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EUROPEJSKI FUNDUSZ

NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI - ROZWOJU REGIONALNEGO






SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA

 W TRYBIE 

PRZETARGU NIEOGRANICZONEGO O WARTOŚCI SZACUNKOWEJ

 POWYŻEJ 125 000 EURO

Na dostawę  -  Wyposażenia dla Oddziału Intensywnej Opieki Medycznej

w Zespole Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie.

ZNAK SPRAWY: ZP P548/5/2010

Włoszczowa 15 marca 2010 rok 

1. Informacje o Zamawiającym. 

Nazwa:               Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie 

Adres:                 ul. Żeromskiego 28 

                           29 –100 Włoszczowa 

NIP 656-18-55-908                                               REGON 000304295

Adres poczty elektronicznej:
zaopatrzenie@zozwloszczowa.pl

Numer telefonu:
0 (**) 41 388 38 28  

Numer faksu:
0 (**) 41 388 38 77 

Adres strony internetowej na której umieszczono SIWZ 

www.biuletyn.abip.pl/zozwloszczowa
Godziny urzędowania: poniedziałek – piątek od  7:30 do 15:05 

2. Tryb udzielenia zamówienia. 

2.1 Postępowanie prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego o wartości 

        szacunkowej powyżej 125 000 euro.

2.2  Postępowanie prowadzone jest zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 stycznia    

       2004 r. Prawo zamówień publicznych ( Dz. U. z 2007  Nr 223, poz. 1655 z 

         późniejszymi  zmianami).

2.3 Podstawa prawna udzielenia zamówienia publicznego – art. 10 ust. 1 oraz art.   39-46 ustawy  Prawo zamówień publicznych.

2.4  Podstawa prawna opracowania specyfikacji istotnych warunków zamówienia:

       ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2007  

        Nr 223, poz. 1655 z późniejszymi zmianami).

1) rozporządzenie Prezesa Rady Ministrów z dnia 30 grudnia 2009 r. w sprawie rodzajów dokumentów, jakich może żądać zamawiający od wykonawcy oraz form,  w jakich te dokumenty mogą być składane (Dz. U. Nr 226, poz. 1817),
2) rozporządzenie Prezesa Rady Ministrów z dnia 30 grudnia  2009 r. w sprawie średniego kursu złotego w stosunku do euro, stanowiącego podstawę przeliczania wartości zamówień publicznych ( Dz. U. Nr 224 poz. 1796),

3) rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 30 grudnia 2009 roku w sprawie kwot wartości zamówień oraz konkursów, od których jest uzależniony obowiązek przekazywania ogłoszeń Urzędowi Oficjalnych Publikacji Wspólnot Europejskich ( Dz. U. Nr 224 poz. 1795 )  

3. Opis przedmiotu zamówienia.

3.1 Zamawiający dopuszcza możliwość składania ofert częściowych na 

              poszczególne urządzenia określone w załącznikach ( pakietach) do niniejszej 

              specyfikacji istotnych warunków zamówienia .

3.2 Zamawiający nie dopuszcza możliwości składania ofert wariantowych.

3.3 Zamawiający nie przewiduje w okresie 3 lat od udzielenia zamówienia   

               możliwość udzielenia zamówień uzupełniających w trybie zamówieni

               z wolnej ręki. 

3.4 Przedmiot zamówienia dotyczy:

Kod – CPV 330000000-8 –urządzenia medyczne. 

Przedmiotem zamówienia jest dostawa:

a) 5 sztuk respiratorów dla dzieci i dorosłych szczegółowo opisanych w załączniku nr 1 KOD CPV 33195110-7;

b) 2 sztuk defibrylatorów z możliwością wykonania kardiowersji szczegółowo opisanych w załączniku nr 2 KOD CPV 33158200-4;

c) 1 sztuki stymulatora zewnętrznego szczegółowo opisanego w załączniku nr 3 KOD CPV 33158200-4;

d) 5 sztuk kardiomonitorów z centralą monitoringu anestezjologicznego szczegółowo opisanego w załączniku nr 4 – KOD CPV 33123210-3;

e) 5 sztuk łóżek szpitalnych do intensywnej opieki medycznej szczegółowo opisanych w załączniku nr 5 – KOD CPV 33192130-2;

f) 5 sztuk podwieszonych paneli dystrybucyjno – przyłączeniowych szczegółowo opisanych w załączniku nr 6 KOD CPV 33192000-8.   

Zwanych w dalszej części siwz „urządzeniami”

Ilekroć   niniejsza   Specyfikacja   opisuje   przedmiot   zamówienia   za   pomocą znaków towarowych, materiału, patentu, pochodzenia lub   norm,   aprobat,   specyfikacji technicznych i systemów odniesienia, Zamawiający dopuszcza rozwiązania równoważne opisywanym. Zgodnie z art. 30 ust. 5 ustawy Prawo zamówień publicznych,  Wykonawca, który powołuje się na rozwiązania równoważne opisywanym przez Zamawiającego, jest obowiązany wykazać, że oferowane przez niego dostawy, usługi lub roboty budowlane spełniają wymagania określone przez zamawiającego.

4. Wymagania stawiane wykonawcy

4.1 W ramach zamówienia Wykonawca będzie zobowiązany do:

a) dostarczenia urządzenia na własny koszt i własnym staraniem,

b) montaż urządzeń na Oddziale Intensywnej Opieki Medycznej,

c) przekazania Zamawiającemu szczegółowych instrukcji obsługi i konserwacji urządzenia ,

d) przeszkolenia personelu Zamawiającego w zakresie obsługi i eksploatacji urządzenia,   

e) Wykonawca udzieli pełnej gwarancji na okres nie krótszy niż 24 miesiące,

f) Wykonawca będzie, bez odrębnej płatności, sprawował serwis gwarancyjny w okresie gwarancji,

g) czas reakcji  serwisu na zgłoszoną usterkę nie dłuższy niż 48 godzin.

5. Modyfikacja  treści Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia

W szczególnie uzasadnionych przypadkach w dowolnym czasie przed upływem terminu składania ofert Zamawiający może zmienić treść dokumentów przetargowych z własnej inicjatywy lub w odpowiedzi na zapytania wykonawców. Każda taka zmiana staje się wiążąca z momentem jej wprowadzenia. Zamawiający powiadomi Wykonawców o treści wprowadzonych zmian w dokumentach przetargowych na stronie internetowej Szpitala. Zamawiający przedłuża termin składania ofert z uwzględnieniem czasu niezbędnego do wprowadzenia w ofertach zmian wynikających z modyfikacji treści dokumentów przetargowych. O przedłużeniu terminu składania ofert zamawiający niezwłocznie zawiadomi wszystkich wykonawców poprzez zamieszczenie jej na stronie internetowej Szpitala.

6. Termin wykonania zamówienia 

Termin wykonania zamówienia ustala się na  okres - do 6 tygodni od daty podpisania umowy.

Za datę wykonania zamówienia uważa się dzień, w którym zostaną łącznie spełnione poniższe warunki:

· Wykonawca dostarczy urządzenie do Oddziału Intensywnej Opieki Medycznej Zamawiającego ( miejsce użytkowania )

· Wykonawca dokona instalacji dostarczonego urządzenia  w miejscu  użytkowania oraz przekaże związane z nim dokumenty (kartę gwarancyjną, instrukcję obsługi itp.)

· Wykonawca dokona przeszkolenia wyznaczonych przez Zamawiającego osób w zakresie eksploatacji dostarczonego urządzenia ( szkolenie w miejscu użytkowania),

· Zamawiający, po sprawdzeniu kompletności, prawidłowości działania oraz zgodności dostarczonego urządzenia z zamówieniem, podpisze Protokół Odbioru bez zastrzeżeń.

· miejscem wykonania zamówienia jest siedziba Zamawiającego     

7. Opis warunków udziału w postępowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spełniania tych warunków.

7.1 O udzielenie zamówienia może ubiegać się wykonawca spełniający warunki wynikające z niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia oraz warunki wynikające z art. 22 ust 1 pkt. 1-4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2007  Nr 223, poz. 1655 z późniejszymi zmianami) czyli:

1) posiada uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania,

   Zamawiający nie wyznacza szczegółowego warunku w tym zakresie.

2) posiada wiedzę i doświadczenie,

 Na potwierdzenie spełnienia tego warunku:

          Wykonawca winien wykazać się wykonaniem minimum 3 dostaw oferowanych   

           urządzeń w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert,

           a jeżeli okres działalności jest krótszy - w tym okresie, z podaniem ich 

          wartości, przedmiotu, dat wykonania i odbiorców oraz załączenie dokumentów

           że dostawy te zostały wykonane należycie.

            Wykonawca winien załączyć fotografie  (foldery) oferowanych urządzeń.

           Wykonawca winien załączyć do oferty deklaracje zgodności i inne 

           dokumenty potwierdzające, że oferowane urządzenia medyczne są 

           dopuszczone do obrotu i używania zgodnie z ustawą o wyrobach medycznych

            z dnia 24 kwietnia 2004 roku (Dz. U. Nr 93 poz. 896 ze zm.)   

3) dysponuje odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,

Zamawiający nie wyznacza szczegółowego warunku w tym zakresie.

4) znajduje się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej należyte wykonanie zamówienia,  

Na potwierdzenie spełnienia tego warunku Wykonawca winien załączyć:

             Opłaconą polisę, a w przypadku jej braku innego dokumentu potwierdzającego, 

              że wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialności cywilnej w zakresie 

              prowadzonej działalności związanej z przedmiotem zamówienia. 

5) nie podlega wykluczeniu w myśl postanowień art. 24 ust. 1 ustawy z dnia  29 stycznia 2004 Prawo zamówień publicznych ( Dz. U. z 2007 r Nr 223 poz. 1655 z późniejszymi zmianami),

Na potwierdzenie spełnienia tego warunku Wykonawca winien załączyć:

a) Aktualny odpisu z właściwego rejestru, jeżeli odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawionego nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo składania ofert, a w stosunku do osób fizycznych oświadczenia w zakresie art.24 ust. 1  pkt 2 ustawy.

             b) Aktualną informacje z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym

              w art. 24 ust. 1 pkt. 4-8 PZP, wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed

              terminem składania ofert.

             c) Aktualną  informacja z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie określonym 

             w art. 24 ust. 1 pkt. 9, wystawiona nie wcześniej niż 6 miesięcy przed terminem

             składania ofert lub jeżeli Wykonawca nie jest podmiotem zbiorowym  - 

              oświadczenie o takiej treści.

            d) Aktualne zaświadczenie właściwego naczelnika urzędu skarbowego

            potwierdzające, że wykonawca nie zalega z opłaceniem podatków, lub

            zaświadczenia, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub

            rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania

            decyzji organu – wystawione nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu

            składania ofert.

            e) Aktualne zaświadczenie właściwego oddziału Zakładu Ubezpieczeń 

            Społecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego potwierdzające, 

            że wykonawca nie zalega z opłacaniem składek na ubezpieczenia zdrowotne

            i społeczne, lub potwierdzenia, że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, 

            odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości

            wykonania decyzji właściwego organu – wystawione nie wcześniej niż 3 miesiące

            przed upływem terminu składania ofert.  

Ocena spełniania warunków udziału w postępowaniu odbywa się według formuły spełnia/nie spełnia 

8.  Pozostałe oświadczenia i dokumenty, jakie powinni dostarczyć Wykonawcy w celu 

      potwierdzenia spełniania warunków wymienionych w punkcie 7 niniejszej SIWZ.

1. Formularz ofertowy wraz z wypełnionymi załącznikami stanowiącymi szczegółowy opis  oferowanych urządzeń.

2. Oświadczenie o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu.

3. Oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia na podstawie art. 24 ust 1 ustawy Prawo zamówień publicznych.      

4. Zaakceptowany projekt umowy.

Jeżeli, w przypadku wykonawcy mającego siedzibę na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, osoby, o których mowa w art. 24 ust 1 pkt. 5 – 8 ustawy Prawo zamówień   publicznych, mają miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, wykonawca składa w odniesieniu do nich zaświadczenie właściwego organu sądowego albo administracyjnego miejsca zamieszkania dotyczące niekaralności tych osób w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt. 5 – 8 ustawy, wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert, z tym że w przypadku gdy w miejscu zamieszkania tych osób nie wydaje się takich zaświadczeń – zastępuje się dokumentem zawierającym oświadczenie złożone przed notariuszem, właściwym organem sądowym, administracyjnym albo organem samorządu zawodowego lub gospodarczego miejsca zamieszkania tych osób.  

Jeżeli, wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, zamiast dokumentów o których mowa w punkcie 7.1 podpunkt : 5a; 5c; 5d i 5e – składa dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w którym ma siedzibę lub miejsce zamieszkania, potwierdzające odpowiednio, że:

a) nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości – wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert;

b) nie zalega z uiszczaniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne albo że uzyskał przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub rozłożenie na raty zaległych płatności lub wstrzymanie w całości wykonania decyzji właściwego organu– wystawione nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert;

c) nie orzeczono wobec niego zakazu ubiegania się o zamówienie – wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.

W zakresie punktu 7.1 podpunkt 5b – składa zaświadczenie właściwego organu sądowego lub administracyjnego miejsca zamieszkania albo zamieszkania osoby, której dokumenty dotyczą, w zakresie określonym w art. 24 ust. 1 pkt. 4 – 8 ustawy – wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed upływem terminu składania ofert.    

Powyższe dokumenty składane są w oryginale lub kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem przez wykonawcę. Wyjątkiem są oświadczenia własne wykonawcy które winny być składane w oryginale. 

Dokumenty sporządzone w języku obcym są składane wraz z tłumaczeniem na język polski.   

8.2 Postanowienia dotyczące składanych dokumentów:
1) Oferta powinna zawierać wszystkie wymagane dokumenty, oświadczenia i załączniki, o których mowa w specyfikacji zamawiającego.

2) Oferta oraz wszystkie wymagane załączniki winny być podpisane przez upoważnionego przedstawiciela, uprawnionego do reprezentowania zgodnie z przedstawionym aktem rejestracyjnym, wymogami ustawowymi oraz przepisami prawa. 

3) Jeżeli oferta i załączniki zostaną podpisane przez upoważnionego przedstawiciela, jest on zobowiązany do przedłożenia dokumentu potwierdzającego uprawnienia składającego ofertę.

4) Wykonawcy winni korzystać z załączonych wzorów dokumentów – załączników. Wszystkie pola i pozycje tych wzorów winny być wypełnione, a w szczególności muszą zawierać wszystkie wymagane informacje i dane oraz odpowiedzi na wszystkie pytania.  

5) Złożenie przez wykonawcę fałszywych lub stwierdzających nieprawdę dokumentów lub nierzetelnych oświadczeń mających istotne znaczenie dla prowadzonego postępowania spowoduje wykluczenie wykonawcy z dalszego postępowania.

8.3 Postanowienia dotyczące wnoszenia oferty wspólnej przez dwa lub więcej podmiotów gospodarczych (konsorcja/spółki cywilne):

1) Wykonawcy ustanawiają pełnomocnika do reprezentowania ich w postępowaniu o udzielenie zamówienia lub do reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy, a pełnomocnictwo/upoważnienie do pełnienia takiej funkcji – wystawione zgodnie z wymogami ustawowymi, podpisane przez prawnie upoważnionych przedstawicieli każdego z partnerów – winno być dołączone do oferty.

2) Oferta winna być podpisana przez każdego partnera lub ustanowionego pełnomocnika.

3) Ustanowiony pełnomocnik winien być upoważniony do zaciągania zobowiązań i płatności w imieniu każdego partnera, na rzecz każdego z partnerów oraz do wyłącznego występowania w realizacji kontraktu.

9. Informacje o sposobie porozumiewania się zamawiającego z wykonawcami oraz przekazywania oświadczeń i doku​mentów.

9.1 Oświad​czenia, wnioski, zawiadomienia, informacje oraz pytania kierowane do zamawiającego są przekazywane z zachowaniem formy pisemnej. Należy je przesłać na adres zamawiającego lub przesłać faksem, lub na adres poczty elektronicznej podane w punkcie 1 siwz. W przypadku przesłania faksem lub pocztą należy niezwłocznie potwierdzić je w formie pisemnej. 

        9.2  Wykonawca może zwrócić się do Zamawiającego o wyjaśnienie treści specyfikacji 

         istotnych warunków zamówienia. Zamawiający jest obowiązany udzielić wyjaśnień 

         niezwłocznie, jednak nie później niż na 6 dni przed upływem terminu składania ofert – 

         pod warunkiem że wniosek o wyjaśnienie treści specyfikacji istotnych warunków 

         zamówienia wpłynął do Zamawiającego nie później niż do końca dnia, w którym 

         upływa połowa wyznaczonego terminu składania ofert.   Pytania wykonawców powinny

         być formułowane na piśmie i składane na adres: Zespół Opieki Zdrowotnej we 

         Włoszczowie ,  29 – 100 Włoszczowa, ul. Żeromskiego 28. 

9.3 Nie przewiduje się zebrania wszystkich wykonawców.

10. Wyjaśnienia w toku badania i oceny ofert

10.1 Zamawiający wzywa wykonawców, którzy w wyznaczonym terminie nie złożyli odpowiednich dokumentów potwierdzających spełnienie warunków udziału w postępowaniu, do uzupełnienia tych dokumentów w określonym terminie.

10.2 W toku badania i oceny ofert zamawiający może żądać od wykonawców wyjaśnień dotyczących treści złożonych ofert. 

10.3 Zamawiający poprawia w tekście oferty oczywiste omyłki pisarskie oraz omyłki rachunkowe, z uwzględnieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek, inne omyłki polegające na niezgodności oferty ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, nie powodujących istotnych zmian w treści oferty - niezwłocznie zawia​damiając o tym wykonawcę, którego oferta została poprawiona.

10.4 Oferta wykonawcy, który w terminie 3 dni od dnia doręczenia zawiadomienia  nie zgodził się na poprawienie omyłki, o której mowa w art. 87 ust 2 pkt. 3, podlega odrzuceniu.

10.5 Zamawiający w celu ustalenia, czy oferta zawiera rażąco niską cenę w stosunku do przedmiotu zamówienia, zwróci się do wykonawcy o udzielenie w wyznaczonym terminie wyjaśnień dotyczących elementów oferty mających wpływ na wysokość ceny.

10.6 Zamawiający, oceniając wyjaśnienia, bierze pod uwagę obiektywne czynniki, w szczególności oszczędność metody wykonania zamó​wienia, wybrane rozwiązania techniczne, wyjątkowo sprzyjające warunki wykonywania zamówienia dostępne dla 

     wykonawcy, oryginalność projektu wykonawcy oraz wpływ pomocy publicznej udzielonej na podstawie odrębnych przepisów.

10.7 Zamawiający odrzuca ofertę wykonawcy, który nie złożył wyjaśnień lub jeżeli dokonana ocena wyjaśnień potwierdza, że oferta zawiera rażąco niską cenę w stosunku do przedmiotu zamówienia.

11. Wskazanie osób uprawnionych do porozumiewania się z wykonawcami

11.1 Osobą ze strony zamawiającego upoważnioną do kontaktowania się z wykonawcami w sprawach proceduralnych  jest:

Stanowisko              Kierownik Działu Administracyjno - Technicznego

imię i nazwisko
mgr Antoni Dębecki 

tel.
41 38 83 777 

fax
41 38 83 877 

uwagi od poniedziałku do piątku w godz. pomiędzy 7:.30 a 15:00

11.2 Osobą ze strony zamawiającego upoważnioną do kontaktowania się z wykonawcami w sprawach merytorycznych  jest:

Stanowisko                         Ordynator Oddziału Intensywnej Opieki Medycznej      

imię i nazwisko
lek. med.  Artur Saladra 

tel.
41 38 83 704

fax
41 38 83 877 

uwagi od poniedziałku do piątku w godz. pomiędzy 7:.30 a 15:00

12. Wymagania dotyczące wadium

Łączna wysokość wadium dla wszystkich załączników wynosi  20 640,00 PLN. 

Dla poszczególnych załączników zamawiający wymaga wniesienie wadium w następujących kwotach:
Załącznik Nr 1 – respiratory 
  8 400,00 PLN

Załącznik Nr 2 – defibrylatory  1600,00 PLN

Załącznik Nr 3 – stymulator zewnętrzny 140,00PLN

Załącznik Nr 4 – kardiomonitory z centralą monitoringu anestezjologicznego 7 300,00 PLN

Załącznik Nr 5 – łóżko szpitalne do intensywnej opieki medycznej 1200,00 PLN

Załącznik Nr 6 – panele dystrybucyjno-przyłączeniowe 2 000,00  PLN

Wadium należy bezwzględnie wnieść przed upływem terminu składania ofert.

Wadium można wnieść w jednej lub kilku następujących formach:

- w pieniądzu na konto prowadzone w banku PKO BP O / Włoszczowa                      nr konta  26102027330000210200039396,  

- w poręczeniach bankowych lub poręczeniach spółdzielczej kasy oszczędnościowo –  

   kredytowej, z tym że poręczenie kasy jest zawsze poręczeniem pieniężnym,

- w gwarancjach bankowych,

- w gwarancjach ubezpieczeniowych,

- poręczeniach udzielanych przez podmioty, o których mowa w art. 6b ust. 5 pkt 2 

   ustawy z dnia 9 listopada 2000r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju 

  Przedsiębiorczości (Dz. U. Nr 109, poz. 1158 póź. zm. ).

Wadium wniesione w pieniądzu zamawiający przechowuje na rachunku bankowym.

Zwrot wadium 

a) Zamawiający zwraca wadium wszystkim wykonawcom niezwłocznie po wyborze oferty najkorzystniejszej lub unieważnieniu postępowania, z wyjątkiem wykonawcy, którego oferta została wybrana jako najkorzystniejsza;

b) Wykonawcy którego oferta została wybrana jako najkorzystniejsza, Zamawiający zwraca wadium niezwłocznie po zawarciu umowy w sprawie zamówienia publicznego;

c) Zamawiający zwraca niezwłocznie wadium, na wniosek wykonawcy, który wycofał ofertę przed upływem terminu składania ofert.    

Jeżeli wadium wniesiono w pieniądzu, zamawiający zwraca je wraz z odsetkami wynikającymi z umowy rachunku bankowego, na którym było ono przechowywane, pomniejszone o koszty prowadzenia rachunku bankowego oraz prowizji bankowej za przelew pieniędzy na rachunek bankowy wskazany przez wykonawcę.

Zamawiający zatrzymuje wadium wraz z odsetkami, jeżeli wykonawca którego oferta została wybrana:
- odmówił podpisania umowy w sprawie zamówienia publicznego na warunkach określonych w ofercie,

- zawarcie umowy w sprawie zamówienia publicznego stało się niemożliwe 
z przyczyn leżących po stronie wykonawcy.

Zamawiający zatrzymuje wadium wraz z odsetkami, jeżeli wykonawca w odpowiedzi na wezwanie, o którym mowa w art. 26 ust. 3, nie złożył dokumentów lub oświadczeń, o których mowa w art. 25 ust. 1, lub pełnomocnictw, chyba że udowodni, że wynika to z przyczyn nieleżących po jego stronie.        

13. Termin związania ofertą

13.1 Bieg terminu związania ofertą rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
13.2 Wykonawca pozostaje związany ofertą przez okres 60 dni.

14. Opis sposobu przygotowywania ofert.
14.1 Wszelkie koszty związane z przygotowaniem oferty ponosi składający ofertę.

14.2 Treść oferty musi odpowiadać treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

14.3 Oferta powinna być napisana pismem maszynowym, komputerowym albo ręcznym, w sposób czytelny, pismem czytelnym.

14.4 Poprawki w ofercie muszą być naniesione czytelnie oraz opatrzone podpisem osoby podpisującej ofertę. 

14.5 Wskazane jest, by pierwsza strona oferty zawierała spis wszystkich dokumentów znajdujących się w kopercie/opakowaniu – brak takiego spisu nie skutkuje odrzuceniem oferty.

14.6 Opis szczegółowych wymagań dotyczących dokumentów wymaganych w niniejszym postępowaniu znajduje się w punkcie 8 “Informacje o oświadczeniach i dokumentach” niniejszej specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

14.7 Wszystkie strony oferty powinny być spięte (zszyte) w sposób trwały, zapobiegający możliwości dekompletacji zawartości oferty. 

14.8 Ofertę należy złożyć w nieprzejrzystej, zamkniętej kopercie/opakowaniu, w sposób gwarantujący zachowanie poufności jej treści oraz zabezpieczającej jej nienaruszalność do terminu otwarcia ofert. Koperta/opakowanie zawierające ofertę winno być zaadresowane do zamawiającego na adres podany w punkcie 1 niniejszej specyfikacji i opatrzone nazwą, dokładnym adresem wykonawcy oraz oznaczone w sposób następujący:

 “Oferta na dostawę wyposażenia dla Oddziału Intensywnej Opieki Medycznej  ”   nie otwierać przed  godziną 10:15 w dniu  04 maja  2010 roku” 

14.9 Zamawiający nie ponosi odpowiedzialności za zdarzenia wynikające z nienależytego oznakowania koperty/opakowania lub braku którejkolwiek z wymaganych informacji.

15. Miejsce oraz termin składania i otwarcia ofert

15.1 Oferty należy przesłać/składać do dnia 04 maja 2010 r. do godz. 10:00 na adres zamawiającego podany w punkcie 1 niniejszej specyfikacji istotnych warunków zamówienia, w sekretariacie SP ZOZ Włoszczowa

15.2 Wykonawca może, przed upływem terminu do składania ofert, zmienić lub wycofać ofertę. Zarówno zmiana, jak i wycofanie oferty wymagają zachowania formy pisemnej.

15.3 Zmiany dotyczące treści oferty powinny być przygotowane, opakowane oraz zaadresowane na adres zamawiającego podany w punkcie 1, w sposób opisany w punkcie 14.8 niniejszej specyfikacji istotnych warunków zamówienia, i dodatkowo opatrzone napisem “Zmiana”. Podobnie, w przypadku powiadomienia o wycofaniu oferty - opatrzone napisem “Wycofane”. Koperty oznaczone w podany wyżej sposób będą otwierane w pierwszej kolejności.

15.4 Wykonawca nie może wycofać oferty lub wprowadzić zmian w jej treści po upływie terminu składania ofert.

15.5 Z zawartością ofert nie można zapoznać się przed upływem terminu otwarcia ofert.

15.6 Otwarcie złożonych ofert nastąpi w dniu  04 maja 2010  r. o godz. .10:15 w siedzibie Zamawiającego  w sali konferencyjnej .

15.7 Otwarcie ofert jest jawne.

15.8 Bezpośrednio przed otwarciem ofert podana zostanie kwota, jaką zamawiający zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia. Podczas otwarcia ofert podane będą nazwy (firmy) oraz adresy wykonawców, a także informacje dotyczące ceny. Informacje te przekazane zostaną niezwłocznie wykonawcom, którzy nie byli obecni przy otwarciu ofert, na ich wniosek.

15.9 Oferty złożone po terminie zwraca się bez otwierania po upływie terminu przewidzianego na wniesienie protestu.

16. Opis sposobu obliczenia ceny.

16.1 Cena oferty uwzględnia wszystkie zobowiązania, musi być podana w PLN cyfrowo i słownie, z wyodrębnieniem podatku VAT.

16.2 Cena podana w ofercie powinna obejmować wszystkie koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia oraz warunkami stawianymi przez zamawiającego. 

16.3 Cena może być tylko jedna; nie dopuszcza się wariantowości cen. 

16.4 Cena nie ulega zmianie przez okres ważności oferty (związania) oraz okres realizacji (wykonania) zamówienia.

         16.5 Cena umieszczona w formularzu ofertowym jest ceną brutto, obejmującą 

                  koszt świadczenia dostawy przez okres trwania umowy.

17. Informacje dotyczące walut obcych, w jakich mogą być prowadzone rozliczenia między zamawiającym a wyko​nawcą

17.1 Zamawiający nie przewiduje możliwości prowadzenia rozliczeń w walutach obcych.

18. Opis kryteriów, którymi zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty, wraz z podaniem znaczenia tych kryteriów oraz sposobu oceny ofert

18.1 Zamawiający uzna oferty za spełniające wymagania i przyjmie do szczegółowego rozpatrywania, jeżeli:

1) oferta – co do  treści – spełnia wymagania określone niniejszą specyfikacją,

2) z liczby i treści złożonych dokumentów wynika, że wykonawca spełnia warunki formalne określone niniejszą specyfikacją,

3) złożone oświadczenia są aktualne i podpisane przez osoby uprawnione,

4) oferta została złożona w określonym przez zamawiającego terminie,

18.2 Kryteria oceny ofert: 

Cena  brutto  ( C )                                                                 waga                     100 % 

                    C  =  najniższa cena ofertowa brutto     x  100 x waga kryterium      

                                                cena brutto oferty badanej     

18.3 Kryterium  - cena oferty
Oferta z najniższą ceną otrzyma maksymalną liczbę punktów - 100. Pozostałe oferty zostaną przeliczone według powyższego wzoru. Uzyskana liczba punktów badanej oferty zostanie pomnożona przez 100 i wagę tego kryterium = 100%. Wynik będzie traktowany jako wartość punktowa oferty w kryterium cena oferty.

19. Informacja o formalnościach, jakie powinny zostać dopełnione po wyborze oferty w celu zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego

19.1 Zamawiający unieważni postępowanie o udzielenie zamówie​nia, jeżeli:

1) nie złożono żadnej oferty nie podlegającej odrzuceniu,

2) cena najkorzystniejszej oferty przewyższa kwotę, którą zamawiający może przeznaczyć na sfinansowanie zamó​wie​nia, chyba że zamawiający będzie mógł zwiększyć tą kwotę do ceny najkorzystniejszej oferty,

3) wystąpiła istotna zmiana okoliczności, powodująca, że pro​wadzenie postępowania lub wykonanie zamówienia nie leży w interesie publicznym, czego nie można było wcześ​niej przewidzieć,

4) postępowanie obarczone jest wadą uniemożliwiającą zawarcie ważnej umowy w sprawie zamówienia pub​licznego.

19.2 O unieważnieniu postępowania o udzielenie zamówienia zama​wiający zawiadomi równocześnie wszystkich wykonawców, którzy ubiegali się o udzielenie zamówienia, podając uzasadnienie faktyczne i prawne.

19.3 Umowa w sprawie realizacji zamówienia publicznego zawarta zostanie z uwzględnieniem postanowień wynikających z treści niniejszej SIWZ oraz danych zawartych w ofercie. 

19.4 Zamawiający podpisze umowę z wykonawcą, który przedłoży najkorzystniejszą ofertę z punktu widzenia kryteriów przyjętych w niniejszej specyfikacji.

19.5 Wynik postępowania zostanie ogłoszony w siedzibie zamawiającego przez wywieszenie na tablicy ogłoszeń, zamieszczony na stronie internetowej oraz opublikowany w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej.

19.6 Wykonawcy zostaną powiadomieni niezwłocznie o wyborze oferty. W zawiadomieniu o wyborze oferty zamawiający poda nazwę (firmę) i adres wykonawcy, którego ofertę wybrano, oraz jej cenę.

19.7 Wybrany wykonawca zgłosi się celem podpisania umowy w terminie wskazanym w zawiadomieniu o wyborze oferty, ale nie krótszym niż 10 dni od dnia przekazania zawiadomienia o wyborze oferty drogą elektroniczną.

19.8 Umowa zostanie zawarta w formie pisemnej, po upływie terminu przewidzianego na wniesienie protestu. O miejscu i terminie podpisania umowy zamawiający powiadomi odrębnym pismem.

19.9 W przypadku gdy okaże się, że wykonawca, którego oferta została wybrana, przedstawił w niej nieprawdziwe dane lub będzie uchylał się od zawarcia umowy na warunkach wynikających z SIWZ, zamawiający wybierze tę spośród pozostałych ofert, która uzyskała najwyższą ocenę, chyba że w postępowaniu przetargowym złożona została tylko jedna oferta nie podlegająca odrzuceniu lub upłynie termin związania ofertą.

20. Wymagania dotyczące zabezpieczenia należytego wykonania umowy
Zamawiający nie zażąda wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania umowy. 

21. Istotne dla stron postanowienia, które zostaną wpro​wadzone do treści zawieranej umowy
    Istotne dla stron postanowienia które zostaną wprowadzone do treści zawieranej umowy zawiera załącznik nr 3 do niniejszej SIWZ – Projekt umowy.

22. Środki ochrony prawnej

22.1 Wykonawcom , oraz innym osobom, których interes prawny w uzyskaniu niniejszego zamówienia doznał lub może doznać uszczerbku w wyniku naruszenia przez Zamawiającego przepisów ustawy, przysługują środki ochrony prawnej przewidziane  art. 179 i n.u.p.z.p. 

22.2 Środki ochrony prawnej, o których mowa w pkt.22.1 niniejszej SIWZ są:            a) odwołanie

     b) skarga do sądu

22.3 Środki ochrony prawnej, przysługują podmiotom określonym w art. 179 ust 1 i 2 u.p.z.p. .

Odwołanie  Wykonawcy przysługuje odwołanie w przypadkach określonych w art.180 ust.1 i 2 u.p.z.p.  

Odwołanie wnosi się do Prezesa Izby w terminie : 

a)10 dni od daty przesłania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia – jeżeli zostały przesłane w sposób określony w art. 27 ust. 2 u.p.z.p., albo  15 dni od daty przesłania informacji o czynności zamawiającego stanowiącej podstawę jego wniesienia – jeżeli zostały przesłane w inny sposób, niż określony w art. 27 ust 2 pzp,  

b) 10 dni od dnia publikacji ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej lub zamieszczenia specyfikacji istotnych warunków zamówienia na stronie internetowej zamawiającego, wobec treści ogłoszenia  lub specyfikacji istotnych warunków zamówienia,    

c) w innym przypadku w terminie 10 dni od dnia, w którym powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można było powziąć wiadomość o okolicznościach stanowiących podstawę jego wniesienia,       
Odwołanie wnosi się w formie pisemnej lub elektronicznej opatrzonej bezpiecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym za pomocą  ważnego kwalifikowanego certyfikatu, równocześnie przesyłając kopię odwołania zamawiającemu przed upływem terminu do wniesienia odwołania w taki sposób aby mógł on  zapoznać się z jego treścią  przed upływem terminu. W przypadku wniesienia odwołania po upływie terminu składania ofert bieg terminu związania ofertą ulega zawieszeniu do czasu ogłoszenia przez  Izbę orzeczenia.  

22.4 Skarga do sądu Na orzeczenie Izby stronom oraz uczestnikom postępowania odwoławczego przysługuje skarga do sądu. Skargę wnosi się za pośrednictwem  Prezesa Izby w terminie 7 dni od dnia doręczenia orzeczenia Izby, przesyłając jednocześnie jej odpis przeciwnikowi skargi. Złożenie skargi w placówce pocztowej operatora publicznego jest równoznaczne z jej wniesieniem 

22.5 Pozostałe informacje dotyczące środków ochrony prawnej znajdują się w Dziale VI “Środki ochrony prawnej” ustawy Prawo zamówień publicznych. 

23. Załączniki do specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

Załącznik Nr 1 – Specyfikacja Techniczna respiratory; 
  

Załącznik Nr 2 – Specyfikacja Techniczna defibrylatory  

Załącznik Nr 3 – Specyfikacja Techniczna stymulator zewnętrzny; 

Załącznik Nr 4 – Specyfikacja Techniczna kardiomonitory z centralą monitoringu    

                            anestezjologicznego;

Załącznik Nr 5 – Specyfikacja Techniczna łóżko szpitalne do intensywnej opieki medycznej; 

Załącznik Nr 6 – Specyfikacja Techniczna panele dystrybucyjno-przyłączeniowe; 

Załącznik Nr 7 – Formularz ofertowy;

Załącznik Nr 8 -  Projekt  umowy.

                                                                                                 Zatwierdził 

                                                                                                                            Załącznik Nr. 1

SPECYFIKACJA  TECHNICZNA

Przedmiot zamówienia: Respirator stacjonarny szt. 5

	Producent:
	

	Kraj pochodzenia:
	

	Oferowany model:
	

	Rok produkcji:
	


	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	PARAMETRY OGÓLNE

	1. 
	Respirator przeznaczony do długotrwałej wentylacji dla dorosłych i dzieci od 3,5 kg.
	TAK
	

	2. 
	Zasilanie gazowe powietrze i tlen od 2,7 do 5,5 bar.
	TAK
	

	3. 
	Zasilanie AC 230 V 50 Hz  +/-10%
	TAK
	

	4. 
	Awaryjne zasilanie z akumulatora do podtrzymania pracy

(aparatu nie alarmów) na minimum  10 minut. 
	TAK
	

	5. 
	Funkcje autotestu dokonywana automatycznie po włączeniu. 
	TAK
	

	6. 
	Automatyczna kompensacja zmierzonej podatności układu oddechowego. 
	TAK
	

	7. 
	Posiadający ramię uchylne (uchwyt rur układu oddechowego).
	TAK
	

	8. 
	Wyposażony w nebulizator pneumatyczny synchronizowany z wdechem pacjenta.
	TAK
	

	TRYB WENTYLACJI

	9. 
	Wentylacja wymuszona kontrolowana:

-objętością

-ciśnieniem
	TAK
	

	10. 
	Wentylacja synchronizowana przerywana:

-kontrolowana objętością

-kontrolowana  ciśnieniem.
	TAK
	

	11. 
	Wentylacja spontaniczna.
	TAK
	

	12. 
	Wspomaganie wentylacji spontanicznej ciśnieniem (PSV).
	TAK, Podać rodzaj
	

	13. 
	Wentylacja na dwóch poziomach dodatniego ciśnienia typu BiLevel, BIPAP. 
	TAK
	

	14. 
	Automatyczne programowanie wentylacji na podstawie wagi ciała pacjenta lub przeliczania wartości parametrów wentylacji na kg wagi ciała pacjenta.
	TAK
	

	15. 
	Automatyczne lub/ i manualne westchnienie.
	TAK
	

	16. 
	Wentylacja bezdechu programowana.
	TAK
	

	17. 
	Wentylacja nieinwazyjna przez maskę (NIV).
	TAK
	


	18. 
	Wentylacja ciśnieniowo kontrolowana z gwarantowaną objętością i minimalizacją ciśnienia szczytowego.
	TAK
	

	19. 
	Automatyczna kompensacja oporów rurki inkubacyjnej dla oddechów spontanicznych.
	TAK
	

	PARAMETRY REGULOWANE.

	20. 
	Częstość oddechów

 min 5-100/min.
	TAK
	

	21. 
	Objętość pojedynczego oddechu 

min 25-2000 ml.
	TAK
	

	22. 
	Stężenie tlenu w mieszaninie oddechowej regulowane płynnie w granicach 21-100%.
	TAK
	

	23. 
	Ciśnienie wdechowe 

od 0 do 80 cmH2O.
	TAK
	

	24. 
	Ciśnienie końcowo-wydechowe PEEP w zakresie minimum 

0-30 cmH2O.
	TAK
	

	25. 
	Regulacja przepływu szczytowego min 6-100 l/min
	TAK
	

	26. 
	Ciśnienie wspomagania  od 0 do 70 cmH2O.
	TAK
	

	27. 
	Przepływowy lub ciśnieniowy tryb rozpoznawania oddechu własnego pacjenta-podać typ i zakres czułości triggera.
	TAK
	

	28. 
	Płynna regulacja czasu narastania przepływu dla oddechów ciśnieniowo kontrolowanych i ciśnieniowo wspomaganych. 
	TAK
	

	OBRAZOWANIE MIERZONYCH PARAMETRÓW WENTYLACJI

	29. 
	Aktualnie prowadzony tryb wentylacji.
	TAK
	

	30. 
	Rzeczywista częstość oddychania.
	TAK
	

	31. 
	Objętość pojedynczego oddechu.
	TAK
	

	32. 
	Rzeczywista objętość wentylacji minutowej.
	TAK
	

	33. 
	Frakcja spontaniczna wentylacji minutowej.
	TAK
	

	34. 
	Objętość wentylacji minutowej przecieku.
	TAK
	

	35. 
	Ciśnienie szczytowo-wdechowe.
	TAK
	

	36. 
	Ciśnienie średnie. 
	TAK
	

	37. 
	Ciśnienie Platteau.
	TAK
	

	38. 
	Ciśnienie PEEP.
	TAK
	

	39. 
	Wewnętrzny PEEP.
	TAK
	

	40. 
	Integralny pomiar stężenia tlenu.
	TAK
	

	41. 
	Stosunek fazy wdechu do wydechu.
	TAK
	

	42. 
	Statyczna podatność i odporność płuc.
	TAK
	

	43. 
	Współczynnik dyszenia RSB.
	TAK
	

	MONITOR GRAFICZNY

	44. 
	Respirator wyposażony w monitor graficzny min. 12”.
	TAK
	

	45. 
	Prezentacja graficzna: prezentacja w czasie realnym krzywych oddechowych na ekranie respiratora.
	TAK
	

	46. 
	Prezentacja krzywej zmiany ciśnienia w układzie. 
	TAK
	

	47. 
	Prezentacja krzywej zmiany przepływu w układzie. 
	TAK
	

	48. 
	Prezentacja krzywej objętości oddechowej 
	TAK
	

	49. 
	Prezentacja pętli oddechowych na ekranie respiratora: 

min objętość/ciśnienie, przepływ/objętość.
	TAK
	

	50. 
	Trendy parametrów wentylacji-min 24 godz.
	TAK
	

	ALARMY

	51. 
	Pamięć alarmów.
	TAK
	

	52. 
	Braku zasilania w energię elektryczną.
	TAK
	

	53. 
	Niskiego ciśnienia gazów zasilających.
	TAK
	

	54. 
	Stężenia tlenu – min/max.
	TAK
	

	55. 
	Całkowitej objętości minutowej – min/max.
	TAK
	

	56. 
	Za wysokiej objętości oddechowej.
	TAK
	

	57. 
	Częstości oddechów.
	TAK
	

	58. 
	Przekroczenia ciśnienia szczytowego wdechu.
	TAK
	

	59. 
	Spadku ciśnienia w układzie. 
	TAK
	

	60. 
	Alarm bezdechu.
	TAK
	

	INNE WYMAGANIA

	61. 
	Zabezpieczenie przed przypadkową zmianą nastawionych parametrów.
	TAK
	

	62. 
	Kompletny układ oddechowy dla dorosłych

 – 2 szt. oraz sztuczne płuco – 1 szt.
	TAK
	

	63. 
	Możliwość powrotu respiratora do nastawień ostatniego pacjenta po wyłączeniu aparatu lub wprowadzeniu w tryb STAND BY.
	TAK
	

	64. 
	Maski wielorazowe do NIV – min. 3 szt. w różnych rozmiarach.
	TAK
	

	65. 
	Gwarancja – min.24 miesiące.
	TAK
	


Załącznik Nr. 2

SPECYFIKACJA  TECHNICZNA

Przedmiot zamówienia: Defibrylator szt. 2

	Producent:
	

	Kraj pochodzenia:
	

	Oferowany model:
	

	Rok produkcji:
	


	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	1.
	Defibrylator kardiowerter z monitorem. 
	TAK
	

	2.
	Kolorowy ekran LCD o 

rozdzielczości 320 x 240.
	TAK


	

	3.
	Wyświetlanie na ekranie minimum 2 krzywych.
	TAK
	

	4.
	Tryby pracy: ręczny i półautomatyczny  AED.
	TAK
	

	5.
	Monitorowanie odprowadzeń EKG: 

I, II, III, aVR, aVL, aVF, V.
	TAK
	

	6.
	Alarmy EKG.
	TAK
	

	7.
	Alarmy VT / VF.
	TAK
	

	8.
	Wbudowany rejestrator termiczny minimum 2 kanałowy.
	TAK
	

	9.
	Szerokość papieru do rejestracji minimum 60mm.
	TAK
	

	10.
	Energia defibrylacji regulowana w zakresie 

2 – 270J.
	TAK
	

	11.
	Minimum 14 poziomów energii do wyboru
	TAK
	

	12.
	Czas ładowania do energii 200J maksimum 5s, do energii 270J maksimum 7s.
	TAK
	

	13.
	Możliwość defibrylacji zewnętrznej i wewnętrznej.
	TAK
	

	14.
	Defibrylacja zsynchronizowana (kardiowersja).
	TAK
	

	15
	Stymulacja, tryb sztywny i na żądanie .
	TAK
	

	16.
	Częstość 30- 180 ppm.
	TAK
	

	17.
	Prąd od 0 do minimum 140 mA.
	TAK
	

	18.
	Pamięć wewnętrzna minimum 5000 ostatnich zdarzeń z datą i czasem wystąpienia.
	TAK


	

	19.
	Pamięć ciągłego 20 sekundowego zapisu EKG z minimum 40 rejestracji.
	TAK
	

	20.
	Zasilanie sieciowe i akumulatorowe.
	TAK
	


                                                                                                                           Załącznik Nr. 3

SPECYFIKACJA  TECHNICZNA

Przedmiot zamówienia: Kardiostymulator  zewnętrzny

	Producent:
	

	Kraj pochodzenia:
	

	Oferowany model:
	

	Rok produkcji:
	


	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	1.
	Stymulacja VVI z nastawami standardowymi po naciśnięciu jednego przycisku.
	Wymagane
	

	2.
	Funkcja „ EMERGENCY” – dostępna w każdej sytuacji.
	Wymagana
	

	3.
	Automatyczny test stymulatora i obwodu elektrody w momencie załączenia.
	Wymagane
	

	4.
	Akustyczna sygnalizacja zwarcia lub przerwy w obwodzie elektrody.
	Wymagane
	

	5.
	Dwustopniowa sygnalizacja stanu baterii.
	Wymagana
	

	6.
	Krokowa, dwustopniowa zmiana wartości wszystkich parametrów.
	Wymagana
	

	7.
	Możliwość zablokowania nastaw parametrów przed przypadkowymi zmianami.
	Wymagana
	

	8.
	Zabezpieczenie przed zewnętrzną defibrylacją.
	Wymagana
	

	9.
	Niezawodne mocowanie elektrod.
	Wymagane
	

	10.
	Funkcje pomiarowe:

 napięcie impulsu, impedancji obwodu elektrody oraz amplitudy R lub P.
	Wymagane
	

	11.
	Oszczędne gospodarowanie energią baterii (np. automatyczne wygaszanie ekranu).
	Wymagane
	

	12.
	Funkcje stymulacyjne: VVI, VOO, AAI, AOO, stymulacja szybka oraz szybka z malejącą cząsteczką.
	Wymagana
	

	13.
	Częstość podstawowa: 30 ÷ 180 l/min.
	Wymagana
	

	14.
	Częstość stymulacji szybkiej: 100 ÷ 990 l/min.
	Wymagana
	

	15.
	Amplituda impulsu: 0,1 ÷ 20 mA.
	Wymagana
	

	16.
	Szerokość impulsu: 0,2 ÷ 1,5 ms.
	Wymagana
	

	17.
	Kształt impulsu prostokątny z kompensacją ładunku.
	Wymagana
	

	18.
	Czas refrakcji: 200 ÷ 500 ms.
	Wymagana
	

	19.
	Czułość wejściowa: 0,5 ÷ 21 mV.
	Wymagana
	

	20.
	Pomiar amplitudy napięcia impulsu: 0,2 ÷ 12 V.
	Wymagana
	

	21.
	Pomiar impedancji obwodu elektrodowego: 

50 ÷ 5000 Ω.
	Wymagana
	

	22.
	Pomiar amplitudy załamków R lub P: (1 ÷ 2,5) x (zaprogramowania czułość) mV.
	Wymagana
	

	23.
	Zakres impedancji obwodu pacjenta :  

100 ÷ 2000 Ω.
	Wymagana
	

	24.
	Akustyczna sygnalizacja przerw i zwarcia w obwodzie elektrody: < 100 Ω i > 2000 Ω.
	Wymagane
	

	25.
	Dwustopniowa sygnalizacja stanu baterii: akustyczna i optyczna.
	Wymagane
	

	26.
	Typ baterii.
	Podać
	

	27.
	Czas pracy.
	Podać
	

	28.
	Masa łącznie z baterią.
	Podać
	

	29.
	Czas gwarancji.
	Wymagane, minimum 24 miesiące
	

	30.
	Elektroda endokawitarna w komplecie – 5 szt., rozmiar 5F.
	Wymagane
	

	31.
	Kaniula do wkłucia w komplecie – 5 szt.,  

rozmiar 5F.
	Wymagana
	

	32.
	Introduktor w komplecie – 5 szt.,

Rozmiar 5F.
	Wymagana
	


                                                                                                                            Załącznik Nr. 4

SPECYFIKACJA  TECHNICZNA

Przedmiot zamówienia: System monitorowania OIT

	Producent:
	

	Kraj pochodzenia:
	

	Oferowany model:
	

	Rok produkcji:
	


	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	WYMAGANIA  OGÓLNE SYSTEMU MONITOROWANIA OIT SZT.5

	1.
	System monitorujący musi być kompatybilny z systemem monitorującym na Bloku Operacyjnym.
	TAK
	

	2.
	Monitor modułowy w systemie wymiennych modułów pomiarowych. Wszystkie moduły przenoszone między monitorami, odłączane i podłączane w sposób zapewniający automatyczną zmianę konfiguracji ekranu, uwzględniającą pojawienie się odpowiednich parametrów, bez zakłócania pracy monitora. Możliwość jednoczesnego monitorowania wszystkich wymaganych parametrów na każdym stanowisku.
	TAK
	

	3.
	Każde stanowisko posiada element transportowy z własnym ekranem, zabierany z pacjentem na czas transportu, zapewniający ciągłość monitorowania przynajmniej podstawowych parametrów (EKG, Oddech, NIBP, IBP, SpO2, temperatura), o masie ułatwiającej przenoszenie, poniżej 6 kg. Element transportowy odłączany i podłączany w sposób, który nie wymaga ręcznego podłączania i odłączania poszczególnych przewodów.
	TAK
	

	 4.
	Powyższy element transportowy może być wykorzystany jako samodzielny monitor pacjenta na sali wybudzeniowej.
	TAK
	

	EKRAN

	5.
	Kolorowy ekran LCD TFT wysokiej jakości, o przekątnej przynajmniej 17”; dopuszcza się także rozwiązanie typu mniejszy ekran monitora  (spełniający wszystkie pozostałe wymagania) + ekran kopiujący o przekątnej 17”.
	TAK
	

	6.
	Komunikacja monitora z użytkownikiem przez system menu w języku polskim. Sterowanie funkcjami monitora za pomocą ekranu dotykowego lub pokrętła i przycisków funkcyjnych.
	TAK
	

	7.
	Konfigurowany ekran, możliwość tworzenia własnych specyficznych konfiguracji. 
	TAK
	

	8.
	Liczba krzywych dynamicznych na ekranie, przynajmniej 5.
	TAK
	

	9.
	Wyświetlanie na ekranie monitora i przekazywanie do systemu centralnego monitorowania i/lub systemu zbierania danych informacji z respiratorów i innych urządzeń (podać możliwości i typy obsługiwanych urządzeń)
	TAK
	

	REJESTRACJA I ARCHIWIZACJA DANYCH

	10.
	Monitory gotowe do podłączenia do monitora rejestratora / drukarki laserowej, przedstawić.
	TAK
	

	11.
	Możliwość korzystania ze wspólnych drukarek przez monitory podłączone do sieci centralnego monitorowania, przedstawić. 
	TAK
	

	12.
	Drukowanie wstępnie sformatowanych raportów na drukarce laserowej.
	TAK
	

	13.
	Zapamiętywanie zdarzeń z odcinkami krzywych dynamicznych i wartościami parametrów liczbowych, związanych z sytuacjami alarmowymi, przynajmniej 40 zdarzeń po 4 odcinki.
	TAK
	

	ZASILENIE

	14.
	Sieciowe 230V 50 Hz i akumulatorowe
	TAK
	

	15.
	Zapewnienie ciągłości monitorowania danych pacjenta przy zasilaniu z wewnętrznego akumulatora przynajmniej przez 3 godziny
	TAK
	

	PRACA W SIECI PRZESYŁANIA DANYCH

	16.
	Monitor wyposażony w oprogramowanie i elementy niezbędne do połączenia z siecią przesyłania danych.
	TAK
	

	17.
	Monitor przystosowany do podglądu krzywych dynamicznych i wartości liczbowych parametrów z pozostałych monitorów podłączonych do wspólnej sieci monitorowania, do sygnalizacji alarmów występujących w tych monitorach i do zdalnego uruchamiania wydruku.
	TAK
	

	18.
	Powyższa współpraca monitorów wykorzystuje sieć zgodną ze standardem komputerowym Ethernet (IEEE802.3), wykorzystującą standardowe urządzenia sieciowe, bez konieczności stosowania dodatkowych urządzeń z firmowym oprogramowaniem: komputerów, specjalizowanych serwerów itp.
	TAK
	

	19.
	System monitorowania gotowy do współpracy z centralą pielęgniarską w systemie centralnego monitorowania.
	TAK
	

	WSPÓŁPRACA Z SYSTEMAMI INFORMATYCZNYMI SZPITALA

	20.
	Możliwość uzyskania podglądu danych pacjenta na komputerach PC podłączonych do sieci informatycznej szpitala (gabinet ordynatora, dyżurka lekarzy itp.) Przedstawić możliwości, opisać realizację. 
	TAK
	

	MOCOWANIE MONITORA

	21.
	Bezpieczne i wygodne zamocowanie zestawu na stanowisku (kolumna) w sposób zapewniający dopasowanie położenia ekranu: obrót i nachylenie. W ofercie cenowej ujęte odpowiednie uchwyty i wieszaki. 
	TAK
	

	MIERZONE PARAMETRY, MODUŁY POMIAROWE EKG, W 5 MONITORACH

	22.
	Monitorowanie jednego z 3 i jednocześnie 7 odprowadzeń.
	TAK
	

	23.
	Możliwość pomiaru i prezentacji 12 odprowadzeń EKG, przedstawić. Wymienić dodatkowe akcesoria, jakie są do tego wymagane.
	TAK
	

	24.
	Wieloodprowadzeniowa analiza EKG do zliczania częstości akcji serca i do analizy arytmii. Przynajmniej 2 odprowadzenia analizowane jednocześnie.
	TAK
	

	25.
	W komplecie przewód EKG do 3 elektrod i przewód do 5 elektrod.
	TAK
	

	26.
	Dokładność pomiaru częstości akcji serca przynajmniej 1%.
	TAK
	

	27.
	EKG – pomiar z 12 odprowadzeń wraz z kompletem akcesoriów – w 1 monitorze: możliwość pomiaru przez dowolny monitor  na OIT.
	TAK
	

	
	Monitorowanie arytmii, w 5 monitorach
	
	

	28.
	Monitorowanie arytmii, wg. przynajmniej 10 definicji arytmii.
	TAK
	

	29.
	Monitorowanie odchylenia ST, w 5 monitorach w zakresie min. -/+ 12mm.
	TAK
	

	30.
	Monitorowanie ST jednocześnie we wszystkich jednocześnie monitorowanych odprowadzeniach EKG.
	TAK
	

	31.
	Monitorowanie odchylenia, odcinka ST, ręcznym i automatycznym ustawieniem punktów pomiarowych.
	TAK
	

	POMIAR ODDECHU, W 5 MONITORACH

	32.
	Pomiar metodą impedancyjną, wyświetlane wartości cyfrowe i fala oddechu.
	TAK
	

	33.
	Dokładność pomiaru częstości oddechów przynajmniej +/1 oddech na minutę. 
	TAK
	

	POMIAR SATURACJI (SPO2), W 5 MONITORACH

	34.
	Wyświetlane wartości cyfrowe saturacji tętna i krzywa pletyzmograficzna. 
	TAK
	

	35.
	W komplecie przewód interfejsowy i standardowy czujnik na palec.
	TAK
	

	36.
	System monitorowania saturacji zapewniający poprawne pomiary przy słabym lub zakłóconym sygnale, metodą Masimo SET, z możliwością stosowania wszystkich odpowiednich czujników z katalogu Masimo. 
	TAK
	

	NIEINWAZYJNY POMIAR CIŚNIENIA, W 5 MONITORACH

	37.
	Pomiar na żądanie, automatyczny co określony czas, ciągłe pomiary przez określony czas, staza żylna.
	TAK
	

	38.
	Zakres odstępów czasowych automatycznych pomiarów: przynajmniej 3 godziny.
	TAK
	

	39.
	W komplecie do każdego monitora przewód i zestaw mankietów dla dorosłych, 3 różne rozmiary, mankiety pomiarowe bez lateksu.
	TAK
	

	40.
	Dokładność statyczna pomiaru przynajmniej 

+/- 3mmHg.
	TAK
	

	POMIAR TEMPERATURY, DWA TORY POMIAROWE, W 5 MONITORACH.

	41.
	Możliwość wyświetlania wartości dwóch temperatur lub temperatury i różnicy temperatur.
	TAK
	

	42.
	W komplecie czujnik temperatury powierzchniowy.
	TAK
	

	43.
	Dokładność pomiaru temperatury przynajmniej  +/- 0,10C
	TAK
	

	INWAZYJNY POMIAR CIŚNIENIA, W 6 MONITORACH

	 44.
	Przynajmniej 2 tory pomiarowe, z możliwością podłączenia dodatkowych torów pomiarowych i podłączenia czujnika pomiaru ICP. Opisać realizację w szt. 4
	TAK
	

	45.
	Przynajmniej 4 tory pomiarowe, z możliwością podłączenia dodatkowych torów pomiarowych, i podłączenia czujnika pomiaru ICP. Opisać realizację w szt.4
	TAK
	

	46.
	Wybór algorytmów do pomiaru ciśnienia w różnych miejscach powiązanych z ustawieniem nazwy mierzonego ciśnienia (jak tętnicze, OCŻ, ciśnienie tętnicy płucnej, w prawym przedsionku, w lewym przedsionku) i różnym sposobem wyświetlania (jak kolor, skala, wyświetlenie wartości).
	TAK
	

	47.
	Wyświetlenie fali ciśnienia oraz wartości liczbowych ciśnienia skurczowego, rozkurczowego i/lub średniego, w zależności od rodzaju mierzonego ciśnienia.
	TAK
	

	48.
	Dokładność pomiaru ciśnienia przynajmniej   

+/- 1mmHg
	TAK
	

	49.
	W komplecie przyłącza do przetworników ciśnienia, z możliwością późniejszego wyboru rodzaju przetwornika. Przedstawić możliwości wyboru.
	TAK
	

	POMIAR ETCO2, W 5 MONITORACH

	50.
	Pomiar w strumieniu głównym standardową metodą wykorzystującą czujnik Capnostat lub równoważny.
	TAK
	

	51.
	W komplecie adapter pomiarowy do dróg oddechowych.
	TAK
	

	52.
	System umożliwia pomiar w strumieniu bocznym po podłączeniu odpowiedniego układu pacjenta (układ pacjenta nie jest wymagany w ofercie).
	TAK
	

	POMIAR RZUTU MINUTOWEGO SERCA I INNYCH POWIĄZANYCH 

PARAMETRÓW HEMODYNAMICZNYCH

	53.
	Pomiar metodą termodylucji, przynajmniej 1 moduł, do wykorzystania w każdym z oferowanych monitorów.
	TAK
	

	54.
	Pomiar małoinwazyjny metodą analizy zarysu fali pulsu i termodylucji przezpłucnej PiCCO lub równoważną, przynajmniej 1 moduł, do wykorzystania w każdym z oferowanych monitorów.   
	TAK
	

	55.
	W komplecie odpowiednie układy pacjenta.
	TAK
	

	56.
	Obliczenia hemodynamiczne w pełnym zakresie w 6 monitorach.
	TAK
	

	57.
	Możliwość podłączenia modułu pomiaru głębokości uśpienia, oferowanego z monitorami na sale operacyjne.
	TAK
	

	58.
	Możliwość podłączenia modułu pomiaru poziomu zwiotczenia, oferowanego z monitorami na sale operacyjne.
	TAK
	

	59.
	Kalkulator dawek leków, w 6 monitorach
	TAK
	

	60.
	Kalkulator leków, umożliwiający w łatwy sposób obliczanie np. ilości leku do podania na podstawie masy ciała pacjenta, objętości do podania, szybkości wyrażonej w jednostkach masy  

(np. μg /kg/min itp.) i szybkości w ml/godz. po wprowadzeniu pozostałych wartości
	TAK
	

	UKŁADY ALARMOWE

	61.
	Alarmy o różnych poziomach ważności, opisać
	TAK
	

	62.
	Ustawienie granic alarmowych wszystkich parametrów ręczne i automatyczne na podstawie bieżących wartości parametrów.
	TAK
	

	63.
	Pamięć alarmów
	TAK
	

	TRENDY

	64.
	Przynajmniej 24 godziny trendy wszystkich mierzonych parametrów, w postaci tabel i wykresów. Rozdzielczość trendów nie gorsza niż 1 minuta.
	TAK
	

	INNE

	65.
	Możliwość rozbudowy o monitorowanie innych parametrów, nie wymienionych wyżej, przedstawić dostępne moduły i sposób rozbudowy.
	TAK
	

	PARAMETRY OCENIANE

	66.
	Konstrukcja umożliwiająca istotne ograniczenie liczby przewodów między monitorem zamocowanym na stanowisku a pacjentem (ograniczenie tzw. „spaghetti syndrom”), przedstawić
	TAK
	

	67.
	System pozwala stosować ten sam monitor na Sali operacyjnej, OIT i w innych aplikacjach, z samoczynnym dopasowaniem konfiguracji do profilu oddziału. 
	TAK
	

	68.
	System zapewnia ciągłość monitorowania w czasie transportu wszystkich parametrów wymaganych na OIT. 
	TAK
	

	69.
	Monitora pacjenta wyposażony w kolorowy ekran LCD TRT wysokiej jakości o przekątnej powyżej 17”.
	TAK
	

	70.
	Wewnętrzna pamięć przynajmniej 100 zdarzeń zawierających odcinki krzywych dynamicznych wszystkich monitorowanych parametrów do późniejszej analizy lub wydruku, zapisywanych ręcznie i automatyczne w czasie alarmów.
	TAK
	

	71.
	Zapewnienie ciągłości monitorowania danych pacjenta przy zasilaniu z wewnętrznego, wbudowanego akumulatora przynajmniej 3 godziny.
	TAK
	

	72.
	Czas ładowania powyższego akumulatora lub akumulatorów do pełnej pojemności w temperaturze pokojowej poniżej 7 godzin.
	TAK
	

	73.
	Możliwość połączenia sieci centralnego monitorowania i sieci LAN szpitala w jedną wspólną sieć przesyłania danych. Opisać 
	TAK
	

	74.
	Pojedynczy przewód EKG z szeregowo umieszczonymi klipsami do mocowania elektrod.
	TAK
	

	75.
	Jakość monitorowania arytmii udokumentowana wynikami badań, przedstawić.
	TAK
	

	76.
	Możliwość monitorowania odchylenia ST z 12 odprowadzeń z ograniczonej (< 10) liczby elektrod, przy zachowaniu tradycyjnego układu elektrod. Opisać.
	TAK
	

	77.
	Sygnalizacja i możliwość wyboru odprowadzenia użytego do pomiaru oddechu w celu dopasowania do różnych sposobów oddychania, np. szczytami płuc i torem brzusznym.
	TAK
	

	78.
	Możliwość wyświetlania różnych fal ciśnienia na wspólnym wykresie, z możliwością ustawienia wspólnej skali.
	TAK
	

	WYMAGANIA DOTYCZĄCE SYSTEMU CENTRALNEGO MONITOROWANIA PRACUJĄCEGO NA STANOWISKU PIELĘGNIARSKIM, SZT. 2

	79.
	System powinien zapewniać centralne monitorowanie jednocześnie 8 monitorów, z możliwością rozbudowy o podgląd większej liczby monitorów, podąć.
	TAK
	

	80.
	Podgląd wszystkich parametrów i przebiegów falowych z wybranego monitora, spośród wszystkich monitorów podłączonych do sieci centralnego monitorowania, łącznie z monitorami na salach operacyjnych.
	TAK
	

	81.
	Kolorowy płaski ekran LCD TFT 19”, ze sterowaniem dotykowym.
	TAK
	

	82.
	Możliwość jednoczesnego wyświetlania przynajmniej 2 przebiegów falowych z każdego monitora, na ekranie podglądu wszystkich monitorów, nie tylko EKG – podać.
	TAK
	

	82.
	Alarmy 3 – stopniowe (wizualne i akustyczne) z poszczególnych łóżek, z identyfikacją alarmującego łóżka.
	TAK
	

	83.
	Wpisywanie danych demograficznych pacjenta w centrali i w monitorach.
	TAK
	

	84.
	Podtrzymywanie zasilania elektrycznego każdego stanowiska monitorowania centralnego (UPS), min 20 minut.
	TAK
	

	85.
	24 godzinne trendy wszystkich monitorowanych parametrów z rozdzielczością 1 minuty w całym zakresie.
	TAK
	

	86.
	Funkcja „holterowska”: przynajmniej 72 godziny pamięci ciągłego zapisu przynajmniej 16 monitorowanych przebiegów falowych (EKG + inne) – nie tylko trendów: z możliwością wglądu w dowolny fragment tego zapisu.
	TAK
	

	87.
	Drukowanie wstępnie sformatowanych raportów na drukarce laserowej.
	TAK
	

	88.
	W komplecie drukarka laserowa.
	TAK
	

	89.
	Centrala, monitory i inne urządzenia połączone siecią zgodną ze standardem Ethernet (IEEE8o2.3)
	TAK
	

	90.
	W komplecie urządzenia sieciowe niezbędne do skonfigurowania systemu spełniającego wszystkie podane wymagania.
	TAK
	

	WYMAGANIA DOTYCZĄCE SYSTEMU CENTRALNEGO MONITOROWANIA W POKOJU ORDYNATORA I W POKOJU LEKARSKIM.

	91.
	Dostęp do danych wszystkich pacjentów z wszystkich oferowanych monitorów połączonych do sieci centralnego monitorowania, włącznie z monitorami na salach operacyjnym i OIT.
	TAK
	

	92.
	Dostęp do zapamiętanych danych pacjenta za pośrednictwem komputerów PC podłączonych do szpitalnej sieci informatycznej, jednocześnie na 2 niezależnych stanowiskach komputerowych. Możliwość zwiększenia tej liczby wraz ze wzrostem potrzeb, przynajmniej do 10 użytkowników.
	TAK
	

	93.
	Możliwość udostępnienia do powyższych danych za pośrednictwem Internetu przez bezpieczne łącze VPN lub równoważne.
	TAK
	

	94.
	Jednoczesny dostęp na wszystkich stanowiskach komputerowych do danych tego samego pacjenta (np. do konsultacji medycznych).
	TAK
	

	95.
	Podgląd przebiegów dynamicznych każdego pacjenta z bieżącej chwili.
	TAK
	

	96.
	Podgląd wszystkich zapamiętanych w systemie przebiegów dynamicznych z przynajmniej ostatnich 72 godzin dla każdego pacjenta do analizy retrospektywnej.
	TAK
	

	97.
	Podgląd wszystkich zapamiętanych w systemie trendów z przynajmniej ostatnich 72 godzin dla każdego pacjenta do analizy retrospektywnej.
	TAK
	

	98.
	Podgląd wszystkich zapamiętanych w systemie zdarzeń związanych z alarmami lub zapisanych ręcznie dla każdego pacjenta do analizy retrospektywnej.
	TAK
	

	99.
	Mechanizm nawigacji pozwalający w łatwy sposób dotrzeć do wymaganych informacji: np. wybór alarmowego zdarzenia ogniskuje dane „ holterowskie „ i trendy na chwili wystąpienia tego zdarzenia. 
	TAK
	

	100
	Podgląd dowolnego monitora z systemu monitora z dowolnego komputera podłączonego do sieci wewnętrznej szpitala za pomocą przeglądarki internetowej.
	TAK
	

	101.
	Gromadzenie przez centralę danych z respiratorów pracujących na OIT z ostatnich 72 godzin.
	TAK
	

	102.
	Automatyczne tworzenie raportów. Do wydruku i w postaci plików PDF do archiwizacji.
	TAK
	

	103.
	Dostęp do powyższych danych i funkcji zabezpieczony przed niepowołanym dostępem, opisać.
	TAK
	

	MONITOROWANIE CIŚNIENIA WEWNĄTRZCZASZKOWEGO

W POSTACI MODUŁU DO SYSTEMU MONITORUJĄCEGO LUB URZĄDZENIA WOLNOSTOJĄCEGO- 1 SZT

	104.
	Producent/numer katalogowy
	podać
	

	105.
	Pomiar ciśnienia wewnątrzczaszkowego w postaci modułu do systemu monitorującego lub urządzenia wolnostojącego
	TAK
	

	106.
	Zestaw do podtwardówkowego mierzenia ciśnienia wewnątrzczaszkowego do wykonanej kraniotomii- do przeprowadzenia tunelem podskórnym
	TAK
	

	107.
	Zestaw do wewnątrzkomorowego mierzenia ciśnienia wewnątrzczaszkowego (wyposażony w małą śrubę mocującą „bolt”) oraz drenażu (bez worka drenażowego)
	TAK
	

	108.
	Zestaw OLM do mierzenia ciśnienia wewnątrzczaszkowego śródmózgowo (wyposażony w śrubę „bolt”)
	TAK
	

	109.
	Przewód łączący moduł lub urządzenia wolnostojące z systemem monitorującym
	TAK
	


                            Załącznik nr 5

SPECYFIKACJA TECHNICZNA 

Przedmiot zamówienia: łóżko w pełni elektryczne z przechyłami bocznymi – 1 szt.

	Producent:
	

	Kraj pochodzenia:
	

	Oferowany model:
	

	Rok produkcji:
	


	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	1. 
	Zasilanie 230 V, 50 Hz z sygnalizacją włączenia do sieci w celu uniknięcia nieświadomego wyrwania kabla z gniazdka i uszkodzenia łóżka lub gniazdka
	Tak
	

	2. 
	Wbudowany akumulator do zasilania podczas transportu lub w sytuacjach zaniku prądu 
	Tak
	

	3. 
	Długość zewnętrzna 2200mm (+/-50mm) z możliwością przedłużania 
	Podać
	

	4. 
	Szerokość zewnętrzna łóżka – 1030mm (+/-50mm)
	Podać
	

	5. 
	Leże łóżka  4 – sekcyjne oparte na nowoczesnej konstrukcji opartej na trzech kolumnach cylindrycznych gwarantującej łatwą dezynfekcję i walkę z infekcjami . 
	Tak
	

	6. 
	Szczyty tworzywowe wyjmowane od strony nóg i głowy
	Tak
	

	7. 
	Sterowanie elektryczne przy pomocy :
· Pilota satelity na giętkim ramieniu  umieszczonego nad głowa pacjenta z lewej lub prawej strony górnej części segmentu pleców

· panelu sterowniczego montowanego na szczycie od strony nóg z możliwością swobodnego wyjmowania i umieszczania na szczycie czy też półce na pościel

· paneli nożnych do sterowania przechyłami bocznymi z obu stron łóżka

· paneli nożnych do sterowania regulacją wysokości z obu stron łóżka
	Tak
	

	8. 
	Regulacja elektryczna wysokości leża, w zakresie 380 mm do 750 mm (+/- 50 mm) gwarantująca bezpieczne opuszczanie łóżka i zapobiegająca „zeskakiwaniu z łóżka” /nie dotykaniu pełnymi stopami podłogi podczas opuszczania łóżka/. Nie dopuszcza się rozwiązań o wysokości minimalnej wyższej narażającej pacjenta na ryzyko upadków 
	Podać
	

	9. 
	Regulacja elektryczna części plecowej w zakresie  75( +/- 5(
	Podać
	

	10. 
	Regulacja elektryczna części nożnej w zakresie 45( +/- 5(
	Podać
	

	11. 
	Regulacja elektryczna funkcji autokontur, sterowana przy pomocy pilota  i panelu sterowniczego montowanego na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	12. 
	Funkcja autoregresji segmentu pleców i uda zmniejszająca ryzyko powstawania odleżyn minimalnym parametrze 18cm
	Tak
	

	13. 
	Regulacja elektryczna pozycji Trendelenburga 20( +/- 4( – sterowanie z panelu sterowniczego montowanego na szczycie łóżka od strony nóg
	Podać
	

	14. 
	Regulacja elektryczna pozycji anty-Trendelenburga  20( (+/- 4()   – sterowanie z panelu sterowniczego montowanego na szczycie łóżka od strony nóg. 
	Podać
	

	15. 
	Regulacja elektryczna przechyłów bocznych z panelu sterowniczego oraz przycisków nożnych po obu stronach łóżka jako podstawowy wymóg bezpieczeństwa przy wykonywaniu procedur przy jednoczesnym asekurowaniu przechyłu pacjenta oraz pozwalająca na wykonywanie procedury przez jedną osobę bez konieczności wzywania osoby pomagającej
	Tak
	

	16. 
	Pełna regulacja przechyłów bocznych w najniższym położeniu leża w celu ułatwienia opuszczania łóżka przez pacjenta min. 15(
	Tak
	

	17. 
	Przyciski sterowania nożnego zabezpieczone przyciskiem świadomego uruchomienia regulacji (konieczność poprzedzenia procedury przechyłów naciśnięciem przycisku odblokowującego). 
	Tak

	

	18. 
	Przyciski sterowania nożnego (regulacji wysokości) wyposażone w dodatkowy przycisk funkcji egzaminacyjnej zwiększającej funkcjonalność łóżka w sytuacjach gdy personel ma zajęte ręce 
	Tak
	

	19. 
	Regulacja elektryczna do pozycji krzesła kardiologicznego – sterowanie przy pomocy jednego oznaczonego odpowiednim piktogramem przycisku na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	20. 
	Elektryczna funkcja CPR /z co najmniej podwójną prędkością w stosunku do innych regulacji/ pozycji ratującej życie - do reanimacji – sterowana przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	21. 
	Elektryczna, natychmiastowa pozycja antyszokowa (pozycja ratującej życie) /z co najmniej podwójną prędkością w stosunku do innych regulacji/– sterowania przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	22. 
	Elektryczna, natychmiastowa pozycja egzaminacyjna – sterowana przy pomocy przycisków nożnych i dodatkowo jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	23. 
	Wyłączniki/blokady funkcji elektrycznych (na panelu sterowniczym) dla poszczególnych regulacji:
- regulacji wysokości

- regulacji części plecowej 

- regulacji części nożnej 

- regulacji pozycji Trendelenburga i anty-

 Trendelenburga 
- regulacji przechyłów bocznych

- sterowań nożnych
	Tak
	

	24. 
	Zabezpieczenie przed nieświadomym uruchomieniem funkcji poprzez konieczność wciśnięcia przyciska uruchamiającego dostępność funkcji . Przycisk świadomego uruchomienia systemu elektrycznego łóżka znajdujący się w każdym możliwym sterowaniu: panelu oraz sterowaniu nożnym dla personelu, pilocie dla pacjenta 
	Tak
	

	25. 
	Odłączenie wszelkich regulacji z pilota , sterowań nożnych i panelu po 180 sekundach nieużywania regulacji chroniącej pacjenta przed nagłymi niepożądanymi regulacjami (konieczność świadomego ponownego uruchomienia regulacji)
	Tak
	

	26. 
	Przycisk bezpieczeństwa (oznaczony charakterystycznie: STOP lub tez o innym oznaczeniu) natychmiastowe odłączenie wszystkich funkcji elektrycznych w przypadku wystąpienia zagrożenia dla pacjenta lub personelu również odcinający funkcje w przypadku braku podłączenia do sieci – pracy na akumulatorze. System odłączający wszystkie sterowania: panel, pilot i sterowania nożne. System uniemożliwiający jakąkolwiek regulację nie tylko jako blokadę poszczególnych segmentów ale również deaktywujący przyciski z pozycjami programowalnymi.
	Tak
	

	27. 
	Elektryczna i mechaniczna funkcja CPR
	Tak
	

	28. 
	Wskaźniki kątowe leża i segmentu pleców oraz najniższej pozycji leża
	Tak
	

	29. 
	Koła jezdne z systemem sterowania jazdy na wprost i boki z centralnym systemem hamulcowym
	Tak
	

	30. 
	Koła o średnicy 150mm gwarantujące doskonałą mobilność łóżka wyposażone w inteligentny system blokowania podstawy czyli automatyczne samoczynne blokowanie się wszystkich kół po 180 sekundach nieużywania łóżka 
	Tak
	

	31. 
	Bezpieczne obciążenie robocze na poziomie minimum 230kg. Pozwalające na wszystkie możliwe regulacje przy tym obciążeniu bez narażenia bezpieczeństwa pacjenta i powstanie incydentu medycznego
	Tak
	

	32. 
	4 kółka odbojowe chroniące przed uszkodzeniami
	Tak
	

	33. 
	Wyposażenie:
· Barierki boczne jednoczęściowe składane wzdłuż ramy leża optymalne do korzystania z funkcji przechyłów bocznych

· materac z pianki poliuretanowej  z pokryciem odpinanym na zamek błyskawiczny, nie przepuszczającym płynów infuzyjnych a przepuszczającym powietrze

· uchwyt na worki do moczu po każdej stronie łóżka 
	Tak
	


Przedmiot zamówienia: łóżko w pełni elektryczne – 4 szt.

	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	1. 
	Zasilanie 230 V, 50 Hz z sygnalizacją włączenia do sieci w celu uniknięcia nieświadomego wyrwania kabla z gniazdka i uszkodzenia łóżka lub gniazdka
	Tak
	

	2. 
	Wbudowany akumulator do zasilania podczas transportu ze wskaźnikiem stanu naładowania oraz wskaźnikiem żywotności akumulatora – konieczności wymiany w przeciągu najbliższych 2 miesięcy
	Tak
	

	3. 
	Długość zewnętrzna łóżka –  2160mm (+/-50mm) z możliwością przedłużania leża dla pacjentów wysokiego wzrostu
	Podać
	

	4. 
	szerokość zewnętrzna łóżka – 1020mm (+/-50mm)
	Podać
	

	5. 
	Leże łóżka  4 – sekcyjne oparte na nowoczesnej konstrukcji opartej na dwóch kolumnach cylindrycznych gwarantującej łatwą dezynfekcję i walkę z infekcjami .
	Tak
	

	6. 
	Szczyty łóżka tworzywowe, wyjmowane od strony nóg i głowy z możliwością zablokowania szczytu przed wyjęciem na czas transportu łóżka w celu uniknięcia wypadnięcia szczytu i stracenia kontroli nad łóżkiem
	Tak
	

	7. 
	Sterowanie elektryczne przy pomocy :

· Pilota dla pacjenta

· Panelu sterowniczego dla personelu montowanego na szczycie od strony nóg posiadającego co najmniej kilkucentymetrowe piktogramy pozwalające na łatwą identyfikację funkcji wykonywanej za pomocą konkretnego przycisku
	Tak
	

	8. 
	Regulacja elektryczna wysokości leża, w zakresie 340 mm do 760 mm (+/- 50 mm) gwarantująca bezpieczne opuszczanie łóżka i zapobiegająca „zeskakiwaniu z łóżka” /nie dotykaniu pełnymi stopami podłogi podczas opuszczania łóżka/. Nie dopuszcza się rozwiązań o wysokości minimalnej wyższej narażającej pacjenta na ryzyko upadków
	Podać
	

	9. 
	Regulacja elektryczna części plecowej w zakresie  70( +/- 5(
	Podać
	

	10. 
	regulacja elektryczna części nożnej w zakresie 45( +/- 5(
	Podać
	

	11. 
	Regulacja elektryczna funkcji autokontur, sterowanie przy pomocy pilota i panelu sterowniczego montowanego na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	12. 
	Funkcja autoregresji o parametrach niwelujących ryzyko powstawania odleżyn 
	Tak
	

	13. 
	Regulacja elektryczna pozycji Trendelenburga 20( +/- 4( – sterowanie z panelu sterowniczego montowanego na szczycie łóżka od strony nóg
	Podać
	

	14. 
	Regulacja elektryczna pozycji anty-Trendelenburga  20( – sterowanie z panelu sterowniczego+/- 4(  montowanego na szczycie łóżka od strony nóg. 
	Podać
	

	15. 
	Regulacja elektryczna do pozycji krzesła kardiologicznego – sterowanie przy pomocy jednego oznaczonego odpowiednim piktogramem przycisku na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	16. 
	Elektryczna funkcja CPR z każdej pozycji do reanimacji – sterowanie przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	17. 
	Elektryczna, natychmiastowa pozycja antyszokowa – sterowanie przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	18. 
	Elektryczna, natychmiastowa pozycja egzaminacyjna – sterowanie przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg
	Tak
	

	19. 
	Wyłączniki/blokady funkcji elektrycznych (na panelu sterowniczym) dla poszczególnych regulacji:

- regulacji wysokości

- regulacji części plecowej 

- regulacji części nożnej 

- regulacji pozycji Trendelenburga i anty-

 Trendelenburga 
	Tak
	

	20. 
	Zabezpieczenie przed nieświadomym uruchomieniem funkcji poprzez konieczność wciśnięcia przyciska uruchamiającego dostępność funkcji  . Dostępność funkcji dostępne w sterowaniu: na panelu i pilocie satelicie
	Tak
	

	21. 
	 Odłączenie wszelkich regulacji z pilota lub panelu po 180 sekundach nieużywania regulacji (konieczność świadomego ponownego uruchomienia regulacji)
	Tak
	

	22. 
	Przycisk bezpieczeństwa (oznaczony charakterystycznie: STOP lub tez o innym oznaczeniu) natychmiastowe odłączenie wszystkich funkcji elektrycznych w przypadku wystąpienia zagrożenia dla pacjenta lub personelu również odcinający funkcje w przypadku braku podłączenia do sieci – pracy na akumulatorze. System odłączający wszystkie sterowania: panel, i pilot. System uniemożliwiający jakąkolwiek regulację nie tylko jako blokadę poszczególnych segmentów ale również deaktywujący przyciski z pozycjami programowalnymi.
	Tak
	

	23. 
	Elektryczna i mechaniczna funkcja CPR
	Tak
	

	24. 
	Wskaźniki kątowe leża i segmentu pleców oraz najniższej pozycji leża
	Tak
	

	25. 
	Koła z systemem sterowania jazdy na wprost i boki z centralnym systemem hamulcowym. 
	Tak
	

	26. 
	Pojedyncze koła jezdne o średnicy 150mm gwarantujące doskonałą mobilność łóżka
	Tak
	

	27. 
	Bezpieczne obciążenie robocze na poziomie minimum 230kg. Pozwalające na wszystkie możliwe regulacje przy tym obciążeniu bez narażenia bezpieczeństwa pacjenta i powstanie incydentu medycznego
	Tak
	

	28. 
	4 kółka odbojowe chroniące przed uszkodzeniami
	Tak
	

	29. 
	Wyposażenie:

· Barierki boczne jednoczęściowe składane wzdłuż ramy leża

· materac z pianki poliuretanowej  z pokryciem odpinanym na zamek błyskawiczny, nie przepuszczającym płynów infuzyjnych, a przepuszczającym powietrze

· uchwyt na worki do moczu po każdej stronie łóżka 

· półka na pościel
	Tak
	


Załącznik Nr 6 

SPECYFIKACJA TECHNICZNA 

Panel dystrybucyjno-przyłączeniowy (elektryczno – gazowy sufitowy 2-stanowiskowy z wyposażeniem dodatkowym do sali OIOM- 2 szt.)

	Producent:
	

	Kraj pochodzenia:
	

	Oferowany model:
	

	Rok produkcji:
	


	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	PARAMETRY OGÓLNE PANELU.

	1. 
	Panel dystrybucyjno-przyłączeniowy dwustronny wykonany z profili aluminiowych z oddzielnymi kanałami dla instalacji gazów medycznych i instalacji elektrycznej, malowany na wybrany kolor wg palety kolorów RAL
Długość całkowita panelu 2-stanowiskowego 

L= 500 cm
	TAK
	

	2. 
	Wyposażenie elektryczne 1 stanowiska kpanelu o długości L=250 cm, w tym:              
· 18 x gniazdo elektryczne 230V 50Hz 

· 12 x gniazdo ekwipotencjalne wg DIN 

· 1 x gniazdo 2xRJ45, 

· 1 x oświetlenie miejscowe 1x18W (świetlówkowe)

· 1 x oświetlenie nocne - ~5W /diodowe/ 

· 1 x wyłącznik świecznikowy w panel
	TAK
	

	3. 
	Wyposażenie 1 stanowiska panelu o długości L=250 cm w gniazda gazów medycznych, standard AGA, w tym: 
· 2 x tlen

· 2 x sprężone powietrze 

· 2 x próżnia 

 wraz z instalacją gazów medycznych wew. panelu
	TAK
	

	ZAWIESIE SUFITOWE

	4. 
	System kolumn sufitowych (kątowych), stanowiących ramię okalające kanał wentylacyjny. Zawiesie umożliwiające podłączenie panelu do sieci instalacji elektrycznej i gazów medycznych.
	TAK
	

	5. 
	Przystosowane do montażu panelu elektryczno-gazowego, oraz wyposażenia dodatkowego
	TAK
	

	WYPOSAŻENIE DODATKOWE PANELU ELEKTRYCZNO-GAZOWEGO 2-STANOWISKOWEGO:

	6. 
	1 x parawan teleskopowy (stal kwasoodporna) z zasłoną zmywalną PCV (kolor zasłonki do uzgodnienia)
	TAK
	

	7. 
	4 x zestaw półkowy pod aparaturę medyczną, mocowany do panelu,  wyposażony w:

· Konstrukcja nośna składająca się z 2 podwójnych zestawów rur ze stali kwasoodpornej o średnicy 25 mm, połączonych uchwytami w rozstawie ok. 160 mm, umożliwiającymi regulację wysokości (rozstawu między szufladami i półkami). Konstrukcja umożliwiająca instalację wyposażenia dodatkowego

· 2 x szuflada o wym. min. 445 x 320 mm wykonana ze stali lakierowanej proszkowo na kolor wg palety RAL

· Konstrukcja szuflady wyposażona w blat lakierowany wg palety RAL

· 1 x półka o wym. min. 445 x 320 mm wykonana ze stali lakierowanej wg palety RAL

· 2 x odcinek szyny instrumentalnej Modur o dł. L=350 mm na osprzęt medyczny

· 1 x maszt pomp infuzyjnych z wieszakiem kroplówki/2 haczyki/, pionowy, wykonany ze stali kwasoodpornej, montowany do konstrukcji nośnej zestawu półek za pomocą ruchomych przegubów. 
	TAK
	

	8. 
	2 x dozownik tlenu z nawilżaczem i z pojemnikiem wielokrotnego użytku /sterylny/ z wtykiem do punktu poboru O2
	TAK
	

	9. 
	2 x pojemnik na cewniki z uchwytem do mocowania na szynie instrumentalnej w zestawie półkowym
	TAK
	

	10. 
	2 x uchwyt do butelek pojedynczy do mocowania na szynie instrumentalnej w zestawie półkowym
	TAK
	

	11. 
	2 x uchwyt worka na odpady do mocowania na szynie instrumentalnej w zestawie półkowym
	TAK
	

	12. 
	2 x ssak próżniowy „V” z uchwytem do mocowania na szynie instrumentalnej Modur
	TAK
	

	13. 
	2 x Lampa halogenowa 50W na ramieniu giętkim z uchwytem do mocowania na szynie instrumentalnej Modur 
	TAK
	

	14. 
	Gwarancja min. 24 miesiące
	PODAĆ
	

	
	Instrukcji obsługi w języku polskim
	TAK
	

	15. 
	Fabrycznie nowy, nieużywany do prezentacji, nie powystawowy, rok produkcji 2010
	TAK
	

	16. 
	Szkolenie w zakresie obsługi sprzętu przeprowadzone w dniu dostawy sprzętu.
	TAK
	


Panel dystrybucyjno-przyłączeniowy (sufitowy 1-stanowiskowy z wyposażeniem dodatkowym do sali (IZOLATKA)- 1 szt.

	Lp.
	Parametry i warunki graniczne
	Wymagany parametr
	Oferowany  parametr

	PARAMETRY OGÓLNE PANELU.

	1. 
	Panel elektryczno-gazowy dwustronny wykonany z profili aluminiowych z oddzielnymi kanałami dla instalacji gazów medycznych i instalacji elektrycznej, malowany na wybrany kolor wg palety kolorów RAL
Długość całkowita panel 1-stanowiskowego L= 200 cm
	TAK
	

	2. 
	Wyposażenie elektryczne 1 stanowiska panelu o długości L=200 cm, w tym:              
· 18 x gniazdo elektryczne 230V 50Hz 

· 12 x gniazdo ekwipotencjalne wg DIN 

· 1 x gniazdo 2xRJ45, 

· 1 x oświetlenie miejscowe 1x18W (świetlówka)

· 1 x oświetlenie nocne- ~5W /diodowe/ 

· 1 x wyłącznik świecznikowy w panelu
	TAK
	

	3. 
	Wyposażenie 1 stanowiska panelu o długości L=200 cm w gniazda gazów medycznych, standard AGA, w tym: 
· 2 x tlen

· 2 x sprężone powietrze 

· 2 x próżnia 

 wraz z instalacją gazów medycznych wew. panelu
	TAK
	

	ZAWIESIE SUFITOWE

	4. 
	System kolumn sufitowych (kątowych), stanowiących ramię okalające kanał wentylacyjny. Zawiesie umożliwiające podłączenie panelu do sieci instalacji elektrycznej i gazów medycznych.
	TAK
	

	5. 
	Przystosowane do montażu panelu elektryczno-gazowego, oraz wyposażenia dodatkowego
	TAK
	

	WYPOSAŻENIE DODATKOWE PANELU ELEKTRYCZNO-GAZOWEGO 1-STANOWISKOWEGO:

	6. 
	1 x parawan teleskopowy (stal kwasoodporna) z zasłoną zmywalną PCV (kolor zasłonki do uzgodnienia)
	TAK
	

	7. 
	1 x zestaw półkowy pod aparaturę medyczną, mocowany do panelu,  wyposażony w:

· Konstrukcja nośna składająca się z 2 podwójnych zestawów rur ze stali kwasoodpornej o średnicy 25 mm, połączonych uchwytami w rozstawie ok. 160 mm, umożliwiającymi regulację wysokości (rozstawu między szufladami i półkami). Konstrukcja umożliwiająca instalację wyposażenia dodatkowego

· 2 x szuflada o wym. min. 445 x 320 mm wykonana ze stali lakierowanej proszkowo na kolor wg palety RAL

· Konstrukcja szuflady wyposażona w blat lakierowany wg palety RAL

· 1 x półka o wym. min. 445 x 320 mm wykonana ze stali lakierowanej wg palety RAL

· 2 x odcinek szyny instrumentalnej Modur o dł. L=350 mm na osprzęt medyczny

· 1 x maszt pomp infuzyjnych z wieszakiem kroplówki/2 haczyki/, pionowy, wykonany ze stali kwasoodpornej, montowany do konstrukcji nośnej zestawu półek za pomocą ruchomych przegubów. 
	TAK
	

	8. 
	1 x dozownik tlenu z nawilżaczem i z pojemnikiem wielokrotnego użytku /sterylny/ z wtykiem do punktu poboru O2
	TAK
	

	9. 
	1 x pojemnik na cewniki z uchwytem do mocowania na szynie instrumentalnej w zestawie półkowym
	TAK
	

	10. 
	1 x uchwyt do butelek pojedynczy do mocowania na szynie instrumentalnej w zestawie półkowym
	TAK
	

	11. 
	1 x uchwyt worka na odpady do mocowania na szynie instrumentalnej w zestawie półkowym
	TAK
	

	12. 
	1 x ssak próżniowy „V” z uchwytem do mocowania na szynie instrumentalnej Modur
	TAK
	

	13. 
	Lampa halogenowa 50W na ramieniu giętkim z uchwytem do mocowania na szynie instrumentalnej Modur
	TAK
	

	DODATKOWE WYMAGANIA

	14. 
	Gwarancja min. 24 miesiące
	PODAĆ

	
	Fabrycznie nowy, nieużywany do prezentacji, nie powystawowy, rok produkcji 2010
	TAK
	

	15. 
	Szkolenie w zakresie obsługi sprzętu przeprowadzone w dniu dostawy sprzętu.
	TAK
	


Załącznik Nr 7

(pieczęć firmy)
miejscowość, data 


FORMULARZ OFERTOWY
Dane wykonawcy

Nazwa:



Siedziba:



Adres poczty elektronicznej:



Strona internetowa:



Numer telefonu:
0 (**) 


Numer faksu:
0 (**) 


Numer REGON:



Numer NIP:



Nawiązując do ogłoszenia o postępowaniu w  sprawie udzielenia zamówienia publicznego w trybie  przetargu nieograniczonego dostawę zgodnie z warunkami określonymi w SIWZ oferujemy wykonanie dostawy:

  Zadanie 1 

  Dostawa 5 sztuk respiratorów dla dzieci i dorosłych szczegółowo opisanych w załączniku 
   nr 1:    

  za cenę brutto ............................PLN ( słownie .........................................................)

 w tym podatek VAT …..% - ……………… PLN 

Zadanie 2 

 Dostawa 2 sztuk defibrylatorów z możliwością wykonania kardiowersji szczegółowo opisanych w załączniku nr 2: 

za cenę brutto ............................PLN ( słownie…………. .....................................................)   w tym podatek VAT …..% - ……………… PLN 

Zadanie 3

 Dostawa 1 sztuki stymulatora zewnętrznego szczegółowo opisanego w załączniku nr 3:

za cenę brutto ............................PLN ( słownie…………. .....................................................)   w tym podatek VAT …..% - ……………… PLN 

Zadanie 4

Dostawa 5 sztuk kardiomonitorów z centralą monitoringu anestezjologicznego szczegółowo opisanego w załączniku nr 4:

za cenę brutto ............................PLN ( słownie…………. .....................................................)   w tym podatek VAT …..% - ……………… PLN 

Zadanie 5

Dostawa 5 sztuk łóżek szpitalnych do intensywnej opieki medycznej szczegółowo opisanych w załączniku nr 5;

za cenę brutto ............................PLN ( słownie…………. .....................................................)   w tym podatek VAT …..% - ……………… PLN 

Zadanie 6

Dostawa 5 sztuk podwieszonych paneli dystrybucyjno – przyłączeniowych szczegółowo opisanych w załączniku nr 6.   

za cenę brutto ............................PLN ( słownie…………. .....................................................)   w tym podatek VAT …..% - ……………… PLN 

Oświadczenie dotyczące postanowień specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy informacje niezbędne do przygotowania oferty.

2. Oświadczamy, że uważamy się za związanych z ofertą przez czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

3. Oświadczamy, że załączone do specyfikacji istotnych warunków zamówienia wymagania stawiane wykonawcy oraz postanowienia umowy zostały przez nas zaakceptowane bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 


Podpisy osób uprawnionych do reprezentowania wykonawcy

Załącznikiem do oferty jest Specyfikacja Techniczna.

Załącznik Nr 8

PROJEKT UMOWY NA DOSTAWĘ

………………………………………….

DLA ODDZIAŁU INTENSYWNEJ OPIEKI MEDYCZNEJ 

W  ZESPOLE OPIEKI ZDROWOTNEJ WE WŁOSZCZOWIE 

Zawarta w dniu ............ 2010 roku  pomiędzy:

Samodzielnym Publicznym Zespołem Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie 

29-100 Włoszczowa ul. Żeromskiego 28 

reprezentowanym przez:

Marina Oracza – Dyrektor ZOZ Włoszczowa 

przy kontrasygnacie mgr Aliny Miernik – Głównego Księgowego ZOZ Włoszczowa 

zwanym dalej „Zamawiającym”

a 

........................................................................................

.........................................................................................

reprezentowanym przez

....................................................................................

.....................................................................................

zwanym dalej „Wykonawcą” 

Po przeprowadzeniu postępowania o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę ……………………… zwanego dalej „urządzeniem”  zgodnie z tym jak został on określony w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia oraz w Ofercie Wykonawcy, załączonych do niniejszej umowy i wyborze Oferty Wykonawcy, strony zawierają umowę o następującej treści; 

§ 1 Przedmiot dostawy.

 1 Na podstawie umowy Wykonawca zobowiązany jest dostarczyć Zamawiającemu 

   i przenieść na Zamawiającego własność urządzenia, opisanego w SIWZ i ofercie 

    Wykonawcy.

2   Zamawiający zobowiązuje się urządzenie odebrać i zapłacić Wykonawcy cenę  

    określoną  w ofercie. 

3 Wykonawca jest zobowiązany do:

a) zainstalowania i uruchomienia dostarczonego urządzenia  w miejscu wskazanym przez    Zamawiającego ( w siedzibie Zamawiającego ),

b) przekazania Zamawiającemu instrukcji obsługi i konserwacji oraz dokumentów gwarancji 

     dla  dostarczonego urządzenia,

c) przeszkolenia personelu Zamawiającego w miejscu montażu w zakresie, uruchomienia i 

    eksploatacji dostarczonego urządzenia.   

4. Wynagrodzenie Wykonawcy za czynności wymienione w punkcie 3 muszą być wliczone w 

     cenę dostarczonego urządzenia. 

5 Dostawa, montaż i przeszkolenie obsługi musi nastąpić do 6 tygodni od daty podpisania 

     umowy .

6 O dokładnym czasie dostawy urządzenia, Wykonawca poinformuje Zamawiającego faxem   lub pocztą elektroniczną z wyprzedzeniem co najmniej trzech dni roboczych. 

7. Dostawa urządzenia  może nastąpić tylko w dniu roboczym ( od poniedziałku do

    piątku ) w  godzinach od 8:00 do 14:00.

§ 2 Warunki dostawy 

Korzyści i ciężary związane ze urządzeniami oraz niebezpieczeństwo przypadkowej utraty lub uszkodzenia urządzenia przechodzą na Zamawiającego z chwilą wydania urządzenia Zamawiającemu.

§ 3 Wydanie urządzenia, ubezpieczenie i transport.

 1 Za datę wydania urządzenia Zamawiającemu uważa się dzień, w którym zostaną łącznie spełnione poniższe warunki ale nie później niż 6 tygodni od daty podpisania niniejszej umowy: 

a) Wykonawca dostarczy zamówione urządzenie do Oddziału Intensywnej Opieki Medycznej Zamawiającego na terenie szpitala ( miejsce użytkowania )

b) Wykonawca dokona instalacji i uruchomienia urządzenia w miejscu  użytkowania oraz przekaże związane z nimi dokumenty ( kartę gwarancyjną, instrukcję obsługi itp. )

c) Wykonawca dokona przeszkolenia wyznaczonych przez Zamawiającego osób w zakresie uruchomiania i eksploatacji dostarczonego urządzenia ( szkolenie w miejscu użytkowania urządzenia ) 

d) Zamawiający, po sprawdzeniu kompletności, prawidłowości działania oraz zgodności dostarczonego urządzenia z ofertą Wykonawcy podpisze Protokół Odbioru bez zastrzeżeń.

2  Koszty ubezpieczenia urządzenia od ryzyka utraty lub uszkodzenia do momentu ich wydania  Zamawiającemu oraz koszty i organizacja przewozu Aparatu do znieczulenia do miejsca  użytkowania  obciążają Wykonawcę. 

§ 4 Materiały eksploatacyjne i części zapasowe

1  Wykonawca jest zobowiązany do zapewnienia dostępności materiałów eksploatacyjnych 

    lub części zapasowych do dostarczonego  urządzenia lub udzielenia Zamawiającemu 

     informacji  o dostępności materiałów eksploatacyjnych lub części zapasowych.   
2 W przypadku planowania zakończenia przez Wykonawcę ( lub producenta, jeżeli nie jest 

   nim Wykonawca ) produkcji materiałów eksploatacyjnych lub części zamiennych do 

  dostarczonego urządzenia, Wykonawca jest zobowiązany, z odpowiednim  wyprzedzeniem   

  co najmniej roku, powiadomić Zamawiającego o planowanym  zakończeniu produkcji.

    § 5 Rękojmia za wady fizyczne i prawne

1  Wykonawca jest odpowiedzialny względem Zamawiającego za wszelkie wady fizyczne 

      urządzenia . Przez wadę fizyczną rozumie się w szczególności 

a) jakąkolwiek niezgodność urządzenia z opisem przedmiotu zamówienia zawartym w SIWZ,

b) brak jakiejkolwiek części, podzespołu lub oprogramowania,

c) nienależytą jakość materiałów,

d) niespełnienie wymogów odnośnie norm technicznych lub wymogów bezpieczeństwa,

e) brak, nie działanie lub nienależyte działanie jakiejkolwiek funkcjonalności. 

2   Wykonawca jest odpowiedzialny względem Zamawiającego za wszelkie wady prawne 

     urządzenia, w tym również za ewentualne roszczenia osób trzecich wynikające z 

     naruszenia  praw własności intelektualnej lub przemysłowej, w tym praw autorskich, 

     patentów, praw  ochronnych na znaki towarowe oraz praw z rejestracji na wzory użytkowe 

    i przemysłowe,  pozostające w związku z wprowadzeniem urządzenia do obrotu na 

    terytorium  Rzeczypospolitej Polskiej.           

    § 6 Gwarancja jakości, reklamacje

1   Wykonawca gwarantuje Zamawiającemu, że urządzenie  dostarczone w ramach 

     niniejszej umowy jest  wolne od wad fizycznych.

2  Czas reakcji serwisu na zgłoszoną usterkę nie może przekraczać 48 godzin.  

3 Termin obowiązywania gwarancji wynosi .............. ( nie mniej niż 24 m-ce ) oraz :

a) w przypadku naprawy ulega przedłużeniu o czas naprawy,

b) w przypadku wymiany biegnie od nowa od daty wymiany.

4  Odpowiedzialność z tytułu gwarancji jakości obejmuje zarówno wady powstałe z przyczyn 

     tkwiących w urządzeniu w chwili dokonania ich odbioru przez Zamawiającego, jak 

     i wszelkie inne wady fizyczne urządzenia, powstałe z przyczyn, za które Wykonawca lub 

     inny gwarant ponosi odpowiedzialność, pod warunkiem, że wady te ujawnią się w ciągu 

     terminu obowiązywania gwarancji.

5 Jeśli Wykonawca po wezwaniu przez Zamawiającego do usunięcia wad lub wymiany 

    urządzenia, nie dopełni obowiązku usunięcia wad w drodze naprawy lub wymiany 

    urządzenia na wolne od wad w terminie określonym w punkcie 2, Zamawiający jest   

    uprawniony do usunięcia wad w drodze naprawy na koszt i ryzyko Wykonawcy 

    zachowując przy tym inne uprawnienia przysługujące mu na podstawie niniejszej umowy,  

    a w szczególności roszczenia z tytułu rękojmi za wady fizyczne. 

6  W okresie gwarancji Wykonawca będzie sprawował serwis gwarancyjny bez dodatkowego 

    wynagrodzenia.             

    § 7 Zapłata ceny. 

Zapłata ceny za wykonanie przedmiotu zamówienia nastąpi po dokonaniu odbioru urządzenia przez Zamawiającego, przelewem na rachunek bankowy Wykonawcy, wskazany przez niego na fakturze.

 § 8 Zmiana stron umowy i korzystanie z podwykonawców.

1 Wykonawca nie może przenieść na osobę trzecią praw i obowiązków wynikających z 

    niniejszej umowy, w całości lub w części. Wykonawca może jednak dokonać cesji 

   wierzytelności o zapłatę ceny za dostarczone urządzenie lub przenieść obowiązek zapłaty 

   kar umownych oraz odszkodowań należnych Zamawiającemu, za uprzednią zgodą 

   Zamawiającego wyrażoną na piśmie. 

2 Wykonawca nie może zaangażować do wykonania zamówienia podwykonawców, którzy 

   nie byli wymienieni w ofercie Wykonawcy na wykonanie zamówienia publicznego.

3 Wykonawca odpowiada wobec Zamawiającego za wszelkie działania lub zaniechanie 

   swoich podwykonawców jak za swoje działania lub zaniechania.  

    § 9 Opóźnienie Wykonawcy, kary umowne i odstąpienie od umowy.

1 Jeśli w toku wykonywania umowy Wykonawca stwierdzi zaistnienie okoliczności, które 

     dają podstawę do oceny, że jakiekolwiek jego świadczenie nie zostanie wykonane 

     w terminie określonym umową, Wykonawca niezwłocznie zawiadomi Zamawiającego 

     na piśmie o niebezpieczeństwie wystąpienia opóźnienia, określając prawdopodobny czas 

     opóźnienia i jego przyczynę.

2  W przypadku opóźnienia Wykonawcy w spełnieniu świadczenia w całości lub w części 

    Zamawiający, może żądać kary umownej, w wysokości 1% ( jeden procent ) ceny 

     urządzenia   za każdy dzień opóźnienia. W przypadku gdy opóźnienie Wykonawcy w 

    spełnieniu  świadczenia w całości lub w części wynosi co najmniej 30 dni, Zamawiający 

     może odstąpić od umowy, zachowując roszczenie o zapłatę kar umownych należnych mu   

     za  okres od dnia powstania opóźnienia do dnia odstąpienia od umowy. Powyższy zapis 

    dotyczy również opóźnienia Wykonawcy w realizacji obowiązków z tytułu gwarancji lub 

    rękojmi.         

3  W razie wystąpienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy 

    nie leży w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili zawarcia 

    umowy, Zamawiający może odstąpić od umowy w terminie 30 dni od powzięcia 

    wiadomości o powyższych okolicznościach. W takim przypadku Wykonawca może żądać 

    jedynie wynagrodzenia należnego mu z tytułu dostawy urządzenia do dnia odstąpienia od 

    umowy.   

    § 10 Upoważnieni przedstawiciele.

Wszelkie działania których podjecie jest wymagane lub dopuszczalne, jak również wszelkie dokumenty, których sporządzenie jest wymagane lub dopuszczalne na mocy niniejszej umowy przez Zamawiającego lub Wykonawcę, mogą być podejmowane lub sporządzane przez niżej wskazanych przedstawicieli stron:

a) ze strony Zamawiającego – mgr Antoni Dębecki,

b) ze strony Wykonawcy - .................................. .

Zmiana wskazanych osób wymaga pisemnego oświadczenia strony, złożonego przez osoby upoważnione zgodnie z wpisem we właściwym rejestrze.   

  § 11 Rozstrzyganie sporów.

1 Zamawiający i Wykonawca podejmą starania w celu polubownego rozstrzygnięcia 

    wszelkich sporów powstałych między nimi albo między Zamawiającym 

   a podwykonawcami, a wynikających z umowy lub pozostających w pośrednim bądź 

    bezpośrednim związku z umową, w drodze bezpośrednich negocjacji. 

2  Jeśli po 30 dniach od pisemnego zgłoszenia sporu Zamawiający i Wykonawca nie będą 

    w stanie polubownie rozstrzygnąć sporu, to każda ze stron może poddać spór

    rozstrzygnięciu sądu powszechnego właściwego dla Zamawiającego.    

    § 12 Prawo właściwe, zmiana umowy, egzemplarz umowy, załączniki.

1  Niniejsza umowa podlega prawu polskiemu i zgodnie z nim powinna być interpretowana.

2   W zakresie nieuregulowanym w  niniejszej umowie znajdują zastosowanie przepisy 

     ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych  a w sprawach nie 

     uregulowanych tą ustawą przepisy ustawy Kodeks Cywilny. 

3  Wszelkie zmiany postanowień niniejszej umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem 

     nieważności. 

4. Umowa została zawarta w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach po jednym dla każdej      

    ze stron.

5 Załącznikami do niniejszej umowy są:

a) Oferta Wykonawcy z dnia ....................................
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