ZESTAWIENIE PARAMETRÓW 
WYMAGANYCH I PODLEGAJĄCYCH OCENIE 
Przedmiot zamówienia: Zestaw kolonoskop – 1 kpl.
	Lp.
	PARAMETR FUNKCJA WYMAGANY
	Wymagalnność
	PARAMETR OFEROWANY -zamieścić opis, potwierdzić Tak/Nie
	Uwagi

	
	Nazwa i typ aparatu :Poz. I ………………………………………………………...

Nazwa i typ urządzenia poz. II

	
	Producent : Poz. I ………………………………………………………
Poz. II………….……………

	
	Przeznaczenie aparatu : Poz. I - ……………………………………Poz. II ……………………… 



	
	Rok produkcji aparatu : min. 2022, urządzenie nowe, nieużywane.

	I
	WIDEOKOLONOSKOP – 1szt.

	1
	Obrazowanie na wyjściu procesora w standardzie HDTV 1080p
	TAK
	
	

	2
	Obrazowanie w wąskim paśmie światła realizowanym równolegle poprzez filtr optyczny umieszczony w źródle światła oraz cyfrowy.
	TAK
	
	

	3
	Kanał irygacyjny
	TAK
	
	

	4
	Kanał roboczy: 3,2 mm
	TAK, podać
	
	

	5
	Średnica końcówki dystalnej: 9,8 mm
	TAK, podać
	
	

	6
	Średnica sondy: 10,5 mm
	TAK, podać
	
	

	7
	Zgięcia - góra/dół: nie gorsze niż 210°/180° ; lewo/prawo:  160°/160°
	TAK, podać
	
	

	8
	Głębia ostrości 2-100 mm
	TAK, podać
	
	

	9
	Pole obserwacji nie gorsze niż  140°
	TAK, podać
	
	

	10
	Długość robocza: minimum 1680 mm
	TAK, podać
	
	

	11
	System przeniesienia siły obrotowej 1:1 na całej długości sondy
	TAK
	
	

	12
	Regulowana zmiana sztywności sondy pokrętłem
	TAK
	
	

	13
	Wodoodporna konstrukcja - bez nakładek uszczelniających, zabezpiecza  przed przypadkowym zalaniem.
	TAK
	
	

	14
	Pełna współpraca z systemem do insuflacji dwutlenkiem węgla, UCR. 
	TAK
	
	

	15
	Współpraca z procesorem obrazu posiadanym w pracowni
	TAK
	
	

	16
	Możliwość mycia w myjniach posiadanych przez Szpital ETD
	TAK
	
	

	17
	W zestawie startowym po 3 szt. zaworów (ssący i woda-powietrze), 3 szt. rurek irygacyjnych, 3 op. zaworków biopsyjnych
	TAK
	
	

	II
	MYJNIA DO ENDOSKOPÓW – 1 szt.

	18
	Automatyczny w pełni powtarzalny zamknięty system przeznaczony do mycia i dezynfekcji  endoskopów giętkich, kompatybilny z urządzeniem w poz. I ww.
	TAK
	
	

	19
	Myjnia-dezynfektor ładowana od frontu
	TAK
	
	

	20
	Wyświetlacz – cztery linie  x czterdzieści znaków , z komunikatami w języku polskim
	TAK, podać
	
	

	21
	Umieszczenie 2 endoskopów (lub gastroskopów, kolonoskopów lub bronchoskopów) na dzielonych koszach wysuwanych z myjni, umożliwiających ułożenie sond urzadzeń w taki sposób, który uniemożliwiałby stykanie się lub krzyżowanie powierzchni sond.
	TAK
	
	

	22
	Możliwość zastosowania kosza do mycia troakarów i optyk laparoskopowych itp. 
	TAK
	
	

	23
	System myjący kanały wewnętrzne i powierzchnie endoskopów i innych ww przy użyciu niezależnych konektorów
	TAK
	
	

	24
	Jednorazowe użycie środków chemicznych dedykowanych do użycia w myjniach endoskopowych wysokotemperaturowych
	TAK
	
	

	25
	Równoczesna kontrola szczelności urządzeń podczas każdego etapu procesu mycia i dezynfekcji z systemem zabezpieczającym przed ich zalaniem.
	TAK
	
	

	26
	Standardowy program mycia i dezynfekcji z możliwością suszenia urzadzeń. 
	TAK
	
	

	27
	Kondensator oparów środków chemicznych wewnątrz myjni i szczelne odprowadzenie oparów
	TAK
	
	

	28
	Uzdatnianie mikrobiologiczne wody poprzez wbudowaną lampę UV
	TAK
	
	

	29
	Automatyczna samodezynfekcja myjni
	TAK
	
	

	30
	Zasilanie prądem trójfazowym
	TAK
	
	

	31
	Zasilanie wodą  z instalacji szpitalnej z ew. użyciem zmiękczacza zewnętrznego w przypadku o ile producent zaleca.
	TAK
	
	

	32
	Obudowa komory ze stali kwasoodpornej
	TAK
	
	

	33
	Współpraca z systemem monitorująco-raportującym posiadanym w pracowni
	TAK
	
	

	34
	Port komunikacyjny RJ-45 Ethernet TCP/IP (max.100 Mbit)
	TAK
	
	

	35
	Program Dezynfekcji termicznej w temperaturze 92° C dla sprzętu obojętnego na działanie termiczne.
	TAK
	
	

	36
	Zgodność myjnii z dyrektywą EN ISO 15883 lub równoważną
	TAK
	
	

	37
	Przeglądy techniczne raz na rok lub co 1000 rbh.
	TAK, podać
	
	

	38
	Na wyposażeniu myjni konektory do posiadanych w pracowni endoskopów
	TAK
	
	

	39
	Myjnia dostosowana do używania preparatów opartych na kwasie nadoctowym PAA  
	TAK
	
	

	40
	Współpraca z endoskopami zakupionymi w ramach Projektu w poprzednim postępowaniu przeprowadzonym przez Zamawiającego nr wewn. spr. SZP-332-71PN-2023r pt.: „Gastroskopy – szt. 2”
(Nazwa i typ aparatu: wideogastroskop GIF-1100; wideogastroskop GIF-H190N)
	TAK
	
	

	III
	Pozostałe

	1
	Instrukcja obsługi w języku polskim w formie papierowej i elektronicznej - przy dostawie
	TAK
	
	

	2
	Pełna minimum 24 miesięczna gwarancja producenta na cały oferowany sprzęt liczona od dnia odbioru końcowego potwierdzonego protokołem z zdawczo-odbiorczym, uruchomienia i instalacji oraz szkolenia.
	TAK podać


	
	

	3
	Wykonawca zapewnia trwałości produktu i gwarancji proponowanego wyrobu.
Gwarancja udzielona przez wykonawcę obejmuję naprawę lub zmianę wyrobu. Ponadto wykonawca zapewnia dostępność oryginalnych lub równoważnych części zamiennych przez czas przewidywanego cyklu życia wyrobu, co najmniej przez 7 lat od daty wygaśnięcia gwarancji.
	TAK,


	
	

	4
	Szkolenie w zakresie obsługi dla pracowników medycznych oraz obsługi technicznej dla pracowników Sekcji Aparatury Medycznej. Potwierdzenie dokumentem – świadectwem uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy lub protokołem dla osób przeszkolonych z zasad używania, eksploatacji urządzenia
	TAK
	
	

	5
	Proponowany wyrób spełnia kryteria określone w dyrektywie dotyczącej wyrobów medycznych 93/42/EWG oraz w normie EN IEC 60601-1 lub równoważnej,  definiujące elektryczny sprzęt medyczny.
	TAK,

	
	

	6
	Przeglądy okresowe w okresie trwania gwarancji na koszt dostawcy, zgodnie z zaleceniami producenta. 
	TAK
	
	

	7
	Każdy dzień przestoju spowodowany niesprawnością oferowanego sprzętu przedłuża okres gwarancji.
	TAK
	
	

	8
	Czas reakcji serwisu do 48 h od zgłoszenia awarii
	TAK
	
	

	9
	W przypadku, gdy naprawa w okresie gwarancji nie odniesie rezultatu, urządzenie podlega wymianie na nowe.
	TAK
	
	

	10
	W przypadku, gdy okres niesprawności przekracza 7 dni roboczych Wykonawca zobowiązany jest do zapewnienia urządzenia zastępczego na czas naprawy.
	TAK
	
	

	11
	Wykonawca zapewni pełny autoryzowany serwis przez uprawnioną jednostkę gwarantująca skuteczną interwencję serwisową w okresie gwarancyjnym i pogwarancyjnym dla oferowanego sprzętu.
	TAK podać nazwę, adres siedziby i nr tel.  kontaktowe
	
	

	12
	Deklaracja zgodności/certyfikat zgodności CE świadczący o zgodności urządzenia z europejskimi warunkami bezpieczeństwa (aktualna i ważna)
	TAK podać numer, datę oraz nazwę wystawcy dokumentu
	
	

	13
	Aparatura dopuszczona do obrotu na terytorium Polski, posiadająca wszelkie wymagane przez przepisy prawa świadectwa, certyfikaty, atesty, deklaracje zgodności, itp. oraz spełniająca wszelkie wymogi w zakresie norm bezpieczeństwa obsługi
	TAK
	
	

	14
	Zaoferowane według ww. wymagań urządzenia muszą być i gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów,  poza materiałami eksploatacyjnymi.
	TAK
	
	

	15
	Dotyczy produktów zakwalifikowanych jako wyroby medyczne w rozumieniu ustawy o wyrobach medycznych z dnia 07.04.22r. (Dz.U. 2022.  Nr 107 poz. 974) - dla wszystkich klas wyrobu medycznego , (wymóg dotyczy wyłączenie wyrobów medycznych i nie dotyczy np. zestawów komputerowych, oprogramowania systemowego na PC oraz urządzeń peryferyjnych IT) 
	TAK podać numer, datę oraz nazwę wystawcy dokumentu
	
	

	16
	Montaż i uruchomienie myjni we wskazanym przez Zamawiającego pomieszczeniu, do którego doprowadzone są media (woda, kanalizacja, zasilanie elektryczne 380V) Wykonawca zapewnia ewentualnie wymianę istniejącego gniazda elektrycznego, zaworów wody, przejściówek itp.
	  Tak
	
	


Objaśnienia dot. opisu przedmiotu zamówienia.

1. Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji informacji dot. urządzeń w ofercie odnośnie spełnienia parametrów lub warunków  granicznych urządzenia lub jego elementów i/lub ich wartości (podane w tabelach zadań przez wykonawcę ) zamawiający zastrzega sobie prawo do zażądania dostarczenia  materiałów opisowych pochodzących od producenta, na etapie oceny i badania ofert: oryginalne ulotki, katalogi, opisy przedmiotu zamówienia, dokumentację techniczną oferowanego sprzętu/ przedmiotu zamówienia, product date, instrukcje obsługi, lub stosowne oświadczenie wykonawcy itp. 

2. Stosowne materiały opisowe pochodzące od producenta należało będzie założyć będzie w oryginale lub jako kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem do składanej oferty. Dane  z tabeli technicznej muszą znajdować swoje potwierdzenie w danych produktowych producenta.

3. Zaoferowane według ww. wymagań urządzenia muszą być i gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych inwestycji po stronie Zamawiającego z wyjątkiem materiałów eksploatacyjnych.

4. Na dostarczone urządzenia medyczne  wykonawca udzieli: 

 - gwarancji producenta  i rękojmię w  obejmującą w szczególności  wszelkie naprawy  łącznie z materiałami i wymianą elementów zestawu i jego  podzespołów, konserwacje,  przeglądy techniczne z okresowymi przeglądami obowiązkowymi wraz z materiałami , które podlegają obowiązkowej wymianie w ramach serwisu,  wykonywanymi zgodnie z zaleceniami producenta  (gwarancja obejmuje wszelkie koszty w tym, w szczególności koszty, robocizny, materiałów,  dojazdu, wyżywienia i noclegu serwisantów itp. Po upływie gwarancji Wykonawca zapewnia serwis pogwarancyjny oraz sprzedaż części zamiennych i materiałów eksploatacyjnych przez minimum okres wymagany w ww zał. nr 2 po upływie okresu gwarancji

5. Wykonawca zapewnia na własny koszt i we własnym zakresie dostawę i montaż urządzenia we  
       wskazanym miejscu Szpitala, prezentację i  szkolenie dla personelu przygotowujące do pracy na 
        urządzeniu. Dostawa urządzenia do magazynu Szpitala  jest niezależna od terminu faktycznego montażu    
         urządzenia i prezentacji, które zostaną uzgodnione miedzy stronami po zawarciu umowy.

6.Wymagania postawione przez Zamawiającego  dotyczące parametrów i funkcji zamawianego urządzenia i pozostałych wymogów, stanowią wymóg minimalny jakiemu musi odpowiadać oferowany sprzęt. Oferowane urządzenia muszą wymagane, minimalne parametry i funkcje  faktycznie posiadać. W przypadku braku potwierdzenia oferowanego/wymagalnego parametru, poprzez umieszczenie wpisu „NIE” lub nie umieszczeniu żadnego w którymkolwiek wierszu wpisu – zgodnie z nakazem, albo zaoferowanie urządzenia o parametrze gorszym niż wymagany dopuszczalny, oferta wykonawcy traktowana będzie jako niezgodna  opisem przedmiotu zamówienia. 

7. Za nie odpowiadającą  treści SWZ uznana będzie  taka oferta, w której wykonawca mimo wpisania w kolumnach tabel  oświadczeń „TAK” lub podanych opisów lub  zaoferuje urządzenie, które danego parametru technicznego, funkcji itp. nie będzie w rzeczywistości  posiadało. W przypadku zaistnienia jakichkolwiek wątpliwości w toku badania ofert dotyczących, podanych informacji przez wykonawcę w ofercie, które dotyczyć będą parametrów, funkcji lub właściwości oferowanego urządzenia, Zamawiający zastrzega sobie, prawo do sprawdzenia wiarygodności podanych przez Wykonawcę parametrów technicznych za  pomocą wszystkich dostępnych środków, m.in. poprzez strony WWW. oraz  wystąpienie do Wykonawcy o udostępnienie stosownego dokumentu lub oświadczenia producenta oferowanego urządzenia celem weryfikacji oraz prezentację oferowanego sprzętu przed rozstrzygnięciem przetargu
8. W ofercie należy podać nazwę producenta, typ, model lub numer katalogowy (numer konfiguracji lub part numer) oferowanego sprzętu umożliwiający jednoznaczną identyfikację oferowanej konfiguracji oraz opcjonalnie stronę internetową producenta. Nie dopuszcza się modyfikacji dokumentacji na drodze Producent-Zamawiający. Zmawiający zastrzega sobie prawo do sprawdzenia reżimu gwarancyjnego oraz dostarczonej konfiguracji na dedykowanej stronie internetowej producenta sprzętu. 
