow TAK, podaé
wentylacji
108. Automatyc;ny manewr rekrutacji pecherzykow ptucnych TAK, poda¢
tzw. ciaggla inflacja
Mozliwos$¢ rozbudowy o pomiar kapnograficzny z
109. | prezentacjg krzywej CO2 na ekranie respiratora. TAK, poda¢
Rozbudowa bez uzycia serwisu.
110. Mozliwos¢ rozl?udowy 0 pomiar kapnqgraﬁi - TAK, podaé
wolumetrycznej. Rozbudowa bez uzycia serwisu.
Mozliwos¢ rozbudowy o pomiar SpO2 z prezentacja
111. | parametrow na ekranie respiratora. Rozbudowa bez uzycia | TAK, poda¢
Serwisu.
112. Wste;pne_ ustaw_ienia. parametréw wentylacji i alarmoéw na TAK, podaé
podstawie wagi pacjenta IBW
113. Prog_rarnowalna przez uzytkownika konfiguracja startowa TAK, podac
respiratora
Autotest aparatu sprawdzajacy poprawnos¢ dziatania
114. | elementéw pomiarowych, szczelno$¢ i podatnos$é uktadu TAK, poda¢
oddechowego
115. | Funkcja ,,zawieszenia” pracy respiratora (Standby) TAK, poda¢
116. | Sterylizowalna w autoklawie zastawka wydechowa i TAK, poda¢
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wdechowa respiratora

Kompletny uktad oddechowy dla dorostych

117 jednorazowego uzytku — 5 szt. TAK, podac

118. Wewr_lqtrzny nebuhzator. Wymagany minimalny zakres TAK, podaé
czasu: 1 — 60 min.

119. Ran_ne; przegubowe, uchylne do uktadu oddechowego TAK, podaé
pacjenta

120. | Ptuco testowe TAK, poda¢

121. | Szyna do mocowania akcesoriow TAK, poda¢

122 | Akcesoria kompatybilne z posiadanymi respiratorami typu TAK, podaé
hamilton lub mindray

123. | Obstuga poprzez ekran dotykowy, przyciski i pokretto TAK, poda¢
Aparat musi posiada¢ ztacza do komunikacji z

124. | urzadzeniami zewnetrznymi umozliwiajgce przesylanie TAK, poda¢
danych z respiratora: RS232, USB, Ethernet

i cje Parametr

L.p. Wymagape P qrametry | funkej Parametr oferowany

(wartosci minimalne wymagane) wymagany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ........c.oieiuiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

2. Respirator transportowy

1. Respirator do ratunkowej terapii oddechowej TAK, poda¢
2 Res_pirator do terapii oddechowej w trakcie transportu TAK, podaé
szpitalnego
3. Odporny na wstrzasy TAK, poda¢
n g)(g)%orny na zmiany temp. w zakresie minimum od -20 do TAK, poda¢
ilani i 0 cisnieniu roboczym min. .
5 ggszlfgnég g;cz)cl))v;f w tlen z butli o y TAK, podaé
6. Zasilanie z wewnetrznego akumulatora na min. 8 godz. TAK, poda¢
7. Zasilanie AC 220 /230V TAK, poda¢
8 Waga maksymalna rtespiratora (podstawowej jednostki z TAK, podaé
akumulatorem) do 4 kg.
9. CMYV - objetosciowo kontrolowana TAK, poda¢
10. | AC - objgtosciowo kontrolowana TAK, poda¢
11. | SPN-CPAP TAK, poda¢
12. Tryb _RKO dostc;pn}_/ bezposrednio z ekranu glownego lub TAK, podac
wydzielonego klawisza
13. | Czgstos¢ oddechow min 5-50 /min TAK, poda¢
14. | Czas wdechu min 0,3 — 10 sekund TAK, poda¢
15. | Maksymalne ci$nienie wdechu min 20-50 milibar TAK, poda¢
16. | Cisnienie PEEP min 0-20 milibar TAK, poda¢
17. | Regulowany czas narastania ci$nienia TAK, poda¢
18. | Objetosc pojedynczego oddechu min 100 - 2000 ml TAK, poda¢
19. | Regulowany stosunek wdechu do wydechu min 1:3do 3:1 | TAK, podaé¢
20. | Minimum dwa poziomy stezenia tlenu: 100% TAK, poda¢
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21. | i O2/powietrze TAK, poda¢
22. | Przeplyw wdechowy do min 80 l/min TAK, poda¢
23, Koloroyvy ekrgn QOtykowy do prezentacji parametrow TAK, podaé
nastawianych i mierzonych o przekatnej minimum 4 cale
24. | Czgstos$¢ oddychania TAK, poda¢
25. | Przeplyw wdechowy TAK, poda¢
26. | Objetos¢ pojedynczego oddechu TAK, poda¢
27. | Wentylacja minutowa MV TAK, poda¢
28. | Niskiego cisnienia gazoéw zasilajacych TAK, poda¢
29. |Rzeczywistej czestosci oddechow — Tachyppnoe TAK, poda¢
30. |Za wysokiego ci$nienia szczytowego wdechu TAK, poda¢
31. |Roztaczenia TAK, poda¢
32. | Alarm niskiej/ wysokiej wentylacji minutowej TAK, poda¢
33. | Alarm przecieku w uktadzie pacjenta TAK, poda¢
34. | Alarm bezdechu TAK, poda¢
35. | Tryb gotowosci do pracy (natychr_nlastowe uruchomlenle TAK, podat
wentylacji z ustawionymi uprzednio parametrami)
Mozliwos$¢ rozbudowy o zintegrowane w respiratorze
36. | pomiar CO2 wraz z prezentacjg parametrOw na ekranie TAK, poda¢
respiratora
Kompletny uchwyt do zamocowania i przenoszenia
37. | respiratora, butli z reduktorem i akcesoriow (mozliwos¢ TAK, poda¢
montazu w karetce)
38. Ukiad oddechowy dla dorostych: 2 komplety TAK, podaé
wielorazowego uzytku
39. Mozhwosc stosov‘vama uktadéw oddechowych TAK, podaé
jednorazowego uzytku
40. Rc?dpktpr do podtaczenia butli wraz z przewodem TAK, podaé
ci$nieniowym
a1 Przewdd cisnieniowy do podtaczenia respiratora z TAK, podaé
centralnym zasilaniem w gazy
42. | Wydzielony klawisz obrotu ekranu o 180° TAK, poda¢
43, Ustgw1enla domyslne resplratpra.zaleznle oq .rodzaju TAK, podaé
pacjenta ulatwiajace uruchomienie wentylacji
44. | Przeno$ny zestaw tlenowy: TAK, poda¢
torba transportowa z kieszeniami i uchwytami do
mocowania drobnego sprzetu medycznego, umozliwiajgca
45. | transport zestawu w reku, na ramieniu i na plecach, TAK, poda¢
zaczepy umozliwiajgce zawieszenia torby na ramie t6zka/
noszy
butla tlenowa aluminiowa 2,7 1 O2 z glowicg DIN 34 .
46. ’ ’
pojemnos¢ 400 1 O2 przy ci$nieniu 150 atm, TAK, podac
reduktor tlenowy z gniazdem AGA O2 i
przeptywomierzem obrotowym 0-25 I/min, ci$nienie
47. | robocze 200atm, przeplyw z gniazda AGA powyzej TAK, poda¢
1201/min., manometr w ostonie zabezpieczajacej przed
uszkodzeniem
48. Obwody odde_:chowe jednorazowego uzytku, startowe 10 TAK, podaé
szt. w zestawie
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L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ..o
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

3. Kardiomonitor + 3x modutl transportowy, 2x picco, 1x ICP

Monitor modutowy. Poszczegdlne moduly pomiarowe
przenoszone mi¢dzy monitorami bez udzialu serwisu. W
ofercie z kazdym monitorem uchwyt do montazu na
kolumnie lub §cianie.

TAK, poda¢

Kolorowy pojedynczy ekran w postaci ptaskiego panelu
LCD TFT o przekatnej minimum 15.5", rozdzielczosci co
najmniej 1900x1000 pikseli i duzym kacie widzenia
(powyzej 160°). Ekran wyposazony w funkcje
automatycznego dostosowywania jasnosci wyswietlania do
natgzenia oswietlenia zewnetrznego.

TAK, poda¢

Monitor pacjenta wyposazony w monitor transportowy z
podgladem monitorowanych parametrow (z
monitorowaniem co najmniej EKG, NIBP, SpO2, 2Temp,
21BP — opis poszczeg6lnych parametréw ponizej) podczas
transportu pacjenta, bedacy jednocze$nie modutem
pomiarowym monitora pacjenta po wtozeniu do miejsca
parkingowego jednostki gtéwnej. Ekran monitora
transportowego minimum 5. Ci¢zar monitora nie wigcej
niz 1,5 kg. Czas pracy na zasilaniu akumulatorowym co
najmniej 4 godziny. Wtasna wewnetrzna pamig¢é monitora
transportowego pozwalajaca na zapamigtywanie co
najmniej 24 godzin trenddw monitorowanych parametrow.
Obstuga poprzez ekran dotykowy. Monitor odporny na
zalanie woda — stopien ochrony co najmniej IPX2. Monitor
wyposazony w uchwyt do przenoszenia z mozliwos$cia
zawieszenia na ramieniu tozka.

TAK, poda¢

Opisy i komunikaty ekranowe w jezyku polskim. Obstuga
poprzez pojemnosciowy ekran dotykowy.

TAK, poda¢

Min. 10 krzywych dynamicznych wyswietlanych
jednoczeénie na ekranie

TAK, poda¢

Zasilanie sieciowe dostosowane do 230V / 50 Hz.
Wewnetrzny akumulator, wymienialny przez uzytkownika,

pozwalajacy na 120 minut pracy w konfiguracji
EKG,NIBP,Sp0O2.

TAK, poda¢

Cicha praca urzadzenia — chtodzenie konwekcyjne bez
stosowania wentylatorow

TAK, poda¢

Wyposazenie z zlacza wejscia/wyjscia:

a) wyjscie sygnatu DVI do podtaczenia ekranu
kopiujacego,

b) co najmniej 2 gniazda USB do podiaczenia klawiatury,
myszki komputerowej, skanera kodéw paskowych,

c) gniazdo RJ-45 do potaczenia z siecig monitorowania.

TAK, poda¢

Mozliwos$¢ rozbudowy monitora o moduty pomiarowe:

TAK, poda¢
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- inwazyjnego cisnienia (co najmniej cztery kanaty),

- inwazyjnego pomiaru rzutu minutowego metoda
termodyluciji,

- cigglego, nieinwazyjnego pomiaru rzutu minutowego
metoda ICG,

- stezenia gazOdw anestetycznych,

- stopnia uspienia BIS,

- przewodnictwa nerwowo-mi¢sniowego NMT,

- wolumetrycznego pomiaru CO2.

10.

Mozliwos$¢ rozbudowy o modul polaczeniowy ze
wskazanym przez Zamawiajgcego respiratorem
(wyswietlanie danych z respiratora na ekranie
kardiomonitora).

TAK, podac

11.

MIERZONE PARAMETRY

TAK, poda¢

12.

EKG - pomiar czgstosci akcji serca. Zakres minimum 30 -
300/min. Ustawianie predkosci przesuwu krzywej EKG do
wyboru co najmniej: 6.25; 12.5; 25; 50 mm/s. Ustawianie
wzmocnienia krzywej EKG do wyboru co najmniej:
x0.125; x0.25; 0.5; x1; x2; x4, auto.

TAK, poda¢

13.

Monitorowanie 7 odprowadzen jednoczesnie.

TAK, poda¢

14.

W komplecie z monitorem przewod EKG z zestawem 5
koncowek.

TAK, poda¢

15.

Analiza arytmii — wykrywanie co najmniej 24 kategorie
zaburzen rytmu w tym VF, ASYS, BRADY, TACHY, AF

TAK, poda¢

16.

Analiza odcinka ST — jednoczesny pomiar odchylenia
odcinka ST w siedmiu odprowadzeniach w zakresie co
najmniej od -2,0 do +2,0 mV

TAK, poda¢

17.

Analiza zmian odcinka QT oraz obliczanie wartosci QTc

TAK, poda¢

18.

Prezentacja zmian odchylenia ST w postaci wzorcowych
odcinkéw ST z nanoszonymi na nie biezagcymi odcinkami
lub w formie wykresow kolowych

TAK, poda¢

19.

RESP — pomiar czestosci oddechu metoda impedancyjna.
Zakres pomiarowy czestos$ci oddechu co najmniej od 5 do
200 R/min. Mozliwo$¢ wyboru odprowadzeni do
monitorowania respiracji. Wybor predkosci przesuwu
krzywych co najmniej 3; 6.25; 12,5; 25 mm/s.

TAK, poda¢

20.

Saturacja (Sp0O2). Zakres pomiarowy %Sp02 0-100%.
Zakres pomiarowy czestosci pulsu co najmniej 30-300
P/min. Jednoczesne wyswietlanie krzywej
pletyzmograficznej oraz wartosci %osaturacji, czgstosci
pulsu i wskaznika perfuzji. Alarm desaturacji. W
komplecie z monitorem przewod interfejsowy oraz
wielorazowy czujnik SpO2: typu Kklips na palec

TAK, poda¢

21.

Nieinwazyjny pomiar ci$nienia metoda oscylometryczna.
Pomiar reczny, automatyczny i ciggly (powtarzajace si¢
pomiary w okresie co najmniej 4 min). Zakres pomiarowy
co najmniej od 15 do 280 mmHg. Pomiar automatyczny z
regulowanym interwatem co najmniej 1 — 480 minut.
Pomiar sekwencyjny z ustawianiem réznych odstepow
pomiarowych w co najmniej 4 przedziatach czasowych.
Prezentacja wartosci: skurczowej, rozkurczowej oraz

TAK, poda¢
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sredniej. Funkcja stazy. Funkcja wstgpnego ustawiania
ci$nienia pompowania mankietu. Pomiar czestosci pulsu
wraz z nieinwazyjnym ci$nieniem co najmniej w zakresie
do 30 do 300 P/min.

22.

W komplecie z kazdym monitorem przewod i zestaw
mankietéw dla dzieci i dorostych (trzy rozmiary).

TAK, podac

23.

Pomiar temperatury, dwa tory pomiarowe. Wys$wietlanie
T1, T2 oraz r6znicy migdzy nimi

TAK, poda¢

24.

W komplecie z monitorem czujniki temperatury dla
dorostych: powierzchniowy oraz centralny.

TAK, podac

25.

Pomiar inwazyjnego cis$nienia, dwa tory pomiarowe.
Wyswietlanie warto$ci skurczowych, rozkurczowych i
srednich. Zakres pomiarowy inwazyjnego cisnienia co
najmniej od -50 do +350 mmHg. Obliczanie warto$ci PPV.
Pomiar czestosci pulsu wraz z inwazyjnym cisnieniem co
najmniej w zakresie do 30 do 300 P/min.

Pomiar realizowany przez wszystkie oferowane
kardiomonitory

TAK, poda¢

26.

Funkcja wys$wietlania czterech krzywych ci$nienia
inwazyjnego ze wspolnym poziomem zero

TAK, poda¢

217.

W komplecie z kardiomonitorem: dwa przewody
potaczeniowe do przetwornikow cisnienia
BectonDickinson/Argon

TAK, poda¢

28.

Pomiar cisnienia $rédczaszkowego. Monitor ICP lub
adapter (urzadzenie zerujgce) przetwornika cisnienia do
monitora pacjenta, przewdd potaczeniowy do monitora
pacjenta, przewdd polaczeniowy do przetwornika oraz
jednorazowy przetwornik ci$nienia wewnatrzczaszkowego.
Obliczanie i wy$Swietlanie wartosci CPP.

Jeden modut wraz z zestawem startowym (linia/czujnik) do
pigciu kardiomonitorow

TAK, poda¢

29.

Modut pomiaru kapnografii w strumieniu bocznym. Zakres
pomiarowy stezenia CO2 co najmniej od 0 do 90 mmHg.
Zakres pomiarowy czestos$ci oddechu co najmniej od 4 do

120 R/min.
Modut kapnografii do kazdego monitora

TAK, poda¢

30.

Monitor wyposazony w funkcje trybu intubacji:
zawieszenie dziatania alarmoéw zwigzanych z modutem
CO2 i wyswietlanie na ekranie stopera z czasem jaki
pozostal do zakonczenia procesu intubacji (ustawiane
czasy co najmniej do wyboru 1 i 2 minuty).

TAK, poda¢

31.

Mozliwo$¢é rozbudowy o modut z analiza EEG w czasie
rzeczywistym z czterech kanatow. Pomiar i wyswietlanie
wartosci

TAK, poda¢

32.

Mozliwo$¢ rozbudowy o modut pomiaru saturacji
o$rodkowej krwi zylnej (Scv02).

TAK, poda¢

33.

Mozliwo$¢ rozbudowy o modut pomiaru oksymetrii
tkankowej rSO2. Zakres pomiarowy rSO2 co najmniej od
20 do 95%

TAK, poda¢

34,

Modut pomiarowy rzutu minutowego serca matoinwazyjna
metodg wykorzystujaca analize zarysu tetna PiCCO.
Funkcja prezentacji wynikow w postaci schematu
ramiennego.

TAK, poda¢
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Dwa moduty do pigciu kardiomonitorow

35.

W komplecie z modutem PiCCO zestaw akcesoriow
wielorazowych i zestaw akcesoriow jednorazowych do 2
pomiarow
Dwa zestawy do pigciu kardiomonitorow

TAK, poda¢

36.

Ustawianie granic alarmowych przez uzytkownika oraz
funkcja automatycznego ustawiania granic alarmowych na
podstawie biezacych wartosci parametréw. Ustawianie
glo$nosci alarmowania (co najmniej 5 poziomow do

wyboru).

TAK, podac

37.

Przynajmniej 120-godzinne trendy wszystkich mierzonych
parametréw, w postaci tabel i wykreséw z rozdzielczoS$cia
przynajmniej 1 minuty

TAK, poda¢

38.

Zapamigtywanie krzywych dynamicznych w czasie
rzeczywistym (funkcja full dislosure) — pamigé co najmnie;j
24 godzin

TAK, poda¢

39.

Zapamigtywanie co najmniej 500 zdarzen alarmowych
(krzywe 1 odpowiadajace im warto$ci parametroéw)

TAK, poda¢

40.

Monitor wyposazony w funkcje obliczen dawki
(lekowych), hemodynamicznych, natlenienia, nerkowych i
wentylacji

TAK, poda¢

41.

Monitor wyposazony w akcesoria pomiarowe
kompatybilne z monitorami posiadanymi przez
Zamawiajacego typu BV i/lub imec i/lub umec

TAK, poda¢

42,

Monitor wyposazony w funkcje wspomagania decyzji
klinicznych:

a) dotyczacych uktadu sercowo-krazeniowo i
oddechowego z przedstawieniem w formie animacji zmian
parametréw zwigzanych z obcigzeniem wstepnym, pracg
serca, woda w ptucach , obcigzeniem nastgpczym

b) zwiazanych z diagnozg i prowadzeniem terapii sepsy
(zgodnie z zaleceniami SSC (Surviving Sepsis Compaign)
oraz Sepsis-3 (Third International Consensus Definitions
for Sepsis and Septic Shock)

¢) ocena poziomu $wiadomosci (skala Glasgow)

d) wskaznik wczesnego ostrzegania (EWS)

TAK, poda¢

43.

Monitor przystosowany do pracy w sieci

a) mozliwo$¢ wspotpracy z opisang ponizej centralg
pielegniarska,

b) mozliwos$¢ podiaczenia do monitora, bez posrednictwa
centrali, sieciowej drukarki laserowej i wykonywania
wydrukoéw na standardowym papierze formatu A4:
krzywych dynamicznych oraz trendow graficznych i
tabelarycznych.

TAK, poda¢

44,

Funkcja ,,standby”, pozwalajaca na wstrzymanie
monitorowania pacjenta, zwigzane np. zZ czasowym
odlaczeniem go od monitora, bez konieczno$ci wytaczania
monitora, i na szybkie, ponowne uruchomienie
monitorowania.

TAK, poda¢

45.

Funkcja ,tryb prywatny” pozwalajgca - w przypadku
podfaczenia urzadzenia do centrali - na ukrycie danych
przed pacjentem i wyswietlanie ich tylko na stanowisku
centralnym.

TAK, poda¢
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L.p.

Wymagane parametry i funkcje
(warto$ci minimalne wymagane)

Parametr
wymagany

Parametr oferowany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ..........ooiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

4. Centrala nadzorcza do monitoringu z powieleniem u Lekarzy

System nadzorczy sprzetowo i programowo przystosowany
do obstugi min. 10 urzadzen posiadanych na Oddziale.
Wymagana jest instalacja wraz dostawg okablowania,
serwera, routera oraz innych potrzebnych elementow
potrzebnych do prawidtowego dziatania systemu
nadzorczego.

TAK, poda¢

Centrala umozliwiajaca bezprzewodowy odbior sygnatu
np. z kardiomonitoréw i respiratorow na salach pacjentéw

TAK, poda¢

Dwa kolorowe ekrany LCD TFT kazdy o przekatnej co
najmniej 19°” do zainstalowania na Sali OIT

TAK, poda¢

Podglad wszystkich parametrow i przebiegdéw falowych z
monitorow przyt6zkowych

TAK, poda¢

Alarmy 3-stopniowe (wizualne i akustyczne) z
poszczegblnych t6zek, z identyfikacja alarmujgcego to6zka

TAK, poda¢

Whpisywanie danych demograficznych pacjenta w centrali i
w monitorach

TAK, poda¢

Podtrzymanie zasilania elektrycznego kazdego stanowiska
monitorowania centralnego (UPS) min 0,5 godz

TAK, poda¢

Funkcja "holterowska": przynajmniej 48 godzin pamieci
ciaglego zapisu przynajmniej 4 monitorowanych
przebiegoéw falowych (EKG+inne) - nie tylko trendow; z
mozliwoscia wgladu w dowolny fragment tego zapisu

TAK, poda¢

Pamig¢ stanow krytycznych (alarmow i arytmii i innych
zdarzen, z zapisem odcinkow monitorowanych krzywych
dynamicznych i wartosci liczbowych) -minimalna liczba
zdarzen: 50/pacjenta

TAK, poda¢

10.

W komplecie drukarka laserowa

TAK, poda¢

11.

Centrala kompatybilna z zaoferowanymi w post¢gpowaniu
kardiomonitorami

TAK, poda¢

12.

Centrala kompatybilna z kardiomonitorami posiadanymi
przez Uzytkownika typu BV i/lub imec i/lub umec

TAK, poda¢

13.

Dodatkowy podglad centrali w Pokoju Lekarzy

TAK, poda¢

14.

Funkcja systemu monitorowania telemetrycznego
pacjentow (odbiornik sygnatow dotaczany do centrali i
nadajniki noszone przez pacjentow)

TAK, poda¢

15.

Mozliwos¢ rozbudowy o podglad na zywo
monitorowanych pacjentow poprzez aplikacje
zainstalowang na urzgdzeniach typ smartfon. Serwer do
wspoOlpracy z systemami mobilnymi opartymi na Android i
na iOS.

TAK, poda¢
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Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. P Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany
5. Defibrylator
Oferowany model/nazwa handlowa ............c.ooeviiiiiiiiiiiiiiiannnn..
Producent: ..........ooiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020).........c.ouiueinie i
1. Urzadzenie do monitorowania i defibrylacji TAK, poda¢
2. Ekran kolorowy typu TFT o przekatnej minimum 8’ TAK, poda¢
3 Mozh\yosc wyswietlania na ekranie 3 krzywych TAK, podaé
dynamicznych.
4 WyS\_metlame v&_/szystkwh monitorowanych parametréw w TAK, podaé
formie cyfrowej
5. Dwufazowa fala defibrylacji TAK, poda¢
6. Defibrylacje reczna w zakresie min. od 1 do 360 J TAK, poda¢
7. Mozliwo$¢ wykonania defibrylacji wewngtrznej TAK, poda¢
8 Czas tadowania do energii maksymalnej200J max. 5 TAK. podaé
| sekund P
9, Mozh_\_vosc_ wybor_l_l jednego sposrod min. 20 poziomow TAK, podaé
energii defibrylacji
10. Defibrylacja ppiautomatyc;na (AED) z systemem TAK, podat
doradczym w jezyku polskim
11. | Energia defibrylacji w trybie AED min. od 100 do 360 J TAK, poda¢
W trybie AED - programowane przez uzytkownika .
12. . . : . .
warto$ci energii dla 1, 2 i 3 defibrylacji z energia TAK, poda¢
13, Mozliwos¢ Wykopama defibrylacji w trybie AED za TAK, podaé
pomocy elektrod jednorazowych
Dzwigkowe i tekstowe komunikaty w jezyku polskim
14. | prowadzace uzytkownika przez proces defibrylacji TAK, poda¢
poétautomatycznej
15, Wydz_l_elony na defibrylatorze przycisk roztadowania TAK, podaé
energli
Ustawianie energii defibrylacji, tadowania i wstrzasu na .
16.
6 tyzkach defibrylacyjnych TAK, poda
Wskaznik impedancji kontaktu elektrod z ciatem pacjenta .
17. . .
na ekranie defibrylatora TAK, podac
18. | Mozliwo$¢ wykonania kardiowers;ji TAK, poda¢
19. | Monitorowanie EKG min. z 3 odprowadzen TAK, poda¢
20. | Monitorowanie EKG min. z 12 odprowadzen TAK, poda¢
01 & Zakres_ pomiaru czgstosci akcji serca w zakresie od 15- TAK, podaé
350 B/min. ’
22. |b. Wzmocnienie sygnatu: x0,25; x0,5; x1; x2; x4; TAK, poda¢
23. | Stymulacja zewnetrzna nieinwazyjna TAK, poda¢
24. | a. tryby stymulacji: sztywny i na zadanie TAK, poda¢
o5, ‘:)n Xatqzenle pradu stymulacji w zakresie min. od 5 do 200 TAK, podaé
26 | < zakres czestosci stymulacji w zakresie min. od 40 do 170 TAK, podaé

imp/min
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Reczne i automatyczne ustawianie granic alarmowych

217. ‘
wszystkich monitorowanych parametrow TAK, podac
28. | Wbudowana drukarka termiczna TAK, poda¢
29. | Papier do drukarki o szeroko$ci min.80 mm TAK, poda¢
30. Mozliwos¢ wydruku w czasie rzeczywistym min. 3 TAK, podaé
krzywych
Archiwizacja danych: min. 100 pacjentéw, min. 72 .
31. . . . ’
godzinne trendy, 24 godz. ciagly zapis EKG TAK, poda¢
32. | Eksport danych za pomocg pamigci typu Pendrive TAK, poda¢
- PV —
33, Lad(_)wanle akunqulatora od 0 do 100 % pojemnosci w TAK, podaé
czasie do 3 godzin
Urzadzenie wyposazone w uniwersalne tyzki .
34. .
defibrylacyjne dla dorostych TAK, poda¢
Akumulatorlitowo-jonowy bez efektu pamigci z .
35. ; . . . :
mozliwos$cia wymiany bez uzycia dodatkowych narzedzi TAK, podac
36. Czas_ pracy na bateriach dla urzadzenia min. 150 minut TAK, podaé
monitorowania
37, ZaS}lar.ne i lgdowame akumulatoréw bezposrednio z sieci TAK, poda¢
napi¢cia zmiennego 230 V
38. Mozhwogc wykonania min. 200 defibrylacji z energig200J TAK, podaé
na w petni natadowanych akumulatorach
Programowanie automatycznie codziennie wykonywanego
testow bez wlaczenia defibrylatora przy zamontowanych .
39. . . S E .
akumulatorach i podigczeniu do sieci elektrycznej (petny TAK, poda¢
test)
40. Mozliwo$¢ wspotpracy z systemem monitorowania i TAK, poda¢
centralg tego samego producenta
a1 Woézek do transport}l w komplecie, wozelf malpwany TAK, podaé
proszkowo, wyposazony w blat, szuflade i 1 potke
42. |Masa defibrylatora z akumulatorem i tyzkami max. 7,5 kg TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. ymagane pa y J Parametr oferowany
(wartosci minimalne wymagane) wymagany

Oferowany model/nazwa handlowa
Producent: ........o.oiiiiiii i
Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

6. Pompa infuzyjna strzykawkowa

Pompa strzykawkowa sterowana elektronicznie

1. umozliwiajaca wspotprace z systemem centralnego TAK, poda¢
zasilania i zarzadzania danymi

2. Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci TAK, poda¢

3. Waga pompy gotowej do uzycia ponizej 2,5 kg TAK, poda¢

4. Stopien ochrony min. IP34 TAK, poda¢

5. Kolorowy wyswietlacz czytelny pod katem 80 stopni TAK, poda¢

6 Wbud(_)wany uchwyt do m(_)cowania pompy do stojakow TAK, poda¢
infuzyjnych, oraz szyn poziomych

7. Whbudowany uchwyt do przenoszenia pompy TAK, poda¢
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8. Mozl}wo.sc Taczenia pomp w moduty be; uzycia stacji TAK, podaé
dokujacej - 3 pompy na jednym uchwycie.

9. Strzykawka mocowana od przodu TAK, poda¢

10. |Klawiatura symboliczna TAK, poda¢

11. | Menu pompy w jezyku polskim TAK, poda¢

12. Naped §trzykawk1 po%autorna.tyczny z zabezpieczeniem TAK, podaé
przed niekontrolowang podaza

13. Mo;hwosc .zatrzaskowego mocowania i wspotpracy ze TAK, podaé
stacja dokujaca

14, Komunikacja pomi¢dzy pompa a stacja dokujaca - TAK, podaé
bezprzewodowa
Pompa skalibrowana do pracy ze strzykawkami o objetosci

15. | min. 5, 10, 20, 30 i 50/60 ml r6znych typéw oraz roéznych TAK, poda¢
producentow.

16. | Automatyczne rozpoznawanie objetosci strzykawki TAK, poda¢

17. | Zakres predkosci infuzji min. 0,1 do 999,9 ml/h TAK, poda¢

18, | Predkos¢ infuzji w zakresie od 0,01 - 999,99ml/h TAK, podat
programowana, co 0,01ml/godz.

19, Automatyczqa kal.kule}q. a predkosci podazy po TAK, podaé
wprowadzeniu objgtosci i czasu
Mozliwo$¢ programowania parametrow infuzji min. w

20. Jqdnostkach: mg, meg, ng, .IE, mmol,z uwzgle;dmemqm lub .
nie masy ciala w odniesieniu do czasu ( np. mg/kg/min; TAK, poda¢
mg/kg/h; mg/kg/24h)

21. | Zmiana predkosci podazy bez przerywania infuzji TAK, poda¢

29 Systep_l automatycznej redukcji bolusa po alarmie cisnienia TAK, podaé
okluzji

23, Wstepnie wybierana objgtos¢ w zakresie 0,10 - 9999 ml TAK, podat
programowana co 0,01 ml

o4 | Wstepnie wybierany czas w zakresie 00hO1min - TAK, podaé
99h59min

25. | Predkos$¢ bolusa 1-1800 mi/h programowana co 0,01 mi/h TAK, poda¢

26. | Bolus na zadanie TAK, poda¢

27 Bolus programowany z a}ltpmatycznq kalkulacja predkosci TAK, poda¢
po wprowadzeniu objetosci i czasu

28. Mozhwosc_: podazy bolusa w jednostkach mg, mcg, mmol, TAK, podaé
mEq oraz jednostkach wagowych

29, Tryb stand-bylw zakre3|e‘ od 1 min do 24 godzin z TAK, podaé
programowaniem co 1 minute

30. [ Tryb nocny z redukcja intensywnos$ci podswietlenia TAK, poda¢

31 Tryb nocny z mgzhwosc wlgczenia recznego 1}1b TAK, podaé
zaprogramowania automatycznego przetaczania
Mozliwos¢ wprowadzenia do pompy biblioteki lekow

32. | bezposrednio z komputera, lub zdalnie poprzez sie¢ TAK, poda¢
szpitalng z centralnego serwera
Biblioteka zawiera min. 120 lekoéw, z mozliwoS$cia .

33. P
podzielenia na 30 kategorii i 15 profili pacjentow TAK, podac
Cisnienie okluzji mozliwe do ustawienia na min. 9 .

34. . .
poziomach w zakresie od 0.1 bara do 1.2 bara TAK, podac

35. Ws}<a;n1k ci$nienia okluz;ji stale widoczny na TAK, podaé
wyswietlaczu pompy
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36. | Wbudowany akumulator litowo - jonowy TAK, poda¢

37, ZaS|Ian|e.z wbudowanego akumulatora min.5 godz. przy TAK, podaé
przeptywie 5 ml/h

38. | Czas ponownego tadowania max. 4 godz. TAK, poda¢

39. Na wyswietlaczu widoczna informacja o pozostatym czasie TAK, podaé
pracy akumulatora

40. Automatyc;ne 1adqwame gkqmulatora W pompie TAK, podaé
podtaczonej do zasilania sieciowego

41. | Pobdr mocy <20 W TAK, poda¢

42. | System alarméw wizualnych i dzwickowych TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. ymagane pa y J Parametr oferowany
(wartosci minimalne wymagane) wymagany

7. Pompa dojelitowa

Oferowany model/nazwa handlowa .............cociviiiiiiiiiiiiiieannnn..

Producent: .........cooiiiiii i

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)..........oueuuinie i

1 Pompa ot?rotowo-pqrylgtatyc;ng przeznaczona do TAK, podat
podawania wylacznie diet dojelitowych.

9. M_ozhwe zaprogramowanie szybkosci przeptywu diety: TAK, podaé
min. 1-300 ml/h

3. Zakres ustawienia catkowitej dawki: min. 5-2500 ml TAK, poda¢

4. Zasilanie z sieci lub akumulatora TAK, poda¢

5. Czytelny wyswietlacz, §wiecacy podczas pracy pompy TAK, poda¢

6. Wizualna i akustyczna sygnalizacja problemow (alarmy) TAK, poda¢

7 Wt?udowany zacisk umozliwiajacy przymocowanie do TAK, podaé
stojaka

8. Czas tadowania: max. 12-16 h TAK, poda¢
Wymagane parametry i funkcje Parametr

L.p. y g ne pa y J Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

Oferowany model/nazwa handlowa

8. Stacja dokujaca do pomp

ProdUCEnt: ....ooit et

Rok produkcji (nie starszy niz 2020)

Stacja dokujaca dla oferowanych w postepowaniu pomp

1. strzykawkowych umozliwiajgca wspolprace z systemem TAK, poda¢
centralnego zasilania i zarzadzania danymi.

2 Stacja wspotpracujgca z pompami posiadanymi na OIT TAK, podac
typu braun

3. Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci TAK, poda¢

4. Stopien ochrony min. [P34 TAK, poda¢
Whbudowany uchwyt do mocowania stacji do kolumn

5. anestezjologicznych, stojakow infuzyjnych, oraz szyn TAK, poda¢

pionowych i poziomych
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6. Moz'hwosc laczenia .StaCJl w moduty bez uzycia TAK, podaé
specjalnych narzedzi.

7 Kolumna polqcz_ony_ch stacji dokujacych umozliwia TAK, podaé
jednoczesne zasilanie minimum 6 pomp.

8. Zatrzaskowe mocowanie pomp. TAK, poda¢

9. Stacja wyposazona w interfejs przywotania personelu TAK, poda¢

10, Mozhv&_/osc r_ozbudowama stacji dokujacej o modut TAK, podaé
komunikacyjny
Mozliwos¢ dowolnej konfiguracji ilosci pomp

11. | strzykawkowych i objetosciowych w stacji dokujacej przy | TAK, podaé
kazdym stanowisku pacjenta

Wartosci okreslone w wymaganiach jako ,,tak” nalezy traktowa¢ jako niezbedne minimum,
ktérego niespelnienie bedzie skutkowalo odrzuceniem ofert. Kolumna ,,parametr oferowany”
musi byé w calo$ci wypelniona. Wykonawca zobowigzany jest do podania parametrow w
jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

DATA I PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ
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Zalacznik Nr 1 Formularz cenowy

Pakiet Nr 6 — Videobronchoskop

L.p. | Nazwa Jednostka | llo$¢ Cena Stawka | Wartos¢
miary jednostkowa | VAT brutto w
brutto w PLN
PLN
1. Videobronchoskop sztuka 1
SUMA:

DATA 1 PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ

Wymagane warunki
L.p. Wymagane parametry i funkcje Parametr Parametr oferowany
(warto$ci minimalne wymagane) wymagany

Wymagania formalno-techniczne dotyczace

.. . . . Tak
ponizszego sprze¢tu 1 wyposazenia:

1. | W okresie trwania gwarancji Wykonawca
przeprowadzi min. raz w roku przeglad Tak
techniczny — zgodnie z zaleceniami producenta.

2. | Czas reakcji serwisu max. 48 godz. (dotyczy

Tak
sprzetu medycznego)

3. | Czas oczekiwania na skuteczne usunigcie
uszkodzenia(dotyczy sprzetu medycznego) :

a) nie wymagajacej importu czgsci - nie dtuzej

niz 2 dni robocze Tak

b) wymagajgcej importu czesci - nie dtuzej niz
10 dni roboczych

4. | Paszport techniczny oraz instrukcja obstugi w
jezyku polskim dostarczona wraz z
urzadzeniem(dotyczy sprzetu medycznego). Tak
Wykonawca zobowigzany jest do dostarczenia
informacji niezb¢dnych do wypekienia

paszportu technicznego urzadzenia.
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5. | Dostawa, montaz oraz szkolenie w cenie oferty. Tak
6. | Serwis pogwarancyjny, dostepnosc czgsci
zamiennych i akcesoriow — min. 10 lat od daty Tak
sprzedazy (dotyczy sprzetu medycznego).
7. | Obstuga urzadzenia i komunikaty w jezyku Tak
polskim (jesli dotyczy).
Wymagane parametry i funkcje Parametr
L.p. y g ne pa y J Parametr oferowany
(wartos$ci minimalne wymagane) wymagany
1. Videobronchoskop
Oferowany model/nazwa handlowa .............ccoiviiiiiiiiiiiiiiiiiannnn..
Producent: ..........ooiii
Rok produkcji (nie starszy niz 2020) ...........oouineiniie i
1 Chip CCD yvbudowany w koncioyvke; enfioskopq z TAK, podaé
obrazowaniem w pelnej wysokiej rozdzielczosci
2. Srednica kanatu biopsyjnego: min. 2,8mm TAK, poda¢
3. Srednica zewnetrzna sondy wziernikowej: max 6,4mm TAK, poda¢
4. Srednica zewnetrzna koncowki wziernika: max 6,1mm TAK, poda¢
5. Dtugosc¢ robocza sondy wziernikowej: min. 600 mm TAK, poda¢
6. Dhugosé catkowita maks. 880 mm TAK, poda¢
7. Pole widzenia: min. 120° TAK, poda¢
8. Glebia ostrosci: min. 3-100 mm TAK, poda¢
Zagigcie koncowki sondy wziernikowej: .
9. .
- gbra/dok: min. 180°/130° TAK, podac
Dowolnie programowalne przyciski sterujace na glowicy
10. | endoskopowej , z mozliwoscig przypisania funkcji TAK, poda¢
sterujacej procesora : min. 4 przyciski
11. Odtaczalne przytacze ssania zintegrowane z regulacyjnym TAK, podaé
zaworem ssacym
12. | Wejscie do kanatu instrumentalnego typu LUER TAK, poda¢
13. | Aparat dostosowany do funkcji BAL TAK, poda¢
14. Koncowka sgndy. .dostosowana do zastosowania urzadzen TAK, podaé
do elektrochirurgii
15, | Zawor testera _szczelnosc1 oraz zlacze sprzezenia TAK, poda¢
zwrotnego umieszczone w konektorze
Obrotowy konektor taczacy endoskop z procesorem w .
16. . . . .
zakresie 180° redukujacy ryzyko skrecenia $wiattowodu TAK, podac
System z zastosowaniem zabezpieczenia wtyku z
17. | podtaczeniem do procesora i zrodia $wiatta za pomoca TAK, poda¢
jednego konektora
18. | Kompatybilnos¢ z funkcja naswietlania laserowego TAK, poda¢
19. | Kompatybilnos¢ z funkcjg obrazowania w waskich TAK, poda¢
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pasmach $wiatta

20.

Aparat w pelni zanurzalny z zastosowaniem naktadek
uszczelniajacych dla bezpieczenstwa stykéw elektrycznych
przez dzialaniem $rodkéw dezynfekcyjnych

TAK, podac

21.

Mozliwo$¢ mycia i dezynfekcji automatycznie w srodkach
chemicznych r6znych producentow

TAK, poda¢

22.

Mozliwo$¢ sterylizacji bronchoskopu

TAK, podac

23.

Pelna kompatybilno$¢ videobronchoskopu z posiadanym
torem wizyjnym typu EPK-3000

TAK, poda¢

24.

Podstawowe wyposazenie do mycia i dezynfekcji w tym
min.: szczoteczki czyszczace do kanatu roboczego — 20
szt., adapter do mycia i dezynfekcji w posiadanej myjni — 1
kpl., tester — 1 kpl., zawor regulacji odsysania jednoraz. uz.
- 50 szt.

TAK, podac

Wartosci okreslone w wymaganiach jako ,,tak” nalezy traktowa¢ jako niezbedne minimum,
ktérego niespelnienie bedzie skutkowalo odrzuceniem ofert. Kolumna ,,parametr oferowany”
musi by¢ w calo$ci wypelniona. Wykonawca zobowigzany jest do podania parametrow w
jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

DATA | PODPIS WYKONAWCY LUB OSOBY UPOWAZNIONEJ

Niniejszy dokument stanowi integralng cze$¢ Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia. Niniejsza modyfikacja jest wiazaca dla wszystkich Wykonawcow.
W zakresie, w ktorym nie dokonano modyfikacji obowiazujq pierwotne zapisy SIWZ.

Kierownik Zamawiajacego
Mariola Kucharewicz




