Pakiet 1

*SPECYFIKACJA TECHNICZNA*

£ OZKA DO INTENSYWNEJ OPIEKI MEDYCZNEJ

Pozycja 1 formularza cenowego nr 1.1

£ OZKA DO INTENSYWNEJ OPIEKI MEDYCZNEJ — 4 sztuki

Zatacznik nr 1.2

Odpowied z TAK,
lub krotki opis

L.p. Wymagane funkcje / parametry Wymogi (wg kolumny . Wy-
mogi”)
1 2 3 4
I.  |INFORMACJE OGOLNE
1. Producent. podaé
2. Model / typ oferowanego tozka. podaé
3. Rok produkcji 2015. TAK
4. L6zko fabrycznie nowe, nieuzywane, nie po wystawowe. TAK
5. Zasilanie 230V, 50Hz oraz zasilanie akumulatorowe. TAK
6. Klasa wyrobu medycznego. podac
IIl. |PARAMETRY TECHNICZNE
1. |LoOzko przeznaczone na sale do intensywnej opieki medycznej
do lezenia dla dorostych pacjentow w czasie diagnozowania, TAK
monitorowania i leczenia chorob.
2. |Lozko wielofunkcyjne, wielopozycyjne z pozycjg krzesta kardio- TAK
logicznego.
3. [Konstrukcja t6zka oparta na dwoch kolumnach. Nie dopuszcza TAK
sie rozwigzan pantografowych i nozycowych.
4. |Lb6zko wytworzone w technologii antybakteryjne;. TAK
5. | Max. obcigzenie leza — min. 250 kg. TAK,
podac
6. | Wymiary t6zka:
e Dtugosé t6zka z zakresu 2200 - 2300 mm, TAK,
« Catkowita szerokos$¢ t6zka wraz z poreczami bocznymi| podac
(niezaleznie od ich pozycji) max. 990 mm.
7. |Leze 4-segmentowe z 3 segmentami ruchomymi. TAK
8. [Wszystkie segmenty leza wypetnione plytg laminatowg lub
odejmowanymi panelami z tworzywa, przeziernymi dla promieni TAK
RTG.
9. |Funkcje i napedy:
* regulacja wysokosci leza, regulacja kata nachylenia
oparcia plecow, regulacja kata nachylenia segmentu
uda, regulacja przechylbw Trendelenburga i anty- TAK
Trendelenburga - realizowane przy pomocy sitownikow
elektrycznych,
* regulacja kata nachylenia segmentu podudzia - realizo-
wana recznie, przy pomocy mechanizmu zapadkowego.
10. |[Elektryczna regulacja wysokosci leza. TAK
11. |Minimalna wysokos$¢ leza (powierzchnia na ktérej jest potozony| TAK,
materac) od podiogi max.: 400 mm. podac
12. |Maksymalna wysokos¢ leza (powierzchnia na ktérej jest poto-| TAK,
zony materac) od podtogi min.: 700 mm. podac
13. | Minimalny zakres elektrycznej regulacji kata nachylenia oparcia| TAK,
plecéw — od 0° do 70°. podac
14. |Minimalny zakres elektrycznej regulacji kata nachylenia seg-| TAK,
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mentu uda — od 0° do 30°.

podac

15.

Elektryczna regulacja przechytéw Trendelenburga min.: 15° i
anty-Trendelenburga min.: 15° realizowana z minimum.: steru-
jacego panelu centralnego.

TAK,
podac

16.

Pozycje leza uzyskiwane automatycznie z jednego oznaczone-
go (odpowiednio do danej pozycji) przycisku znajdujgcego sie
na centralnym panelu sterowania:

e pozycja krzesta kardiologicznego,

* pozycja antyszokowa,

* pozycja Fowlera lub egzaminacyjna,

» pozycja zerowa — funkcja CPR.

TAK

17.

Pozostate przyciski na centralnym panelu do sterowania naste-
pujacymi funkcjami tézka:

* zmiana wysokosci leza,

* pochylenie oparcie plecow,

* pochylenie segmentu uda.

TAK

18.

Selektywne blokowanie funkcji elektrycznych t6zka na central-
nym panelu sterowania, za wyjgtkiem funkcji ratunkowych. Dio-
dowa sygnalizacja informujgca zablokowanie danej funkcji.

TAK

19.

Segment oparcia plecow z mozliwoscig szybkiego poziomowa-
nia — CPR — z obu stron leza dzwignia. Po uruchomieniu dzwi-
gni CPR, segment oparcia plecow, poniesiony o maksymalny
kat, pod wiasnym ciezarem opada.

TAK

20.

Porecze boczne wytworzone z tworzywa z uzyciem technologii
antybakteryjnej, dzielone, dwie ze sterowaniem i dwie bez ste-
rowania, zabezpieczajgce pacjenta na catej dtugosci.

TAK

21.

Porecze boczne podwojne z wbudowanym sterowaniem po obu
stronach barierek od strony gtowy pacjenta.

TAK

22.

Porecze boczne od strony glowy pacjenta poruszajg sie wraz z
oparciem plecow.

TAK

23.

Porecze w czesci udowej leza nie poruszajg sie z segmentem
uda ani z segmentem podudzia.

TAK

24.

Wysokos¢ poreczy oparcia plecéw min.: 430 mm nad krawedzig
leza.

TAK,
podac

25.

Wysokos¢ poreczy w czesci udowej leza min.: 375 mm nad
krawedzig leza.

TAK,
podac

26.

Porecze boczne z systemem opuszczania odpowiadajgcym za
ciche opadanie poreczy.

TAK

27.

Porecze boczne bez wzgledu na to w jakiej znajdujg sie pozycji
tzn.: czy sg podniesione czy tez sg opuszczone, nie zwiekszajg
szerokosci tozka.

TAK

28.

Gdrna powierzchnia poreczy bocznych w czesci udowej po ich
opuszczeniu nie wystaje ponad ptaszczyzne leza.

TAK

29.

Porecze boczne wyposazone w panele sterowania funkcjami
l6zka od strony pacjenta i od strony personelu.
Od strony pacjenta min:
* regulacja wysokosci leza,
» regulacja kata nachylenia segmentu plecow,
« regulacja kata nachylenia segmentu ud,
Od strony personelu min:
* regulacja wysokosci leza,
» regulacja kata nachylenia segmentu plecow,
» regulacja kata nachylenia segmentu ud.

TAK

30.

Sterowanie i blokowanie elektrycznych funkcji t6zka recznym
pilotem przewodowym:

e zmiana wysokosci leza,

» pochylenie oparcie plecow,

TAK
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e pochylenie segmentu uda-

31. |Szczyty t6zka od strony gtowy i n6g, wyjmowane z ramy leza,
wykonane z tworzywa z zastosowaniem technologii antybakte- TAK
ryjnej.

32. |[Szczyt t6zka od strony minimum nég porusza sie wraz z rama

) TAK
leza.

33. |Podwozie zaopatrzone w ostony wykonane z tworzywa z zasto-
sowaniem technologii antybakteryjnej zakrywajgce mechanizm TAK
centralnej blokady koét.

34. | Przeswit pod podwoziem o wysokosci min.: 195 mm i na diugo-| TAK,

Sci min.: 1050 mm. podac

35. |4 kota o $rednicy min.: 150 mm. Piasty k6t z ostonami z two-| TAK,
rzywa. podac

36. | Mechanizm centralnej blokady két. TAK

37. |Ukfad jezdny z funkcjg jazdy na wprost, pozwalajgcy na kiero- TAK
wanie t6zkiem przez jedng osobe.

W ramie leza zamontowane:
38. e krazki odbojowe w narozach leza, TAK
e po obu stronach leza min.: 2 haczyki na worki do ptynéw
fizjologicznych.
Uktad sterowania zasilany z sieci i z akumulatora. £6zko wypo-

30. sazone w wbudowany akumulator, ktéry pozwala na sterowanie TAK
funkcjami t6zka w przypadku zaniku zasilania lub w przypadku
przewozenia pacjenta.

40 Mozliwo$¢ zamocowania do ramy leza paséw przymusu bezpo- TAK

Sredniego pacjenta.

. |WYPOSAZENIE (dla kazdego 6 zka):

Materac w zdejmowanym pokrowcu nieprzemakalnym, paro- TAK
1. | przepuszczalnym, antybakteryjnym, antyalergicznym dostoso-
wany do leza l6zka czterosegmentowego z trzema elementami
ruchomymi.

2 Wieszak na kroplowki, z mozliwoscig zamontowania w czterech TAK
" | narozach ramy leza.

3. [ Uchwyt na kaczke. TAK

4. | Uchwyt na basen. TAK

IV. |DOKUMENTACJA:

Instrukcje obstugi w jezyku polskim oraz instrukcja oryginalna
1. |(jezeli instrukcja na jezyk polski zostata przettumaczona to wte- TAK
dy - j. angielski) - dostarczy¢ wraz z t6zkami.

Pozycja 2 formularza cenowego nr 1.1
£OZKA DO INTENSYWNEJ OPIEKI MEDYCZNEJ — 4 sztuki

Odpowied z TAK,
L.p. Wymagane funkcje / parametry Wymogi (ng?( cl:I:j)ri:(rII; p\llfly-
mogi”)

1 2 3 4

I. | INFORMACJE OGOLNE
1. Producent. podac
2. Model / typ oferowanego t6zka. podac¢
3. Rok produkcji 2015. TAK
4. L6zko fabrycznie nowe, nieuzywane, nie po wystawowe. TAK
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Zasilanie 230V, 50Hz oraz zasilanie akumulatorowe. TAK
Klasa wyrobu medycznego. podac
IIl. |PARAMETRY TECHNICZNE
1. |LoOzko przeznaczone na sale do intensywnej opieki medycznej
do lezenia dla dorostych pacjentéw w czasie diagnozowania, TAK
monitorowania i leczenia chorob.
2. |LoOzko wielofunkcyjne, wielopozycyjne z pozycja krzesta kardio- TAK
logicznego.
3. |Konstrukcja t6zka oparta na dwéch kolumnach. Nie dopuszcza TAK
sie rozwigzan pantografowych i nozycowych.
4. |Lb6zko wytworzone w technologii antybakteryjne;. TAK
5. | Max. obcigzenie leza — min. 250 kg. TAK,
podac
6. [Wymiary t6zka:
e Dtugosé t6zka z zakresu 2200 - 2300 mm,
) r Lz : | TAK,
e Catkowita szerokos¢ t6zka wraz z poreczami bocznymi .
: . . . podac
(niezaleznie od ich pozycji) max. 990 mm,
* Przedluzenie leza o min. 175 mm.
7. |Leze 4-segmentowe z 3 segmentami ruchomymi. TAK
8. |Wszystkie segmenty leza wypetnione piytg laminatowg lub
odejmowanymi panelami z tworzywa, przeziernymi dla promieni TAK
RTG.
9. |Funkcje i napedy:
* regulacja wysokosci leza, regulacja kata nachylenia
oparcia plecow, regulacja kata nachylenia segmentu
uda, funkcja autokontur, regulacja przechytow Trende- TAK
lenburga i anty-Trendelenburga - realizowane przy po-
mocy sitownikéw elektrycznych,
* regulacja kata nachylenia segmentu podudzia - realizo-
wana recznie, przy pomocy mechanizmu zapadkowego.
10. |Elektryczna regulacja wysokosci leza. TAK
11. |Minimalna wysokos$¢ leza (powierzchnia na ktérej jest potozony| TAK,
materac) od podtogi max.: 400 mm. podac
12. | Maksymalna wysokos¢ leza (powierzchnia na ktérej jest poto-| TAK,
zony materac) od podfogi min.: 700 mm. podac
13. |Minimalny zakres elektrycznej regulacji kata nachylenia oparcia| TAK,
plecéw — od 0° do 70°. podac
14. |Minimalny zakres elektrycznej regulacji kata nachylenia seg-| TAK,
mentu uda — od 0° do 30°. podaé
15. |Elektryczna regulacja przechytéw Trendelenburga min.: 15° i TAK
in - [s) ; ini . ’
anty-Trendelenburga min.: 15° realizowana z minimum.: steru- dac
jacego panelu centralnego. podac
16. | Elektryczna regulacja funkcji autokontur — jednoczesne uniesie- TAK
nie segmentu oparcia plecéw do min.: 70° oraz segmentu uda '
I podac¢
do min.: 30°.
17. |Pozycje leza uzyskiwane automatycznie z jednego oznaczone-
go (odpowiednio do danej pozycji) przycisku znajdujgcego sie
na centralnym panelu sterowania:
e pozycja krzesta kardiologicznego, TAK
* pozycja antyszokowa,
e pozycja Fowlera lub pozycja egzaminacyjna,
e pozycja zerowa — funkcja CPR.
18. |Pozostate przyciski na centralnym panelu do sterowania naste-
pujacymi funkcjami tézka:
* zmiana wysokosci leza, TAK

» pochylenie oparcie plecéw,
» pochylenie segmentu uda
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e autokontur.

19. |Selektywne blokowanie funkcji elektrycznych t6zka na central-
nym panelu sterowania, za wyjgtkiem funkcji ratunkowych. Dio- TAK
dowa sygnalizacja informujgca zablokowanie danej funkciji.

20. |Autoregresja w segmencie oparcia plecéw. TAK

21. |Leze z wysuwang poétkg na posciel. TAK

22. | Segment oparcia plecéw z mozliwoscig szybkiego poziomowa-
nia — CPR — z obu stron leza dzwignia. Po uruchomieniu dzwi- TAK
gni CPR, segment oparcia plecow, poniesiony o maksymalny
kat, pod wiasnym ciezarem opada.

23. |Porecze boczne wytworzone w technologii antybakteryjnej,
dzielone, dwie ze sterowaniem i dwie bez sterowania, zabez- TAK
pieczajgce pacjenta na catej dlugosci.

24. |Porecze boczne podwdjne z wbudowanym sterowaniem po obu

. : TAK
stronach barierek od strony gtowy pacjenta.

25. |Porecze boczne od strony gtowy pacjenta poruszajg sie wraz z TAK
oparciem plecow.

26. |Porecze w czesci udowej leza nie poruszajg sie z segmentem TAK
uda ani z segmentem podudzia.

27. |Wysokosc¢ poreczy oparcia plecow min.: 430 mm nad krawedzig| TAK,
leza. podac

28. |Wysokos¢ poreczy w czesci udowej leza min.: 375 mm nad| TAK,
krawedzig leza. podac

29. |Porecze boczne z systemem opuszczania odpowiadajgcym za TAK
ciche opadanie poreczy.

30. |[Porecze boczne bez wzgledu na to w jakiej znajdujg sie pozyciji
tzn.: czy sg podniesione czy tez sg opuszczone, nie zwiekszajg TAK
szerokosci t6zka.

31. [Gorna powierzchnia poreczy bocznych w czesci udowej po ich TAK
opuszczeniu nie wystaje ponad ptaszczyzne leza.

32. |Porecze boczne wyposazone w panele sterowania funkcjami
l6zka od strony pacjenta i od strony personelu.

Od strony pacjenta min:
* regulacja wysokosci leza,
» regulacja kata nachylenia segmentu plecow,
’ : TAK
« regulacja kata nachylenia segmentu ud,
Od strony personelu min:
* regulacja wysokosci leza,
» regulacja kata nachylenia segmentu plecow,
» regulacja kata nachylenia segmentu ud.
33. |[Sterowanie i blokowanie elektrycznych funkcji t6zka recznym
pilotem przewodowym:
e zmiana wysokosci leza,
: : . TAK
» pochylenie oparcie plecow,
e pochylenie segmentu uda,
» autokontur.

34. |[Szczyty t6zka od strony glowy i ndg, wyjmowane z ramy leza,
wykonane z tworzywa z zastosowaniem technologii antybakte- TAK
ryjnej.

35. [Szczyt t6zka od strony minimum nég porusza sie wraz z rama TAK
leza.

36. |Podwozie zaopatrzone w ostony wykonane z tworzywa z zasto-
sowaniem technologii antybakteryjnej zakrywajgce mechanizm TAK
centralnej blokady koét.

37. |Przeswit pod podwoziem o wysokosci min.: 195 mm i na diugo-| TAK,
sci min.: 1050 mm. podac

38. |4 kota o $rednicy min.: 150 mm. Piasty kot z ostonami z two-| TAK,
rzywa. podac

strona5z6




39. [Mechanizm centralnej blokady kot. TAK

40. |Ukfad jezdny z funkcjg jazdy na wprost, pozwalajgcy na kiero- TAK
wanie t6zkiem przez jedng osobe.

W ramie leza zamontowane:

a1, e krazki odbojowe w narozach leza,

* po obu stronach leza min.: 2 haczyki na worki do ptynow
fizjologicznych.

TAK

Uktad sterowania zasilany z sieci i z akumulatora. £6zko wypo-
42 |sazone w wbudowany akumulator, ktéry pozwala na sterowanie
funkcjami t6zka w przypadku zaniku zasilania lub w przypadku
przewozenia pacjenta.

TAK

43 Mozliwos¢ zamocowania do ramy leza paséw przymusu bezpo-

X . . TAK
$redniego pacjenta.

ll. |WYPOSAZENIE (dla kazdego 16 zka):

Materac w zdejmowanym pokrowcu nieprzemakalnym, paro- TAK
1. | przepuszczalnym, antybakteryjnym, antyalergicznym dostoso-
wany do leza I6zka czterosegmentowego z trzema elementami
ruchomymi.

Wkiad przediuzajgcy materac w pokrowcu zdejmowanym paro TAK
przepuszczalnym.

3 Wieszak na kroplowki, z mozliwoscig zamontowania w czterech TAK
" | narozach ramy leza.

Uchwyt na kaczke. TAK

5. | Uchwyt na basen. TAK

IV. |DOKUMENTACJA:

Instrukcje obstugi w jezyku polskim oraz instrukcja oryginalna
1. |(jezeli instrukcja na jezyk polski zostata przettumaczona to wte- TAK
dy - j. angielski) - dostarczy¢ wraz z t6zkami.

Zalgcznik wskazuje minimalne wymagania zamawiajgcego, ktdre muszg zosta¢ spetnione, natomiast
wykonawca — wypetniajgc ten zatgcznik — oferuje konkretne rozwigzania, charakteryzujgc w ten sposob
zaoferowany asortyment.

Zatgcznik nalezy wypetni¢ w catosci, bez wprowadzania zmian w jego tresci — stanowi on integralng
czesc¢ oferty — deklaracje wykonawcy co do jej tresci, stad brak tego zatgcznika, zawierajgcego tresci
zgodne z wzorem okreslonym w specyfikacji istotnych warunkéw zamdéwienia, spowoduje odrzucenie
oferty.

(podpisy i pieczecie 0s6b upowaznionych
do reprezentowania wykonawcy)
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