SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

(ZESTAWIENIE WYMAGANYCH PARAMETRÓW 

TECHNICZNO-UŻYTKOWYCH W TYM PARAMETRÓW STANOWIĄCYCH 

KRYTERIUM OCENY OFERT)

Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Dotyczy: postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Dostawa aparatury i sprzętu medycznego dla Szpitalnego Oddziału Ratunkowego oraz Pracowni Rentgenodiagnostyki wraz z modernizacją pomieszczeń celem realizacji zadania inwestycyjnego pn.:„Doposażenie SOR i Pracowni Rentgenodiagnostyki oraz modernizacja pomieszczeń w celu instalacji i uruchomienia sprzętu medycznego”, nr sprawy: FDZP.226.10.2024
PAKIET NR 7

WÓZEK TRANSPORTOWY LEŻĄCY  
                                                                                                                       załącznik nr 1A do SWZ
	Lp.
	Parametry techniczne

Warunki graniczne 
	Parametr wymagany (graniczny)
	Wartość oferowana 
przez Wykonawcę

	I. WÓZEK TRANSPORTOWY LEŻĄCY 10 SZTUK – WYMAGANIA SZCZEGÓŁOWE

	1. 
	Podać model, typ urządzenia, producenta. 
	Tak
	

	2. 
	Rok produkcji 2024
	Tak
	

	3. 
	Wózek przeznaczony do przewożenia pacjentów w pozycji leżącej, krótkiego pobytu (leczenia i rekonwalescencji)
	Tak
	

	4. 
	Konstrukcja wózka wykonana ze stali lakierowanej proszkowo lub stali nierdzewnej oparta na 2 kolumnach cylindrycznych z osłoną o gładkiej powierzchni łatwej do dezynfekcji (nie osłoniętych tworzywem składającym się w harmonijkę). Platforma leża podzielona na 2 segmenty wypełnione płytami z tworzywa HPL przeziernymi dla promieni RTG.
	Tak
	

	5. 
	Platforma leża 2-segmentowa wykonana w formie jednolitego odlewu, zaokrąglona (bez ostrych krawędzi i rogów), łatwa do dezynfekcji, wykonana z tworzywa sztucznego odpornego na działanie środków chemicznych i uszkodzeń.
	Tak
	

	6. 
	Podwozie zabudowane pokrywą z tworzywa sztucznego  z  miejscem do przechowywania rzeczy pacjenta lub dodatkowego sprzętu (np. butli z tlenem).
	Tak
	

	7. 
	Możliwość zamontowania w każdym z naroży wózka pionowego uchwytu na butlę z tlenem, montowany bez użycia dodatkowych narzędzi
	Tak
	

	8. 
	Dopuszczalne obciążenie robocze wózka min. 250 kg i dopuszczalna waga przewożonego pacjenta min. 215 kg
	Tak/parametr punktowany:

obciążenie wózka 250-260 kg – 5 pkt., powyżej 260 kg – 10 pkt.
	

	9. 
	Długość całkowita wózka 2170 mm ± 10 mm
	Tak
	

	10. 
	Szerokość całkowita wózka z opuszczonymi barierkami 735 mm ± 10 mm
	Tak
	

	11. 
	Szerokość całkowita wózka z podniesionymi barierkami 790 mm ± 10 mm
	Tak
	

	12. 
	Wymiary leża (przestrzeń dla pacjenta): długość min. 1920 mm, szerokość min. 610 mm
	Tak
	

	13. 
	Min. 2 segmentowe leże całkowicie przezierne dla promieni  RTG umożliwiające wykonanie zdjęć na całej długości leża (od głowy do stóp) i możliwością włożenia kasety RTG od strony wezgłowia, z obu boków wózka i od strony nóg (dostęp 3600)
	Tak/parametr punktowany: 2 segmenty – 2 pkt., 3 lub więcej – 5 pkt.
	

	14. 
	Min. 4 cm prześwit między platformą leża,  a ramą wózka wyprofilowaną, w celu łatwego i bezpiecznego wprowadzania kasety RTG z każdej strony wózka
	Tak
	

	15. 
	Wózek wyposażony w podziałkę w poprzek i wzdłuż leża oraz wyprofilowaną ramę ułatwiającą pozycjonowanie kasety RTG.
	Tak – 5 pkt.,

Nie – 0 pkt.
	

	16. 
	Składane rączki do prowadzenia wózka zlokalizowane od strony głowy i od strony nóg pacjenta ułatwiające dostęp do pacjenta. Rączki składane poniżej poziomu materaca.
	Tak
	

	17. 
	Wózek wyposażony w piąte koło kierunkowe o średnicy min. 120 mm z funkcją jazdy swobodnej bądź kierunkowej, realizowaną poprzez uniesienie lub dociśnięcie koła do podłoża.
	Tak
	

	18. 
	Pojedyncze koła o średnicy min.190 mm, co najmniej jedno koło antystatyczne,  koła bez widocznej metalowej osi obrotu zaopatrzone w osłony zabezpieczające mechanizm kół przed zanieczyszczeniem, koła nie brudzące wykładzin podłogowych, konstrukcja umożliwiająca jazdę wózkiem po asfalcie.
	TAK
	

	19. 
	Hydrauliczna regulacja wysokości leża dostępna z obu stron wózka, za pomocą dźwigni nożnej w zakresie: 610 mm – 910 mm ± 30 mm (mierzone od podłoża do górnej płaszczyzny leża bez materaca)
	Tak
	

	20. 
	Wózek wyposażony w centralny system hamulcowy, z jednoczesnym blokowaniem wszystkich kół, co do obrotu wokół osi, toczenia i sterowania kierunkiem jazdy.
	Tak
	

	21. 
	Centralny system blokowania kół  obsługiwany z dwóch stron wózka jedną dźwignią nożną, trójpozycyjny.
	Tak
	

	22. 
	Barierki boczne metalowe lub chromowane, składane (elementy aktywujące zaznaczone odrębnym kolorem) z gładką, wyprofilowaną na całej długości powierzchnią tworzywową ułatwiającą prowadzenie wózka oraz nie rysującą ścian.
	Tak
	

	23. 
	Barierki boczne metalowe lub chromowane, chowane pod ramę leża, gwarantujące brak przerw transferowych. Wyprofilowane barierki z uchwytami do pchania/ciągnięcia na końcu wózka od strony nóg.
	Tak/parametr punktowany:

barierki chowane pod ramę leża -5 pkt.,
barierki chowane wzdłuż leża -2 pkt.
	

	24. 
	Regulacja segmentu pleców manualna ze wspomaganiem sprężyn gazowych co najmniej 0-85
	Tak
	

	25. 
	Możliwość uniesienia segmentu nóg w celu łatwiejszego czyszczenia i dezynfekcji powierzchni bezpośrednio pod leżem, gdzie wprowadza się kasety
	Tak
	

	26. 
	Pozycja Trendelenburga/ anty-Trendelenburga regulowana hydraulicznie w zakresie  16 (± 3°) przy użyciu pedałów nożnych z obu dłuższych stron wózka
	Tak
	

	27. 
	Dźwignie regulacji przechyłów: Trendelenburga/AntyTrendelenburga oraz opuszczania leża dostępna od obu stron dłuższych boków wózka, regulacja tych trzech opcji realizowana płynnie za pomocą jednego dedykowanego pedału
	Tak
	

	28. 
	Tuleje na wieszaki infuzyjne  lub  na inne akcesoria w każdym narożu wózka
	Tak
	

	29. 
	Uchwyty na worki urologiczne
	Tak
	

	30. 
	Materac piankowy w pokrowcu z osłoną poliestrową, powlekany poliuretanem i poliamidem, o grubości  8-15 cm. Materac mocowany na rzepy,  w sposób uniemożliwiający samoczynne przesuwanie.
	Tak/parametr punktowany: grubość materaca 8-9 cm-2pkt.,
10 -15 cm - 5pkt
	

	31. 
	Teleskopowy metalowy lub chromowany ,min.2 segmentowy , składany wszerz lub wzdłuż leża wieszak infuzyjny z regulacją wysokości, montaż stały, min. 2 haki, obciążenie stojaka kroplówki min.15kg.
	Tak
	

	32. 
	Uchwyt na zamontowanie rolki z papierem do osłaniania i zabezpieczania powierzchni leża
	Tak
	


	  II.  WARUNKI GWARANCJI I SERWISU

	1. 
	Gwarancja na wszystkie dostarczone urządzenia na okres min. 36 miesięcy (liczone od dnia dokonania odbioru przedmiotu zamówienia). Gwarancja obejmuje wszystkie podzespoły, włącznie z akumulatorami.
	TAK/ Parametr punktowany:

36 miesięcy – 5 punktów,

48 miesięcy   lub więcej – 10 punktów
	

	2. 
	W czasie trwania gwarancji, wszystkie wymagane przez producenta przeglądy (co najmniej raz w roku) oraz naprawy potwierdzone wpisem do paszportu wykonywane bezpłatnie na koszt Wykonawcy włącznie z dojazdem w siedzibie Zamawiającego. Jeżeli zajdzie konieczność naprawy urządzenia w siedzibie Wykonawcy, demontaż oraz transport w obie strony po stronie Wykonawcy. Po naprawie Wykonawca dostarczy, zamontuje oraz uruchomi urządzenie w siedzibie Zamawiającego. Wykonawca wykona wymagane przeglądy z własnej inicjatywy, brak przeglądu nie może spowodować utraty gwarancji. Ostatni przegląd zostanie wykonany w ostatnim miesiącu obowiązywania gwarancji.
	TAK
	

	III.   POZOSTAŁE

	1. 
	Rok produkcji 2024, wszystkie elementy składowe fabrycznie nowe, urządzenia nowe nigdy nie używane, nie po wystawowe, nie rekondycjonowane, dostarczyć fabrycznie zapakowane. 
	TAK
	

	2. 
	Po uruchomieniu, przeszkoleniu personelu podpisany zostanie przez obie strony protokół zdawczo-odbiorczy który warunkuje wystawienie faktury VAT oraz rozpoczyna bieg gwarancji.
	TAK
	

	3. 
	 Przeprowadzenie szkoleń personelu z zakresu obsługi 

i eksploatacji urządzeń. Szkolenia zostaną potwierdzone stosownym protokołem szkolenia
	TAK
	

	4. 
	Założenie i wypełnienie paszportów technicznych
	TAK
	

	5. 
	Gwarancja dostępności części zamiennych przez okres min. 10 lat
	TAK
	

	6. 
	Instrukcje obsługi w języku polskim w wersji papierowej oraz elektronicznej na nośniku typu pendrive dostarczyć z dostawą
	TAK
	

	7. 
	W okresie gwarancyjnym podczas przeglądów Wykonawca będzie bezpłatnie aktualizował oprogramowanie do najnowszej wersji  (jeśli dotyczy)
	TAK
	

	8. 
	Reakcja serwisu na zgłoszoną awarię max 24 godz w dni robocze, czas naprawy max 5 dni roboczych, jeżeli naprawa potrwa dłużej niż 5 dni roboczych Wykonawca na czas naprawy na własny koszt dostarczy urządzenie o takich samych lub lepszych parametrach. Naprawy będą wykonywane w siedzibie Zamawiającego.  Awarie zgłaszane będą na adres e-mail. Wykonawca jest zobowiązany do podania adresu e-mail  przeznaczonego do zgłaszania awarii.
	TAK
	

	9. 
	Dostawa, montaż oraz uruchomienie i konfiguracja na koszt dostawcy. Dostawca zainstaluje i uruchomi przedmiot zamówienia w miejscu wskazanym przez Zamawiającego w terminie do 60 dni od daty podpisania umowy.
	TAK
	

	10. 
	Dokumenty w języku polskim dopuszczające do stosowania jako wyrób medyczny w służbie zdrowia na terenie RP – zgłoszenie/powiadomienie oferowanego wyrobu do Urzędu Rejestracji Produktów Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych.
	TAK
	

	11. 
	Aktualne certyfikaty i / lub deklaracje potwierdzające spełnienie odpowiednich dla wyrobu medycznego norm i dyrektyw, uwzględniając w szczególności wymagania UE. Deklaracja zgodności lub zgłoszenie do rejestru wyrobu medycznego oznaczonego znakiem zgodności CE  
	TAK
	

	12. 
	Dostarczone urządzenia będą kompletne i gotowe do pracy bez dodatkowych kosztów
	TAK
	


* Wykonawca zobowiązany jest udzielić gwarancji (rękojmi) na cały zaoferowany asortyment w jednej, „sztywnej” ilości miesięcy. Wykonawca na wykonany przedmiot zamówienia udzieli Zamawiającemu co najmniej 36 – miesięcznej gwarancji. Gwarancja (rękojmia) udzielona musi zostać w sposób niepodzielny. Wykonawca zobowiązany jest zaoferować okres gwarancji 
w pełnych miesiącach (okres gwarancji liczony jest w miesiącach). Okres gwarancji liczony od dnia dokonania odbioru przedmiotu zamówienia. W przypadku zaoferowania okresu gwarancji dłuższego niż 48 miesięcy punktacja zostanie policzona jak dla 48 miesięcy – maksymalnego przyjętego okresu. Do umowy zaś zostanie wpisana gwarancja zaoferowana w ofercie.
UWAGA:  Parametry wymagane (graniczne) stanowią wymagania, których niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty. Wyjątkiem  są te parametry oceniane stanowiące kryterium oceny ofert, gdzie Wykonawca potwierdza bądź nie potwierdza spełnienie wskazanego parametru.

