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Do wszystkich
Uczestnikow postepowania

Dotyczy postgpowania o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonego W trybie przetargu
nieograniczonego

o szacunkowej wartosci powyzej progu. Na wykonanie roboty budowlanej dla nw. zadania: ,,Rozbudowa,
przebudowa i modernizacja budynku szpitala przy ul. Barskiej 16/20 w Warszawie”. Znak sprawy — PN
95/2023.

Zamawiajacy informuje, ze w terminie okreslonym zgodnie z art. 284 ust. 2 ustawy z 11 wrze$nia 2019 r. —
Prawo zamoéwien publicznych (Dz.U. 2023 r. poz. 1605) — dalej: p.z.p., wykonawcy zwrdcili si¢ do
Zamawiajacego (MCR STOCER Sp. z 0.0.) z wnioskiem o wyjasnienie.

W zwigzku z powyzszym, Zamawiajacy udziela nastepujacych wyjasnien:

Lampa Scienna zabiegowa jednoczaszowa wykonana w technologii LED,
z jatowym uchwytem wymiennym JH10.3

1. Pytanie

Ad3 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe zabiegowq gdzie obudowa lampy jest w ksztalcie kola bez otworu w
centralnej czesci?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

2. Pytanie

Ad6 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe z modutem 18 diod?
Odpowiedz:
Zamawiajacy nie dopuszcza

3. Pytanie

AdY Czy Zamawiajgcy dopusci lampe, ktorej funkcja wigczania i wylgczania realizowana jest poprzez wigcznik
umieszczony na czaszy lampy, natomiast regulacja natezenia swiatta odbywa sie bezdotykowo lub poprzez uchwyt
sterylny? Proponowane rozwigzanie nie ma wplywu na parametry lampy.

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

4. Pytanie

Adll Czy Zamawiajgcy dopusci lampe o Srednicy pola roboczego 250mm? Jest to parametr lepszy od
wymaganego

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza
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5. Pytanie

AdI12 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe zabiegowq posiadajgcg 3 stopniowy zakres regulacji natezenia?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

6. Pytanie

Adl3 Czy zamawiajgcy dopusci lampe o natezeniu oswietlenia 60 000 Lux w odlegtosci Im?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

7. Pytanie
Adl4 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe zabiegowq posiadajqcq regulacje natezenia oswietlenia w zakresie 50-80-
100%?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

8. Pytanie

Adl15 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe o wglebnosci oswietlenia dla 60%- 120cm, dla 20%- 194 cm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

9. Pytanie

Ad23 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe w ktorej diody wymieniane sq przez serwis firmowy bgdz autoryzowany?
Takie rozwigzanie rekomendowane jest przez producenta jako bezpieczniejsze, gwarantujgce statq wielkosé
parametrow swietlnych i niezmienng funkcjonalnos¢ lampy.

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie pod warunkiem, Ze po uplywie gwarancji, mozliwa bedzie
wymiana lamp oraz prace serwisowe przez inny profesjonalny serwis. Zamawiajacy nie dopuszcza
rozwigzan w ktérym tylko jedna firma bedzie mogla serwisowaé urzadzenie.

10. Pytanie

Ad25 Czy zamawiajgcy moze okresli¢ czy lampa zabiegowa ma posiadac awaryjne zasilanie czy ma to by¢ lampa
bez awaryjnego zasilania? Mamy mozliwos¢ wyposazenia lampy w awaryjne zasilanie, ale produkujemy lampe z
awaryjnym zasilaniem albo bez.

Odpowiedz:

Nie ma potrzeby wyposazania lamp w zasilanie awaryjne, gdyz blok operacyjny posiada podwadjne
zabezpieczenia zasilania.

Lampa sufitowa zabiegowa LED Jh10.4

11. Pytanie

Ad3 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe zabiegowq gdzie obudowa lampy jest w ksztalcie kota bez otworu w
centralnej czesci?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

12. Pytanie
Ad7 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe z modutem 25 diod?
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Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

13. Pytanie

Adl1Czy Zamawiajgcy dopusci lampe, ktorej funkcja wlgczania i wylqczania realizowana jest poprzez wigcznik
umieszczony na czaszy lampy, natomiast regulacja natgzenia swiatla odbywa sig poprzez uchwyt sterylny lub
naciskanie przycisku na gorze oprawy? Proponowane rozwigzanie nie ma wplywu na parametry lampy.
Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

14.1442.

Adl4 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe o srednicy pola roboczego 240mm? Jest to parametr lepszy od
wymaganego

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

15. Pytanie

Ad15 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe zabiegowq posiadajgcg 4 stopniowy zakres regulacji natezenia?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

16. Pytanie

Ad17 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe zabiegowq posiadajqcq regulacje natezenia oswietlenia w zakresie 25-
100%7?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

17. Pytanie

Ad19 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe o przedziale roboczym 70-150 cm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza

18. Pytanie

Ad20 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe z regulowang temperaturg barwowg w zakresie 4000- 4400-4800K? Jest
to parametr lepszy od wymaganego

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza

19. Pytanie

Ad27 Czy Zamawiajgcy dopusci lampe w ktorej diody wymieniane sq przez serwis firmowy bgdz autoryzowany?
Takie rozwigzanie rekomendowane jest przez producenta jako bezpieczniejsze, gwarantujgce stalq Wielkosé
parametrow swietlnych i niezmienng funkcjonalnos¢ lampy.

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie pod warunkiem, Ze po uplywie gwarancji, mozliwa bedzie
wymiana lamp oraz prace serwisowe przez inny profesjonalny serwis. Zamawiajacy nie dopuszcza
rozwiazan w ktorym tylko jedna firma bedzie mogla serwisowaé urzadzenie
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20. Pytanie

Ad28 Czy zamawiajgcy moze okreslic¢ czy lampa zabiegowa ma posiadac awaryjne zasilanie czy ma to by¢ lampa
bez awaryjnego zasilania? Mamy mozliwos¢ wyposazenia lampy w awaryjne zasilanie, ale produkujemy lampe z
awaryjnym zasilaniem albo bez.

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie pod warunkiem, Ze po uplywie gwarancji, mozliwa bedzie
wymiana lamp oraz prace serwisowe przez inny profesjonalny serwis. Zamawiajacy nie dopuszcza
rozwigzan w ktérym tylko jedna firma bedzie mogla serwisowaé urzadzenie

21. Pytanie

Wobec wykreslenia z tabeli wyposazenia dla bud D pozycji plan tyflograficzny (poz. ta wystegpowata we
wezesniejszej tabeli wyposazenia)-prosimy o potwierdzenie, zZe zakres ten nalezy pomingé w wycenie.
Odpowiedz:

Zamawiajacy potwierdza.

22. Pytanie

W uzupetnionych dokumentach dot. standardu wyposazenia statego (data opracowania 29/03/24) projektant
wskazuje m.in. lodowki na leki. Prosimy o wytyczne, ktore pozycje z tabel wyposazania (zal. 6 i 7 wykaz
wyposazenia dla bud. A i D) dot. lodowek na leki? Jesli poz. te nalezy uwzgledni¢ w wycenie- prosimy o jasne
podanie wymaganych parametrow wraz ze wskazaniem docelowej lokalizacji.

Odpowiedz:

Lodowki wolnostojace na leki bedg przedmiotem osobnego postepowania

23. Pytanie

Prosimy o potwierdzenie, ze poz. z tabel wyposazenia dla bud. A i D — oznaczone jako MEDYCZNE ETAP 2 oraz
RUCHOME- ETAP 2 sq poza zakresem przetargu

Odpowiedz:

Zamawiajacy potwierdza. Wyposazenie oznaczone jako MEDYCZNE 2 i RUCHOME sa poza zakresem
przetargu. Zamawiajacy udost¢pnia modyfikacje ZAL. NR 6 i NR 7 dotyczaca wykazu wyposazenia w
budynku A i w budynku D.

24. Pytanie

Dotyczy Branza technologii medycznej i gazow medycznych: Zwracamy si¢ z uprzejmg prosbq o korekty zal. Nr
6.1 i Zatl. Nr 7.1 odnoszgce si¢ do symboli w dokumentacji:
— Ig3.4 - panel scienny pionowy — w tekscie pliku opisywana jest kolumna chirurgiczna
— Ig3.7 - panele scienne pionowe — w tekscie pliku opisywana jest kolumna chirurgiczna
— Ig3.4 - panel scienny pionowy - w tekscie pliku opisywana jest kolumna chirurgiczna
— Ig3.5 - panel pionowy jednostan z monitorem i pompami - w tekscie pliku opisywana jest kolumna
chirurgiczna
— Ig3.6 - panel pionowy dwustanowiskowy z monitorem i pompami - w tekscie pliku opisywana jest
kolumna chirurgiczna
Odpowiedz:
Zamawiajacy udostepnia modyfikacje ZAL. NR 6.1 i NR 7.1 dotyczaca specyfikacji wyposazenia w
budynku A i w budynku D.

25. Pytanie

Dotyczy: 7 ZAL. OPZ - wyposazenie Bud. D, Zestawienie wyposazenia budynek D — B1
1. 1j2.5 myjnia-dezynfektor — 1 szt.
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POM. MYCIA -
CS.B1.03 STREFA PRACY lj2.5 MEDYCZNE 1 myjnia-
/ BRUDNA dezynfektor

Prosimy o uszczegotowienie opisu przedmiotu zaméwienia. Czy Zamawiajgcy wymaga dostarczenia myjni- dezynfektor o
przyktadowych ponizszych parametrach (lub rownowaznych)?
2. Ij11 myjnia ultradiwigkowa + stot roboczy z potkq dolng — 1 szt.

myjnia
POM. MYCIA - .
CS.B1.03 STREFA PRACY lji11 MEDYCZNE 1 1 :'2;2‘:::;22;”;
/ BRUDNA pdtka dolng

Prosimy o uszczegdlowienie opisu przedmiotu zamowienia. Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania urzgdzenie o
przyktadowych ponizszych parametrach (lub rownowaznych)?

3. 1j2.9 myjnia dezynfektor do narzedzi,, przelotowa, 15 tacowa — 3 szt.
myjnia
PDI\S/I_ILFL\Q:EIA ) dezynfektor do
CS.B1.03.A ZALADOWCZA lj2.9 MEDYCZNE 1 3 glé-lzr;:otii;,va .
/ BRUDNA tacowa

Prosimy o uszczegotowienie opisu przedmiotu zamowienia. Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie
kompatybilne z posiadanym juz przez Szpital myjniq dezynfektor 15 tac, bedgcq w wyposazeniu Centralnej Sterylizatorni,
oraz kompatybilne z posiadanym juz oprogramowaniem, o przykiadowych ponizszych parametrach (lub rownowaznych)?

4. 1j2.9 myjnia dezynfektor do narzedzi,, przelotowa, 15 tacowa — 3 Szt.

myjnia
POI\SAﬁ?E:EIA - dezynfektor do
CSBLO3A | zaLaDowCzA 129 MEDYCZNE L ’ n?zrt:?ocizc::va 15
/ BRUDNA i ‘
tacowa

Prosimy o sprecyzowanie: czy Zamawiajqcy wymaga do zaoferowania 3 Szt. myjni - dezynfektor do narzedzi czy 2 szt. myjni -
dezynfektor do narzedzi oraz o przeniesienie posiadanej juz przez Szpital myjni — dezynfektor 15 tac w nowopowstale miejsce
montazu? Architektura oraz media doprowadzane do miejsca montazu sugerujg mozliwos¢ instalacji 3 urzqdzen.

5. 1j5.5 sterylizator parowy 6 jednostek — 2 szt.

POM. sterylizator

Cs.B1.17 WYtADUNKU 1j5.5 MEDYCZNE 1 2 Parowy 6
jednostek

Prosimy o uszczegolowienie opisu przedmiotu zamowienia. Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenia
kompatybilne z posiadanym juz przez Szpital sterylizatorem parowym 4 jednostkowym , bedgcym w wyposazeniu Centralnej
Sterylizatorni, oraz kompatybilne z posiadanym juz oprogramowaniem, o przyktadowych ponizszych parametrach (lub
rownowaznych)?

6. 1j5.6 sterylizator plazmowy — 1 szt.
POM. ) MEDYCZNE 1 sterylizator
C5.B1.17 WYLADUNKU 1586 1 plazmowy

Prosimy o uszczegblowienie opisu przedmiotu zamowienia. Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzgqdzenie o
przyvktadowych ponizszych parametrach (lub rownowaznych)?
Sterylizator plazmowy:
* Urzqdzenie przelotowe, dwudrzwiowe, do zabudowy w jedng Sciang,
« Sterylizator plazmowy przeznaczony do niskotemperaturowej sterylizacji instrumentow wrazliwych nawysokq temperature.
» Komora prostopadloscienna. Pojemnosé uzytkowa komory urzgdzenia: min. 135 litrow (+/- 5%).
* Wymiary komory (minimalne):
- szerokosé 45 cm,
- diugos¢ 70 cm,
- wysokos¢ 45 cm.
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Drzwi otwierane i zamykane automatycznie, przesuwne w pionie. Drzwi otwierane i zamykane bez koniecznosci uzycia rqgk

» Czynnik sterylizujgcy - nadtlenek wodoru, stgzenie ok. 58%. (-/+ 5%). Plazma generowana bezposrednio w komorze
sterylizacyjnej podczas kazdego procesu.

* Zabezpieczenie przed jednoczesnym otwarciem dwoch drzwi

» Komora wykonana ze stali kwasoodpornej

» Wymiary zewnetrze urzqgdzenia (maksymalnie):

- szerokos¢ 70 cm,

- glebokos¢ 95 cm,

- wysokos¢ 170 cm.

* Sterylizator zasilany elektrycznie.

* Sterowanie i kontrola pracy urzqdzenia za pomocq sterownika mikroprocesorowego.

* Sterownik wyposazony w kolorowy ekran dotykowy (wybor funkcji poprzez nacisniecie odpowiedniego pola na ekranie) o
przekgtnej min. 7”7 po stronie zatadowczej i wytadowczej

» Komunikaty wyswietlane w jezyku polskim

* Archiwizacja min. 15000 ostatnich raportow procesu w sterowniku urzqdzenia

* Funkcja zdalnej diagnostyki urzqdzenia realizowana w czasie rzeczywistym. Obstugiwana przez jednostke serwisowq na terenie
kraju.

» Wbudowana drukarka parametrow procesu alfanumeryczna

» Temperatura procesu sterylizacji maksymalnie 55 °C

* Min. 3 programy sterylizacji, w tym program do instrumentow elastycznych

» System podawania czynnika sterylizujgcego z kasety lub naboju, umozliwiajgcy wykonanie min. 15 cykli bez koniecznosci
wymiany zasobnika.

* Urzgdzenie w trakcie cyklu sterylizacyjnego poprzez generowang faze plazmy usuwa pozostatosci po czynniku sterylizujgcym

* Mozliwos¢é stosowania opakowar sterylizacyjnych i testow réznych producentow.

* Urzqdzenie wyposazone w zigcze do komunikacji sieciowej. Mozliwos¢ podglgdu i archiwizacji parametrow procesow urzqdzenia
poprzez system komputerowy.

* Konstrukcja sterownika umozliwiajgca polgczenie razem z oferowanymi myjniami-dezynfektorami i sterylizatorami parowymi w
komputerowy system do monitorowania procesow oraz ewidencji a takze wyliczania kosztow obrobki.

* Wspélny wytwdrca oferowanego urzqdzenia oraz oferowanych myjni-dezynfekioréw, sterylizatora parowego. Jako wspdlny
wytworca rozumiany jest wytworca lub grupa wytworcow nalezgca do jednej grupy kapitatowej, widniejgcy w certyfikatach
urzqdzenia jako producent.

» Funkcja zdalnej diagnostyki urzqdzenia realizowana w czasie rzeczywistym. Obstugiwana przez jednostke serwisowq na terenie
kraju.

* Zasilanie elektryczne 230V, 50 Hz, moc max. 3,5 kW (-1+ 5%),

* Wykonanie zgodnie z normg EN ISO 14937,

*» Zgodnos¢ z dyrektywg 93/42EEC dot. wyrobow medycznych, urzqdzenie posiada oznakowanie CE z czterocyfrowa notyfikacja.

* Siedziba autoryzowanego serwisu na oferowane urzqdzenia z min. 3 etatowymi pracownikami serwisu w odlegtosci max. 150
kilometrow od Zamawiajgcego

7. 1j5.5 sterylizator parowy 6 jednostek — 2 szt. 1j5.6 sterylizator plazmowy — 1 szt.
CS.B1.17 POM. 1j5.5 MEDYCZNE 1 2 Szergxl'\lfzaéor
e WYLADUNKU 1> parowy
jednostek
POM. i MEDYCZNE 1 sterylizator
¢5.BL.17 WYtADUNKU 156 1 plazmowy

Czy Zamawiajgcy wymaga zaoferowania 2 szt. sterylizator parowy 6 jednostek i 1 szt. sterylizator plazmowy czy 2 szt.
sterylizator parowy 6 jednostek oraz o przeniesienie posiadanego juz przez Szpital sterylizatora parowego 4 jednostkowego
w nowopowstate miejsce montazu? Architektura oraz media doprowadzane do miejsca montazu sugerujg mozliwosé
instalacji 3 urzqdzen.

8. 1j2.5 myjnia-dezynfektor — 1 szt.

MYCIE myjnia
WOZKOW - . MEDYCZNE 1 dezynfektor do
CS.B1.27.A lj2.4 1 iy
STREFA J tozek i sprzetu
BRUDNA transportowego

Prosimy o uszczegélowienie opisu przedmiotu zaméwienia. Czy Zamawiajgcy wymaga dostarczenia myjni- dezynfektor o
przyktadowych ponizszych parametrach (lub rownowaznych)?
9. Ik1 zgrzewarka rotacyjna — 2 szt.
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PAKIETOWANIE
ZESTAWOW MEDYCZNE 1
€5.B1.09 OPERACYJNYCH Ik1 2 zgrzewarka
-STREFA 1 rotacyjna

Prosimy o uszczegolowienie opisu przedmiotu zamowienia. Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie o
przyktadowych ponizszych parametrach (lub rownowaznych)?

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego. Powyzsze
pytania dotycza wyposazenia, ktére obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zamowienia.

26. Pytanie

Czy zamawiajgcy dopusci rozwigzanie do zarzgdzania obrazem ktore nie jest wyrobem medycznym, natomiast jest sprzgtem
dedykowanym do wymaganych zastosowan oraz posiada niezbedne certyfikaty CE? System zarzgdzania obrazem medycznym
i urzqdzeniami w sali endoskopowej nie realizuje zadnego z celow okreslonych w ustawie o wyrobach medycznych, ktore
mialyby definiowa¢ go jako produkt medyczny w rozumieniu tej ustawy.

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego. Powyzsze
pytania dotycza wyposazenia, ktére obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zamowienia.

27. Pytanie

Dotyczy sterylizatoréw parowych 1j5.5:

1)Pkt 3. W zwigzku z faktem, Ze postepowanie dotyczy budowy budynku oraz dokument 244-1P-DD-B1-M-98002
opisujgcy technologie nie zawiera zadnych przestanek, ktore mogly by determinowad zapis pkt3 wnosimy o
dopuszczenie do oceny sterylizatorow parowych rownowaznych lub lepszych o zblizonych wymiarach zewnetrznych
1370x1850x1280 mm lub 1175x1850x1308mm lub 903x2450x1308 mm. Wymaganie konkretnego wymiaru urzgdzen
sugeruje wskazanie producenta co stoi w sprzecznosci z zapisami PZP o uczciwej konkurencji, a udostgpniona w
postegpowaniu dokumentacja projektowa nie tylko nie wyklucza proponowanych powyzej wymiarow, lecz wrecz
potwierdza mozliwosé zainstalowania sterylizatoréw o tych rozmiarach.

2)Pkt 51 8. Wnosimy o dopuszczenie do oceny sterylizatorow o pojemnosci co najmniej 6 jednostek sterylizacyjnych i
pojemnosci nie mniejszej niz 430 litrow. Uprzejmie zwracamy uwage, ze przyjety standard jednostki sterylizacyjnej
zostal opracowany miedzy innymi w celu utatwienia porownania mozliwosci uzytkowych sterylizatorow niezaleznie
od objetosci komory. Z uwagi na swoisty charakter w zaleznosci od zastosowanych rozwigzan konstrukcyjnych,
ktorych wynikiem jest konkretna objetos¢ wyrazona w litrach wnosimy o przyjecie dopuszczalnej tolerancji
pojemnosci komory nie mniej niz +- 5% od wskazanych 440 litrow oraz +-5% 670x670x900 mm

3)Pkt. 9. Zwracamy sie z prosbg o dopuszczenie do oceny sterylizatora wyposazonego w komore o znaczqco bardziej
trwatej konstrukcji o grubosci nie mniej niz 8 mm. umozliwiajgcej jeszcze szybsze nagrzewanie. Wymaganie
cienszej, a wigc i bardziej awaryjnej orz mniej trwatej komory nie tylko ogramicza uczciwg konkurencje, ale
wymaganie tego parametru prowadzi Zamawiajgcego do zakupu konstrukcji gorszej jakosci. Jednoczesnie
zwracamy uwage, ze sformutowania , lekka konstrukcja” oraz , szybkie nagrzewanie” nie sq parametrem i jako
takie nie mogq podlegac ocenie.

Dotyczy myjni do narzedzi 15 tac Ij 2.9

A4)Pkt 12. W zwigzku z faktem, Ze postepowanie dotyczy budowy budynku oraz dokument 244-1P-DD-B1-M-98002
opisujqgcy technologie nie zawiera Zadnych przestanek, ktore mogly by determinowaé zapis pkt 12 wnosimy o
dopuszczenie do oceny myjni réwnowaznych lub lepszych o zblizonych wymiarach zewnetrznych 883x2450x1066
mm lub 1200x2000x1066mm lub 900 x 1000 x 1950 mm. Wymaganie konkretnego wymiaru urzqdzen sugeruje
wskazanie producenta co stoi w sprzecznosci z zapisami PZP 0 uczciwej konkurencji, a udostgpniona w
postegpowaniu dokumentacja projektowa nie tylko nie wyklucza proponowanych powyzej wymiarow, lecz wrecz
potwierdza mozliwoS¢ zainstalowania myjni o tych rozmiarach.

5)Pkt 26 W nawigzaniu do zapiséw PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dopuszczenie do oceny réownowaznego
ekranu dotykowego o przekqtnej nie mniejszej niz 4,3”. W praktyce roznica ta jest nie zauwazalna dla uzytkownika,
poniewaz czytelnos¢, przejrzystosé i intuicyjne postugiwanie si¢ wyswietlaczem jest nie zalezne od tego czy jest 0
Smm wyzszy lub szerszy, a od zastosowanych rozwiqzan logicznych a wymaganie to ma jedynie na celu zawezenie
konkurencyjnosci ofert.
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6) Pkt 34 Z uwagi na wymaganie Zamawiajgcego dotyczqce szybkich cykli mycia i suszenia wnosimy o dopuszczenie do
oceny myjni o0 mocy do 40 Kw

T)Pkt 42. Majgc na uwadze zapisy PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o odstgpienie od wymagania by oferowane
urzgdzenia zostaly wytworzone przez jednego wytworce. Jest to punkt znaczgco ograniczajgcy uczciwg konkurencje
nie majqcy zadnego uzasadnienia merytorycznego w szczegolnosci, ze nie dotyczy myjni 12 tacowej. Zamawiajgcy
opisujgc szczegolowo wymagania dotyczgce urzgdzen na wyposazenie centralnej sterylizatorni w wielu punktach
okreslal precyzyjnie parametry graniczne. Zgdajgc by urzqdzenia speiniajgce owe parametry byly tego samego
wytworcy Zamawiajgcy jawnie zaweza mozliwosci oferowanie rozwigzan rownowaznych, a tym samym nie tylko
narusza zapisy o uczciwej konkurencji, ale naraza sie na zakup urzqdzen gorszych i drozszych z powodu
Wykluczenia konkurencji. Jedyne, uzasadnione merytoryczne wymaganie w tym zakresie moze dotyczy¢ by wszystkie
oferowane urzqdzenia byly serwisowane przez to samgq firme serwisowq. Wnosimy zatem by w pkt 42 Zamawiajgcy
zastgpit jednego wytworce wymaganiem by autoryzowany serwis dla oferowanych urzgdzen prowadzita ta sama
firma.

Dotyczy myjni 12 tac lj 2.5

8) W zwigzku z zawartym w dokumencie 244-1P-DD-B1-M-98002 planem centralnej sterylizatorni urzqdzenie oznaczone
lj 2.5 jest myjniq nieprzelotowg/jednodrzwiowq, czy zatem Zamawiajgcy nie popetnit omytki pisarskiej w pkt 2 i 4?

9)Z opublikowanego planu (np.: dokument o nr 244-1P-DD-B1-M-98002) nie wynikajq ograniczenia architektoniczne o
ktorych mowa w pkt 4, a zaprojektowana przestrzen dla urzqdzenia o symbolu [j 2.5 jest wigksza niz dla urzqdzenia
lj 2.9 (z wymaganymi przez zamawiajgcego szer 1000mm wys 2500). W zwiqzku z tym wnosimy o zmiane wymiarow
maksymalnych urzgdzenia lj 2.5 na zgodne z projektem nie mniej niz 1000mm szer i 2500 mm wys.

10) Dot. Pkt 3 i 9 W przypadku korekty pkt 2. Na komore nieprzelotowq, jednodrzwiowq prosimy o dopuszczenie myjni z
drzwiami uchylnymi co znaczgco wplynie na poprawe ergonomii pracy oraz lepsze wykorzystanie przestrzeni w
strefie brudnej. Uchylne drzwi myjni po otwarciu stanowiq platforme na wozek wsadowy, a po ich zamknieciu
przestrzen pomieszczenia pozostaje wolna od wozkow transportowych, ktore sq niezbedne w przypadku drzwi
otwieranych automatycznie. Przestrzen w strefie pracy strony brudnej zostala zaprojektowana w taki sposob, ze
uzycie wozka (lub wozkow) transportowych bedzie mocno utrudniala swobodngq i bezpieczng prace uzytkownikom.

11) Dot. Pkt 7 Z uwagi na potrzebe Zamawiajgcego mycia i dezynfekcji narzedzi laparoskopowych prosimy o
dopuszczenie myjni z najwyzszej skutecznosci systemem suszenia 0 mocy 17kW .

12) Dot. W Pkt 11 Zamawiajgcy wymaga ergonomicznej wysokosci zaladowczej jednoczesnie wskazujgc, ze
maksymalnie ta wysokos¢ ma wynosi¢ 78 cm. Za ergonomiczng wysokos¢ roboczq standardowo (dla kobiet i
mezczyzn) w BHP uznaje sie wysokos¢ od 75 do 100-105 cm przy czym dla wigkszosci blatow za ergonomiczng
uniwersalng wysokos¢ uznaje si¢ 80-87cm. W zwigzku z tym wnosimy o dopuszczenie bardziej ergonomicznej
wysokosci zatadunku do 87 cm od poziomu posadzki. W opisie myjni 15 tacowych wymagany poziom zaladunku to
powyzej 85 cm.

13) Dot pkt 27. W nawigzaniu do zapisow PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dopuszczenie do oceny
rownowaznego ekranu dotykowego o przekqtnej nie mniejszej niz 4,3”. CzytelnoS¢, przejrzystos¢ i intuicyjne
postugiwanie si¢ wyswietlaczem jest zalezne od zastosowanych rozwigzan logicznych, a wymaganie ekranu o
wiekszej przekqtnej niz w myjniach 15-18 tacowych czy myjni tunelowej do lozek ma jedynie na celu zawezenie
konkurencyjnosci ofert.

14) Pkt 48. W przypadku dopuszczenia myjni z drzwiami uchylnymi prosimy o odstgpienie od wymagania wézkéw
transportowych lub (w zaleznosci od potrzeb) wymaganie jednego wozka transportowego

15) W nawiqzaniu do zapisow PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dodatkowe wymaganie by oferowana myjnia byla
serwisowana przez ten sam autoryzowany serwis co pozostate urzgdzenia w sterylizatorni (sterylizatory, myjnie
narzedziowe, myjnia do tozek, zgrzewarki).

Dotyczy myjni do {6Zek i sprzetu transportowego Dokument lj 2.4

16) Pkt 13. Ze wzgledéw bezpieczenstwa i ergonomii uzytkowania prosimy wykluczenie z oceny myjni z drzwiami
umieszczonymi na zawiasach.

17) Pkt 27. W nawigzaniu do zapisow PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dopuszczenie do oceny myjni
rownowaznej lub lepszej sporzqdzajqcej roztwor uzytkowy bezpoSrednio w komorze mycia. Wymaganie zbiornikow
do sporzqdzania roztworow uzytkowych jest zawezeniem konkurencji oraz promowaniem rozwiqzania mniej
ekonomicznego dla Zamawiajgcego.

18) Majgc na uwadze zapisy PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o odstgpienie od wymagania by oferowane
urzqdzenia zostaly wytworzone przez jednego wytworce. Jest to punkt znaczgco ograniczajgcy uczciwg konkurencje
nie majqcy zadnego uzasadnienia merytorycznego w szczegolnosci, ze nie dotyczy myjni 12 tacowej. Zamawiajgcy
opisujqc szczegotowo wymagania dotyczgce urzqdzen na wyposazenie centralnej sterylizatorni w wielu punktach
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okreslal precyzyjnie parametry graniczne. Zgdajgc by urzqdzenia spetniajgce owe parametry byly tego samego
wytworcy Zamawiajgcy jawnie zaweza mozliwosci oferowanie rozwigzan rownowaznych, a tym samym nie tylko
narusza zapisy o uczciwej konkurencji, ale naraza sie na zakup urzqdzen gorszych i drozszych z powodu
wykluczenia konkurencji. Jedyne, uzasadnione merytoryczne wymaganie w tym zakresie moze dotyczyé¢ by wszystkie
oferowane urzqdzenia byly serwisowane przez to samgq firme serwisowq. Wnosimy zatem by w pkt 42 Zamawiajgcy
zastgpit jednego wytworce wymaganiem by autoryzowany serwis dla oferowanych urzgdzen prowadzita ta sama
firma.
Dotyczy sterylizatora plazmowego |j 5.6

19) Pkt 5. Majgc na uwadze zapisy PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dopuszczenie do oceny sterylizatora z
komorq o porownywalnej pojemnosci 162 litrow o wymiarach 420x420x920 mm. Wskazane w wymaganiu wymiary
komory oznaczajg 160 litrow pojemnosci, a ma to na celu wylqcznie zawezenie konkurencyjnosci ofert.

20) Pkt 14. W nawigzaniu do zapiséw PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dopuszczenie do oceny sterylizatora
plazmowego wykorzystujgcego 35% stezenie nadtlenku wodoru. Udowodnione i potwierdzone certyfikatami
skuteczne dzialanie sterylizacyjne takiego rozwigzania jest rownowazne lub lepsze przez mniejsze zuzycie srodka
sterylizujgcego, nizsze koszty uzytkowania (tansze zasobniki z nadtlenkiem oraz mniejsza korozyjnos¢ wsadow),
krotszy czas rozktadu co znaczqco przyspiesza uwolnienie wsadu.

21) Majgc na uwadze zapisy PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o odstgpienie od wymagania by oferowane
urzqdzenia zostaly wytworzone przez jednego wytworce. Jest to punkt znaczqco ograniczajqcy uczciwg konkurencje
nie majgcy zadnego uzasadnienia merytorycznego w szczegolnosci, ze nie dotyczy myjni 12 tacowej. Zamawiajgcy
opisujgc szczegolowo wymagania dotyczgce urzgdzen na wyposazenie centralnej sterylizatorni w wielu punktach
okreslal precyzyjnie parametry graniczne. Zgdajgc by urzqdzenia spetniajgce owe parametry byly tego samego
wytworcy Zamawiajgcy jawnie zawegza mozliwosci oferowanie rozwigzan rownowaznych, a tym samym nie tylko
narusza zapisy o uczciwej konkurencji, ale naraza si¢ na zakup urzqdzen gorszych i drozszych z powodu
wykluczenia konkurencji. Jedyne, uzasadnione merytoryczne wymaganie w tym zakresie moze dotyczy¢ by wszystkie
oferowane urzqdzenia byly serwisowane przez to samgq firme serwisowq. Wnosimy zatem by w pkt 42 Zamawiajgcy
zastgpil jednego wytworcg wymaganiem by autoryzowany serwis dla oferowanych urzgdzen prowadzita ta sama
firma.

Dotyczy zgrzewarek rotacyjnych Ikl

22) Pkt 4. I 11Majgc na uwadze zapisy PZP o uczciwej konkurencji wnosimy o dopuszczenie do oceny zgrzewarke
rownowazng lub lepszq posiadajgcq funkcje autowalidacji wyposazong w czytelny wyswietlacz dotykowy o
przekqgtnej 4,37 oraz wymiarach zewnegtrznych 553x234x192mm oraz masie 22kg. Uprzejmie informujemy, ze
powyzsze parametry nie majq zadnego merytorycznego zwigzku z funkcjonalnoscig zgrzewarki, a ich wymaganie ma
na celu zawezenie konkurencyji.

23) Wnosimy o dodanie wymagania by oferowane zgrzewarki posiadaly ten sam autoryzowany serwis co pozostate
urzqdzenia w postgpowaniu ( sterylizatory parowe, sterylizator plazmowy, myjnie 15 tac, myjnia 12 tac, myjnia do
fozek)

Odpowiedz:
Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazZenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

28. Pytanie

W zwigzku z tytutami i opisami wyposazenia OPZ o symbolach : Ig2.11 oraz 1g3.6 zwracamy sie z uprzejmg
prosbg o jednoznaczne wskazanie przez Zamawiajgcego, ktore jednostki zaopatrzenia medycznego przeznaczone
sqg montazu sufitowego, a ktore do montazu Sciennego?

Odpowiedz:

Montaz urzadzen zgodnie z oznaczeniami na rzutach PW Technologii medycznej -rewizja z odp. XVII.
Panel Ig 3.6 -montaz do $ciany, kolumna 2.11 -montaz do stropu.

29. Pytania
2. Jakich parametrow Zamawiajgcy wymaga dla paneli Sciennych przytozkowych jednostanowiskowych
pionowych — symbol 1g3.4 (dotyczy budynku D - pomieszczenia CHO.01.45, OR.02.44, OR.03.43)? Udostepniona
W dniu 10.04.2024 r. karta parametrow Ig3.4 - panel Scienny pionowy dotyczy sufitowej jednostki zasilajgcej a
nie paneli sciennych.
Odpowiedz:
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Zamawiajacy udostepnia modyfikacje ZAL. NR 6.1 i NR 7.1 dotyczaca specyfikacji wyposazenia w
budynku A i w budynku D.

30. Pytania

2. Prosimy o potwierdzenie, Ze zgodnie z ,, ZAL. 7 OPZ BUDYNEK D - WYKAZ WYPOSAZENIA” w
pomieszczeniu BO.03.23 nie nalezy wycenia¢ elementu Eal3 ? W zestawieniu brak oznaczenia "TAK" dla tej
pozycji.

Odpowiedz:

Zamawiajacy udostepnia modyfikacje ZAL. NR 6 i NR 7 dotyczaca wykazu wyposazenia w budynku A i w
budynku D.

31. Pytania
Ad Zalgcznik IJh2.11 Jd1.2 — aparat do znieczulania z kardiomonitorem

1) Ad 94. Czy Zamawiajgcy dopusci do przetargu aparat do znieczulania z dodatkowym monitorem 5,5 wbudowanym w
korpus aparatu prezentujqcy cisnienie gazow zasilajgcych, objetos¢ oddechowgq?

2) Ad 106. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor zasilany z sieci 230 VAC oraz z
whbudowanego akumulatora przez 2 godziny?

3) Ad 109. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z obslugg modutow
pomiarowych (wilgczanie i wylgczanie pomiaréw poszczegolnych parametrow) w wygodnym interfejsie graficznym,
bez obrazkowego przedstawieniem kazdego modutu, akcesorium pomiarowego i informacji o jego umiejscowieniu w
monitorze/ramie modutow i kolorystycznym rozroznieniem konkretnych pomiardow, natomiast wyposazonym w
ekranowe podpowiedzi opisujqce kazdy z pomiarow (docelowa grupa pacjentow, wazne informacje, instrukcja
obstugi itp.?

4) Ad 110. Czy w zwiqgzku z tym Ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z mozliwoscig konfiguracji
ekranu oraz prezentacji dwunastu krzywych jednoczesnie?

5)Ad 112. Czy w zwiqzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajgcy dopusci kardiomonitor w ktorych przyciski funkcyjne pozwalajgce
na m.in. wyciszenie/state wylgczenie alarmow, uruchomienie ekranu trendow, uruchomienie/zakonczenie pomiaru
NIBP, zamrozenie krzywych na ekranie, wydruk na drukarce termicznej umieszczone sq na ekranie?

6) Ad 120. Czy w zwiqzku z tym zZe w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor bez histogramow ST z
kolorystycznym zaznaczeniem uniesienia i obnizenia odcinka ST?

7) Ad 124. Czy w zwiqzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajqcy dopusci do przetargu kardiomonitor z analizq arytmii — 27
kategorii, z sumaryczng pamieciq 1000 zdarzen arytmii i alarmow pozostatych parametrow?

8) Ad 126. Czy w zwiqzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor bez analizy 12-kanatow EKG?
Ze wzgledu na koniecznosc przyklejania az 10 elektrod EKG monitorowanie 12-kanatow EKG w warunkach sali
operacyjnej jest praktycznie niemozliwe.

9) Ad 127. Czy w zwiqzku z tym zZe w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z modutem EKG wyposazony w
przetwornik A/D zapewniajqgcym stabilny zapis krzywej EKG, w ktorym producent nie podal ilosci bitow?

10) Ad 138. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z pomiarem tetna w zakresie
20-300bpm z doktadnoscig =3 bpm

11) Ad 149. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu modutl NIBP bez funkcjq auto czyszczenia i
bez filtru przeciwkurzowego?

12) Ad 174. Czy w zwiqgzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajqcy dopusci do przetargu kardiomonitor z trendami graficznymi i
tabelarycznymi wszystkich parametrow 120-godzinne przy rozdzielczosci 1 min?
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13) Ad 175. Czy w zwiqzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor bez zlgcza kart SD
pozwalajgcego na rozszerzenie pamieci kardiomonitora?

14) Ad 176. Czy w zwiqzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z mozliwoscig rozbudowy o
podiqczenie zewnetrznych urzqdzen medycznych w tym aparatow do znieczulania, respiratorow, monitorow
hemodynamicznych, aparatow nerkozastgpczych, pomp infuzyjnych, oksymetru tkankowego, bez mozliwosci
podiqgczenia analizatorow krwi?

15) Ad. 178. Czy w zwigzku z tym Ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego
producenta oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajqgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z obstugg monitor
podigczenia do centrali pielegniarskiej, ktora obstuguje rowniez monitory modulowe, triage, telemetrig,
defibrylatory, respiratory, aparaty do znieczulenia, natomiast nie jest wyposazona w mozliwos¢ eksportu petnego
zapisu EKG do systemu holterowskiego innego producenta?

16) Ad 180. Czy w zwiqzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor z dedykowanymi przyciskami
modutu transportowego do m.in. wyciszenia alarmu oraz startu pomiaru NIBP, umieszonymi na ekranie modufu?

17) Ad 181. Czy w zwiqzku z tym zZe w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu monitor transportowy z mozliwoscig
rozbudowy o pomiar COZ2 poprzez dolozenie modulu CO2 do modulu transportowego umieSzCZOnego w
dedykowanej ramie zasilajqcej z rqczkq do przenoszenia?

18) Ad 182. Czy w zwiqzku z tym zZe w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajqcy dopusci do przetargu monitor transportowy z mozliwos¢ rozbudowy
o pomiar PiCCO (C.O. mierzone w sposob ciggly z termodylucjq przezptucng) poprzez dotozenie modutu PiCCO do
modutu transportowego umieszczonego w dedykowanej ramie zasilajqcej z rqczkq do przenoszenia?

19) Ad 184. Czy w zwiqzku z tym zZe w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajqcy dopusci do przetargu modul transportowy wyposazony w uchwyt do
przenoszenia odigczany w przypadku podlqczania modutu do ekranu gtownego kardiomonitora?

20) Ad 186. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu modul transportowy z wilasnym ekranem,
przystosowany do transportu wewngtrz-szpitalnego oraz poza-szpitalnego, odporny na zachlapania (min. 1P44),
pozwalajgcy na przyszta rozbudowe o komunikacje bezprzewodowgq ze stacjg centralng?

21) Ad 187. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajqgcy dopusci do przetargu modut transportowy bez zlgcza USB
pozwalajgcego na podigczenie klawiatury, myszy lub pamieci USB?

22) Ad 188. Czy w zwigzku z tym zZe w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modulowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu modul transportowy bez mozliwosci
wyposazenia w slot kart SIM?

23) Ad 189. Czy w zwigzku z tym ze w punkcie 104 wymagane jest zaoferowanie aparatu i monitora jednego producenta
oraz kompatybilnosci modutowej, Zamawiajgcy dopusci do przetargu kardiomonitor bez mozliwosci podglgdu
wskazan mierzonych parametrow na monitorze transportowym rowniez po podlgczeniu do monitora glownego?
Taki sposob wyswietlania ze wzgledu na inny ukiad i inng ilos¢ wyswietlanych parametrow na ekranie
kardiomonitora i monitora transportowego, moze prowadzi¢ do pomytek w ocenie stanu pacjenta zmianie miejsca
obserwacji danych pacjenta miedzy kardiomonitorem i monitorem transportowym.

Odpowiedz:
Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ w zakresie zmniejszenia dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyizsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

32. Pytania

Pytanie nr 1 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp. X, lj1.1 — ptuczko — dezynfektor, pkt 2)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie posiadajgcq ruchome dysze natryskowe wykonane z tworzywa
sztucznego? Pozostale zapisy punktu bez zmian.

Pytanie nr 2 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp X, 1j1.1 — pluczko — dezynfektor, pkt 4)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie o wymiarach zewnetrznych 163 x 545 x 475 mm (WxSxG)?
Proponowane przez naszq firme wymiary nie stanowig przeszkody w miejscu instalacji myjni.
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Pytanie nr 3 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp . X, |j1.1 — ptuczko — dezynfektor, pkt 9)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie bez wbudowanego kondensatora oparow?
Pozwoli to na zaoferowanie tanszego urzqdzenia.

Pytanie nr 4 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp. X, 1j1.1 — pluczko — dezynfektor, pkt 10)

Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania myjnie z elementami grzejnymi o mocy 4,5 kW (zasilanie 3F)?

Zasilanie 3F pozwala na zastosowanie mniejszych przekrojow przewodow zasilajgcych urzqdzenie oraz zabezpieczen o
zabezpieczen o mniejszej wartosci.

Pytanie nr 5 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.1 — ptuczko — dezynfektor, pkt 20)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnig zuzywajgcq:

- na faze 28 [ wody

- w programie standardowym do kaczek 31 | wody

- w programie standardowym dla basenow sanitarnych 31 | wody?

Wartosci charakteryzujgce proponowana przez naszq firme myjnie wynikajq z wigkszej komory, ktora ma wiekszg pojemnosé
— 3 kaczki lub 1 kaczka i 1 basen sanitarny. Dzieki temu podczas jednego cyklu myjemy wigkszq ilos¢ przedmiotow, a c0 za
tym idzie zuzycie wody na 1 element jest mniejsze.

Pytanie nr 6 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.1 — pluczko — dezynfektor, pkt 21)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia z czasem cyklu dla standardowego programu 8,5 min?

Roznica miedzy czasem proponowanym przez Zamawiajgcego jest niewielka. Wynika to z wigkszej komory (koniecznosé
nagrzania wigkszej ilosci wody).

Pytanie nr 7 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.1 — ptuczko — dezynfektor, pkt 25)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnig generujgcq halas o maksymalnej wartosci 70 dB?

Pytanie nr 8 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.1 — pltuczko — dezynfektor, pkt 26)

Czy Zamawiajqcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzgdzenia bez podigczenia do zewnetrznego systemu komputerowego?
Urzgdzenia takie jak myjnie — dezynfektory do kaczek i basenow przeznaczone sq do mycia niekrytycznych przedmiotow,
przez co nie ma koniecznosci archiwizacji danych z przeprowadzonych cykli.

Pytanie nr 9 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.1 — pluczko — dezynfektor, pkt 29)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia o catkowitej mocy urzqdzenia 5,05 kW?

Proponowana nizsza moc nie wplywa znaczqco na czasy procesu (pkt 21), a dzigki wigkszej pojemnosci komory myjni w
Jjednym cyklu mozemy umy¢ wigcej przedmiotow.

Pytanie nr 10 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 2)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjni¢ posiadajgcq ruchome dysze natryskowe wykonane z tworzywa
sztucznego? Pozostale zapisy punktu bez zmian.

Pytanie nr 11 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 4)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie o wymiarach zewnetrznych 163 x 545 x 475 mm (WxSxG)?
Proponowane przez naszq firme wymiary nie stanowiq przeszkody w miejscu instalacji myjni.

Pytanie nr 12 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 9)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnig bez wbudowanego kondensatora oparow?

Pozwoli to na zaoferowanie tanszego urzqdzenia.

Pytanie nr 13 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 10)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie z elementami grzejnymi o mocy 4,5 kW (zasilanie 3F)?

Zasilanie 3F pozwala na zastosowanie mniejszych przekrojow przewodow zasilajqcych urzqdzenie oraz zabezpieczen o
zabezpieczen o mniejszej wartosci.

Pytanie nr 14 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp. X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 20)
Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania myjnig zuzywajgcq.:

- na faze 28 l wody

- w programie standardowym do kaczek 31 | wody

- w programie standardowym dla basenow sanitarnych 31 | wody?

str. 12



Wartosci charakteryzujgce proponowana przez naszq firme myjnie wynikajq z wigkszej komory, ktora ma wiekszg pojemnosé
— 3 kaczki lub 1 kaczka i 1 basen sanitarny. Dzieki temu podczas jednego cyklu myjemy wiekszq ilos¢ przedmiotow, a co za
tym idzie zuzycie wody na 1 element jest mniejsze.

Pytanie nr 15 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 21)

Czy Zamawiajqcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzgdzenia z czasem cyklu dla standardowego programu 8,5 min?

Roznica miedzy czasem proponowanym przez Zamawiajgcego jest niewielka. Wynika to z wigkszej komory (koniecznosé
nagrzania wigkszej ilosci wody).

Pytanie nr 16 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 25)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnig generujgcq hatas o maksymalnej wartosci 70 dB?

Pytanie nr 17 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 26)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia bez podigczenia do zewnetrznego systemu komputerowego?
Urzgdzenia takie jak myjnie — dezynfektory do kaczek i basenow przeznaczone sq do mycia niekrytycznych przedmiotow,
przez co nie ma koniecznosci archiwizacji danych z przeprowadzonych cykli.

Pytanie nr 18 (Zalgcznik nr 6.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 29)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia o catkowitej mocy urzqdzenia 5,05 kW?

Proponowana nizsza moc nie wplywa znaczqco na czasy procesu (pkt 21), a dzigki wiekszej pojemnosci komory myjni w
Jjednym cyklu mozemy umy¢ wiecej przedmiotow.

Pytanie nr 19 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 - Pluczko-dezynfektor stojacy 45x58x132 cm, pkt 2)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie posiadajgcq ruchome dysze natryskowe wykonane z tworzywa
sztucznego? Pozostale zapisy punktu bez zmian.

Pytanie nr 20 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 4)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie o wymiarach zewnetrznych 163 x 545 x 475 mm (WXSxG)?
Proponowane przez naszq firme wymiary nie stanowiq przeszkody w miejscu instalacji myjni.

Pytanie nr 21 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 9)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie bez wbudowanego kondensatora oparow?
Pozwoli to na zaoferowanie tanszego urzqdzenia.

Pytanie nr 22 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 10)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie z elementami grzejnymi o mocy 4,5 kW (zasilanie 3F)?

Zasilanie 3F pozwala na zastosowanie mniejszych przekrojow przewodow zasilajgcych urzqdzenie oraz zabezpieczen o
zabezpieczen o mniejszej wartosci.

Pytanie nr 23 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 20)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnig zuzywajgcg.

- na faze 28 [ wody

- w programie standardowym do kaczek 31 | wody

- w programie standardowym dla basenow sanitarnych 31 [ wody?

Wartosci charakteryzujgce proponowana przez naszq firme myjnie wynikajq z wigkszej komory, ktora ma wiekszq pojemnos¢
— 3 kaczki lub 1 kaczka i 1 basen sanitarny. Dzieki temu podczas jednego cyklu myjemy wigkszq ilos¢ przedmiotow, a co za
tym idzie zuzycie wody na 1 element jest mniejsze

Pytanie nr 24 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 21)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia z czasem cyklu dla standardowego programu 8,5 min?

Roznica miegdzy czasem proponowanym przez Zamawiajgcego jest niewielka. Wynika to z wigkszej komory (koniecznosé
nagrzania wiekszej ilosci wody).

Pytanie nr 25 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 25)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnig generujgcq hatas o maksymalnej wartosci 70 dB?

Pytanie nr 26 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 26)
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Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia bez podigczenia do zewnetrznego systemu komputerowego?
Urzgdzenia takie jak myjnie — dezynfektory do kaczek i basenow przeznaczone sq do mycia niekrytycznych przedmiotow,
przez co nie ma koniecznosci archiwizacji danych z przeprowadzonych cykli.

Pytanie nr 27 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j1.2 — myjnia — dezynfektor, pkt 29)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia o catkowitej mocy urzqdzenia 5,05 kW?

Proponowana nizsza moc nie wplywa znaczqgco na czasy procesu (pkt 21), a dzigki wigkszej pojemnosci komory myjni w
Jjednym cyklu mozemy umyc¢ wiecej przedmiotow.

Pytanie nr 28 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.4 — myjnia dezynf do lozek i sprzetu trans, pkt 16)
Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy wymaga wymiarow uzytkowych komory myjni min. 130 cm x 185 ¢m x 90 cm
(DXWXS).

Zgodnie z powyzszymi wymiarami wewnetrznymi mycie tozek w takiej myjni nie bedzie mozliwe.

Pytanie nr 29 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.4 — myjnia dezynf do lozek i sprzetu trans, pkt 21)
Czy Zamawiajqcy wyrazi zgode na zaoferowanie myjni z pompq recyrkulacji wody o statej predkosci i cisnieniu mycia w celu
zapewnienia najlepszych rezultatow mycia i dezynfekcji?

Pytanie nr 30 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.4 — myjnia dezynf do lozek i sprzetu trans, pkt 22)
Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia wyposazonego w sterownik mikroprocesorowy z kolorowymi
ekranami dotykowymi 5,5 cala po stronie zaladowczej i 3,5 cala po stronie zaladowczej?
Drzieki przejrzystej prezentacji danych proponowane przez naszq firme rozwiqgzanie zapewni bezproblemowa i intuicyjng
obsluge.

Pytanie nr 31 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 11)
Czy Zamawiajgcy dopusci myjnie posiadajgcgq ergonomiczna wysokosé zatadowcezq wynoszqeq 854 mm?
Proponowane przez naszq firme rozwiqzanie jest lepsze pod wzgledem uzytkowym. Mozliwos¢ zatadunku na wyzszej o ok. 10
cm wysokosci jest lepiej dostosowana do stojgcego trybu pracy (tj. np. w przypadku stolow roboczych/do mycia na stronie
brudnej).

Pytanie nr 32 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 12)

Czy Zamawiajgcy dopusci myjnig z powierzchnig czotowg myjni wykonana w sposéb tatwy do utrzymania w czystosci i
mozliwg do dezynfekcji, bez wystajgcych srub i innych wystajgcych elementow, ktorych mycie jest utrudnione (nie dotyczy
wbudowanych wylqcznika glownego oraz przyciskow bezpieczenstwa)?

Pytanie nr 33 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 13)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzgdzenie posiadajgce komore myjni, elementy funkcjonalne (ramiona
spryskujqce) ze stali kwasoodpornej 316L, obudowa myjni wykonana ze stali kwasoodpornej AISI 304, elementy grzejne z
nierdzewnego stopu INCOLOY?

Proponowane przez naszq firme rozwigzanie jest w petni rownowazne z proponowanym przez Zamawiajgcego.

Pytanie nr 34 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 20)
Czy Zamawiajgcy dopusci urzqdzenie umozliwiajgce umieszczenie wewngtrz 3 pojemnikéow po 5 | kazdy i 1 pojemnika o
pojemnosci 5 [ poza obrysem myjni w zamykanej szafce?

Pytanie nr 35 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 28)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjni¢ z wydrukiem parametrow na zewnetrznej drukarce w formacie A4 oraz
automatyczng archiwizacjg na komputerze?

Dzieki wigkszemu formatowi wydruku prezentacja danych jest bardziej czytelna. Dodatkowo automatyczna archiwizacja
stanowi dodatkowy bufor w przypadku utraty formy papierowej.

Pytanie nr 36 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 37)
Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie z maksymalnym generowanym poziomem hatasu 70 dB?

Pytanie nr 37 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 40)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania myjnie z maksymalnym zuzyciem wody 18 | na faze cyklu przy zastosowaniu
wozka wsadowego na 5 poziomow mycia?

Proponowane przez Naszq firme zuzycie wody jest tylko o 3 | wyzsze i nieznacznie odbiega od wymaganego w OPZ.
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Pytanie nr 38 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 42)
Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia o masie netto 340 kg?
Proponowana masa nie stanowi przeszkody w miejscu instalacji urzqdzenia.

Pytanie nr 39 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j2.5 — myjnia dezynfektor, pkt 46)

Czy Zamawiajqcy uzna warunek za spetniony jezeli zostanie dostarczony wézek 6 — cio poziomowy na 12 szt. tac DIN 1/1
480x250x50 mm z ramionami natryskowymi na kazdym poziomie ze zdejmowalnymi zakonczeniami w celu przelotowego
plukania oraz wozek jednopoziomowy do mycia 3 szt. kontenerow 600x300x150 mm?

Pytanie nr 39 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 3)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie sterylizatora parowego o wymiarach zewnetrznych 1100 x 1900 x 1292
mm?

Proponowana wigksza szerokos¢ nie stanowi problemu w miejscu instalacji (zgodnie z zalgczonymi rzutami - 244-1P-DD-B1-
DR-M-98002).

Pytanie nr 40 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 3)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia o catkowitej mocy 50,5 kW?

Proponowana przez naszq firme moc nie stanowi przeszkody w miejscu instalacji. Ponadto obnizona moc wytwornicy w
przypadku sterylizatora 6 JS jest charakterystyczne dla sterylizatorow firmy MATACHANA S1006 (wylgczny dystrybutor w
Polsce firma MEDILAB FWU Sp. z o.0. z Biategostoku). W zwigzku z powyzszym wymagania dotyczqce mocy maksymalnej
nie wynikajqg ze zobiektywizowanych (rzeczywistych) potrzeb zamawiajgcego, powodujq jedynie ograniczenie kregu
wykonawcow zdolnych do wykonania zamowienia, a zgodnie z art. 7 ust. 1 Prawo Zamowien Publicznych Zamawiajgcy ma
obowigzek przygotowaé i przeprowadzi¢ postgpowanie o udzielenie zamowienia w sposob zapewniajgcy zachowanie
uczciwej konkurencji i rownego traktowania wykonawcow.

Pytanie nr 41 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 8)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania sterylizator posiadajgcy komore o wymiarach 670 x 700 x 1010 mm (SxWxG)?
Proponowane przez naszq firme rozwigzanie jest rownowazne — sterylizator miesci 6 JS. Ponadto wigkszy wymiar komory
nie wplywa na zewnetrzne wymiary urzqdzenia.

Pytanie nr 42 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 9)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania sterylizator posiadajgcy lekkg konstrukcje komory umozliwiajgcq szybkie
nagrzewanie o grubosci 6 mm?

Tak mata roznica (1 mm) nie wplywa na wiasciwosci uzytkowe Urzqdzenia.

Pytanie nr 43 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 20)

Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania urzgdzenie wyposazone w wodowskaz do wizualnej kontroli poziomu wody w
wytwornicy umieszczony za uchylnymi drzwiami z przodu sterylizatora? Pozostate zapisy punktu bez zmian.

Wodowskaz stuzy tylko do awaryjnego sprawdzenia poziomu wody w wytwornicy. Nadrzedna rolg petni elektroniczny system
z wySwietlaniem informacji na ekranie.

Pytanie nr 44 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 23)

Prosimy o odstgpienie wymagania tego parametru.

Proponowane rozwigzanie jest charakterystyczne dla sterylizatorow firmy MATACHANA z serii S (wylgczny dystrybutor w
Polsce firma MEDILAB FWU Sp. z o.0. z Biafegostoku). W zwiqgzku z powyzszym wymagania dotyczqce przepinania
zasilania wytwornicy pary pomiedzy sterylizatorami nie wynikajg ze zobiektywizowanych (rzeczywistych) potrzeb
zamawiajgcego, powodujq jedynie ograniczenie kregu wykonawcow zdolnych do wykonania zamowienia, a zgodnie z art. 7
ust. 1 Prawo Zamowien Publicznych Zamawiajgcy ma obowigzek przygotowac i przeprowadzi¢ postgpowanie o udzielenie
zamowienia w sposob zapewniajqcy zachowanie uczciwej konkurencji i rownego traktowania wykonawcow.

Pytanie nr 45 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 24)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie wytwarzajgce proznie w komorze za pomocg pompy prozniowej z
uszczelnieniem wodnym o glosnosci max. 74 dB?

Mechaniczne uktady prozniowe gwarantujg rownie duzq skutecznosé, a dzieki braku dodatkowych ezektorow (powietrznych
lub wodnych) sq znacznie oszczedniejsze jezeli chodzi o konsumpcje mediow.

Pytanie nr 46 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 27)
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Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowanie sterylizator z drzwiami komory sterowanymi elektrycznie, wyposazone w
mechanizm zatrzymujgcy ruch w momencie natrafienia na przeszkode?

Naped elektryczny jest rozwigzaniem bardziej hiezawodnym (silnik napedzajqcy pas). Uklady pneumatyczne wprowadzajq
kolejne medium sterujqce sitownikiem pneumatycznym.

Pytanie nr 47 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 33)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania sterylizator z uszczelkq nie wymagajgcqg smarowania o trwatosci 2500 cykli
sterylizacji?

Pytanie nr 48 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 35)

Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania urzqdzenie z 3 zwalidowanymi fabrycznie programami sterylizacyjnymi oraz
cyklem dla pojemnikow sterylizacyjnych ,, kontenerow” o czasie nie przekraczajgcym 65 min?

Proponowane przez naszq firme rozwigzanie tylko nieznacznie przekracza proponowany czas. Ponadto wydluzenie czasu
gwarantuje lepsze dosuszenie wsadu w ostatniej fazie cyklu.

Pytanie nr 49 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 38)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie sterylizatora wyposazonego w 3 manometry na panelu czotowym (dla
plaszcza, wytwornicy oraz komory)?

Proponowane rozwigzanie jest lepsze od proponowanego przez Zamawiajgcego.

Pytanie nr 50 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 43)
Czy Zamawiajgcy dopusci do zaoferowania sterylizator wyposazony w sterownik z portem USB i portem Ethernet w celu
podigczenia do systemu komputerowego/sieci szpitalnej, z portem USB umieszczonym za przednim uchylanym panelem?

Pytanie nr 51 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j5.5 — sterylizator parowy 6 jednostek, pkt 56)
Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie 12 szt. koszy sterylizacyjnych wykonanych w nierdzewnego drutu o
wymiarach 580 x 275 x 245 mm?

Pytanie nr 53 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 12)
Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie myjni o wysokosci 2620 mm?
W miejscu instalacji nie ma przeciwskazan do montazu wyzszego urzqdzenia.

Pytanie nr 54 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 13)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie urzqdzenia o wymiarach komory mycia 660 x 670 x 810 mm (SxWxG)?
Proponowana przez naszq firme myjnia przy wnioskowanych wymiarach komory ma pojemnosé¢ 18 tac 1/1 DIN (480 mm x
250 mm x 50 mmy) lub 4 szt. kontenerow sterylizacyjnych 600x300x300 mm, a wiec wigkszq niz wymagana w pkt 4. Niewielka
roznica wynika z konkretnych rozwigzan konstrukcyjnych i nie ma wphwu na pojemnos¢ wyrazong w tacach 1/1 DIN lub
kontenerach sterylizacyjnych.

Pytanie nr 55 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 16)

Czy Zamawiajgcy dopusci myjnig z powierzchnig czolowqg myjni wykonana w sposob tatwy do utrzymania w czystosci i
mozliwg do dezynfekcji, bez wystajgcych srub i innych wystajgcych elementow, ktorych mycie jest utrudnione (nie dotyczy
wbudowanych wylqcznika glownego oraz przyciskow bezpieczenstwa)?

Pytanie nr 56 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 30)

Czy w zwigzku z wymagana w pkt 28 kompatybilnosciq myjni z systemem dozowania Srodkow chemicznych zamawiajgcy
odstgpi od wymagania miejsca na 4 kanistry 5] wewnqtrz urzqdzenia?

W przypadku zastosowania systemu dozowania Srodkow chemicznych wystarczy zastosowanie zewnetrznych zbiornikow
buforowych w poblizu myjni.

Pytanie nr 57 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 34)

Czy Zamawiajqcy dopusci do zaoferowania myjni¢ ogrzewangq elektrycznie o mocy 40 kW?

Wieksza moc podyktowana jest zastosowaniem wbudowanych zbiornikow buforowych wody do wstepnego jej ogrzania.
Pozwala to na wstepne przygotowanie wody co skutkuje znacznym skroceniem czasu trwania cyklu.

Pytanie nr 58 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp. X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 35)
Czy Zamawiajgcy dopusci zuzycie wody na 1 faze cyklu 38 1?7
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Nieco wigksze zuzycie (tylko o 3 1) wody podyktowane jest zoptymalizowaniem ilosci wody do wielkosci komory.

Pytanie nr 58 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.2.9 — Myjnia dezynfektor do narzedzi, przelotowa, 15 tacowa, pkt 44)

Czy Zamawiajgcy wyrazi zgode na zaoferowanie 3 szt. wozka wsadowego do mycia narzedzi na tacach siatkowych, 5-Cio
poziomowy 0 pojemnosci 15 tac o wymiarach 1/1 DIN. 4 poziomy demontowane, poza ostatnim 5 dolnym poziomem.
Demontaz umozliwiajgcy mycie przedmiotow o wigkszej wysokosci. Wysokos¢ zatadunkowa kazdego poziomu od dolnej
krawedzi wozka do ramienia natryskowego 80 mm?

Pytanie nr 59 (Zatgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.5.6 — Sterylizator plazmowy, pkt 3)
Czy Zamawiajgcy dopusci rozwiqzanie rownowazne — potwierdzenie speinienia wymagan normy PN-EN 14937 przez
deklaracje producenta?

Pytanie nr 60 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.5.6 — Sterylizator plazmowy, pkt 5)

Czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie rownowazne — Komora sterylizatora o wymiarach (S/W/G): 400 x 450 x 820 mm,
pojemnos¢ robocza komory 140 litrow?

Proponowana komora spetnia warunki minimalnej pojemnosci a jej zwiekSzona szerokos¢ pozwala na zatadunek szerszych
wsadow, co jest korzystne dla Zamawiajgcego.

Pytanie nr 61 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.5.6 — Sterylizator plazmowy, pkt 7)

Czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie rownowazne - komora pozioma, z podgrzewaniem zapewniajgcym réownomierne
nagrzewanie calej powierzchni komory, wykonana ze stali kwasoodpornej AISI 316L, izolowana termicznie.

Proponowany materiat komory jest lepszy od wymaganego - zapewnia wigkszg trwatosc i petng kompatybilnosé z czynnikiem
sterylizacyjnym — nadtlenkiem wodoru, o czym Swiadczy to, ze tace wymagane do sterylizacji niskotemperaturowej narzedzi
robotycznych (np. Intuitive 400498) wykonywane sq wlasnie ze stali

Pytanie nr 62 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.5.6 — Sterylizator plazmowy, pkt 15)
Czy Zamawiajgcy dopusci rozwiqzanie rownowazne, nowoczesniejsze od wymaganego — pojedynczy naboj na kazdy cykl
sterylizacji, przez co nie wystepuje przechowywanie czynnika sterylizacyjnego po otwarciu.

Pytanie nr 63 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, 1j.5.6 — Sterylizator plazmowy, pkt 31)

Czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie rownowazne, zestaw testow biologicznych o szybkim odczycie do 30 min, llos¢ w
opak. 50 szt.?

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

33. Pytanie

Pytanie nr 52 (Zalgcznik nr 7.1 OPZ — odp.X, lj4 — Stacja Uzdatniania Wody komplet)
Prosimy o dopuszczenie Stacji Uzdatniania Wody o opisanych nizej parametrach:
1 Stacja uzdatniania wody metodq odwroconej osmozy i elektrodejonizacji na potrzeby Centralnej Sterylizatorni
1.1 Filtr wstepny piaskowy kolumnowy z automatycznym ptukaniem
- objetosc ztoza ok. 70 |
- przylgcze wody 1"
1.2 Filtr weglowy kolumnowy z automatycznym ptukaniem
- objetosé zloza ok. 701
- przylgcze wody 1"
1.3 Zmigkczacz wody dwukolumnowy ze zbiornikiem solanki i objetosciowym sterowaniem czestosciq regeneracji
- objetos¢ ztoza ok. 2 x 70 1
- regeneracja solankqg (wodny roztwor NaCl/sél w pastylkach)
1.3.1 86l pastylkowana 25 kg w opakowaniu (na rozruch SUW)
1.4 Filtr swiecowy 20", obudowa Big Blue, przylgcze 1" - ujecie wody zimnej zmigkczonej do myjni-dezynfektorow i
do pomp prézniowych sterylizatoréw parowych
- wkiad filtracyjny 20", 5 um - 5 szt.
- wspornik do mocowania obudowy filtra do Sciany
- zbiornik cisnieniowy kompozytowy z membrang gumowq ok. 200 [ do kompensacji spadkow cisnienia
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1.5 Osmozer - urzgdzenie do oczyszczania wody metodg odwréconej 0smozy

- wydajnos¢ — 15 m3 na dobe przy temp. wody zasilajgcej 250C

- wydajnos¢ — 12 m3 na dobe przy temp. wody zasilajgcej 150C

- rodzaj membran - spiralne, wysokocisnieniowe FilmTec (2 szt.)

- zdolnos¢ oczyszczania - min. 98%

- zakres pH wody dla pracy membrany - 2-11

Wyposazenie/wykonanie:

- sterownik z kolorowym ekranem dotykowym o przekqtnej 7" i menu w jezyku polskim - wysokowydajna pompa
wysokocisnieniowa ze stali kwasoodpornej z falownikiem

- przeplywomierze na instalacji wody demineralizowanej, sciekowej i recyrkulacji

- mierniki przewodnosci wody zasilajgcej i demineralizowanej w uS/cm (sterownik)

- spust wody oczyszczonej do Scieku w przypadku za wysokiej przewodnosci

- okresowe wilqczanie sie osmozera w przypadku diugiego przestoju

Sterowanie:

- w pelni automatyczne - ptukanie membran po zakonczeniu pracy

- automatyczne wylqczanie przy za niskim cisnieniu lub braku wody

- wspoipraca systemu ze zbiornikiem wody oczyszczonej

1.5.1 Wkiad filtracyjny 207, 5 um

1.6 Elektrodejonizator - urzqdzenie do elektrodejonizacji (doczyszczania) wody po odwréconej osmozie w celu
uzyskania wody oczyszczonej (dejonizowanej) o przewodnosci ponizej 5 uS/cm (bez krzemianow) zgodnie z normg
PN-EN 285

- wydajnos¢ nominalna — 500 I/h

- przeplywomierze na wodzie po odwroconej osmozie i Sciekowej

- miernik przewodnosci wody po odwroconej osmozie z wyswietlaczem ciektokrystalicznym na panelu sterowania

- miernik opornosci/przewodnosci wody dejonizowanej z wyswietlaczem ciektokrystalicznym na panelu sterowania

- miernik przeplywu wody dejonizowanej z wyswietlaczem cieklokrystalicznym na panelu sterowania

- zawor spustowy dla wody dejonizowanej w przypadku przekroczenia wartosci nastaw progowych jakosci tej wody

- automatyczna sygnalizacja alarméw i awarii na panelu sterowania

1.7 System do mieszania wody po osmozerze i po elektrodejonizatorze w celu optymalizacji jakosci koncowej wody
0CZyszCzonej

1.8 Zbiornik magazynowy wody oczyszczonej ze zdejmowalng pokrywq

- pojemnos¢ uzyteczna — 1500 |

- materiat zbiornika - polietylen

- wyposazenie

- trzy czujniki poziomu cieczy

- filtr powietrza 0,2 mikrona

- Zawor spustowy

1.9 Lampa bakteriobojcza ultrafioletowa

- wydajnos¢ ok. 30 l/min.

- przylgcze wody 3/4"

1.10 Zespol do automatycznego sterowania pracq lampy i dezynfekcji wody oczyszczonej

- zawor elektromagnetyczny - 1/2", kwasoodporny

- zegar sterujgcy, programowalny, jednokanatowy - 16 A

1.11 Zespol hydroforowy do rozprowadzania wody oczyszczonej do urzqdzen w CS

- wydajnos¢ 4 m3/h

- cisnienie - 4,5 bar

- wyposazenie:

- zbiornik cisnieniowy ze stali nierdzewnej z przepong gumowq 24 | (przepona gumowa wymienialna)

- falownik do plynnej regulacji wydajnosci pompy w zaleznosci od biezgcego zapotrzebowania wody dejonizowanej
przez urzqdzenia W CS przy zapewnieniu statego nastawialnego cisnienia wody

- manometr kontrolny ze stali kwasoodpornej

1.12 Instalacja pomiedzy elementami (stopniami) stacji uzdatniana wody

- zawory, rury, zigezki (PCW klejone), zawory probiercze ze stali kwasoodpornej, elementy i przewody elektryczne,
manometry w obudowie ze stali nierdzewnej po kazdym stopniu uzdatniania wody

2 Sygnalizacja pracy SUW

- sygnalizacja wizualna stanow pracy osmozera przy pomocy kolorowych lampek: zielona - praca, pomaranczowa -
postdj, czerwona - awaria

- sygnalizacja dzwigkowa stanu awarii z przyciskiem kasowania sygnatu dzwigkowego
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- pomiar ilosci wody demineralizowanej w litrach w zbiorniku magazynowym wody i prezentacja ilosci wody na

wysSwietlaczu (w 1)

- sygnalizacja braku wody oczyszczonej w zbiorniku magazynowym wody
Opis wymaganej przez Zamawiajgcego Stacji Uzdatniania Wody jest nie do konca spojny. Brakuje w nim
waznych elementow tj. np. zbiorniki ztoza weglowego. Dodatkowo optymalizacja doboru zbiornikow i zlozy
(piaskowe, weglowe, zmigkczajgce) nie odpowiada wydajnosci osmozera. Wymagania {fgcznosci WI-FI w
przypadku glowic jest bezzasadne (a w przypadku tak waznego elementu jak osmozer jego brak).
Proponowana i opisana przez naszq firme stacja SUW jest rozwigzaniem profesjonalnym i niezawodnym.
Dodatkowo wykorzystuje Elektrodejonizator do doczyszczania wody po procesie odwroconej osmozy, dzigki
czemu uzyskiwana przewodnos¢ oscyluje ponizej 1 uS/cm (bez krzemianow), co jest wartoscig duzo lepszq niz
wymagana w normie PN EN 285.
Odpowiedz:
Rozwigzania przedstawione przez oferenta sa prawidlowe i spelniaja wymagania zawarte w projekcie.
Korekta wyprowadzenia sygnaléw na zewnatrz jest zasadna. Zamawiajacy dopuszcza zmiane technologii
doczyszczania koncowego wody na system EDI

34. Pytanie

1. Czy Zamawiajgcy dopusci pompy Infusomat Space Plus o ponizszych parametrach?
Parametry techniczne: Pompa objetosciowa Infusomat Space Plus

Lp. | Parametry techinczne:Pompa objetosciowa Infusomat Space Plus

Pompa objetosciowa sterowana elektronicznie przeznaczona do stosowania u dorostych, dzieci i noworodkéow do tymczasowego lub
1 | ciaggtego podawania roztwordw pozajelitowych i dojelitowych za posrednictwem standardowych medycznych drég dostepu. Do tych
drég nalezg m.in.: droga dozylna, dotetnicza, podskdérna, zewngtrzoponowa i dojelitowa.

Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci

Klasa ochronnosci Il lub réwnowazna

Masa pompy gotowej do uzycia ponizej 2 kg

Wymiary pompy (Szer. x Wys. x Gt.)

Doktadnos¢ podazy +/- 3%

Njfojfu|[h~|lw( N

Menu pompy w jezyku polskim

8 | Instrukcja obstugi zaimplemetnowana w menu pompy, utatwiajaca obstuge urzadzenia podczas zaktadania linii jednorazowe;j.

9 | Stopien ochrony IP 44 lub réwnowazny, chronigcy przed bryzgami wody z dowolnego kierunku

Kolorowy wyswietlacz 5", umozliwiajgcy petne dotykowe sterowanie i obstuge pompy; Wysoka rozdzielczo$¢ wyswietlanych

10 informacji, min. 800x240 punktow.

Whbudowany uchwyt do przenoszenia pompy; Mozliwos¢ tgczenia pomp w moduty i przenoszenia bez uzycia stacji dokujacej - 3
11 | pompy na jednym uchwycie; Odtaczalny chwyt do mocowania pompy do stojakéw infuzyjnych, oraz szyn poziomych. Zakres regulacji
min. 16-40mm.

Linia infuzyjna mocowana od przodu, chroniona przed drzwiczki pompy; Mechanizm zabezpieczajagcy przed swobodnym

12
niekontrolowanym przeptywem sktadajacy sie z dwdch elementédw — jeden w pompie jeden na drenie.

Dostepne linie infuzyjne do szerokiego spektrum terapii: podstawowe bezbarwne, chronigce przed swiattem, do transfuzji, do terapii
13 | przeciwbdlowych pracujace w systemie NRFit, do antybiotykoterapii, wielodrozne do onkologii pracujgce w systemie zamknietym,
oraz dojelitowe pracujgce w systemie ENFit

14 | Zatrzaskowe mocowanie w stacji dokujgcej, bez koniecznosci przykrecania

15 | Komunikacja pomiedzy pompg a stacja dokujgca odbywa sie za posrednictwem IrDA

str. 19




16

Pompa wyposazona w modut tgcznosci bezprzewodowej WLAN w standardach 802.11a, 802.11b, 802.11g, 802.11n; umozliwiajacy
podtaczenie urzadzenia do szpitalnego systemu informatycznego w standardzie HL7-IHE; Wspierane predkosci transferu WLAN
802.11a (OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54 Mbit/s, 802.11b (DSSS, CCK): 1/2/5.5/11 Mbit/s, 802.11g (OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54
Mbit/s 802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-15):Full guard interval: 6.5/13/19.5/26/39/52/58.5/65/78/104/117 Mbit/s, Short guard interval:
1.2/14.4/21.7/28.9/29.9/43.3/57.8/65/72.2/86.7/115.6/130/144.4 Mbit/s; Standardy bezpieczenstwa: Wireless Equivalent Privacy
(WEP), Wi-Fi Protected Access (WPA), IEEE 802.11i (WPAZ2),FIPS 140-2 Level 1

17

Mozliwos¢ zdalnej aktualizacji oprogramowania pompy, oraz biblioteki lekow bez koniecznosci przerywania pracy pompy

18

Zakres predkosci infuzji min. 0,1 do 1200 ml/h ; Zmiana predkosci podazy bez przerywania infuzji

19

Wstepnie wybierana objetos¢ w zakresie 0,10 - 9999 ml programowana co 1 ml

20

Wstepnie wybierany czas w zakresie 00h01min - 99h59min

21

Automatyczna kalkulacja predkosci podazy po wprowadzeniu objetosci i czasu

22

Mozliwos¢ programowania parametréw infuzji w mg, mcg, ng, IE, mmol, lub mEq ,z uwzglednieniem lub nie masy ciata w odniesieniu
do czasu ( np. mg/kg/min; mg/kg/h; mg/kg/24h)

23

Pompa wyposazona w system redukcji btedéw dawki.

24

System automatycznej redukcji bolusa po alarmie cisnienia okluzji

25

Bolus: Predkosé¢ bolusa mozliwa do zaprogramowania w zakresie1-1200 ml/h

26

Tryby bolusa: Bolus na zgdanie; Bolus programowany z automatyczng kalkulacjg predkosci po wprowadzeniu objetosci i czasu;

27

Mozliwos¢ podazy bolusa w jednostkach mg, mcg, mmol, mEq oraz jednostkach wagowych

28

Stryb stand-by w zakresie od 1 min do 24 godzin z programowaniem co 1 minute

29

Regulacja intensywnosci podswietlenia na 9 poziomach

Biblioteka lekow z mozliwoscig wpisu min.10000 lekéw, z mozliwoscig podzielenia na min. 30 kategorii i 15 profili pacjentow; Kazdy lek
moze by¢ powigzany z limitami miekkimi, z limitami twardymi, oraz kolorowymi etykietami - min. 30 kombinacji kolorystycznych;

Nazwa leku stale widoczna na wyswietlaczu pompy, réwniez po wystapieniu dowolnego alarmu; Mozliwos¢ wprowadzenia do pompy
biblioteki lekdw bezposrednio z komputera, lub zdalnie poprzez sieé¢ szpitalng z centralnego serwera

31 Cisnienie okluzji mozliwe do ustawienia na min. 9 poziomach w zakresie od 50 do 825 mmHg; Wzkaznik cisnienia okluzji stale widoczny
na wyswietlaczu pompy
Whbudowany akumulator litowo - jonowy; Zasilanie z wbudowanego akumulatora ok. 6 godz. przy przeptywie 100 ml/h; Czas

32 | ponownego tadowania ok. 5 godz.; Na wyswietlaczu widoczna precyzyjna informacja o pozostatym czasie pracy akumulatora w
godzinach i minutach; Automatyczne tadowanie akumulatora w pompie podtaczonej do zasilania sieciowego

33 | Pobdér mocy w normalnych warunkach pracy ok. 6 W

34 | Rozbudowany system alarmoéw wizualnych i dzwiekowych;

35 | Czutos¢ techniczna wykrywania pecherzykow powietrza> 0.01 mL

36 | Historia pracy dostepna z menu pompy, z mozliwoscig zapisania do 1000 zdarzen

37 | Mozliwosé wprowadzenia informacji o dacie nastepnego przegladu technicznego i wyswietlania jej przy kazdym uruchomieniu pompy
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2.

Czy Zamawiajgcy dopusci pompy strzykawkowe Perfusor Space Plus o ponizszych parametrach?
Parametry techniczne: Pompa strzykawkowa Perfusor Space Plus

Lp. | Parametry techniczne: Pompa strzykawkowa Perfusor Space Plus
Pompa strzykawkowa sterowana elektronicznie przeznaczona do stosowania u dorostych, dzieci i noworodkéw do tymczasowego lub

1 | ciaggtego podawania roztwordw pozajelitowych i dojelitowych za posrednictwem standardowych medycznych drég dostepu. Do tych
drdég nalezg m.in.: droga dozylna, dotetnicza, podskérna, zewngatrzoponowa i dojelitowa.

2 | Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci

3 | Klasa ochronnosci Il lub réwnowazna

4 | Masa pompy gotowej do uzycia ponizej 2 kg

5 | Wymiary pompy (Szer. x Wys. x Gt.)

6 | Doktadno$é podazy +/- 2%

7 | Menu pompy w jezyku polskim

8 | Instrukcja obstugi zaimplemetnowana w menu pompy, utatwiajgca obstuge urzadzenia podczas zaktadania strzykawki.

9 | Stopien ochrony IP 44 lub rGwnowazny, chronigcy przed bryzgami wody z dowolnego kierunku

10 Kolorowy wyswietlacz 5", umozliwiajagcy petne dotykowe sterowanie i obstuge pompy; Wysoka rozdzielczos¢ wyswietlanych
informacji, min. 800x240 punktéw.
Whbudowany uchwyt do przenoszenia pompy; Mozliwos¢ tgczenia pomp w moduty i przenoszenia bez uzycia stacji dokujgcej - 3

11 | pompy na jednym uchwycie; Odtaczalny chwyt do mocowania pompy do stojakéw infuzyjnych, oraz szyn poziomych. Zakres regulacji
min. 20-40mm.
Strzykawka automatycznie mocowana od przodu, chroniona przed drzwiczki pompy; Mechanizm blokujacy ttok strzykawki,

12 | zabezpieczajagcy przed swobodnym niekontrolowanym przeptywem dziatajacy niezaleznie od potozenia gtowicy napedowej w
stosunku do ttoka strzykawki. Aktualny status strzykawki wyswietlany na ekranie pompy w formie graficznej.

13 | Pompa skalibrowana do pracy ze strzykawkami o objetosci 2/3,5, 10, 20, 30 i 50/60 ml réznych typdw oraz réznych producentéw

14 | Zatrzaskowe mocowanie w stacji dokujgcej, bez koniecznosci przykrecania

15 | Komunikacja pomiedzy pompg a stacja dokujgca odbywa sie za posrednictwem IrDA
Pompa wyposazona w modut tgcznosci bezprzewodowej WLAN w standardach 802.11a, 802.11b, 802.11g, 802.11n; umozliwiajacy
podtgczenie urzadzenia do szpitalnego systemu informatycznego w standardzie HL7-IHE; Wspierane predkosci transferu WLAN

16 802.11a (OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54 Mbit/s, 802.11b (DSSS, CCK): 1/2/5.5/11 Mbit/s, 802.11g (OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54
Mbit/s 802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-15):Full guard interval: 6.5/13/19.5/26/39/52/58.5/65/78/104/117 Mbit/s, Short guard interval:
1.2/14.4/21.7/28.9/29.9/43.3/57.8/65/72.2/86.7/115.6/130/144.4 Mbit/s; Standardy bezpieczeristwa: Wireless Equivalent Privacy
(WEP), Wi-Fi Protected Access (WPA), IEEE 802.11i (WPA2),FIPS 140-2 Level 1

17 | Mozliwos¢ zdalnej aktualizacji oprogramowania pompy, oraz biblioteki lekdw bez koniecznosci przerywania pracy pompy

18 | Zakres predkosci infuzji min. 0,1 do 1800 ml/h ; Zmiana predkosci podazy bez przerywania infuzji

19 | Wstepnie wybierana objetos¢ w zakresie 0,10 - 9999 ml programowana co 0,01 ml

20 | Wstepnie wybierany czas w zakresie 00hO01min - 99h59min

21 | Automatyczna kalkulacja predkosci podazy po wprowadzeniu objetosci i czasu

2 Mozliwos¢ programowania parametréw infuzji w mg, mcg, ng, IE, mmol, lub mEq ,z uwzglednieniem lub nie masy ciata w odniesieniu
do czasu ( np. mg/kg/min; mg/kg/h; mg/kg/24h)

23 | Pompa wyposazona w system redukcji btedéw dawki.

24 | System automatycznej redukcji bolusa po alarmie cisnienia okluzji

25 | Bolus: Predkos$¢ bolusa mozliwa do zaprogramowania w zakresie1-1800 ml/h

26 | Tryby bolusa: Bolus na zadanie; Bolus programowany z automatyczng kulkulacjg predkosci po wprowadzeniu objetosci i czasu;

27 | Mozliwos¢ podazy bolusa w jednostkach mg, mcg, mmol, mEq oraz jednostkach wagowych

28 | Tryb stand-by w zakresie od 1 min do 24 godzin z programowaniem co 1 minute

29 | Regulacja intensywnosci podswietlenia na 9 poziomach
Biblioteka lekéw z mozliwoscig wpisu min. 10000 lekédw, z mozliwoscig podzielenia na min. 30 kategorii i 15 profili pacjentéw; Kazdy

30 lek moze by¢ powigzany z limitami miekkimi, z limitami twardymi, oraz kolorowymi etykietami - min. 30 kombinacji kolorystycznych;

Nazwa leku stale widoczna na wyswietlaczu pompy, réwniez po wystapieniu dowolnego alarmu; Mozliwo$¢ wprowadzenia do pompy
biblioteki lekdw bezposrednio z komputera, lub zdalnie poprzez sieé¢ szpitalng z centralnego serwera
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31

Cisnienie okluzji mozliwe do ustawienia na min. 9 poziomach w zakresie od 75 do 900 mmHg; Wzkaznik cisnienia okluzji stale widoczny
na wyswietlaczu pompy

32

Whbudowany akumulator litowo - jonowy; Zasilanie z wbudowanego akumulatora ok. 10 godz. przy przeptywie 25 ml/h; Czas
ponownego tadowania ok. 5 godz.; Na wyswietlaczu widoczna precyzyjna informacja o pozostatym czasie pracy akumulatora w
godzinach i minutach; Automatyczne fadowanie akumulatora w pompie podtaczonej do zasilania sieciowego

33 | Pobdér mocy w normalnych warunkach pracy ok. 4 W
34 | Rozbudowany system alarméw wizualnych i dZzwiekowych;
35 | Historia pracy dostepna z menu pompy, z mozliwoscig zapisania do 1000 zdarzen

36

Mozliwos¢ wprowadzenia informacji o dacie nastepnego przegladu technicznego i wyswietlania jej przy kazdym uruchomieniu pompy

3. Czy Zamawiajgcy dopusci stacje dokujgcq z pokrywg o nastepujgcych parametrach?
Parametry techniczne: Stacja dokujqgca wraz 7 pokrywg

Lp. | Parametry techniczne: Stacja dokujgca wraz z pokrywa

1 Stacja dokujgca dla pomp strzykawkowych i objetosciowych umozliwiajgca zasilanie wszystkich podtgczonych pomp jednym
przewodem zasilajgcym.

2 | Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci

3 | Klasa ochronnosci | lub rwnowazna

4 | Ze wzgledow bezpieczenstwa wszystkie ztgcza zasilania sg wytgczone do momentu wtozenia pompy.

5 | Waga stacji dokujacej dla 4 pomp ponizej 6 kg

6 | Wymiary stacji razem z pokrywa (Szer. x Wys. x Gt.)

7 | Stopien ochrony IP 44 lub réwnowazny, chroniacy przed bryzgami wody z dowolnego kierunku

8 | Wbudowany uchwyt do mocowania stacji do kolumn anestezjologicznych, stojakéw infuzyjnych

9 | Mozliwosc faczenia stacji w moduty bez uzycia specjalnych narzedzi.

10 | Stacja wyposazona w sygnalizacje swietlng oraz akustyczng, pozwalajgca tatwo zidentyfikowac status infuzji.

11 | Zatrzaskowe mocowanie pomp.

12 | Stacja wyposazona w interfejs przywotania personelu

13 | Komunikacja pomiedzy pompa a stacja dokujgcg odbywa sie za posrednictwem IrDA

14 | Mozliwos$é rozbudowania stacji dokujgcej o modut komunikacyjny

15 | Pokrywa stacji wyposazona w profil do odtozenia strzykawki podczas wymiany.

16 Na wyposazeniu stacji uchwyt mocujgcy do pomp, umozliwiajacy montaz samodzilnego zestawu do 3 pomp poza stacjg dokujgca.

4. Czy zamawiajgcy dopusci wozek do stacji dokujgcych o ponizszych parametrach?
Parametry techniczne : Wozek do stacji dokujgcej

Lp. | Parametry techniczne : Wézek do stacji dokujacej

1 | Konstrukcja - stelaz z profilu aluminiowego lakierowanego proszkowo
Profil nosny z kanatami montazowymi po wewnetrznej i zewnetrznej stronie, przystosowany do rozbudowy wézka w przysztosci o

2 | wyposazenie dodatkowe (m.in. potke, szuflade z pdtkg, koszyk na akcesoria) wytacznie za pomocy elementéw ztgcznych, bez
koniecznosci wykonywania otworow.

3 | Wysiegnik kropléwki z regulacja wysokosci 1600-2100mm w catosci wykonany ze stali kwasoodpornej z gtowica na 4 haczyki.

4 Listwa zasilajgca na 5 gniazd elektrycznych mocowana do profilu nosnego za posrednictwem adaptera umozliwiajgcego zwiniecie
przewodu. Dtugos¢ przewodu min. 3 m.

5 Podstawa stalowa z ostong z tworzywa z ABS, zabezpieczajaca wdzek przed uszkodzeniem, wyposazona w kota z tworzywa sztucznego
o srednicy 75 mm, w tym dwa z blokada.

6 | Kolumna ze stali kwasoodpornej o Srednicy 25mm, mocowana do profilu nosnego.
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| 8 | Nosnosé: do 20 kg

Odpowiedz:
Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zamowienia.

35. Pytanie

Dotyczy urzgdzenia , APARAT RTG” tabela wymagan technicznych:
W nawigzaniu do udzielonych odpowiedzi wprowadzajgcych nowe dane odnosnie wymagan technicznych urzqdzen RTG
prosimy o udzieleni odpowiedzi na nastepujgce pytania:

Pytanie 1
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 4 wymaga.
Gtéwne elementy aparatu tj. generator, lampa RTG, stof, statyw
4 | ptucny, konsola akwizycyjna pochodza od jednego i tego samego | TAK
producenta.

Prosimy o dopuszczenie aparatu w ktorym generator i lampa rentgenowska pochodzq od renomOwanych producentow, a
podzespoly te sq w pelni zintegrowane w aparacie posiadajgcym jednq deklaracje zgodnosci. Aparat jest zarejestrowany w
calosci jako wyrob medyczny.

Uzasadnienie: W naszej ocenie aktualnie sformulowany przez Zamawiajgcego wymdg jest nie tylko niezgodny z zapisami
Ustawy Prawo Zamowien Publicznych (art.7 ust.l), ale rowniez z interesem Zamawiajgcego, a w dzisiejszym
zglobalizowanym Swiecie nie ma innowacyjnego produktu (a takim jest cyfrowy aparat RTG), w ktorym wszystkie elementy
bylyby produkowane przez tego samego wytworce/producenta.

W szczegolnosci - sposob opisania przedmiotu zamowienia prowadzi do naruszenia przepisow ustawy z dnia 11.09.2019 r.
Prawo zamowien publicznych (Dz.U. z 2022 r. poz. 1710 z pézn. zm.) w zakresie naczelnych zasad prowadzenia
postegpowania o udzielenie zamowienia oraz regul formufowania opisu przedmiotu zamoéwienia.

Sposob opisania przedmiotu zamowienia w niniejszym postgpowaniu narusza art. 99 ust. 1 i 4 Pzp oraz art. 16 pkt 1 i 3 Pzp
w zakresie, w jakim abstrahuje od okolicznosci majgcych wplyw na sporzgdzenie oferty, utrudnia uczciwg konkurencje oraz
nie zapewnia rownego traktowania wykonawcow. Zamawiajqgcy wymagajqc, aby aparat RTG i istotne elementy aparatu RTG
pochodzily od tego samego producenta pozbawia mozliwosci udziatu w postgpowaniu wykonawcow zdolnych do wykonania
zamowienia, posiadajgcych w swojej ofercie aparaty RTG o najwyzszej jakosci, realizujgce uzasadnione potrzeby
Zamawiajgcego. Jednoczesnie taki opis przedmiotu zaméwienia stanowi srodek nieproporcjonalny do osiggniecia przez
Zamawiajgcego celu w postaci uzyskania w ramach niniejszego postgpowania rozwigzania najwyzszej jakosci, realizujgcego
uzasadnione potrzeby Zamawiajgcego.

Wielokrotnie w orzecznictwie Krajowej Izby Odwolawczej zakwestionowano taki sposob opisywania przedmiotu zamowienia,
gdzie zamawiajgcy wymagat, aby gtowny element przedmiotu zaméwienia oraz jego dodatkowe elementy pochodzily od tego
samego producenta. W orzecznictwie wskazuje sig, ze taki opis przedmiotu zamoéwienia faWoryzuje okreslonego producenta
oraz podmioty bedgce dystrybutorami produktow tego producenta. Jednoczesnie zwraca si¢ uwage, Ze przy opisie
przedmiotu zamowienia nalezy uwzglednié aspekt odpowiedzialnosci wykonawcy wobec zamawiajgcego za jakosé
oferowanych rozwigza#, jak rowniez okolicznosé czy oferowane rozwigzania sq dopuszczone do obrotu.

Nalezy wskazacé, iz nie ma uzasadnienia merytorycznego, aby wskazane przez Zamawiajgcego elementy oferowanego aparatu
RTG pochodzily od tego samego producenta

Proces przygotowania i zmontowania wyrobu medycznego, w skiad ktorego wchodzi wiele podzespotow w przypadku
uznanego Swiatowego producenta jakim jest Agfa NV gwarantuje najwyzszy mozliwy standard, jednoczesnie bedgc w petni
certyfikowanym. W szczegolnosci nalezy wskazaé na posiadany certyfikat ISO 13485:2016 wystawiony wykonawcy z
uwzglednieniem MDSAP, tj. programu, ktory sklada si¢ z pojedynczego audytu regulacyjnego systemow zarzqdzania
Jjakoscig dla wyrobow medycznych w celu speinienia odpowiednich wymogow wielu organow regulacyjnych, wspierajgcego
globalne podejscie do audytu i monitorowania produkcji wyrobow medycznych w celu oceny zgodnosci produktow
stosowanych w sektorze medycznym.

Przeprowadzony w ramach certyfikacji audyt dotyczy oceny czy producenci spetniajg kryteria jakoSci oraz wymagania
prawne regulatorow rynku, a takze oczekiwania specjalistow medycznych i 0sob znajdujgcych si¢ pod ich opiekq. Nadmienié¢
nalezy, ze wykonawca AGFA NV przeszedt dodatkowy audyt MDSAP, co dodatkowo swiadczy o pozycji AGFA NV jako
wysokiej jakosci i klasy producenta urzgdzen bedgcych wyrobami medycznymi.

Podkreslenia wymaga, Ze dla pozytywnego przejscia ww. bardzo szczegétowego i wymagajqcego procesu certyfikacji — bez
znaczenia pozostaje pochodzenie elementow / podzespotow urzgdzen wchodzgcych w sklad finalnego wyrobu. Istotny jest
finalny produkt jako caly system o konkretnych parametrach i potwierdzonej jakosci.
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Pytanie 2
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 22 wymaga:

Automatyczne pozycjonowanie lampy RTG za pomoca
22 | zdefiniowanych w programach anatomicznych ustawien >=100 | TAK
ustawien

Prosimy i dopuszczenie rozwigzania rownowaznego w ktorym mozna zdefiniowac do 97 ustawien.
Oferowana wielkos¢ rozni sie nieznaczeni od wymaganej i nie ma ona wplywu na funkcjonalnosé urzqdzenia.
W praktyce wykorzystuje sie okoto 50 ustawien plus ustawienia ,,parkingowe”. Wieksza ilos¢ ustawien nie ma sensu gdyz
pozycja lampy i tak musi by¢ kazdorazowo skorygowana do anatomii pacjenta.

Pytanie 3
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 45 wymaga:
| 45 | Dtugos¢ blatu stotu >= 230cm | TAK |
Prosimy o dopuszczenie rozwigzania rownowaznego w ktorym diugosé blatu stotu wynosi 220cm.
Oferowana wielkoS¢ rozni sig nieznaczeni od wymaganej i nie ma ona wplywu na funkcjonalnosé¢ urzqdzenia.

Pytanie 4
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 52 wymaga:

| 52 [ Minimalna wysokos¢ blatu od podtogi <= 53 cm [ TAK | |
Prosimy o dopuszczenie rozwigzania rownowaznego ,stotu o minimalnej wysokosci blatu od podlogi wynoszqcej 55cm
.Oferowana wielkos¢ rozni sie nieznaczeni od wymaganej i nie ma ona wplywu na funkcjonalnos¢ urzqdzenia.

Pytanie 5
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 62 wymaga:
Minimalna mozliwa odlegtos¢ srodka detektora, liczac od podtogi <=
30cm

Prosimy o dopuszczenie rozwigzania rownowaznego w ktorym odlegtos¢ srodka detektora od podtogi wynosi 33,5 cm
Oferowana wielkoS¢ rozni sig nieznaczeni od wymaganej i nie ma ona wplywu na funkcjonalnosé urzqdzenia.

62 TAK

Pytanie 6
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 115 wymaga , Wykonywanie testow odbiorczych i
specjalistycznych.”.  Prosimy o wyjasnienie, czy Zamawiajgcy oczekuje  jednorazowej  realizacji  testow

odbiorczych/specjalistycznych niezbednych do odbioru, czy tez wykonywania testow specjalistycznych rowniez w okresie
gwarancji.

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ w zakresie zmniejszenia dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

36. Pytanie

Dotyczy urzgdzenia ,APARAT RTG Telekomando” tabela wymagan technicznych:
W nawigzaniu do udzielonych odpowiedzi wprowadzajgcych nowe dane odnosnie wymagan technicznych urzqdzen RTG
“Telekomando” prosimy o udzieleni odpowiedzi na nastgpujqce pytania:

Pytanie 1 APARAT RTG Telekomando
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 1 wymaga:
Istotne elementy oferowanego aparatu tj. generator, lampa
1. rentgenowska, $cianka zdalnie sterowana, statyw wyprodukowane | TAK
przez tego samego wytwdrce

Prosimy o dopuszczenie aparatu w ktorym generator i lampa rentgenowska pochodzq od renomowanych producentéow, a
podzespoly te sq w pelni zintegrowane w aparacie posiadajgcym jednq deklaracje zgodnosci. Aparat jest zarejestrowany W
calosci jako wyrob medyczny.

Uzasadnienie: W naszej ocenie aktualnie sformulowany przez Zamawiajgcego wymog jest nie tylko niezgodny z zapisami
Ustawy Prawo Zamowien Publicznych (art.7 ust.l), ale rowniez z interesem Zamawiajgcego, a w dzisiejszym
zglobalizowanym $wiecie nie ma innowacyjnego produktu (a takim jest cyfrowy aparat RTG), w ktérym wszystkie elementy
bylyby produkowane przez tego samego wytworce/producenta.
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W szczegolnosci - sposob opisania przedmiotu zamowienia prowadzi do naruszenia przepisow ustawy z dnia 11.09.2019 r.
Prawo zamowien publicznych (Dz.U. z 2022 r. poz. 1710 z pozin. zm.) w zakresie naczelnych zasad prowadzenia
postepowania o udzielenie zamowienia oraz regul formutowania opisu przedmiotu zamowienia.

Sposob opisania przedmiotu zamowienia w niniejszym postepowaniu narusza art. 99 ust. 1i 4 Pzp oraz art. 16 pkt 1 i 3 Pzp
w zakresie, w jakim abstrahuje od okolicznosci majgcych wplyw na sporzqdzenie oferty, utrudnia uczciwg konkurencje oraz
nie zapewnia rownego traktowania wykonawcow. Zamawiajgcy wymagajgc, aby aparat RTG i istotne elementy aparatu RTG
pochodzily od tego samego producenta pozbawia mozliwosci udzialu w postgpowaniu wykonawcow zdolnych do wykonania
zamowienia, posiadajgcych w swojej ofercie aparaty RTG o najwyzszej jakosci, realizujgce uzasadnione potrzeby
Zamawiajgcego. Jednoczesnie taki opis przedmiotu zamowienia stanowi srodek nieproporcjonalny do osiggniecia przez
Zamawiajgcego celu w postaci uzyskania w ramach niniejszego postgpowania rozwigzania najwyzszej jakosci, realizujgcego
uzasadnione potrzeby Zamawiajgcego.

Wielokrotnie w orzecznictwie Krajowej Izby Odwotawczej zakwestionowano taki sposob opisywania przedmiotu zamowienia,
gdzie zamawiajqgcy wymagat, aby glowny element przedmiotu zamowienia oraz jego dodatkOwe elementy pochodzily od tego
samego producenta. W orzecznictwie wskazuje sie, Ze taki opis przedmiotu zamowienia faworyzuje okreslonego producenta
oraz podmioty bedgce dystrybutorami produktow tego producenta. Jednoczesnie zwraca si¢ uwage, Ze przy opisie
przedmiotu zamowienia nalezy uwzglednic¢ aspekt odpowiedzialnosci wykonawcy wobec zamawiajqcego za jakosé
oferowanych rozwiqzan, jak rowniez okolicznos¢ czy oferowane rozwigzania sq dopuszczone do obrotu.

Nalezy wskazac, iz nie ma uzasadnienia merytorycznego, aby wskazane przez Zamawiajgcego elementy oferowanego aparatu
RTG pochodzily od tego samego producenta

Proces przygotowania i zmontowania wyrobu medycznego, w sklad ktorego wchodzi wiele podzespotow w przypadku
uznanego swiatowego producenta jakim jest Agfa NV gwarantuje najwyzszy mozliwy standard, jednoczesnie bedgc w petni
certyfikowanym. W szczegélnosci nalezy wskazaé na posiadany certyfikat 1SO 13485:2016 wystawiony wykonawcy z
uwzglednieniem MDSAP, tj. programu, ktory sklada si¢ z pojedynczego aulytu regulacyjnego systemow zarzqdzania
Jjakoscig dla wyrobow medycznych w celu speinienia odpowiednich wymogow wielu organow regulacyjnych, wspierajgcego
globalne podejscie do audytu i monitorowania produkcji wyrobow medycznych w celu oceny zgodnosci produktow
stosowanych w sektorze medycznym.

Przeprowadzony w ramach certyfikacji audyt dotyczy oceny czy producenci spelniajq kryteria jakosci oraz wymagania
prawne regulatorow rynku, a takze oczekiwania specjalistow medycznych i 0sob znajdujgcych sie pod ich opiekq. Nadmienic¢
nalezy, ze wykonawca AGFA NV przeszedl dodatkowy audyt MDSAP, co dodatkowo Swiadczy o pozycji AGFA NV jako
wysokiej jakosci i klasy producenta urzgdzen bedgcych wyrobami medycznymi.

Podkreslenia wymaga, Ze dla pozytywnego przejscia ww. bardzo szczegotowego i wymagajgcego procesu certyfikacji — bez
znaczenia pozostaje pochodzenie elementow / podzespotow urzqdzen wchodzgcych w skiad finalnego wyrobu. Istotny jest
finalny produkt jako caly system o konkretnych parametrach i potwierdzonej jakosci.

Pytanie 2 APARAT RTG Telekomando
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 14 wymaga:

Obcigzalno$¢ blatu $cianki z zachowaniem min. mozliwosci
14 | pochylania i zmiany wysokosci blatu $cianki dla pozycji poziomej [kg] | TAK
>=300 kg

Prosimy o dopuszczenie rozwigzania rownowaznego w ktorym obcigzalnosé blatu Scianki bez ograniczen ruchu wynosi 265
kg. Badania nie wymagajgce przemieszczania stofu mogq by¢ wykonane pacjentom o wadze do 320 kg. Oferowana wielkosé¢
rozni sie nieznaczeni od Wymaganej i nie ma ona wplywu na funkcjonalnosc urzgdzenia.

Pytanie 3 APARAT RTG Telekomando
W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajqgcy w pkt 25 wymaga:

25 Odlegtosé blat stotu-detektor <= 80 mm TAK

Prosimy o dopuszczenie rozwigzania réwnowaznego w ktorym odlegtosé blat stotu- detektor detektora wynosi 90 mm dla
stotu z plaskim blatem.
Oferowana wielkoS¢ rozni sie nieznaczeni od wymaganej i nie ma ona wptywu na funkcjonalnosé¢ urzqdzenia.

Pytanie 4 APARAT RTG Telekomando
W tabeli wymagan teChnicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 70 wymaga:

| 70 I Odlegtos¢ ptyta statywu — powierzchnia detektora <=5 cm I TAK | |
Prosimy o dopuszczenie rozwigzania rownowaznego w ktorym odleglosé phyta statywu — powierzchnia detektora wynosi 6
cm. Oferowana wielkos¢ rozni sie nieznaczeni od wymaganej i nie ma ona wptywu na funkcjonalnos¢ urzgdzenia.

Pytanie 5 APARAT RTG Telekomando
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W tabeli wymagan technicznych aparatu RTG zamawiajgcy w pkt 91 i 92 wymaga:

Szybkos$¢ akwizycji podczas fluoroskopii pulsacyjnej z najwiekszego

91 TAK
pola detektora >= 15 obr/s
Szybkos$¢ akwizycji podczas fluoroskopii pulsacyjnej z najwiekszego

92 TAK
pola detektora > 30 obr/s

Wnosimy o usuniecie punktu 91 z tabeli. Wielkos¢ zdublowana z punktem 91

Prosimy o dopuszczenie rozwigzania réwnowaznego w ktorym szybkosé¢ akwizycji podczas fluoroskopii pulsacyjnej z
najwiekszego pola detektora wynosi 10 obr/s. Wartos¢ 30 obr/s jest w naszym rozwigzaniu dostepna dla pol detektora o
innym rozmiarze.

Szybkosé 10 obr/s zapewnia pelng pltynnosé obrazu podczas fluoroskopii pulsacyjnej.

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyizsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

37. Pytania

Pytanie nr 1 — dotyczy wyposazenia — lj1.1 Pluczko-dezynfektor, 1j1.2 Myjnia-dezynfektor, 1j1.2 Pluczko-
dezynfektor stojacy 45x58x132¢m
Czy Zamawiajgcy dopusci urzqdzenie o ponizszych parametrach:

. Mpyjnia tadowana od frontu z drzwiami otwieranymi w plaszczyznie poziomej

. Uszczelka drzwiowa umieszczona na korpusie urzgdzenia

. Komora myjni toczona bez jakichkolwiek wewngtrz polgczen srubowych czy spawanych wykonana ze stali
kwasoodpornej klasy AlSI 304

. Drzwi komory otwierane automatycznie przy pomocy przycisku noznego i zamykane recznie

. 3-znakowy monochromatyczny wyswietlacz LED pokazujgcy na biezgco przez caly czas trwania cyklu
informacje, takie jak ustawiony program mycia, faza cyklu, temperatura w komorze czy wartos¢ A0

. Zlgcze RS 232 umozliwiajqce podigczenie drukarki na potrzeby monitorowania cykli mycia i sprawdzania
poprawnosci ich przebiegu

. Optymalna zdolnos¢ mycia dzieki 5 dyszom natryskowym oraz duzemu obrotowemu modutowi myjgcemu z

dyszqg wodng wytwarzajqcq wqski, plaski strumien, ktory skutecznie myje komore oraz dociera do wszystkich
zakamarkow basenow i kaczek

. Temperatura dezynfekcji termicznej 93°C
. 3 wstepnie zdefiniowane programy mycia (szybki, normalny, intensywny)
. Obudowa, rama i komora mycia wykonane ze stali kwasoodpornej
. Zasilanie 3 fazowe (400V, 50Hz)
. Moc catkowita urzqdzenia max. 5,4 kW
. Zasilanie wodg zimng oraz wodg cieplq (3/4")
. Odplyw kanalizacyjny z urzqdzenia w posadzke lub do Sciany o srednicy min. 110mm
. Maksymalne wymiary zewnetrzne urzqdzenia (szer. x gf. x wys.) 450 x 500 x 1320mm, waga 80kg
. Objetos¢ komory 501
. Glosnosc < 70dB
. Wbudowana pompa do dozowania srodka odkamieniajgcego z czujnikiem niskiego poziomu
. Miejsce na przechowywanie 2 kanistrow po 51 kazdy wewngqtrz urzqdzenia
. Mozliwosé zatadunku na jeden cykl mycia 1 basen z pokrywg + 1 kaczka lub 2 kaczki
. Mozliwos¢ wyboru uchwytu trzymajgcego wsad do potrzeb uzytkownika w zaleznosci od rodzaju mytych
naczyn sanitarnych
. Mozliwosé podigczenia dodatkowej pompy dozujgcej do srodka myjgcego
. Mozliwos¢ ustawiania wartoSci parametru A0 przez uzytkownika w tym A0=3000
. Optyczna i akustyczna informacja o awarii urzqdzenia
. Drzwi urzgdzenia izolujqce termicznie i akustycznie
. Wysokosprawna pompa odsrodkowa o wydatku 250 l/min zasilajgca ukiad myjgcy
. Moc pompy 750 W
. Wytwornica pary z elektrycznym elementem grzejnym o mocy 4,5 kW, ktora pozwala szybko osiggngc
wymagang temperature dezynfekcji termicznej w komorze
. Sonda temperaturowa PT1000 z wylgcznikiem odcinajgcym zabezpieczajgcym kociol przed przegrzaniem
. Urzqdzenie wyposazone w tryb stand-by utrzymujgcy urzgdzenie w gotowosci do uzycia przy minimalnym
zuzyciu energii
Odpowiedz:
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Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznegoO.
Powyizsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

38. Pytanie

Prosimy o udostepnienie brakujgcego pliku z opisem wyposazenia o symbolu Jd12 dla aparatu do monitorowania
wewngtrzczaszkowego.

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

39. Pytanie

l. Czy Zamawiajgcy w Czesci Jg.3.3, tj. Tor wizyjny endoskopia (Wideoprocesor, Zrodlo swiatla, ssak, pompa ptuczgca)
do obrazowania w wgskim pasmie swiatta spektralnego ) dopusci rozwigzanie rownowazne pod wzgledem funkcjonalnym i
uzytkowym, o ponizszym skladzie i parametrach ?
1. Sterownik kamery — 1 szt. o ponizszych parametrach, w ramach pozycji 2-16
2. Sterownik kamery 4K z funkcjqg pracy w trybie IR, zakres pracy sterownika kamery umozliwiajgcy
obrazowanie efektu fluorescencji zieleni indocyjaninowej (ICG) w zakresie bliskiej podczerwieni (NIR) z
wykorzystaniem oferowanej gfowicy kamery NIR/ICG 4K
3. Sterownik kamery wyposazony w 1 wyjscie wideo DVI-D (1.920 x 1.080p, 50/60 Hz)
4, Sterownik kamery wyposazony w 3 gniazda USB umozliwiajgce podigczenie urzqdzen peryferyjnych takich
jak np.: pamie¢ PenDrive, zewnetrzna klawiatura, dedykowana drukarka, w tym 1 gniazdo USB umieszczone na
panelu przednim sterownika kamery

5. Sterownik kamery wyposazony w 2 wyjscia wideo Display Port (3.840 x 2.160p, 50/60 Hz)
6. Sterownik kamery wyposazony w 1 wyjscie wideo 12G-SDI (3.840 x 2.160p, 50/60 Hz)
7. Sterownik kamery wyposazony w zintegrowane gniazdo do komunikacji z oferowanym zrodtem swiatta LED z

technologiq NIR/ICG w celu realizacji wlgczania / wylqczania Swiatla, zmiany ustawien intensywnosci Swiatla -
bezposrednio poprzez menu obstugowe sterownika kamery

8. Sterownik kamery wyposazony w menu obstugowe wyswietlane w postaci ikon na ekranie monitora
operacyjnego
9. Menu obstugowe wywolywane poprzez przycisk glowicy kamery i poprzez zewnetrzng klawiature w
przypadku obstugi ze strefy ,, brudnej” pola operacyjnego
10. Przypisanie dwoch funkcji do kazdego z programowanych przyciskow glowicy kamery, uruchamianie np.
poprzez krotkie i diugie wcisnigcie przycisku
11. Zapis zdjec i filmoéw w pamieci Pendrive uruchamiany poprzez menu sterownika kamery bez dodatkowego
urzqdzenia archiwizujgcego
12. Funkcja regulacji jasnosci poprzez menu sterownika kamery, dostgpne min. 4 poziomy regulacji jasnosci
13. Funkcja zoom u cyfrowego ustawiana poprzez menu obstugowe sterownika kamery, dostepnych min.
6 poziomow regulacji zoom'u
14. Funkcja obrotu obrazu o 180° ustawiana poprzez menu obstugowe sterownika kamery
15. Funkcja wyswietlania wirtualnego wskaznika punktowego na ekranie monitora operacyjnego do
precyzyjnego wskazywania okreslonego punktu pola operacyjnego
16. Zintegrowany tryb wizualizacji wykorzystujqcy cyfrowe odfiltrowanie koloru czerwonego z obrazu

wySwietlanego na ekranie monitora operacyjnego w celu poprawy roznicowania struktur tkankowych i
unaczynienial 9. Tryb recznej regulacji intensywnosSCi Swiatla oferowanego zrédia swiatta LED NIR/ICG poprzez
menu obstugowe sterownika kamery

ll.  Glowica kamery x 1 szt. 0 poniiszych parametrach, w ramach pozycji 17-25

17. Glowica kamery 2-chipowa kompatybilna z oferowanym sterownikiem kamery
18. Rozdzielczos¢ 4K UHD, rozdzielczosé min. 3.840 x 2.160 pikseli, 50/60 Hz, skanowanie progresywne
19. W pelni cyfrowy, niezalezny od zastosowanego zrodla swiatla, tryb wizualizacji blokujgcy wyswietlanie

koloru czerwonego na ekranie monitora operacyjnego w celu poprawy réznicowania struktur tkankowych i
unaczynienia.

20. Glowica kamery wyposazona w zintegrowany obiektyw o ogniskowej f=19 mm

21. Obrazowanie efektu fluorescencji zieleni indocyjaninowej (ICG) w zakresie bliskiej podczerwieni (NIR)
22. 3 przyciski sterujgce funkcjami sterownika kamery w tym 2 programowalne

23. Glowica kamery 4K UHD umozliwiajgca podigczenie opcjonalnego egzoskopu NIR/ICG 90°
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VI.

VII.

VIIL.

24, Waga gtowicy kamery 260 g

25. Stopien ochrony CF

Monitor medyczny 4K x 1 szt. o poniiszych parametrach w ramach pozycji 26 - 31

26. Przekqgtna ekranu 32"

27. Rozdzielczos¢ ekranu min. 3840 x 2160 pikseli

28. Wejscia wideo min.: Ix DisplayPort 1.2, Ix 12G-SDI, 1x DVI-D, HDMI 2.0, 3G-SDI

29. Mozliwos¢ mocowania VESA 100 lub 200

30. Waga monitora nie wigksza niz 13,5kg

3L Format obrazu 16:9

Zrédlo $wiatla x 1 szt. o ponizszych parametrach w ramach pozycji 32 - 41

32. Zrédlo $wiatla LED NIR/ICG kompatybilne z oferowanym sterownikiem kamery

33. Zrédlo $wiatla wyposazone w ekran dotykowy

34, Zrédlo Swiatla wypOsazone w tryb Swiatla bialego i tryby $wiatla w bliskiej podczerwieni (NIR) przeznaczone
do obrazowania fluorescencyjnego z uzyciem odczynnika ICG

35. Dostepne tryby swiatla bliskiej podczerwieni:

- tryb monochromatyczny - obraz uzyskany z fluorescencji

- natozony (overlay) - obraz w swietle bialym z nalozonym obrazem fluorescencyjnym

- mapa intensywnosci - obraz w swietle bialym z natozonym obrazem fluorescencyjnym z natozong kolorystykg w
zaleznosci od natezenia fluorescencji

36. Zrédlo swiatta LED NIR/ICG, emitujgce s$wiatlo biale oraz s$wiatlo w zakresie podczerwieni bez
zastosowania wigzki lasera.

37. Zrédlo swiatla LED umozliwiajace prace w trybie NIR/ICG w zabiegach laparoskopowych oraz zabiegach
tzw. ,,otwartych* przy zastosowaniu kamery 4K i egzoskopu

38. Zrédlo $wiatla wyposazone w zintegrowane gniazdo do komunikacji z oferowanym sterownikiem kamery w
celu realizacji wyswietlania parametrow pracy na ekranie monitora operacyjnego i zmiany ustawien oraz trybow
pracy bezposrednio poprzez menu obstugowe sterownika kamery

39. Stopien ochrony min. CF

40. Waga urzqdzenia maks. 8,1 kg

41. Szerokos¢ urzqdzenia maks. 330 mm

Insuflator — 1 szt. 0 poniiszych parametrach w ramach pozycji 42 - 50

42. Insuflator z funkcjg podgrzewania

43. Obstuga insuflatora poprzez kolorowy ekran dotykowy o przekgtnej min. 6,5”

44, Insuflator wyposazony w wysokoprzeptywowy tryb pracy z regulacjq przepltywu w zakresie od 1 do min. 50
I/min.

45. Insuflator wyposazony w pediatryczny tryb pracy z regulacjq przepbywu w zakresie od min. 0,1 do 15 I/min

46. Regulacja cisnienia w zakresie 1-30 mmHg z ograniczeniem do 15 mmHg w trybie pediatrycznym
47. Wskaznik stupkowy oraz numeryczny wartosci ustawionej oraz aktualnej cisnienia insuflacji CO2
48. Wskaznik stupkowy oraz numeryczny wartosci ustawionej oraz aktualnej przeptywu CO2

49, Dren insuflacyjny z podgrzewaniem, sterylizowalny — 4 szt.

50. Filtr dymu z drenem o dl. 50 cm z LUER-Lock, jednorazowy, sterylny, opakowanie 10 szt. — 1 opak.
Pompa laparoskopowa — 1 szt. o poniiszych parametrach w ramach pozycji 51 — 53

51. Pompa ssqco-ptuczgca dedykowana do zabiegow laparoskopowych

52. Maksymalna predkosé plukania podczas laparoskopii min. 1200 ml/min., z mozliwoscig regulacji

53. Dren wielorazowy typu flow control do pompy — 5 szt.

Wozek aparaturowy — 1 szt. o poniziszych parametrach w ramach pozycji 54 — 58

54, Wozek na aparature, wyposazony w 4 kola, w tym min. 2 z hamulcami

55. Wozek wyposazony w min. 3 potki oraz jedng szuflade

56. Ramie monitora, mocowanie monitora typ VESA

57. Wozek wyposazony w uchwyt do mocowania butli CO2

58. Wozek wyposazony w uchwyt na kamere endoskopowq

Optyka laparoskopowa ICG — 1 komplet - o ponizszych parametrach w ramach pozycji 59 — 67

59. Optyka laparoskopowa typu Hopkins umozliwiajgca obrazowanie efektu fluorescencji  zieleni

indocyjaninowej (ICG) w zakresie bliskiej podczerwieni (NIR)
60. Srednica 10 mm

61. Kat patrzenia 30°
62. Dtugosé 31cm
63. Autoklawowalna
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64. Umieszczone na obudowie optyki oznakowanie kodem Data-Matrix z zakodowanym nr katalogowym oraz nr

seryjnym optyki

65. Oznakowanie Srednicy kompatybilnego swiatlowodu w postaci graficznej umieszczone obok przylqcza
Swiatlowodu

66. Swiatlowéd laparoskopowy Srednica 4.8mm, dlugosé 3m

67. Kosz druciany do mycia, sterylizacji i przechowywania optyk o dlugosci do 32 cm i Srednicy do 10 mm,
wyposazony w silikonowe wsporniki stabilizujgce optyke oraz dedykowane uchwyty na adaptery przylgcza
Swiatlowodowego

X. Optyka laparoskopowa — 1 komplet - o poniiszych parametrach w ramach pozycji 68 — 76
68. Optyka laparoskopowa typu Hopkins
69. Srednica 10 mm
70. Kat patrzenia 30°
71. Diugosé 31cm

72. Autoklawowalna

73. Umieszczone na obudowie optyki oznakowanie kodem Data-Matrix z zakodowanym nr katalogowym oraz nr
seryjnym optyki

74. Oznakowanie srednicy kompatybilnego swiatfowodu w postaci graficznej umieszczone obok przylgcza
Swiatlowodu

75. Swiattowdd laparoskopowy srednica 4.8mm, dlugos¢ 3m

76. Kosz druciany do mycia, sterylizacji i przechowywania optyk o dlugosci do 32 cm i srednicy do 10 mm,

Wyposazony w silikonowe wsporniki stabilizujqce optyke oraz dedykowane uchwyty na adaptery

przylgcza swiattowodowego
Odpowiedz:
Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

Ig. 2.1 Kolumna jednoramienna chirurgiczna zawieszona razem na wspolnym zawiesiu
z wysiegnikiem na monitor LCD

40. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci kolumne z panelami z anodowanego aluminium ktore uniemozliwia namnazanie
sig bakterii oraz jest tatwe w dezynfekcji?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

41. Pytanie

2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

42, Pytanie

3. Czy zamawiajgcy dopusci gniazda umieszczone w jednym pionowym rzedzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

43. Pytanie

4, Czy zamawiajgcy dopusci wysiegnik przystosowany do zamocowania jednego drqzka infuzyjnego?
Odpowiedz:
Zamawiajacy nie dopuszcza

44. Pytanie

5. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania schowek na przewody w szufladzie przy poice?
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Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig 2.5 Kolumna dwuramienna endoskopowa

45, Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania jednostke zbudowang z anodowanego aluminium tatwg w
dezynfekcji i uniemozliwiajgcqg namnazane si¢ bakterii?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

46. Pytanie

2. Czy zamawiajgcy dopusci kolumng po stronie endoskopowej o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm? |
ramionach o diugosci 1000 mm +1000 mm?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

47. Pytanie

3. Czy zamawiajgcy dopusci kolumng po stronie endoskopowej o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm? I
ramionach o dtugosci 1000 mm +1000 mm?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

48. Pytanie
4, Czy zamawiajqgcy dopusci do zaoferowania kolumne z gniazdami umieszczonymi w jednym pionowym
rzedzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

49, Pytanie

5. Czy zamawiajgcy dopusci schowek na przewody montowany w szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

Ig 2.9 Kolumna jednoramienna anestezjologiczna

50. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne o wymiarach 1.482 x 407 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Pytanie
2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne z systemem windowym realizowanym za pomocq
ramienia uchylnego co jest rozwigzaniem bardziej dogodnym ze wzgledu na aseptycznos¢ srodowiska w jakim
pracuje kolumna?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

Ig 3.3 Panel nadlozkowy poziomy jednostanowiskowy
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51. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania panel o wysokosci 352 mm i glebokosci 110mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

1q 3.7 Panel scienny pionowy — na kazde stanowisko oddzielnie

52. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne montowang na pionowej rurze mocujqcej?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

53. Pytanie

1650.
2. Czy zamawiajgcy dopusci do Zaoferowania kolumneg o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

54. Pytanie

3. Czy zamawiajqcy dopusci do zaoferowania schowek na nadmiar przewodow przy szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig 3.2 Most zasilajgcy jednostanowiskowy, w ktorego sklad wchodzi 12 pomp infuzyjnych oraz kardiomonitor g
mozliwoscig kapnometrii pulsoksymetry i pomiaru cisnienia i temperatury ciala wraz 7 urzgdzeniem do
inwazyjnego pomiaru cisnienia tetniczego

55. Pytanie
1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania belke o wymiarach 588x206mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

56. Pytanie
2. Czy zamawiajqgcy dopusci do zaoferowania urzgdzenie zbudowane z anodowanego aluminium fatwe w
dezynfekcji i uniemozliwiajqce namnazanie si¢ bakterii?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

57. Pytanie

3. Czy zamawiajgcy dopusci glowice o wymiarach 933 x 302 x 2637
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

58. Pytanie

4. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania regulacje drgzka infuzyjnego przy pomocy pokretta i hamulca
ciernego?
Odpowiedz:
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Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig2 3.5 Panel pionowy jednostanowiskowy zasilajgcy z wysiegnikami,
w zastawie kardiomonitor, zestaw 4 pomp infuzyjnych

59. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne montowang na pionowej rurze mocujqcej?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

60. Pytanie

2. Czy zamawiajqcy dopusci do zaoferowania kolumneg o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

61. Pytanie

3. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania schowek na nadmiar przewodow przy szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig 3.1 Panel nadtoikowy poziomy jednostanowiskowy

62. Pytanie

Czy zamawiajqcy dopusci do zaoferowania panel o wysokosci 352 mm i glebokosci 110mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig 3.4 Panel scienny pionowy

63. Pytanie
1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne montowang na pionowej rurze mocujgcej?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

64. Pytanie
2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumneg o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

65. Pytanie
3. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania schowek na nadmiar przewodow przy szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig 3.6 Panel pionowy dwustanowiskowy zasilajgcy 7 wysiegnikami,
w zastawie 2x kardiomonitor, 2x zestaw 4 pomp infuzyjnych
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66. Pytanie
1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne montowang na pionowej rurze mocujqcej?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

67. Pytanie
2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

68. Pytanie
3. Czy zamawiajqcy dopusci do zaoferowania schowek na nadmiar przewodow przy szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

Ig 2.3 Kolumna jednoramienna anestezjologiczna zawieszona razem za wspolnym zawiesiu
wysiegnikiem na monitor LCD

69. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumneg o wymiarach 1.482 x 407 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

70. Pytanie

2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne z systemem windowym realizowanym za pomocg
ramienia uchylnego co jest rozwigzaniem bardziej dogodnym ze wzgledu na aseptycznos¢ srodowiska w jakim
pracuje kolumna?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

Ig 2.11 Kolumna dwustanowiskowa zasilajgca 7 wysiegnikami,
w zestawie z 2 kardiomonitorami i 2 zestawami 4 pomp

71. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne montowang na pionowej rurze mocujgcej?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

72. Pytanie

2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne o wymiarach 1.482 x 302 X 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwigzanie

73. Pytanie

3. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania schowek na nadmiar przewodow przy szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie
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Ig 2.12 Kolumna jednostanowiskowa zasilajgca 7 wysiegnikami,
w zestawie z kardiomonitorem i 4 pompami

74. Pytanie

1. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumne montowang na pionowej rurze mocujqcej?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

75. Pytanie

2. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania kolumng o wymiarach 1.482 x 302 x 263 mm?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

76. Pytanie

3. Czy zamawiajgcy dopusci do zaoferowania schowek na nadmiar przewodow przy szufladzie?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza takie rozwiazanie

77. Pytanie

Pytania do aparatéw i monitoréw (Jh2.1i Jd1.2).
1. Pkt 9. Czy Zamawiajgcy dopusci reduktory do butli rezerwowych wbudowane w aparat? Jest to rozwiqzanie bardziej
nowoczesne i mniej awaryjne ze wzgledu na to, ze reduktory nie mogq zostaé przypadkowo uszkodzone mechanicznie,
poniewaz nie wystajq ponad butle gazowe.
2. Pkt 11. Czy Zamawiajgcy uzna za spetniajgcy wymagania w punkcie 11. wysokiej klasy aparat do znieczulania
wyposazony w zasilanie awaryjne na przynajmniej 90 minut w warunkach standardowych oraz przynajmniej 30 minut w
warunkach ekstremalnych?
3. Pkt 13. Czy Zamawiajgcy uzna za spetniajgcy wymagania w punkcie 13. Wysokiej klasy aparat do znieczulania
wyposazony w dwa gniazda aktywne z ktorych jednoczasowo jest aktywne tylko jedno gniazdo poprzez zabezpieczenie przed
podaniem dwoch srodkow wziewnych rownoczesnie
System dystrybucji gazow
4, Pkt 14. Czy Zamawiajgcy dopusci precyzyjne przeplywomierze elektroniczne dla tlenu, podtlenku azotu, powietrza.
Wyswietlanie wartoSci przephywow w poStaci elektronicznej lub tzw. wirtualnych przeptywomierzy. Zakres swiezych gazow:
tlen, powietrze, N20 : 0 i 150ml/min do 151/min?
5. Pkt 15. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulania z szybkq zmiang stezen O2, przeplywu
Swiezych gazow sterowang bezposrednio z ekranu wentylatora (ekranowe przyciski szybkiego dostepu pozwalajgce na
skokowq zmiane stezen O2 i przeplywow)?
6. Pkt 19. Czy Zamawiajgcy dopusci ustawianie dostosowane do znieczulania z niskimi przeplywami: przeplywu
swiezych gazéw od 150 ml/min?
7. Pkt 20. Czy Zamawiajgcy dopusci przeplyw wdechowy o zakresie osiggalnym min 120 l/min? Taki przeplyw jest
absolutnie wystarczajqcy w aparatach do znieczulenia, a wymagany zakres w potgczeniu z pozostalymi wymogami spetniany
jest przez jednego producenta aparatéow obecnego na polskim rynku i uniemozliwia zlozenie konkurencyjnej oferty
8. Pkt 21. Czy Zamawiajgcy dopusci wbudowany w aparat awaryjny przephwomierz O2 uktadu okreznego wigczany
automatycznie podczas awarii mieszalnika,
zakres do 10 I/min.?
9. Pkt 23. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulenia z nowoczesnymi podgrzewanymi czujnikami
przeplywu, bez mozliwosci wilqczania/wylgczania podgrzewania ukladu oddechowego? Jest to bardziej nowoczesne
rozwiqzanie zapobiegajqce przegrzaniu mieszaniny oddechowej i pacjenta.
10. Pkt 25. Czy Zamawiajqcy dopusci bypass tlenowy o wydajnosci w szerszym niz wymagany zakresie 25-75 1/min?
11. Pkt 26. Czy Zamawiajgcy dopusci zintegrowany z aparatem niezalezny przeptywomierz O2 do podazy na maske lub
wyqsy tlenowe, zakres 0 -10 I/min?
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12. Pkt 27. Czy Zamawiajgcy dopusci wbudowang regulowang zastawke nadcisnieniowg APL wentylacji recznej z funkcjg
natychmiastowego zwolnienia cisnienia w ukiadzie poprzez skrecanie do minimum? Jest to nieznaczne odstgpstwo od
wymaganego parametru i nie ma znaczenia klinicznego.

13. Pkt 28. Czy Zamawiajgcy dopusci wielorazowy pochlaniacz dwutlenku wegla o budowie przeziernej i pojemnosci
1.3717?

14. Pkt 29. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat bez wizualizacji zastawek wdechowej i wydechowej? Jest to rozwigzanie
konstrukcyjne nie majgce zZadnego wplywu na wartosci kliniczne urzqdzenia?

15. Pkt 41. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat bez rozbudowy o t¢ funkcje? Zwracamy uwage, zZe zapis ,, Mozliwosé
rozbudowy o adaptacyjny tryb wentylacji w zamknietej petli oddechowej wg wzoru Otis'a dla pacjentow aktywnych i
pasywnych oddechowo” spetniany jest tylko przez jednego producenta aparatow do znieczulania obecnego na polskim rynku,
co uniemozliwia zlozenie konkurencyjnej oferty. Dodatkowo ta funkcja nie jest wymagana przez Zamawiajgcego a wymagana
Jjest tylko mozliwos¢ o jej rozbudowe.

16. Pkt 42. Czy Zamawiajqcy dopusci aparat bez tej funkcji? Zwracamy uwage, zZe zapis ten wraz z pozostalymi zapisami
specyfikacji spetnia tylko jeden producent aparatow do znieczulania obecny na polskim rynku, co uniemozliwia zlozenie
konkurencyjnej oferty. Dodatkowo ta funkcja nie jest wymagana przez Zamawiajgcego a wymagana jest tylko mozliwosé o jej
rozbudowe. Dodatkowo ta funkcja nie jest wymagana Przez Zamawiajgcego a wymagana jest tylko mozliwos¢ o jej
rozbudowe.

17. Pkt 45. Czy Zamawiajgcy dopusci pauze w przeplywie gazow do 1 minuty? Ze wzgledow na bezpieczenstwo pacjenta
Jjest to wystarczajgcy czas pauzy. Diuzsza pauza zwigksza ryzyko niedotlenienia pacjenta.

18. Pkt 47. Czy Zamawiajqcy dopusci zakres PEEP wylgczony oraz 4-30 cmH20?

19. Pkt 48. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje stosunku wdechu do wydechu od 2:1 do 1:8?

20. Pkt 49. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje czestosci oddechu w zakresie 4-100 odd./min.? Zwracamy uwage, zZe jest
to nieznaczne odstgpstwo od wymaganego parametru, roznica ta ma znikome znaczenie kliniczne.

21. Pkt 50. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje cisnienia wdechowego od 5 do 60 cmH20?

22. Pkt 51. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje cisnienia wspomagania od 2 do 40 cmH20?

23. Pkt 52. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje objetosci oddechowej: 20 — 1500 ml w trybach objetosciowych?

24. Pkt 53. Czy Zamawiajgcy dopusci zakres objetosci oddechowej 5-1500 ml w trybie wentylacji cisnieniowej?

25. Pkt 54. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje czasu wdechu od 0,2 do 5 sek?

26. Pkt 55. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulenia bez tej funkcji?

27. Pkt 57. Czy Zamawiajgcy dopusci regulacje czutosci wyzwalania w zakresie 0,2 - 10 1/min?

28. Pkt 58. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat bez wyzwalania cisnieniowego i regulacji czufosci wyzwalania
cisnieniowego? Wyzwalanie przeplywem jest bardziej nowoczesnym rozwigzaniem.

29. Pkt 59. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat z poziomem zakornczenia wdechu od 5% do 75%

30. Pkt 69. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat z historig alarmow pozwalajgcg wyswietli¢ liste 12 ostatnich alarmow o
priorytecie wysokim i Srednim, ktore wystgpily od momentu wigczenia zasilania systemu. Najnowszy alarm znajduje sie na
gorze listy. Jezeli wystgpito wiecej niz 12 alarmow, najstarsze alarmy sq usuwane w miare rejestrowania nowych alarmow.
Informacje o alarmach i czynnosciach operacyjnych sq zapisywane w dzienniku serwisowym. Dostgp do wszystkich
dziennikow mozna uzyskaé w trybie Uzytkownik uprzywilejowany lub w trybie serwisowym? Wymagany zapis jest typowy dla
Jednego producenta aparatow do znieczulania obecnego na polskim rynku, i uniemozliwia zlozenie konkurencyjnej oferty.

31. Pkt 72. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat do znieczulania z alarmami dotyczgcymi przecieku, ale bez pomiaru
objetosci minutowej przecieku?

32. Pkt 80. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulenia z wyswietlaniem 3 krzywych jednoczesnie?
33. Pkt 81. Czy Zamawiajgcy dopusci mozliwos¢ zapisania 6 petli referencyjnych oraz mozliwos¢ wyswietlania jednej
petli wzorcowej i jednej aktualnej petli spirometrycznej?

34. Pkt 81. Czy Zamawiajgcy dopusci brak pomiaru oporéw drég oddechowych?

35. Pkt 83. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulania z niewbudowanym w korpus aparatu
kolorowym ekranem o przekqgtnej 15”7 i rozdzielczosci 1024 x 768?

36. Pkt 84. Czy Zamawiajqgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulenia z ekranem umieszczonym na ruchomym
wysiegniku z regulacjq przesuwu w poziomie i kqta pochylenia?

37. Pkt 85. Czy Zamawiajgcy dopusci obstuge respiratora za pomocq pokretla funkcyjnego, ekranu dotykowego i
przyciskow funkcyjnych?

38. Pkt 86. Czy Zamawiajqcy dopusci aparat bez trendow graficznych i numerycznych Plateau i Pmean ale z trendami
podatnosci?

39. Pkt 86. Czy Zamawiajgcy dopusci trendy z 24 godzin? Zwracamy uwage, Ze jest to zakres wystarczajgcy w warunkach
Sali Operacyjnej.

40. Pkt 87. Czy Zamawiajgcy dopusci prezentacje minitrendow na wyswietlanej osobnej stronie respiratora?

41. Pkt 87. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat bez funkcji zrzutu ekranu i zapisu zrzutu na pamieci USB? Zapis ten jest
typowy dla jednego producenta aparatéw do znieczulania - firmy Mindray — i uniemozliwia ztozenie konkurencyjnej oferty.

str. 35



42. Pkt 89. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat z wyswietlanym na ekranie aktualnym czasem oraz wbudowanym stoperem
umozliwiajgcym monitorowanie czasu trwania zabiegu?

43. Pkt 90. Czy Zamawiajgcy dopusci aparat bez funkcji timera ale z bardziej przydatng funkcjq stopera?

1718.

44. Pkt 91. Czy Zamawiajgcy dopusci mozliwos¢ konfigurowania 4 niezaleznych stron ekranu respiratora?

45. Pkt 94. Prosimy o wykreslenie parametru. Jest to rozwigzanie konstrukcyjne nie majgce wplywu na wartosci kliniczne
urzqdzenia. Zdecydowana wigkszos¢ czotowych producentow nie potrzebuje dodatkowych ekranow wyswietlajgcych
informacje gdyz wigkszos¢ tych parametrow znajduje sie na ekranie podstawowym urzqdzenia.

46. Pkt 100. Czy Zamawiajgcy dopusci ssak bez butli wielorazowego uzytku, ale z pojemnikiem na wymienne wkitady o
pojemnosci 1 litra?

47. Pkt 101. Czy ze wzgledu na bezpieczenstwo Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy aparat do znieczulenia z
automatycznym z interakcjq personelu testem kontrolnym aparatu sprawdzajqcym jego dzialanie?

48. Pkt 104. Czy Zamawiajgcy zrezygnuje z wymogu w punkcie 104.?

49. Pkt 106. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym w chwili zaniku zasilania w energie
elektryczng monitorowanie parametrow zyciowych jest kontynuowane przez czas do 5 godzin, dzieki zasilaniu
akumulatorowemu wbudowanemu w modut transportowy, bedqcy czescig kazdego stanowiska monitorowania pacjenta na
aparacie do znieczulania?

50. Pkt 108. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym rama na moduly jest mocowana
niezaleznie od obudowy kardiomonitora glownego, dzigki czemu zapewniony jest wygodny, swobodny dostep do modutow
pomiarowych i ich gniazd do podigczania akcesoriow, od przodu kardiomonitora?

51. Pkt 109. Czy zamiast funkcjonalnosci opisanej w punkcie 109. Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system
monitorowania pacjenta — kompatybilny z kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — i bedzie
wymagal, aby podigczane i odlqczane pomiary uruchamialy sie i pojawialy na ekranie automatycznie po podigczeniu /
odlgczeniu danego modutu pomiarowego lub akcesoriow pomiarowych bez koniecznosci angazowania Uzytkownika do
wykonywania dodatkowych czynnosci w menu monitora?

52. Pkt 110. Majgc na uwadze czytelnos¢ prezentowanych parametrow zyciowych pacjenta, coraz wyzszq Sredniq wieku
personelu obstugujgcego kardiomonitory, ich komfort pracy, a takze obecne trendy w wyposazeniu nowoczesnych szpitali,
czy Zamawiajgcy bedzie wymagal dostarczenia kardiomonitorow o przekqgtnej ekranu min. 19”°? Wprowadzenie takiego
wymogu zapewni Zamawiajqgcemu dostarczenie spYzetu najwyzszej klasy i w Zadnej mierze nie stanowi ograniczenia
konkurencyjnosci, poniewaz kardiomonitory o takiej przekgtnej ekranu wystepujg w ofercie praktycznie wszystkich
dostgpnych na terenie RP producentow sprzetu medycznego.

53. Pkt 110. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnhie na bloku operacyjnym szpitala — umozliwiajgcy jednoczesng prezentacje do 10
krzywych dynamicznych na ekranie gtownym oraz 12 krzywych dynamicinych z wykorzystaniem okna podglgdu wszystkich
krzywych EKG? Stanowi to niewielkie odstepstwo od wymogu i w zupeinosci wystarczy do prezentacji wszystkich
wymaganych przez Zamawiajgcego parametrow generujgcych krzywe dynamiczne (3x EKG, SpO2, Oddech, 2x IBP)

54. Pkt 112. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — obstugiwany za pomocg ekranu dotykowego oraz
znajdujgcych sie u dotu ekranowych przyCiskéw funkcyjnych umozliwiajgcych m.in.: powrot do ekranu glownego, zmiang
ustawien kardiomonitora, zmiang ustawien alarmow, dostep do danych archiwalnych zapisywanych w monitorze, zerowanie
cisnien, zapis zdarzenia, start/stop pomiaru NIBP w trybie recznym i automatycznym oraz wyciszanie/wylgczanie wyciszenia
alarmow?

55. Pkt 114. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — wyposazony w funkcje obliczeir hemodynamicznych,
wentylacyjnych, utlenowania, kalkulator dawek lekow, funkcje histogramow HR i SpO2, bez funkcji obliczen nerkowych?

56. Pkt 115. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym pomiar EKG realizowany jest przez
przewodowy modul podigczany do modulu transportowego, zapewniajgcy cigglos¢ monitorowania stacjonarnie i w trakcie
transportu? Proponowane rozwiqzanie zapewni Zamawiajgcemu oczekiwang funkcjonalnos¢, cho¢ literalnie nie spelnia
wymogu ,, wbudowania w kardiomonitor transportowy”.

57. Pkt 117. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby kardiomonitor umozliwial monitorowanie 12 odprowadzen EKG z
wykorzystaniem uproszczonego do 6 zestawu elektrod EKG wykorzystujgcego standardowe lokalizacje elektrod? Takie
rozwigzanie nie stanowi ograniczenia konkurencyjnosci, a zapewni Zamawiajgcemu dostarczenie urzqdzen wysokiej klasy.
58. Pkt 120. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — zapewniajgcy automatyczny pomiar odchylenia ST
we wszystkich monitorowanych odprowadzeniach, z zapisywaniem ich w pamigci trendow, mozZliwoSciq zapisu
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referencyjnych zespotow QORS, recznego ustawiania punktow pomiarowych, funkcjq alarmow oraz automatycznego
uruchamiania analizy spoczynkowej EKG po przekroczeniu ustalonego progu odchylenia ST?

59. Pkt 121. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym na ekranie giownym prezentowane sq
wylqgcznie wartosci odchylenia ST w poszczegolnych odprowadzeniach, a graficzna prezentacja mozliwa jest w
dedykowanym, tatwo-dostgpnym oknie parametru ST?

60. Pkt 123. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — o zakresie pomiarowym HR od 20 do 300 ud/min?
Taki zakres stanowi niewielkie odstepstwo od wymogu i w zupelnosci wystarczy do monitorowania czestosci akcji serca u
czlowieka.

61. Pkt 124. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — wyposazony w zaawansowany algorytm analizy
arytmii wg. 21 definicji, zapisujgcy zdarzenia arytmii we wspélnej pamigci arytmii i zdarzen alarmowych jednak o bardzo
duzej pojemnosci wynoszqcej az 999 zdarzen? Pragniemy zwroci¢ uwage na fakt, ze wielu producentow kardiomonitorow w
sposob sztuczny zawyza liczbe wykrywanych zaburzen rytmu serca, umieszczajqgc na liscie alarmow arytmii takie zdarzenia
jak np.: , stymulator nie przechwytuje”, albo ,,zakonczenie migotania przedsionkow” ktore w sposob oczywisty arytmiami
nie sq. Dodatkowo praktyka kliniczna pokazuje, ze na Sali operacyjnej wykorzystywane sq wylgcznie alarmy z listy tzw.
Podstawowych arytmii Smiertelnych (asystolia, migotanie komaor, tachykardia komorowa), a Quzo wazniejszym czynnikiem
Jjest prawidlowa detekcja tych arytmii w Srodowisku licznych zaklocen generowanych przez inne urzgdzenia medyczne w
trakcie operacji.

62. Pkt 124. Czy Zamawiajgcy bedzie wymagal kardiomonitora realizujgcego analize arytmii w min. 4 kanalach EKG
jednoczesnie, zapewniajgc tym samym wysoki poziom detekcji rzeczywistych zaburzen i minimalizowanie falszywych
alarmow arytmii, a w konsekwencji zwigkszajgcy bezpieczenstwo pacjenta i komfort pracy personelu medycznego?
Wprowadzenie wymogu nie powoduje ograniczenia konkurencji, poniewaz takie rozwigzanie jest dostgpne w ofercie kilku
kluczowych producentow kardiomonitorow.

63. Pkt 125. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — realizujgcy pomiar odcinka QT we wszystkich
dostepnych odprowadzeniach, z obliczaniem QTc wg wzoru Bazett’a? Pomiar QT/QTc jest rzadko wykorzystywany na Sali
operacyjnej, a w przypadku jego stosowania najczesCiej stosowana jest wlasnie definicja Bazett’a — co Zamawiajgcy zdaje
sig potwierdza¢ wymieniajgc wylgcznie tq jedng definicje z nazwy. Wobec powyzszego proponowane rozwigzanie stanowi
niewielkie odstegpstwo od wymogu.

64. Pkt 126. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej Kklasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — ktéry w przypadku analizy 12 kanatow EKG
wykonuje analize: HR, PR, czasu QRS, QT/QTc, osi P-R-T, automatyczne wykrywanie roznyCh nieprawidlowosci w sygnale
EKG (w tym m.in. blok AV, IVCD, zawal migsnia sercowego), umozliwiajgcy ponadto niezalezng czasowo predykcje
wystgpienia ostrego zespotu wiencowego?

65. Pkt 126. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby oferowane kardiomonitory zapewnialy spoczynkowq analiz¢ EKG w 12
odprowadzeniach, z interpretacjg, z mozliwosciq wydruku raportu z tej analizy na drukarce sieciowej, z funkcjg
automatycznego uruchomienia analizy w chwili przekroczenia ustalonego progu odchylenia ST oraz funkcjq niezaleznej
Czasowo predykcji wystgpienia ostrego zespolu wiencowego, mozliwoscig rozbudowy o wysylanie danych do systemu
zarzqdzania EKG tego samego producenta oraz zwrotnego wyswietlania raportow z analizy porownawczej z wezesniejszymi
badaniami EKG tego samego pacjenta?

66. Pkt 129. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z funkcjqg impedancyjnego pomiaru czestosci
oddechu (wartosci liczbowe i krzywa dynamiczna) z mozliwoscig zmiany odprowadzenia wykorzystywanego do pomiaru
oddechu pomiedzy min.: I, Il oraz RL-LL bez koniecznosci zmiany rozmieszczenia elektrod przez uzytkownika — w celu
dostosowania do sposobu oddechu pacjenta (np. przepong lub szczytami ptuc)?

67. Pkt 130. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — ktory w przypadku dostgpnosci wiecej niz jednego
kanatu EKG analizuje jednoczesnie az 4 dostgpne odprowadzenia EKG: I, II, 11l i Va, bez mozliwosci ich zmiany na inne?
Takie rozwigzanie zapewnia bardzo wysoki poziom detekcji rzeczywistych zaburzen rytmu serca i minimalizuje wystegpowanie
falszywych alarmow arytmii.

68. Pkt 131. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — o zakresie pomiarowym czestosci oddechu od min.
od 2 do 200 odd./min? To niewielkie odstepstwo od wymogu i w zUpetnosci wystarczy do monitorowania czestosci oddechu u
czltowieka. Ponadto na Sali operacyjnej najczesciej czestosé oddechu mierzona jest metodq bezposrednig — z wykorzystaniem
aparatu do znieczulania.
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69. Pkt 133. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym pomiar SpO2 realizowany jest przez
przewodowy modut podlgczany do modutu transportowego, zapewniajqcy cigglosé¢ monitorowania stacjonarnie i w trakcie
transportu? Proponowane rozwiqzanie zapewni Zamawiajgcemu oczekiwang funkcjonalnosé, cho¢ literalnie nie spelnia
wymogu ,, wbudowania w kardiomonitor transportowy”.

70. Pkt 134. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — i uzna za spetniajgcy wymogi punktu 134. algorytm
pomiarowy SpO2 TruSignal zapewniajgcy pomiary w warunkach artefaktow ruchowych i niskiej perfuzji, a wykorzystywany
obecnie na wszystkich kardiomonitorach CARESCAPE w placowce Zamawiajgcego?

71. Pkt 136. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obechie na bloku operacyjnym szpitala — z regulacjg wzmocnienia przebiegu respiracji
regulowanym w zakresie od 10% do 100%, skokowo co 10 punktow procentowych?

72. Pkt 138. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — o zakresie pomiarowym pulsu z czujnika saturacji
od 30 do 300 ud/min. z doktadnoscig w zakresie 30-250 ud/min okreslong na: +/-2 w bezruchu, +/-5 w warunkach ruchu, +/-
3 w warunkach niskiej perfuzji? Stanowi to niewielkie odstgpstwo od wymogu i w zupetnosci wystarczy do monitorowania
pulsu u czlowieka, a w razie potrzeby dostepne sq inne zrodla pomiaru tetna o szerszym zakresie i lepszej dokladnosci (np.
elektrody EKG lub inwazyjny pomiar cisnienia).

73. Pkt 141. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — realizujgcy pomiar NIBP w 3 trybach: recznym,
cigglym (przez 5 minut) oraz automatycznym z regulowanym interwatem?

74. Pkt 142. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z pomiarem automatycznym NIBP o interwale
regulowanym w zakresie od 1 do 240 minut, z mozliwoscig ustawienia interwatu czasowego sposrod: 1; 2; 2,5; 3; 4; 5; 10;
15; 20; 30; 60; 120 i 240 minut? Zwracamy uwage na fakt, ze w przypadku braku cigglego pomiaru cisnienia tetniczego
realizowanego metodq inwazyjng, nieinwazyjny pomiar cisnienia w trakcie operacji wykonywany powinien by¢ czesto — nie
rzadziej niz co 5 minut, dlatego nie ma Zadnego uzasadnienia w ustawianiu interwatu pomiedzy pomiarami wynoszgcymi 4
godziny i wiecej (wiele operacji skonczyloby sie juz przed wykonaniem drugiego pomiaru).

75. Pkt 143. Poniewaz na Sali operacyjnej — w przypadku braku pomiaru cisnienia metodg inwazyjng — niezwykle wazne
Jjest szybkie uzyskiwanie wynikow pomiarow cisnienia w mankiecie, czy Zamawiajgcy wymaga, aby monitor skracal czas
pomiaru cisnienia przez stosowanie algorytmu o skokowej deflacji mankietu i wstgpnego pompowania mankietu w oparciu o
poprzednie wyniki cisnienia, zamiast do ustawionego wstgpnego cisnienia inflacji?

76. Pkt 144. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — o zakresie pomiarowym cisnienia tetniczego
mierzonego nieinwazyjnie od 15 do 300 mmHg? Stanowi to niewielkie odstgpstwo od wymogu i w zupetnosci wystarczy do
monitorowania cisnienia tetniczego krwi u czlowieka.

77. Pkt 145. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez funkcji pomiaru pulsu z mankietu NIBP? W
razie potrzeby pomiar ten dostepny jest z kilku innych zrodet: elektrod EKG, czujnika saturacji oraz inwazyjnego pomiaru
cisnienia krwi.

78. Pkt 146. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez funkcji stazy realizowanej przez mankiet do
pomiaru NIBP?

79. Pkt 147. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez funkcji pomiaru pulsu z mankietu NIBP? W
razie potrzeby pomiar ten dostgpny jest z kilku innych Zrodet: elektrod EKG, czujnika saturacji oraz inwazyjnego pomiaru
cisnienia krwi.

80. Pkt 148. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez opisanej w punkcie 148. funkcji synchronizacji
pomiaru NIBP i SpO2 na tej samej konczynie? Podobny efekt mozna osiggngcé posrednio przez regulacje czasu usredniania
pomiaru SpO2 oraz opoznienia alarmu SpO2 lub realizujgc oba pomiary na innych konczynach (gornych i dolnych) lub
zaktadajgc czujnik SpO2 np. na platek ucha — co jest czesto stosowane w srodowisku Sali operacyjnej.

81. Pkt 149. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez opisanej w punkcie 149. funkcji auto-
czyszczenia modutu NIBP, za to wyposazony w uktad 3 niezaleznych filtrow modutu NIBP w celu zapewnienia wysokiej
jakoSci pomiarow?

82. Pkt 150. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym pomiar Temperatury realizowany jest
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przez przewodowy modul podlqczany do modulu transportowego, zapewniajqcy cigglos¢ monitorowania stacjonarnie i w
trakcie transportu? Proponowane rozwigzanie zapewni Zamawiajgcemu oczekiwang funkcjonalnosc, choé¢ literalnie nie
spetnia wymogu ,, wbudowania w kardiomonitor transportowy”.

83. Pkt 151. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — o zakresie pomiarowym temperatury od O do 45
stopni C? Zwracamy uwage na fakt, ze jest to zakres w zupetnosci wystarczajqcy do pomiaru temperatury ciala cztowieka.

84. Pkt 155. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym pomiar IBP realizowany jest przez
przewodowy modul podigczany do modutu transportowego, zapewniajqcy ciggtos¢ monitorowania stacjonarnie i w trakcie
transportu? Proponowane rozwigzanie zapewni Zamawiajgcemu oczekiwang funkcjonalnosé, cho¢ literalnie nie spetnia
wymogu ,, wbudowania w kardiomonitor transportowy”.

85. Pkt 156. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — o zakresie pomiarowym IBP od -30 do +320
mmHg? Stanowi to niewielkie odstgpstwo od wymogu i w zupetnosci wystarczy do monitorowania cisnienia krwi w
organizmie czlowieka.

86. Pkt 157. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby monitorowanie przynajmniej 4 z tych kanalow cisnienia inwazyjnego mogto
by¢ kontynuowane w trakcie transportu — bez koniecznosci przerywania pomiarow i odlgczania modutow pomiarowych i
akcesoriow?

87. Pkt 158. Czy Zamawiajgcy wymaga, aby monitor zapewnial ciggle, jednoczesne monitorowanie parametréow PPV i
SPV na wybranym przez uzytkownika kanale cisnienia tetniczego?

88. Pkt 161. Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajqcy ma na mysli tryby stymulacji: TOF, ST, DBS i TET z obliczaniem
PTC. Zwracamy uwage na fakt, ze PTC — Post-TETanic count jest wynikiem stymulacji TET, a nie osobnym trybem
stymulacji.

89. Pkt 166. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z mozliwoscig rozbudowy o modut do ciggtego
pomiaru rzutu minutowego serca matoinwazyjng metodg PiCCO? Zwracamy uwage, ze pomiar ICG ma nikie zastosowanie
na Sali operacyjnej i taki wymog niepotrzebnie ogranicza konkurencje (w szczegolnosci opisany wylgcznie jako mozliwosé
rozbudowy).

90. Pkt 168. Czy Zamawiajgcy bedzie wymagal, aby kazde stanowisko do znieczulania bylo wyposazone w pomiar
glebokosci uspienia i dopusci alternatywng wobec BIS metode Entropii? Pomiar glgbokosci uspienia stanowi jeden z
podstawowych pomiarow na nowoczesnych blokach operacyjnych i nie stanowi ograniczenia konkurencyjnosci. Z jednej
strony pozwala sprawdzi¢ czy pacjent nie jest Swiadomy w trakcie zabiegu, a z drugiej strony czy nie zostal znieczulony zbyt
gleboko (co moze prowadzié¢ do niebezpiecznych zdarzen niepozgdanych po zabiegu.

91. Pkt 168. Czy Zamawiajgcy bedzie wymagal, aby oferowane kardiomonitory do aparatow do znieczulania byly
wyposazone w pomiar reakcji hemodynamicznej pacjenta na bodzce bolowe i srodki znieczulajgce metodg SPI lub ANI?
Wprowadzenie wymogu nie stanowi ograniczenia konkurencyjnosci bowiem pomiary takie wystepujq w kardiomonitorach
kilku kluczowych producentow dostepnych na terenie RP, a jednoczesnie stajq sie coraz czesciej stosowanym standardem
wyposazenia nowoczesnych sal operacyjnych. Z jednej strony pozwalajq optymalizowaé zuzycie Srodkow przeciwbolowych
utrzymujqc stabilnos¢ hemodynamiczng pacjenta, a z drugiej strony — w obliczu coraz czestszych roszczen pacjentow
zwiqzanych z wybudzeniami srodoperacyjnymi dajg wymierny dowaod tego, ze pacjent byl prawidlowo znieczulony.

92. Pkt 174. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — wyposazony w pamieé trendéw z ostatnich 72
godzin? Zwracamy uwage na fakt, ze pamigé trendow jest kasowana wraz z danymi demograficznymi pacjenta i historig
alarmow natychmiast po wypisaniu pacjenta z kardiomonitora na Sali operacyjnej, a poniewaz rzadkoscig sq zabiegi
trwajqce 210 godzin (prawie 9 dob) obecny wymog nie ma uzasadnienia klinicznego.

93. Pkt 175. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kkompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez zlgcza kart SD umozliwiajgcego rozszerzenie
pamieci kardiomonitora. Pamieé kardiomonitora musi by¢ kasowana pomiedzy pacjentami ze wzgledow bezpieczenstwa i nie
ma potrzeby rozszerzania jej o dodatkowe zapisy. W oferowanym rozwiqzaniu kardiomonitor zapamigtuje 72 godziny
trendow mierzonych parametrow z wysokq rozdzielczosciq i az 999 zdarzen alarmowych co w zupelnosci wystarczy do pracy
na Sali operacyjnej i w innych obszarach szpitalnych.

94. Pkt 176. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z mozliwoscig rozbudowy o podigczanie
zewnetrznych urzqdzen medycznych, m.in.: aparatow do znieczulania, respiratorow, monitorow hemodynamicznych, pomp
infuzyjnych, monitorow tcpO2/CO2, bez mozliwosci podigczania analizatorow krwi? Analizatory krwi mogg by¢ integrowane
z systemami laboratoryjnymi i systemami do elektronicznej dokumentacji medycznej, a obecny wymog — W szczegolnosci
opisany w formie ,,mozliwosci rozbudowy” w sposob sztuczny utrudnia uczciwg konkurencje, tym bardziej ze analizatory
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krwi rzadko kiedy stanowiq wyposazenie Sali operacyjnej, wiec nie ma potrzeby ich bezposredniego podlqczania do
kardiomonitora.
95. Pkt 177. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — Kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — bez mozliwosci rozbudowy o opisany w punkcie
177. modut WiFi? Zwracamy uwage na fakt, ze podczas instalacji monitory sq podigczane do sieci przewodowej, ktorej
dzialanie jest zawsze bardziej stabilne i pewne od polgczenia bezprzewodowego — w szczegolnosci w obszarze Sali
operacyjnej, na ktorej dzialajq rozne urzqdzenia medyczne generujgce silne zaklocenia (np. diatermie). Wobec tego wymog
,,mozliwosci rozbudowy” o wbudowany modul WiFi jest nieuzasadniony i niepotrzebnie, w sposob sztuczny ogranicza
uczciwg konkurencje.
96. Pkt 178. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktorym oferowane kardiomonitory mogq by¢
obslugiwane przez centrale pielegniarskq wspolng dla monitorow modutowych wysokiej klasy, monitorow kompaktowych i
telemetrii tego samego producenta, z mozliwoscig rozbudowy o wysylanie zapisow EKG zaréwno do systemu analizy
holterowskiej jak i systemu zarzqdzania danymi EKG tego samego producenta? Wymog podigczania do tej samej centrali
dodatkowo kardiomonitorow do triage stanowi sztuczne ograniczenie uczciwej konkurencji, poniewaz monitory te nie
stanowiq przedmiotu tego postgpowania, a ponadto charakterystyka stosowania monitorow typu spot-check (triage) nie
uzasadnia ich podlgczania do centrali pielegniarskiej.
97. Pkt 180. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — w ktérym modut transportowy obstugiwany jest za
posrednictwem duzego, czytelnego ekranu dotykowego o przekqgtnej 7 i znajdujqgcego si¢ na nim paska statych, ekranowych
przyciskow funkcyjnych, wyposazonego w 2 fizyczne przyciski stuzgce do: wlgczania/wylgczania modulu oraz blokowania
ekranu dotykowego.
98. Pkt 182. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — ktdrego modut transportowy nie posiada
mozliwosci rozbudowy o pomiar rzutu minutowego serca? Zwracamy uwage na fakt, zZe opisany tu rzut minutowy serca jest
niezwykle rzadko wykorzystywanym i bardzo inwazyjnym pomiarem, ktorego nie wykonuje sie w trakcie transportu.
Sformutowanie wymogu jako ,,mozliwosci rozbudowy” zdaje si¢ potwierdzac¢ brak zapotrzebowania klinicznego na taki
pomiar i niepotrzebnie ogranicza uczciwg konkurencje.
99. Pkt 183. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — wyposazony w modut transportowy o masie (wraz z
akumulatorem zapewniajgcym do 5 godzin pracy w trakcie transportu) wynoszqcej 1,85kg, za to wyposazony w znacznie
wiekszy — a dzigki temu bardziej komfortowy w codziennej pracy — ekran dotykowy o przekgtnej 7°°?
100. Pkt 186. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej Klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z modufem transportowym z wiasnym ekranem
przystosowanym do transportu: odpornym na upadek z wysokosci 1 metra, zasilaniem akumulatorowym na 5 godzin,
odpornym na wnikanie cieczy i pytow do wnetrza obudowy zgodnie z klasq IP44, bez funkcji komunikacji bezprzewodowej ze
stacjg centralng?
101. Pkt 187. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z modutem transportowym wyposazonym w az 8
medycznym portow USB wykorzystywanych do swobodnego podigczania modutow pomiarowych, bez mozliwosci
podlgczania klawiatury, myszy lub pamieci USB? W proponowanym rozwigzaniu to kardiomonitor gtowny, pracujgcy na
stanowisku pacjenta umozliwia podigczanie myszy, klawiatury, czytnika kodow kreskowych czy pamieci USB do przenoszenia
konfiguracji monitora. Podlgczanie tych urzqdzen peryferyjnych do modulu transportowego nie ma wigkszego uzasadnienia z
punktu widzenia uzytkowego czy klinicznego.
102. Pkt 188. Czy Zamawiajgcy dopusci wysokiej klasy system monitorowania pacjenta — kompatybilny z
kardiomonitorami posiadanymi obecnie na bloku operacyjnym szpitala — z modufem transportowym bez opisanego w
punkcie 188. slotu kart SIM, ktory mimo tego zapewnia wymagang cigglos¢ pomiarow podczas pracy na stanowisku
monitorowania, w transporcie i w momencie odlgczania/podlgczania modutu transportowego.
103. Pkt 190. Prosimy o wyjasnienie ile takich zewnetrznych zasilaczy do tadowania modutu transportowego Zamawiajgcy
wymaga do wszystkich monitorow przy aparatach do znieczulania. Zwracamy uwage na fakt, ze w codziennym uzytkowaniu
akumulator modutu transportowego tadowany jest automatycznie po zadokowaniu modutu na stanowisku, wigc dostarczanie
po jednym dodatkowym zasilaczu do kazdego modutu niepotrzebnie podnosi koszty rozwigzania.
104. Pkt 191. Prosimy o wyjasnienie jakich przetwornikéw cisnienia Zamawiajgcy uzywa na bloku operacyjnym?
Odpowiedz na to pytanie umozliwi ujecie w ofercie i dostarczenie odpowiednich, kompatybilnych
105. Opis przedmiotu zamowienia dla pozycji ,,Ja6 i Ja7 — holter ABPM i system holtera” wskazuje na jednego
producenta, co jednoczesnie uniemozliwia ztoZenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwiqzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci
rozwigzanie rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

| Lp. | Wymagania techniczne | Parametry | Parametry |
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wymagane oferowane
L Rejestrator TAK
2. | Zakres mierzonego ci$nienia minimum: TAK
- skurczowe 60 - 260 mmHg
- rozkurczowe 40 — 220 mmHg
3. Zakres mierzonego rytmu serca minimum 35-240/min TAK
4. | Technologia pomiaru pozwalajaca na mierzenie ci$nienia skurczowego juz trakcie pompowania mankietu (skrécenie |[TAK
czasu pomiaru)
> Okres pomiaru minimum 3dni TAK
6. Pamiec¢ na min 400 badan TAK
7. | Wyposazony w kabel potagczeniowy z komputerem PC, mozliwo$¢ transmisji miedzy komputerem a rejestratorem za [TAK
pomoca dwdch interfejsow, RS232 oraz USB (dwa interfejsy wbudowane w rejestrator)
8. Zasilanie: max. 2 baterie typu AA lub max. 2 akumulatory typu AA TAK
9. s s . . s . . ITAK
Mozliwosé czyszczenia pamieci rejestratora bez uzywania oprogramowania
10.| Do wyboru min. 3 protokoty pomiaru z uwzglednieniem fazy doby (dzier, noc) programowane bez uzywania TAK
oprogramowania
11 Mozliwos¢ zaprogramowania protokotu pomiaru z podziatem na min. 4 etapy godzinowe z uzyciem TAK
oprogramowania
12| Mozliwos¢ zaprogramowania protokotu bez uzycia oprogramowania. Wybdr min. 3 protokotow: TAK
. Faza dzienna co 15 minut, faza nocna co30 minut
. Faza dzienna co 20 minut, faza nocna co 40 minut
. Faza dzienna co 30 minut, faza nocna co 60 minut
Gdzie faza dzienna to godziny 7:00-22:00, a faza nocna 22:00-7:00.
13. Wymiary urzadzenia max: 110 x 75 x 30mm TAK
14. Waga urzadzenia z akumulatorami max. 200g TAK
15, Obstuga maksymalnie dwuprzyciskowa TAK
16.| Wyswietlacz min pokazujacy godzine w trakcie trwania rejestracji, z mozliwoscig podgladu ostatnio wykonanego ITAK
pomiaru (ci$nienie skurczowe, rozkurczowe, czestos¢ pracy serca)
17| Mozliwosc¢ recznego uruchomienia dodatkowego pomiaru przez pacjenta, poza automatycznie zaprogramowang TAK
sekwencja
18, N . . . . Lo TAK
Mozliwosé natychmiastowego wypompowania mankietu w sytuacji awaryjnej
19. Wyswietlanie informacji o zaprogramowanym protokole TAK
20. - L " - . ITAK
Wyswietlanie informacji na wyswietlaczu o istniejgcym w pamieci rejestratora pomiarze
21, - s . ) ) . . ITAK
Sygnat dzwiekowy umozliwiajacy poinformowanie pacjenta o rozpoczeciu pomiaru.
22. Oprogramowanie TAK
23.| Po podtaczeniu rejestratora do komputera mozliwos¢ podgladu zaprogramowanego protokotu oraz podgladu czy w  [TAK
rejestratorze znajduja sie dane pomiarowe
24.[ Mozliwo$¢ opracowania indywidualnego protokotu z podziatem na min. 4 fazy (wybierane przez uzytkownika) w TAK
przeciggu doby
25.[ Mozliwos¢ okreslenia/zmian przedziatéw godzinowych: TAK
. Dzienne
. Nocne
. Przebudzenia
26. . . . ) . ITAK
Osobne statystyki dotyczgce godzin dziennych, nocnych i przebudzenia
27, . AT . . . . . ITAK
Oprogramowanie umozliwiajgce analize danych: trendy godzinowe, Srednie
28. Mozliwos¢ recznego wykluczenia btednych pomiaréw z analizy TAK
29, S ) . o ITAK
Mozliwos¢ wpisywania komentarzy do poszczegdélnych pomiaréw
30. Zestawienia graficzne i tabelaryczne TAK
31, ITAK

Wyrazne oznakowanie pomiaréw wykonywanych automatycznie wg zaprogramowanego protokotu oraz pomiaréw
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wykonywanych recznie
32, Mozliwos¢ edycji danych o pacjencie TAK
33, Wpisywanie danych o personelu medycznym TAK
34, . . . . . . ITAK
Wpisywanie danych o lekach pobieranych przez pacjenta (min. 5 pozycji)
35. Mozliwos¢ generowania i edytowania opisu badania TAK
36.| Mozliwos¢ rozbudowy bazy danych standardowych opiséw diagnostycznych, np. prawidtowy profil ciSnienia, TAK
neuropatia cukrzycowa itp.
37, Drukowanie raportéw z mozliwos¢ dotaczenia/wykluczenia z raportu nastepujacych danych: TAK
. Prezentacja tabelaryczna
e  Srednie godzinowe
. Podsumowanie statystyk
Fazy
38.| Raport koricowy zawierajacy nastepujgce informacje: TAK
o taczny czas rejestracji
e Srednia ci$nienia z 24 godzin
. Srednia ci$nienia z godzin dziennych/nocnych
. Réznica cisnier pomiedzy godzinami dziennymi i nocnymi
. llo$¢ waznych pomiaréw
Procentowa ilo$¢ pomiaréw przekraczajgcych ustalone normy cisnienia
39, Baza danych pacjentéw TAK
40, Mozliwos¢ zobaczenia wynikdw poprzedniego badania pacjenta TAK
41, S . . . . . . TAK
Mozliwosé rozbudowy oprogramowania o wykonywanie préb wysitkowych i badarn spoczynkowych EKG
42, N . . TAK
Walidacje: BHS, ESH, ANSI/AAMI SP10, rekomendacja dabl Educational Trust
43| Na wyposazeniu: TAK
- kabel do podtaczenia do komputera (1szt.)
- baterie AA (2szt.)
- mankiet (1szt.)
- oprogramowanie w jezyku polskim do analizy zapisu holterowskiego (1szt.)
106. Opis przedmiotu zamdéwienia dla pozycji ,,Ic5 - — bieznia do badan wysitkowych z systemem” wskazuje na jednego

producenta, co jednoczesnie uniemozliwia zlozenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwigzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci
rozwiqzanie rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

Parametry Parametry
L.p Parametry oferowane
wymagane oferowane

1. Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
2.|  Motzliwos¢ przyporzadkowania réznych funkcji klawiszom funkcyjnym (F1-F12) klawiatury komputerowej TAK
3. Wydruki raportéw podczas testow TAK
4. Wydruki raportéw po zakorniczonym tescie TAK
5. Wydruki w czasie rzeczywistym TAK
6. Wydruk na standardowym papierze A4 TAK
7. Wydruk z predkoscig co najmniej 25/50 mm/s TAK
8. Whbudowana baza danych pacjentéw i badan TAK
9. Cyfrowy modut akwizycji sygnatu EKG, odporny na impuls defibrylatora TAK
10 Sygnat analogowy zamieniany na cyfrowy w module akwizycji TAK
11 Mozliwosé recznej korekcji ustawien interpolacji MET TAK
12 Zmiana punktéw pomiarowych w trakcie trwania badania, w czasie rzeczywistym na usrednieniach QRS TAK

Konstrukcja przewodoéw pacjenta w module akwizycji danych sktadajacych sie modutu oraz przewoddw multi- TAK
13 link — minimum 10-odprowadzen, sposéb konstrukcji umozliwiajacy wymiane tylko pojedynczych

uszkodzonych przewodoéw (odprowadzen)
14 Prébkowanie sygnatu minimum 16 000 probek/s/kanat TAK
15 Filtr dolnoprzepustowy 20, 40, 100, 150 Hz TAK
16 Filtracja FRF lub Cubic Spine TAK
17 Filtr zaktécen sieciowych TAK
18 Automatyczna kompensacja linii odniesienia TAK
19 CMRR >140dB TAK
20 Mozliwo$é manualnej obstugi biezni, przeprowadzania testéw, wprowadzania zmian podczas testow, TAK
przegladania raportow podczas testdéw, tworzenia i rejestracji raportow

21 Wyposazone w przewdd potaczeniowy z bieznig/ergometrem TAK
22 Automatyczne i manualne wyznaczanie punktu j+x TAK
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23 Na wyposazeniu: komplet elektrod, przewody, instrukcja obstugi w jezyku polskim, TAK

24 Mozliwos¢ archiwizacji wynikéw testéw na dysku twardym TAK
25 Mozliwos¢ konfiguracji ustawien systemu przez uzytkownika w tym mozliwos$¢ wyboru wyswietlanych TAK
parametrow czynnosci zyciowych na ekranie komputera, kolejnosci ich prezentacji, wielkosci czcionki
26 Mozliwosé dokonywania zmian w standardowych protokotach wraz z mozliwoscig tworzenia wtasnych TAK
protokotéw — co najmniej 99
27 Sygnalizacja braku kontaktu elektrod z pacjentem lub ztej jakosci sygnatu za pomocga wizualnych, kolorowych TAK
sygnatéw na ekranie
28 Automatyczne wyswietlanie odprowadzenia z najwigekszymi zmianami ST TAK
29 Mozliwo$é recznego i automatycznego ustawienia punktéw pomiarowych na odcinku ST TAK
30| Zapis petnego badania “Full Disclosure” z mozliwoscig reanalizy badania i zmiany parametréw pomiarowych. TAK
31/ Automatyczna detekcja arytmii podczas testu wraz z prezentacja na ekranie i dokumentacja TAK
32 Prezentacja na ekranie wynikéw poprzedniego testu danego pacjenta podczas testu TAK
33 Nazwa protokotu i fazy na ekranie TAK
34 Czas trwania wysitku na ekranie TAK
35 Predkos¢ i nachylenie biezni na ekranie TAK
36 State monitorowanie 12 EKG TAK
37 Informacja o czestos¢ rytmu aktualnej i docelowej TAK
38 Mozliwosé recznej korekcji ustawien interpolacji MET TAK
39 Ciagte zapisywanie sygnatu, kodowanie barwne zapisu arytmii, mozliwos$¢ powiekszenia i zapisania TAK
dowolnego fragmentu petnego zapisu EKG.

40 Predko$¢ przesuwu przy podgladzie EKG na ekranie monitora minimum 25, 50, mm/s TAK
41 Skala wysitku wedtug Borga TAK

Automatyczny eksport do PDF w okreslong lokalizacje dyskowa lub sieciowg, z automatycznym TAK

42/ nadaniem nazwy pliku np. nazwisko pacjenta, data, ID pacjenta itp., mozliwos¢ samodzielnej konfiguracji
nazwy pliku w eksporcie.

43 Mozliwos¢ rozbudowy o minimum: graficzng prezentacje zmian ST w trybie 3D, alternans zatamka T, TAK
komunikacja poprzez HL7 i DICOM, mozliwos¢ integracji z ergospirometrig

Raporty powinny zawieraé¢ co najmniej: TAK
44| Mozliwos¢ zapisania przyczyny przerwania testu w raporcie (mozliwo$¢ wpisania kilku przyczyn jednoczesnie) TAK
45 Catkowity czas wysitku TAK
46 Czas trwania kazdego etapu TAK
47 Procent uzyskanego tetna docelowego TAK
48 Opis rozpoznania i leczenia wraz z danymi o zazywanych lekach TAK
49 Predkos¢ biezni na kazdym etapie TAK
50 Stopien nachylenia biezni na kazdym etapie TAK
51 Maksymalne i wyjsciowe cisnienie krwi TAK
52 Mozliwos¢ wtgczenia raportu z poziomu klawiatury i za pomoca przyciskdw na module akwizycji sygnatu TAK
53 Bieznia sterowana za pomocg komputera TAK
54 Zakres predkosci ruchowego pasa minimum 0,0-24,0 km/h. TAK
55 Bezskokowa regulacja predkosci pasa TAK
56 Zakres kata nachylenia 0-25%. TAK
57 Bezskokowa regulacja kata nachylenia biezni TAK
58 Tasma antyposlizgowa i antystatyczna. TAK
59 Przycisk automatycznego zatrzymania biezni oraz linka awaryjna TAK
60 Nos$nosé biezni min. 200 kg TAK
61 Dtugos¢ uzytkowa ruchowego pasa 2155cm TAK
62 Szeroko$¢ ruchowego pasa 250 cm TAK
63 Zasilanie jednofazowe 230V, 50Hz. TAK
64 Bieznia wyposazona w porecze z przodu i po bokach pasa TAK
65 Wyposazona w funkcje automatycznej kalibracji TAK
66 Wyposazona w kotka jezdne TAK

107. Opis przedmiotu zamdéwienia dla pozycji ,,Eal6 Stacja nadzoru kardiomonitoréw” wskazuje na jednego producenta,
co jednoczesnie uniemozliwia zlozenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwiqzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie

rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

Stacja nadzoru kardiomonitoréw

1 Opis ogodlny Tak
2 Stanowisko centralnego monitorowania w formie komputera z ekranem Tak
3 Komputer klasy medycznej. Komputer i oprogramowanie tego samego wytworcy. System operacyjny posiadajacy aktualne wsparcie producenta | Tak
4 Stanowisko centralnego monitorowania wyposazone w awaryjne podtrzymanie zasilania na przynajmniej 20 minut Tak
5 Stanowisko centralnego monitorowania wyposazone 2 ekrany Tak
6 Ekrany stanowiska centralnego monitorowania LCD, panoramiczne, o przekatnej min. 27". Rozdzielczo$¢ przynajmniej FullHD Tak
7 Sterowanie funkcjami centrali poprzez mysz i klawiature USB. Mozliwosc¢ rozbudowy o sterowanie za posrednictwem ekranéw dotykowych Tak
8 Opis funkcjonalny Tak
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9 Stanowisko centralnego monitorowania zapewnia jednoczesny podglad 16 kardiomonitoréw Tak

10 | Stanowisko centralnego monitorowania zapewnia jednoczesny podglad min. 4 krzywych dynamicznych dla kazdego monitorowanego pacjenta, Tak
na ekranie zbiorczego podgladu pacjentow

11 | Stanowisko centralnego monitorowania umozliwia szczegétowy podglad wybranego pacjenta: mierzone krzywe dynamiczne i skojarzone
parametry, szczegotowy podglad danych archiwalnych: trendéw tablicowych, graficznych, petnych przebiegéw krzywych dynamicznych (Full Tak
Disclosure) oraz historii zdarzer alarmowych

12 | Stanowisko centralnego monitorowania umozliwia podglad min. 72 godzin trendéw dla kazdego pacjenta. Trendy tabelaryczne oraz graficzne. Tak

13 | Stanowisko centralnego monitorowania wyposazone w wewnetrzng pamiec petnych przebiegéw krzywych dynamicznych (Full Disclosure): min. Tak
140 godzin przynajmniej 12-tu krzywych dynamicznych (nie tylko EKG) dla kazdego pacjenta.

14 | Stanowisko centralnego monitorowania umozliwia wykonywanie szczegétowych pomiaréw krzywych dynamicznych (w tym zespotéw QRS, Tak
odchylenia ST) z wykorzystaniem ekranowego narzedzia (np. suwmiarki).

15 | Stanowisko centralnego monitorowania wyposazone w wewnetrzng pamiec zdarzen alarmowych: min. 2000 zdarzen na kazdego Tak
monitorowanego pacjenta.

16 | Stanowisko centralnego monitorowania zapewnia wyswietlanie alarmoéw ze wszystkich monitorowanych tézek. Alarmy przynajmniej 3- Tak
stopniowe, rozrézniane wizualnie i dZzwiekowo, z identyfikacjg alarmujacego tézka

17 | Stanowisko centralnego monitorowania umozliwia konfiguracje granic alarmowych, a takze wyciszanie biezacych stanéw alarmowych w Tak
monitorach pacjenta

18 | Stanowisko centralnego monitorowania umozliwia zdalne przyjmowanie pacjenta w kardiomonitorze poprzez wprowadzenie jego danych Tak
demograficznych za posrednictwem klawiatury. Wprowadzenie danych w centrali powoduje ich aktualizacje na ekranie kardiomonitora.

19 | System centralnego monitorowania umozliwia rozbudowe o funkcje pobierania danych demograficznych pacjenta ze szpitalnego systemu Tak
informatycznego (HIS), za posrednictwem protokotu HL7, w celu uproszczenia procesu przyjecia.

20 | Stanowisko centralnego monitorowania umozliwia drukowanie raportéw, trendéw i zapisow za pomoca sieciowej drukarki laserowej. W ofercie Tak
ujeta drukarka sieciowa kompatybilna z centralg — po jednej do kazdego stanowiska centralnego monitorowania.

21 | System centralnego monitorowania umozliwia rozbudowe o funkcje wysytania parametréw zyciowych monitorowanych przez oferowane Tak
kardiomonitory do szpitalnego systemu informatycznego, za posrednictwem protokotu HL7, w celu ich archiwizacji.

22 | System centralnego monitorowania umozliwia rozbudowe o zdalny podglad monitorowanych pacjentéw w czasie zblizonym do rzeczywistego,
za posrednictwem komputeréw PC z systemem Windows podtaczonych do sieci informatycznej szpitala. Dostepny podglad biezacych wartosci Tak
parametrow, podglad krzywych dynamicznych, a takze trendéw tabelarycznych.

108. Opis przedmiotu zaméwienia dla pozycji ,,Jd3.1 — pulsoksymetr 7 monitorem” wskazuje na jednego producenta, co
jednoczesnie uniemozliwia zlozenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwigzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie
rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

Pulsoksymetr z monitorem

1 Opis ogolny Tak

Mozliwo$¢ integracji z dostepnym klinicznym systemem informatycznym (CIS) producenta oferowanego systemu monitorowania pacjenta, w
polskiej wersji jezykowej, umozliwiajgcym prowadzenie elektronicznej dokumentacji medycznej i jej ciggtos¢ w zakresie opieki okoto-
intensywnej i okoto-operacyjnej, zapewniajagcym przynajmniej: automatycznag akwizycje parametréw zyciowych z oferowanych monitoréw, ale

2 ; A i . ; ) : ) . - . ) " L . Tak
takze: respiratoréw, aparatéw do znieczulania, pomp infuzyjnych i do terapii nerkozastepczej; dokumentacje terapii ptynowej i lekowej,
obliczanie bilansu ptyndw, ocene stanu pacjenta wg. znanych skal ocen (m.in.: APACHE II, GCS, TISS-28, SOFA), tworzenie zlecen lekarskich,
dokumentacje procesu opieki pielegniarskiej, generowanie raportéw (w tym karta znieczulenia).

3 System monitorowania pacjenta o budowie kompaktowo-modutowej, w technologii wymiennych modutéw podtaczanych podczas pracy przez Tak
uzytkownika

4 Monitor zapewnia monitorowanie pacjenta stacjonarnie i w transporcie Tak

5 Monitor wyposazony we wbudowang rame na min. 1 modut rozszerzen z mozliwoscig rozbudowy o dodatkowg rame do podtaczenia min. 2 Tak
dodatkowych modutéw pomiarowych.

6 Wszystkie elementy systemu monitorowania pacjenta chtodzone konwekcyjnie, pasywnie - bez uzycia wentylatoréw Tak

7 System monitorowania pacjenta przeznaczony do monitorowania pacjentow we wszystkich kategoriach wiekowych: dorostych, dzieci i Tak
noworodkdéw

8 Komunikacja z uzytkownikiem w jezyku polskim Tak

Monitor wyposazony w tryb "Standby" - tymczasowe wstrzymanie monitorowania pacjenta oraz sygnalizowania alarméw, np. na czas toalety
9 pacjenta lub badania diagnostycznego. Po wznowieniu monitorowania nastepuje kontynuacja monitorowania tego samego pacjenta bez utraty | Tak
zapisanych danych

Monitor wyposazony w konfigurowalny tryb nocny: uruchamiany automatycznie w wybranych przez uzytkownika godzinach. Przetaczenie w

10 L o o . . ) Tak
tryb nocny zapewnia min. obnizenie jasnosci ekranu oraz poziomu gtosnosci alarmoéw.
Dostep na ekranie monitora do kompletu dokumentacji: instruckji obstugi wraz z dodatkami, instrukcji technicznej, opisu interfejsu HL7 oraz
11 kompletnej listy akcesoriow i materiatéw zuzywalnych. Nawigacja po instrukcji przy uzyciu hipertgczy utatwiajacych przetgczanie pomiedzy Tak
dokumentami i rozdziatami.
12 | Zasilanie Tak
13 Zasilanie sieciowe, zgodne z PN, dostosowane do 230V/50Hz Tak
14 Monitor wyposazony w zasilanie akumulatorowe zapewniajace przynajmniej 240 minut pracy na wypadek zaniku zasilania lub transportu. Tak
15 Praca w sieci centralnego monitorowania Tak
16 | Mozliwos¢ pracy w sieci centralnego monitorowania, zgodnej ze standardem Ethernet. Tak

Monitory umozliwiajg wykorzystanie jednej fizycznej infrastruktury teleinformatycznej, w sieci przewodowej i bezprzewodowej, do celu sieci
17 | centralnego monitorowania oraz innych aplikacji szpitalnych, w sposéb zapewniajacy bezpieczeristwo i priorytet przesytania wrazliwych danych | Tak
medycznych

18 | Monitory gotowe do wspétpracy z centralg monitorujacg, ktéra umozliwia zdalny nadzér nad oferowanymi monitorami, a takze w petni Tak
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modutowymi monitorami wysokiej klasy tego samego producenta. Nadzdr oznacza podglad biezgcych wartosci parametréw, krzywych i stanéw
alarmowych, mozliwos¢ wyciszania alarmow i zmiany granic alarmowych, mozliwos$¢ retrospektywnej analizy danych (trenddéw i full disclosure)

Monitory wyposazone w funkcje wysytania parametréw zyciowych monitorowanych pacjentéw do zewnetrznych systemow, za posrednictwem

9 protokotu HL7. Funkcja realizowana bezposrenio przez kardiomonitory lub dedykowany serwer komunikacyjny - ujety w ofercie. Tak

20 Monitory umozliwiajg zdalny podglad ekranu innego kardiomonitora pracujacego w sieci centralnego monitorowania. Funkcjonalnos¢ zalezy Tak
wytgcznie od funkcjonowania sieci monitorowania i nie wymaga obecnosci dedykowanych komputeréw, serweréw, centrali monitorujacej, itp.

21 Monitory umozliwiajg wyswietlanie informacji o alarmach wystepujacych na pozostatych kardiomonitorach pracujacych w sieci centralnego Tak
monitorowania. Mozliwos¢ konfiguracji stanowisk, pomiedzy ktérymi maja by¢ wymieniane informacje o alarmach.

22 Monitory zapewniajg automatyczne otwarcie ekranu zdalnego monitora w momencie wystgpienia zdarzenia alarmowego Tak

23 Mozliwosé drukowania krzywych, trenddéw graficznych i numerycznych na podtgczonej do sieci centralnego monitorowania tradycyjnej Tak
drukarce laserowej - bez koniecznos$ci posredniczenia centrali monitorujacej

24 | Sposéb montaiu Tak

25 | W ofercie do kazdego monitora podstawa jezdna z hamulcem | koszem na akcesoria Tak

26 | Wymogi funkcjonalne Tak
Monitor wyposazony w dotykowy ekran panoramiczny o przekatnej min. 15,6" i rozdzielczosci min. 1366 x 768 pikseli. Umozliwia wyswietlanie

27 przynajmniej 12 krzywych dynamicznych jednoczesnie i petng obstuge funkcji monitorowania pacjenta. Nie dopuszcza sie realizacji tej Tak
funkcjonalnosci z wykorzystaniem zewnetrznego, dodatkowego ekranu lub innych rozwigzan zaleznych od funkcjonowania sieci
informatycznej.

28 | Mozliwos¢ podtaczenia dodatkowego ekranu powielajgcego o przekatnej min. 19”. Ekran podtaczany z wykorzystaniem ztacza cyfrowego Tak

29 | Obstuga kardiomonitora poprzez ekran dotykowy. Mozliwos$¢ podtaczenia czytnika koddw kreskowych (standardowych i QR) do portu USB. Tak

30 Mozliwo$¢ zaprogramowania min. 7 réznych konfiguracji (profili) monitora, zawierajacych m.in. ustawienia monitorowanych parametréw oraz Tak
widoki ekranow

31 | Mozliwo$¢ wyboru sposrdd przynajmniej 20 réznych uktaddw (widokéw) ekranu, z mozliwoscia ich edycji i zapisu Tak

32 | Dostepny tzw. ekran duzych liczb z mozliwoscig podziatu na 4 oraz 6 okien parametrow Tak

33 | Monitor przystosowany do warunkdéw transportowych, odporny na upadek z wysokosci przynajmniej 0,25m Tak

34 | Monitor odporny przeciwko zachlapaniu i wnikaniu ciat statych. Klasa odpornosci nie gorsza niz IP22 Tak

35 | Masa monitora nie przekracza 5,5 kg Tak
Monitor umozliwia kontynuacje monitorowania w czasie transportu przynajmniej nastepujacych parametréw (zgodnie z ich wymogami

36 | opisanymi w dalszej czesci specyfikacji): EKG, Sp0O2, NIBP, 2x Temp., 2x IBP, z mozliwoscia rozbudowy o pomiar CO2 w strumieniu bocznym, w Tak
zaleznosci od podtaczonych modutéw pomiarowych

37 Monitorowane parametry Tak

38 | EKG Tak

39 | Monitorowanie przynajmniej 1z 3, 7 i 12 odprowadzen, z jakoscig diagnostyczna, w zaleznosci od uzytego przewodu EKG Tak

0 Jednoczesna prezentacja przynajmniej 3 kanatéw EKG na ekranie gtéwnym kardiomonitora: 3 rézne odprowadzenia lub 1 odprowadzenie w Tak
formie kaskady

41 Pomiar czestosci akcji serca w zakresie min. 20 - 300 ud/min. z doktadnoscig +/- 1% lub +/- 1ud/min. Tak

42 | W komplecie do kazdego monitora: przewdd do podtgczenia 5- elektrod dla dorostych i dzieci. Dtugos¢ przewoddw przynajmniej 3m. Tak

43 | Analiza arytmii Tak

44 | Wieloodprowadzeniowa analiza arytmii Tak

45 | Analiza arytmii w przynajmniej 4 odprowadzeniach EKG jednoczesnie Tak

46 Zaawansowana analiza arytmii wg przynajmniej 19 definicji z rozpoznawaniem arytmii komorowych i przedsionkowych, w tym migotania Tak
przedsionkow.

47 | Analiza ST Tak

48 | Analiza odcinka ST w 12 odprowadzeniach jednoczesnie Tak

49 | Zakres pomiarowy analizy odcinka ST min. -20,0 -(+) 20,0 mm Tak

50 | Oddech Tak

51 | Pomiar czestosci oddechu metoda impedancyjng w zakresie min. 0-200 odd/min. Tak

52 | Prezentacja czestosci oddechu oraz krzywej oddechowej Tak

53 | Saturacja (Sp0O2) Tak

54 Pomiar wysycenia hemoglobiny tlenem, z wykorzystaniem algorytmu odpornego na niskg perfuzje i artefakty ruchowe: TruSignal lub Masimo Tak
rainbow SET

55 Pomiar saturacji w zakresie min. 70-100% Tak

56 | Prezentacja wartosci saturacji, krzywej pletyzmograficznej i wskaznika perfuzji Tak

57 | Mozliwos¢ wyboru SPO2 jako Zrdédta czestosci rytmu serca Tak

58 | Modulacja dZwieku tetna przy zmianie wartosci % Sp0O2. Tak

59 W komplecie do kazdego monitora: przewdd podtgczeniowy dt. min. 3m oraz wielorazowy czujnik na palec dla dorostych. Oryginalne akcesoria Tak
pomiarowe producenta algorytmu pomiarowego.

60 | Pomiar ci$nienia metoda nieinwazyjna (NIBP) Tak
Algorytm pomiarowy wykorzystuje dwutubowy systemem wezykéw i mankietéw, skokowa deflacje, odporny na zaktdcenia, artefakty i

61 niemiarowg akcje serca, skraca czas pomiaréw przez wstepne pompowanie mankietu do wartosci bezposrednio powyzej ostatnio zmierzonej Tak
wartosci cisnienia skurczowego

62 | Pomiar ci$nienia tetniczego metodg oscylometryczna. Tak

63 Pomiar reczny na zadanie, ciggty przez okreslony czas oraz automatyczny. Zakres przedziatéw czasowych w trybie automatycznym przynajmniej Tak
1-120 minut

64 | Funkcja stazy zylnej. Tak
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Mozliwosé zaprogramowania wtasnych cykli pomiarowych NIBP, sktadajgcych sie z min. 4 krokéw z mozliwoscig indywidualnej konfiguracji

65 . . . . Tak
liczby powtdrzen oraz interwatu

66 | Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej od 10 mmHg dla cisnienia rozkurczowego do 290 mmHg dla ci$nienia skurczowego Tak

67 Prezentacja wartosci: skurczowej, rozkurczowej oraz sredniej. Mozliwos¢ wyswietlania listy ostatnich wynikow pomiaréw NIBP na ekranie Tak
gtéwnym

68 W komplecie do kazdego monitora: wezyk z szybkoztaczka dla dorostych/dzieci oraz 3 mankiety wielorazowe dla dorostych (w 3 réznych Tak
rozmiarach). Dodatkowo na catg instalacje 20 szt. mankietéw dla pacjentéw otytych.

69 | Mankiety dla pacjentdéw otytych stozkowe, dedykowane i walidowane do pomiaru na przedramieniu Tak

70 | Temperatura Tak

71 | Pomiar temperatury w 2 kanatach Tak

72 Jednoczesna prezentacja w polu parametru temperatury na ekranie gtbwnym monitora min. 2 wartosci temperatury jednoczesnie: obu Tak
zmierzonych lub jednej zmierzonej i réznicy temperatur

73 | Mozliwos$¢ ustawienia etykiet temperatur wg. miejsca pomiaru Tak

74 | W komplecie do kazdego monitora: wielorazowy czujnik temperatury skory Tak

75 | Pomiar ci$nienia metoda inwazyjna (IBP) Tak

76 | Pomiar ci$nienia metoda inwazyjna w 2 kanatach. Mozliwo$é rozbudowy do przynajmniej 3 kanatow Tak

77 | Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej -20 do 320 mmHg Tak

78 Mozliwosé monitorowania i wyboru nazw réznych cisnieri, w tym cisnienia srédczaszkowego, wraz z automatycznym doborem skali i ustawien Tak
dla poszczegdlnych cisnien

79 Pomiar parametru PPV: automatyczny lub reczny Tak

20 Ciagty, automatyczny pomiar parametréow PPV i SPV na wybranym kanale ci$nienia. Prezentacja wynikdéw pomiaréw na ekranie gtéwnym. Tak
Parametry zapisywane w trendach.

81 | Mozliwosci rozbudowy Tak
Mozliwo$é rozbudowy o monitorowanie gazowe w strumieniu bocznym, min.: CO2, 02, N20 i anestetykow z automatyczg identyfikacjg srodka
znieczulajacego oraz prezentacjg MAC / MACage. Pomiary mozliwe u pacjentdw zaintubowanych i niezaintubowanych. Pomiar realizowany z

82 wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie Tak
monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora
pacjenta. Mozliwos$¢ zamiennego stosowania modutu pomiarowego pomiedzy réznymi monitorami i aparatami do znieczulania tego samego
producenta.

Mozliwosé rozbudowy o pomiar rzutu minutowego serca z wykorzystaniem cewnika Swana-Ganza. Pomiar realizowany z wykorzystaniem

83 | modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajacego wyswietlanie monitorowanych Tak
parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwosé rozbudowy o pomiar zwiotczenia miesni przez monitorowanie transmisji nerwowo-miesniowej NMT z wykorzystaniem
mechanosensora lub elektrosensora - mozliwo$¢ wyboru przez Uzytkownika pomiedzy w/w metodami w trakcie uzytkownia monitora.

Dostepne tryby stymulacji min.: ST, DBS, TET, ToF. Kardiomonitor wyposazony w funkcje:
- tzw. Hookup-advisor - narzedzie ekranowe podpowiadajace rozmieszczenie elektrod oraz umozliwiajgce weryfikacje prawidtowego ich

84 kor?ta.ktu ze skérg p.acje'nta, ) Tak
- dzwiekowa sygnalizacje stymulacji,

- dzwiekowa sygnalizacje ustepowania blokady.

Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego
wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem
ekranu monitora pacjenta

Mozliwosé rozbudowy o pomiar gtebokosci uspienia. Pomiar realizowany przez analize sygnatu EEG, wspomaganego pomiarem

84 elektromiografii miesni czota, z obliczaniem parametréw SE, RE i BSR. Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu Tak
monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i
petna obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwo$é rozbudowy kardiomonitora o pomiar poziomu analgezji - pomiar reakcji hemodynamicznej pacjenta na bodzce nocyceptywne i

85 srodki przeciwbdlowe, realizowany za posrednictwem czujnika saturacji - bez koniecznosci stosowania dodatkowych akcesoriow zuzywalnych. Tak
Wynik pomiaru prezentowany na wspdlnym wykresie z pomiarem gtebokosci uspienia, w sposdéb utatwiajacy prowadzenie znieczulenia i
optymalizacje zuzycia srodkéw znieczulajgcych.

84 Mozliwosé rozbudowy o podtgczenie aparatu do znieczulania, zapewniajace prezentacje na ekranie kardiomonitora wartosci parametréw i Tak
krzywych dynamicznych oraz sygnalizacje alarmdéw. Dane przesytane dalej do systemu centralnego monitorowania.

85 | Alarmy Tak

85 | Alarmy przynajmniej 3-stopniowe, sygnalizowane wizualnie i dZzwiekowo, z wizualizacjg parametru, ktéry wywotat alarm Tak

86 Mozliwo$é zmiany priorytetu alarméw Tak

87 | Alarmy techniczne z podaniem przyczyny. Tak

88 | Granice alarmowe regulowane recznie - przez uzytkownika, i automatycznie (na zadanie) - na podstawie biezgcych wartosci parametrow. Tak

89 | Granice regulowane indywidualnie - w oknach poszczegdlnych parametrow - oraz zbiorczo, w oknie ustawien alarméw Tak

90 Mozliwo$é wyciszenia alarmoéw. Czas wyciszenia alarmow przynajmniej: 2 minuty oraz bez limitu czasowego. Tak

91 Mozliwosé bezdotykowego wyciszania alarmow gestem - poprzez odpowiedni ruch dtonig przed ekranem kardiomonitora Tak

92 Monitor wyposazony w pamie¢ przynajmniej 100 zdarzen alarmowych zawierajgcych wycinki krzywych dynamicznych. Zdarzenia zapisywane Tak
automatycznie - w chwili wystgpienia zdarzenia alarmowego, a takze recznie - po nacisnieciu odpowiedniego przycisku
Monitor wyposazony w funkcje zaawansowanych alarmoéw utatwiajgcych diagnozowanie trudnch stanéw klinicznych poprzez informowanie

93 personelu o jednoczasowym zajsciu kilku warunkéw brzegowych - konfigurowanych przez uzytkownika - zwigzanych z wartosciami réznych Tak
mierzonych parametréw.

94 | Analiza danych Tak
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95 | Stanowisko monitorowania pacjenta wyposazone w pamiec¢ trendéw z ostatnich min. 168 godzin. Tak

96 | Mozliwos¢ wyswietlania trendéw w formie graficznej i tabelarycznej Tak
Monitor wyposazony w funkcje wczesnego ostrzegania o pogarszajacym sie stanie pacjenta wg skali NEWS2 i MEWS oraz funkcje OxyCRG oraz

97 | wbudowang pamiec petnych przebiegdw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich przebiegdw EKG, SpO2, Tak
Oddechu i 2x IBP.

98 | Monitor wyposazony w funkcje OxyCRG. Tak

99 Monitor wyposazony we wbudowang pamiec petnych przebiegéw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich Tak
przebiegdéw EKG, Sp0O2, Oddechu i 2x IBP.

Monitor wyposazony w funkcje przenoszenia konfiguracji oraz trendéw parametréw zyciowych pacjenta za posrednictwem pamieci USB.
100 Funkcja eksportu trendéw zabezpieczona przed niepowotanym dostepem, trendy eksportowane w formie zanonimizowanej, zaszyfrowanejw | Tak

formacie umozliwiajagcym odczyt z wykorzystaniem pakietu MS Excel lub Acrobat Reader.
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Pulsoksymetr z ci$nieniomierzem

1 Opis ogolny Tak
Mozliwosé integracji z dostepnym klinicznym systemem informatycznym (CIS) producenta oferowanego systemu monitorowania pacjenta, w
polskiej wersji jezykowej, umozliwiajacym prowadzenie elektronicznej dokumentacji medyczne;j i jej ciggtos¢ w zakresie opieki okoto-

) intensywnej i okoto-operacyjnej, zapewniajagcym przynajmniej: automatyczng akwizycje parametréw zyciowych z oferowanych monitoréw, ale Tak
takze: respiratorow, aparatow do znieczulania, pomp infuzyjnych i do terapii nerkozastepczej; dokumentacje terapii ptynowej i lekowej,
obliczanie bilansu ptyndw, ocene stanu pacjenta wg. znanych skal ocen (m.in.: APACHE Il, GCS, TISS-28, SOFA), tworzenie zlecen lekarskich,
dokumentacje procesu opieki pielegniarskiej, generowanie raportéow (w tym karta znieczulenia).

3 System monitorowania pacjenta o budowie kompaktowo-modutowej, w technologii wymiennych modutéw podtaczanych podczas pracy przez Tak
uzytkownika

4 Monitor zapewnia monitorowanie pacjenta stacjonarnie i w transporcie Tak

5 Monitor wyposazony we wbudowang rame na min. 1 modut rozszerzen z mozliwoscig rozbudowy o dodatkowg rame do podtaczenia min. 2 Tak
dodatkowych modutéw pomiarowych.

6 Wszystkie elementy systemu monitorowania pacjenta chtodzone konwekcyjnie, pasywnie - bez uzycia wentylatoréw Tak

7 System monitorowania pacjenta przeznaczony do monitorowania pacjentow we wszystkich kategoriach wiekowych: dorostych, dzieci i Tak
noworodkéw

8 Komunikacja z uzytkownikiem w jezyku polskim Tak
Monitor wyposazony w tryb "Standby" - tymczasowe wstrzymanie monitorowania pacjenta oraz sygnalizowania alarméw, np. na czas toalety

9 pacjenta lub badania diagnostycznego. Po wznowieniu monitorowania nastepuje kontynuacja monitorowania tego samego pacjenta bez utraty | Tak
zapisanych danych

10 Monitor wyposazony w konfigurowalny tryb nocny: uruchamiany automatycznie w wybranych przez uzytkownika godzinach. Przetaczenie w Tak
tryb nocny zapewnia min. obnizenie jasno$ci ekranu oraz poziomu gtosnosci alarmow.
Dostep na ekranie monitora do kompletu dokumentacji: instruckji obstugi wraz z dodatkami, instrukcji technicznej, opisu interfejsu HL7 oraz

11 | kompletnej listy akcesoridw i materiatéw zuzywalnych. Nawigacja po instrukcji przy uzyciu hipertaczy utatwiajgcych przetaczanie pomiedzy Tak
dokumentami i rozdziatami.

12 | Zasilanie Tak

13 Zasilanie sieciowe, zgodne z PN, dostosowane do 230V/50Hz Tak

14 | Monitor wyposazony w zasilanie akumulatorowe zapewniajace przynajmniej 240 minut pracy na wypadek zaniku zasilania lub transportu. Tak

15 Praca w sieci centralnego monitorowania Tak

16 | Mozliwos¢ pracy w sieci centralnego monitorowania, zgodnej ze standardem Ethernet. Tak
Monitory umozliwiajg wykorzystanie jednej fizycznej infrastruktury teleinformatycznej, w sieci przewodowej i bezprzewodowej, do celu sieci

17 | centralnego monitorowania oraz innych aplikacji szpitalnych, w sposéb zapewniajacy bezpieczeristwo i priorytet przesytania wrazliwych danych | Tak
medycznych
Monitory gotowe do wspdtpracy z centralg monitorujgcg, ktéra umozliwia zdalny nadzér nad oferowanymi monitorami, a takze w petni

18 | modutowymi monitorami wysokiej klasy tego samego producenta. Nadzdr oznacza podglad biezgcych wartosci parametréw, krzywych i stanéw | Tak
alarmowych, mozliwos¢ wyciszania alarmoéw i zmiany granic alarmowych, mozliwos¢ retrospektywnej analizy danych (trendéw i full disclosure)

19 Monitory wyposazone w funkcje wysytania parametréw zyciowych monitorowanych pacjentéw do zewnetrznych systemow, za posrednictwem Tak
protokotu HL7. Funkcja realizowana bezposrenio przez kardiomonitory lub dedykowany serwer komunikacyjny - ujety w ofercie.

20 Monitory umozliwiajg zdalny podglad ekranu innego kardiomonitora pracujacego w sieci centralnego monitorowania. Funkcjonalnos¢ zalezy Tak
wytgcznie od funkcjonowania sieci monitorowania i nie wymaga obecnosci dedykowanych komputeréw, serweréw, centrali monitorujacej, itp.

21 Monitory umozliwiajg wyswietlanie informacji o alarmach wystepujacych na pozostatych kardiomonitorach pracujgcych w sieci centralnego Tak
monitorowania. Mozliwos¢ konfiguracji stanowisk, pomiedzy ktérymi majg by¢é wymieniane informacje o alarmach.

22 Monitory zapewniajg automatyczne otwarcie ekranu zdalnego monitora w momencie wystgpienia zdarzenia alarmowego Tak

23 Mozliwo$é drukowania krzywych, trendéw graficznych i numerycznych na podtgczonej do sieci centralnego monitorowania tradycyjnej Tak
drukarce laserowej - bez koniecznos$ci posredniczenia centrali monitorujacej

24 | Spos6b montazu Tak

25 | W ofercie do kazdego monitora podstawa jezdna z hamulcem | koszem na akcesoria Tak

26 | Wymogi funkcjonalne Tak
Monitor wyposazony w dotykowy ekran panoramiczny o przekatnej min. 15,6" i rozdzielczosci min. 1366 x 768 pikseli. Umozliwia wyswietlanie

27 przynajmniej 12 krzywych dynamicznych jednoczesnie i petng obstuge funkcji monitorowania pacjenta. Nie dopuszcza sie realizacji tej Tak
funkcjonalnosci z wykorzystaniem zewnetrznego, dodatkowego ekranu lub innych rozwigzan zaleznych od funkcjonowania sieci
informatycznej.

28 | Mozliwo$¢ podtgczenia dodatkowego ekranu powielajgcego o przekatnej min. 19”. Ekran podtaczany z wykorzystaniem ztgcza cyfrowego Tak

29 | Obstuga kardiomonitora poprzez ekran dotykowy. Mozliwo$¢ podtgczenia czytnika koddéw kreskowych (standardowych i QR) do portu USB. Tak

30 Mozliwosé zaprogramowania min. 7 réznych konfiguracji (profili) monitora, zawierajgcych m.in. ustawienia monitorowanych parametréw oraz Tak
widoki ekranow

31 Mozliwos$é wyboru sposrdd przynajmniej 20 réznych uktadéow (widokdw) ekranu, z mozliwoscig ich edycji i zapisu Tak

32 | Dostepny tzw. ekran duzych liczb z mozliwoscig podziatu na 4 oraz 6 okien parametrow Tak

33 Monitor przystosowany do warunkéw transportowych, odporny na upadek z wysokosci przynajmniej 0,25m Tak

34 | Monitor odporny przeciwko zachlapaniu i wnikaniu ciat statych. Klasa odpornosci nie gorsza niz IP22 Tak

35 | Masa monitora nie przekracza 5,5 kg Tak
Monitor umozliwia kontynuacje monitorowania w czasie transportu przynajmniej nastepujacych parametréow (zgodnie z ich wymogami

36 | opisanymiw dalszej czesci specyfikacji): EKG, SpO2, NIBP, 2x Temp., 2x IBP, z mozliwoscig rozbudowy o pomiar CO2 w strumieniu bocznym, w Tak
zaleznosci od podtaczonych modutéw pomiarowych

37 Monitorowane parametry Tak

38 | EKG Tak

39 | Monitorowanie przynajmniej 1z 3, 7 i 12 odprowadzen, z jakoscig diagnostyczna, w zaleznosci od uzytego przewodu EKG Tak

20 Jednoczesna prezentacja przynajmniej 3 kanatéw EKG na ekranie gtéwnym kardiomonitora: 3 rézne odprowadzenia lub 1 odprowadzenie w Tak
formie kaskady

41 Pomiar czestosci akcji serca w zakresie min. 20 - 300 ud/min. z doktadnoscig +/- 1% lub +/- 1ud/min. Tak

42 | W komplecie do kazdego monitora: przewdd do podtaczenia 5- elektrod dla dorostych i dzieci. Dtugo$¢ przewoddw przynajmniej 3m. Tak

43 Analiza arytmii Tak

44 | Wieloodprowadzeniowa analiza arytmii Tak

45 | Analiza arytmii w przynajmniej 4 odprowadzeniach EKG jednoczesnie Tak

6 Zaawansowana analiza arytmii wg przynajmniej 19 definicji z rozpoznawaniem arytmii komorowych i przedsionkowych, w tym migotania Tak

przedsionkow.
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47 | Analiza ST Tak

48 | Analiza odcinka ST w 12 odprowadzeniach jednoczes$nie Tak

49 | Zakres pomiarowy analizy odcinka ST min. -20,0 -(+) 20,0 mm Tak

50 | Oddech Tak

51 | Pomiar czestosci oddechu metodg impedancyjng w zakresie min. 0-200 odd/min. Tak

52 | Prezentacja czestosci oddechu oraz krzywej oddechowej Tak

53 | Saturacja (Sp0O2) Tak

54 Pomiar wysycenia hemoglobiny tlenem, z wykorzystaniem algorytmu odpornego na niska perfuzje i artefakty ruchowe: TruSignal lub Masimo Tak
rainbow SET

55 | Pomiar saturacji w zakresie min. 70-100% Tak

56 | Prezentacja wartosci saturacji, krzywej pletyzmograficznej i wskaznika perfuzji Tak

57 | Mozliwos$¢ wyboru SPO2 jako Zrddta czestosci rytmu serca Tak

58 | Modulacja dZwieku tetna przy zmianie wartosci % SpO2. Tak

59 W komplecie do kazdego monitora: przewdd podtgczeniowy dt. min. 3m oraz wielorazowy czujnik na palec dla dorostych. Oryginalne akcesoria Tak
pomiarowe producenta algorytmu pomiarowego.

60 | Pomiar ci$nienia metoda nieinwazyjng (NIBP) Tak
Algorytm pomiarowy wykorzystuje dwutubowy systemem wezykéw i mankietéw, skokowa deflacje, odporny na zaktdcenia, artefakty i

61 | niemiarowa akcje serca, skraca czas pomiaréw przez wstepne pompowanie mankietu do wartosci bezposrednio powyzej ostatnio zmierzonej Tak
wartosci cisnienia skurczcowego

62 | Pomiar ci$nienia tetniczego metodg oscylometryczna. Tak

63 Pomiar reczny na zadanie, ciggty przez okreslony czas oraz automatyczny. Zakres przedziatéw czasowych w trybie automatycznym przynajmniej Tak
1-120 minut

64 | Funkcja stazy zylne;j. Tak

65 Mozliwo$¢ zaprogramowania wtasnych cykli pomiarowych NIBP, sktadajacych sie z min. 4 krokéw z mozliwoscig indywidualnej konfiguracji Tak
liczby powtdrzen oraz interwatu

66 | Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej od 10 mmHg dla cisnienia rozkurczowego do 290 mmHg dla ci$nienia skurczowego Tak

67 Prezentacja wartosci: skurczowej, rozkurczowej oraz sredniej. Mozliwos¢ wyswietlania listy ostatnich wynikéw pomiaréw NIBP na ekranie Tak
gtéwnym

68 W komplecie do kazdego monitora: wezyk z szybkoztaczka dla dorostych/dzieci oraz 3 mankiety wielorazowe dla dorostych (w 3 réznych Tak
rozmiarach). Dodatkowo na catg instalacje 20 szt. mankietow dla pacjentéw otytych.

69 | Mankiety dla pacjentéw otytych stozkowe, dedykowane i walidowane do pomiaru na przedramieniu Tak

70 | Temperatura Tak

71 Pomiar temperatury w 2 kanatach Tak

72 Jednoczesna prezentacja w polu parametru temperatury na ekranie gtbwnym monitora min. 2 wartosci temperatury jednoczes$nie: obu Tak
zmierzonych lub jednej zmierzonej i réznicy temperatur

73 Mozliwosé ustawienia etykiet temperatur wg. miejsca pomiaru Tak

74 | W komplecie do kazdego monitora: wielorazowy czujnik temperatury skory Tak

75 | Pomiar ci$nienia metodg inwazyjng (I1BP) Tak

76 | Pomiar ci$nienia metodg inwazyjng w 2 kanatach. Mozliwos¢ rozbudowy do przynajmniej 3 kanatéw Tak

77 | Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej -20 do 320 mmHg Tak

78 Mozliwo$é monitorowania i wyboru nazw réznych cisnieni, w tym cisnienia srédczaszkowego, wraz z automatycznym doborem skali i ustawien Tak
dla poszczegdlinych cisnien

79 | Pomiar parametru PPV: automatyczny lub reczny Tak

80 Ciagty, automatyczny pomiar parametréow PPV i SPV na wybranym kanale ci$nienia. Prezentacja wynikdéw pomiaréw na ekranie gtéwnym. Tak
Parametry zapisywane w trendach.

81 | Mozliwosci rozbudowy Tak
Mozliwosé rozbudowy o monitorowanie gazowe w strumieniu bocznym, min.: CO2, 02, N20 i anestetykow z automatyczg identyfikacjg srodka
znieczulajgcego oraz prezentacjg MAC / MACage. Pomiary mozliwe u pacjentéw zaintubowanych i niezaintubowanych. Pomiar realizowany z

82 wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie Tak
monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora
pacjenta. Mozliwos$¢ zamiennego stosowania modutu pomiarowego pomiedzy réznymi monitorami i aparatami do znieczulania tego samego
producenta.

Mozliwosé rozbudowy o pomiar rzutu minutowego serca z wykorzystaniem cewnika Swana-Ganza. Pomiar realizowany z wykorzystaniem

83 | modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajacego wyswietlanie monitorowanych Tak
parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwosé rozbudowy o pomiar zwiotczenia miesni przez monitorowanie transmisji nerwowo-miesniowej NMT z wykorzystaniem
mechanosensora lub elektrosensora - mozliwo$¢ wyboru przez Uzytkownika pomiedzy w/w metodami w trakcie uzytkownia monitora.

Dostepne tryby stymulacji min.: ST, DBS, TET, ToF. Kardiomonitor wyposazony w funkcje:
- tzw. Hookup-advisor - narzedzie ekranowe podpowiadajgce rozmieszczenie elektrod oraz umozliwiajgce weryfikacje prawidtowego ich

84 kor}ta.ktu ze skérg p.acje.nta, ) Tak
- dzwiekowa sygnalizacje stymulacji,

- dzwiekowa sygnalizacje ustepowania blokady.
Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajacego
wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem
ekranu monitora pacjenta
84 | Mozliwo$¢ rozbudowy o pomiar gtebokosci uspienia. Pomiar realizowany przez analize sygnatu EEG, wspomaganego pomiarem Tak
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elektromiografii mies$ni czota, z obliczaniem parametréw SE, RE i BSR. Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu
monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i
petna obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta

Mozliwo$é rozbudowy kardiomonitora o pomiar poziomu analgezji - pomiar reakcji hemodynamicznej pacjenta na bodZce nocyceptywne i
srodki przeciwbdlowe, realizowany za posrednictwem czujnika saturacji - bez koniecznosci stosowania dodatkowych akcesoriéw zuzywalnych.

85 . . . . . P . . . . L Tak
Wynik pomiaru prezentowany na wspdlnym wykresie z pomiarem gtebokosci uspienia, w sposdéb utatwiajacy prowadzenie znieczulenia i
optymalizacje zuzycia $rodkéw znieczulajgcych.

84 Mozliwosé rozbudowy o podtgczenie aparatu do znieczulania, zapewniajgce prezentacje na ekranie kardiomonitora wartosci parametréw i Tak
krzywych dynamicznych oraz sygnalizacje alarmoéw. Dane przesytane dalej do systemu centralnego monitorowania.

85 | Alarmy Tak

85 | Alarmy przynajmniej 3-stopniowe, sygnalizowane wizualnie i dZ2wiekowo, z wizualizacjg parametru, ktéry wywotat alarm Tak

86 | Mozliwos¢ zmiany priorytetu alarméw Tak

87 | Alarmy techniczne z podaniem przyczyny. Tak

88 | Granice alarmowe regulowane recznie - przez uzytkownika, i automatycznie (na zadanie) - na podstawie biezagcych wartosci parametréw. Tak

89 | Granice regulowane indywidualnie - w oknach poszczegdlnych parametréw - oraz zbiorczo, w oknie ustawien alarméw Tak

90 | Mozliwo$¢ wyciszenia alarmoéw. Czas wyciszenia alarmow przynajmniej: 2 minuty oraz bez limitu czasowego. Tak

91 | Moizliwo$¢ bezdotykowego wyciszania alarmoéw gestem - poprzez odpowiedni ruch dtonig przed ekranem kardiomonitora Tak

92 Monitor wyposazony w pamie¢ przynajmniej 100 zdarzen alarmowych zawierajgcych wycinki krzywych dynamicznych. Zdarzenia zapisywane Tak
automatycznie - w chwili wystgpienia zdarzenia alarmowego, a takze recznie - po nacisnieciu odpowiedniego przycisku
Monitor wyposazony w funkcje zaawansowanych alarmoéw utatwiajgcych diagnozowanie trudnch stanéw klinicznych poprzez informowanie

93 | personelu o jednoczasowym zajsciu kilku warunkéw brzegowych - konfigurowanych przez uzytkownika - zwigzanych z wartosciami réznych Tak
mierzonych parametrow.

94 | Analiza danych Tak

95 | Stanowisko monitorowania pacjenta wyposazone w pamiec¢ trendow z ostatnich min. 168 godzin. Tak

96 | Mozliwos¢ wyswietlania trendéw w formie graficznej i tabelarycznej Tak
Monitor wyposazony w funkcje wczesnego ostrzegania o pogarszajacym sie stanie pacjenta wg skali NEWS2 i MEWS oraz funkcje OxyCRG oraz

97 | wbudowang pamiec petnych przebiegédw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich przebiegdw EKG, Sp0O2, Tak
Oddechu i 2x IBP.

98 | Monitor wyposazony w funkcje OxyCRG. Tak

99 Monitor wyposazony we wbudowang pamiec petnych przebiegéw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich Tak
przebiegdéw EKG, Sp0O2, Oddechu i 2x IBP.

Monitor wyposazony w funkcje przenoszenia konfiguracji oraz trendéw parametréw zyciowych pacjenta za posrednictwem pamieci USB.

100 | Funkcja eksportu trendéw zabezpieczona przed niepowotanym dostepem, trendy eksportowane w formie zanonimizowanej, zaszyfrowanej w Tak
formacie umozliwiajagcym odczyt z wykorzystaniem pakietu MS Excel lub Acrobat Reader.

109. Opis Przedmiotu zamoéwienia dla pozycji ,,Jd3.2 pulsoksymetr z cisnieniomierzem” wskazuje na jednego producenta,

co jednoczesnie uniemozliwia zlozenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwigzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci rozwiqgzanie
rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

110.

Opis przedmiotu zamowienia dla pozycji ,,Jel kardiomonitor przenosny” wskazuje na jednego producenta, co

jednoczesnie uniemozliwia zlozenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwigzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie
rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

Kardiomonitor przenosny

1 Opis ogolny Tak
Mozliwo$¢ integracji z dostepnym klinicznym systemem informatycznym (CIS) producenta oferowanego systemu monitorowania pacjenta, w
polskiej wersji jezykowej, umozliwiajgcym prowadzenie elektronicznej dokumentacji medycznej i jej ciggtos¢ w zakresie opieki okoto-

2 intensywnej i okoto-operacyjnej, zapewniajagcym przynajmniej: automatyczng akwizycje parametréw zyciowych z oferowanych monitoréw, ale Tak
takze: respiratoréw, aparatow do znieczulania, pomp infuzyjnych i do terapii nerkozastepczej; dokumentacje terapii ptynowe;j i lekowej,
obliczanie bilansu ptyndw, ocene stanu pacjenta wg. znanych skal ocen (m.in.: APACHE Il, GCS, TISS-28, SOFA), tworzenie zlecen lekarskich,
dokumentacje procesu opieki pielegniarskiej, generowanie raportéw (w tym karta znieczulenia).

3 System monitorowania pacjenta o budowie kompaktowo-modutowej, w technologii wymiennych modutéw podtaczanych podczas pracy przez Tak
uzytkownika

4 Monitor zapewnia monitorowanie pacjenta stacjonarnie i w transporcie Tak

5 Monitor wyposazony we wbudowang rame na min. 1 modut rozszerzen z mozliwoscig rozbudowy o dodatkowg rame do podtgczenia min. 2 Tak
dodatkowych modutéw pomiarowych.

6 Wszystkie elementy systemu monitorowania pacjenta chtodzone konwekcyjnie, pasywnie - bez uzycia wentylatoréw Tak

7 System monitorowania pacjenta przeznaczony do monitorowania pacjentéw we wszystkich kategoriach wiekowych: dorostych, dzieci i Tak
noworodkow

8 Komunikacja z uzytkownikiem w jezyku polskim Tak
Monitor wyposazony w tryb "Standby" - tymczasowe wstrzymanie monitorowania pacjenta oraz sygnalizowania alarméw, np. na czas toalety

9 pacjenta lub badania diagnostycznego. Po wznowieniu monitorowania nastepuje kontynuacja monitorowania tego samego pacjenta bez utraty | Tak
zapisanych danych

10 Monitor wyposazony w konfigurowalny tryb nocny: uruchamiany automatycznie w wybranych przez uzytkownika godzinach. Przetaczenie w Tak
tryb nocny zapewnia min. obnizenie jasnosci ekranu oraz poziomu gtosnosci alarmoéw.

1 Dostep na ekranie monitora do kompletu dokumentacji: instruckji obstugi wraz z dodatkami, instrukcji technicznej, opisu interfejsu HL7 oraz Tak

kompletnej listy akcesoriow i materiatéow zuzywalnych. Nawigacja po instrukcji przy uzyciu hipertgczy utatwiajacych przetgczanie pomiedzy
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dokumentami i rozdziatami.

12 | Zasilanie Tak

13 Zasilanie sieciowe, zgodne z PN, dostosowane do 230V/50Hz Tak

14 | Monitor wyposazony w zasilanie akumulatorowe zapewniajgce przynajmniej 240 minut pracy na wypadek zaniku zasilania lub transportu. Tak

15 Praca w sieci centralnego monitorowania Tak

16 | Mozliwos¢ pracy w sieci centralnego monitorowania, zgodnej ze standardem Ethernet. Tak
Monitory umozliwiajg wykorzystanie jednej fizycznej infrastruktury teleinformatycznej, w sieci przewodowej i bezprzewodowej, do celu sieci

17 | centralnego monitorowania oraz innych aplikacji szpitalnych, w sposéb zapewniajacy bezpieczeristwo i priorytet przesytania wrazliwych danych | Tak
medycznych
Monitory gotowe do wspétpracy z centralag monitorujaca, ktéra umozliwia zdalny nadzér nad oferowanymi monitorami, a takze w petni

18 | modutowymi monitorami wysokiej klasy tego samego producenta. Nadzér oznacza podglad biezgcych wartosci parametréw, krzywych i standw | Tak
alarmowych, mozliwos¢ wyciszania alarmoéw i zmiany granic alarmowych, mozliwos¢ retrospektywnej analizy danych (trendéw i full disclosure)

19 Monitory wyposazone w funkcje wysytania parametréw zyciowych monitorowanych pacjentéw do zewnetrznych systemow, za posrednictwem Tak
protokotu HL7. Funkcja realizowana bezposrenio przez kardiomonitory lub dedykowany serwer komunikacyjny - ujety w ofercie.

20 Monitory umozliwiajg zdalny podglad ekranu innego kardiomonitora pracujacego w sieci centralnego monitorowania. Funkcjonalno$¢ zalezy Tak
wytgcznie od funkcjonowania sieci monitorowania i nie wymaga obecnosci dedykowanych komputeréw, serwerdéw, centrali monitorujacej, itp.

2 Monitory umozliwiajg wyswietlanie informacji o alarmach wystepujacych na pozostatych kardiomonitorach pracujacych w sieci centralnego Tak
monitorowania. Mozliwos¢ konfiguracji stanowisk, pomiedzy ktérymi majg by¢ wymieniane informacje o alarmach.

22 | Monitory zapewniajg automatyczne otwarcie ekranu zdalnego monitora w momencie wystapienia zdarzenia alarmowego Tak

23 Mozliwo$é drukowania krzywych, trendéw graficznych i numerycznych na podtgczonej do sieci centralnego monitorowania tradycyjnej Tak
drukarce laserowej - bez koniecznosci posredniczenia centrali monitorujacej

24 | Sposéb montazu Tak

25 | W ofercie do kazdego monitora podstawa jezdna z hamulcem | koszem na akcesoria Tak

26 | Wymogi funkcjonalne Tak
Monitor wyposazony w dotykowy ekran panoramiczny o przekatnej min. 15,6" i rozdzielczosci min. 1366 x 768 pikseli. Umozliwia wyswietlanie

27 przynajmniej 12 krzywych dynamicznych jednoczesnie i petng obstuge funkcji monitorowania pacjenta. Nie dopuszcza sie realizacji tej Tak
funkcjonalnosci z wykorzystaniem zewnetrznego, dodatkowego ekranu lub innych rozwigzan zaleznych od funkcjonowania sieci
informatycznej.

28 | Mozliwos¢ podtaczenia dodatkowego ekranu powielajgcego o przekatnej min. 19”. Ekran podtgczany z wykorzystaniem ztgcza cyfrowego Tak

29 | Obstuga kardiomonitora poprzez ekran dotykowy. Mozliwo$¢ podtgczenia czytnika koddw kreskowych (standardowych i QR) do portu USB. Tak

30 Mozliwo$¢ zaprogramowania min. 7 réznych konfiguracji (profili) monitora, zawierajgcych m.in. ustawienia monitorowanych parametréw oraz Tak
widoki ekranéw

31 | Mozliwo$¢ wyboru sposrod przynajmniej 20 réznych uktaddw (widokéw) ekranu, z mozliwoscig ich edycji i zapisu Tak

32 | Dostepny tzw. ekran duzych liczb z mozliwoscig podziatu na 4 oraz 6 okien parametréw Tak

33 | Monitor przystosowany do warunkdw transportowych, odporny na upadek z wysokosci przynajmniej 0,25m Tak

34 | Monitor odporny przeciwko zachlapaniu i wnikaniu ciat statych. Klasa odpornosci nie gorsza niz IP22 Tak

35 | Masa monitora nie przekracza 5,5 kg Tak
Monitor umozliwia kontynuacje monitorowania w czasie transportu przynajmniej nastepujacych parametréw (zgodnie z ich wymogami

36 | opisanymi w dalszej czesci specyfikacji): EKG, SpO2, NIBP, 2x Temp., 2x IBP, z mozliwoscig rozbudowy o pomiar CO2 w strumieniu bocznym, w Tak
zaleznosci od podtaczonych modutéw pomiarowych

37 Monitorowane parametry Tak

38 | EKG Tak

39 | Monitorowanie przynajmniej 1z 3, 7 i 12 odprowadzen, z jakoscig diagnostyczna, w zaleznosci od uzytego przewodu EKG Tak

40 Jednoczesna prezentacja przynajmniej 3 kanatéw EKG na ekranie gtéwnym kardiomonitora: 3 rézne odprowadzenia lub 1 odprowadzenie w Tak
formie kaskady

41 Pomiar czestosci akcji serca w zakresie min. 20 - 300 ud/min. z doktadnoscig +/- 1% lub +/- 1ud/min. Tak

42 | W komplecie do kazdego monitora: przewdd do podtgczenia 5- elektrod dla dorostych i dzieci. Dtugos¢ przewoddw przynajmniej 3m. Tak

43 | Analiza arytmii Tak

44 | Wieloodprowadzeniowa analiza arytmii Tak

45 | Analiza arytmii w przynajmniej 4 odprowadzeniach EKG jednoczesnie Tak

6 Zaawansowana analiza arytmii wg przynajmniej 19 definicji z rozpoznawaniem arytmii komorowych i przedsionkowych, w tym migotania Tak
przedsionkdéw.

47 | Analiza ST Tak

48 | Analiza odcinka ST w 12 odprowadzeniach jednoczesnie Tak

49 | Zakres pomiarowy analizy odcinka ST min. -20,0 -(+) 20,0 mm Tak

50 | Oddech Tak

51 | Pomiar czestosci oddechu metoda impedancyjng w zakresie min. 0-200 odd/min. Tak

52 | Prezentacja czestosci oddechu oraz krzywej oddechowej Tak

53 | Saturacja (Sp0O2) Tak

54 Pomiar wysycenia hemoglobiny tlenem, z wykorzystaniem algorytmu odpornego na niska perfuzje i artefakty ruchowe: TruSignal lub Masimo Tak
rainbow SET

55 | Pomiar saturacji w zakresie min. 70-100% Tak

56 | Prezentacja wartosci saturacji, krzywej pletyzmograficznej i wskaznika perfuzji Tak

57 | Mozliwos¢ wyboru SPO2 jako zrédta czestosci rytmu serca Tak

58 | Modulacja dzwieku tetna przy zmianie wartosci % Sp02. Tak
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W komplecie do kazdego monitora: przewdd podtgczeniowy dt. min. 3m oraz wielorazowy czujnik na palec dla dorostych. Oryginalne akcesoria

59 R K Tak
pomiarowe producenta algorytmu pomiarowego.

60 | Pomiar ci$nienia metoda nieinwazyjng (NIBP) Tak
Algorytm pomiarowy wykorzystuje dwutubowy systemem wezykéw i mankietéw, skokowa deflacje, odporny na zaktdcenia, artefakty i

61 | niemiarowq akcje serca, skraca czas pomiaréw przez wstepne pompowanie mankietu do wartosci bezposrednio powyzej ostatnio zmierzonej Tak
wartosci cisnienia skurczcowego

62 | Pomiar ci$nienia tetniczego metoda oscylometryczna. Tak

63 Pomiar reczny na zadanie, ciggty przez okreslony czas oraz automatyczny. Zakres przedziatéw czasowych w trybie automatycznym przynajmniej Tak
1-120 minut

64 | Funkcja stazy zylnej. Tak

65 Mozliwo$é zaprogramowania wtasnych cykli pomiarowych NIBP, sktadajgcych sie z min. 4 krokéw z mozliwoscig indywidualnej konfiguracji Tak
liczby powtdrzen oraz interwatu

66 | Pomiar ciSnienia w zakresie przynajmniej od 10 mmHg dla ci$nienia rozkurczowego do 290 mmHg dla ci$nienia skurczcowego Tak

67 Prezentacja wartosci: skurczowej, rozkurczowej oraz sredniej. Mozliwos$¢ wyswietlania listy ostatnich wynikéw pomiaréw NIBP na ekranie Tak
gtéwnym

68 W komplecie do kazdego monitora: wezyk z szybkoztaczka dla dorostych/dzieci oraz 3 mankiety wielorazowe dla dorostych (w 3 réznych Tak
rozmiarach). Dodatkowo na catg instalacje 20 szt. mankietow dla pacjentéw otytych.

69 | Mankiety dla pacjentéw otytych stozkowe, dedykowane i walidowane do pomiaru na przedramieniu Tak

70 | Temperatura Tak

71 Pomiar temperatury w 2 kanatach Tak

7 Jednoczesna prezentacja w polu parametru temperatury na ekranie gtéwnym monitora min. 2 wartosci temperatury jednoczes$nie: obu Tak
zmierzonych lub jednej zmierzonej i réznicy temperatur

73 | Mozliwos¢ ustawienia etykiet temperatur wg. miejsca pomiaru Tak

74 | W komplecie do kazdego monitora: wielorazowy czujnik temperatury skory Tak

75 | Pomiar ci$nienia metodg inwazyjng (IBP) Tak

76 | Pomiar ci$nienia metoda inwazyjng w 2 kanatach. Mozliwo$¢ rozbudowy do przynajmniej 3 kanatéw Tak

77 | Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej -20 do 320 mmHg Tak

78 Mozliwo$é monitorowania i wyboru nazw réznych cisnieri, w tym cisnienia srédczaszkowego, wraz z automatycznym doborem skali i ustawien Tak
dla poszczegdlnych cisnien

79 | Pomiar parametru PPV: automatyczny lub reczny Tak

30 Ciagty, automatyczny pomiar parametrow PPV i SPV na wybranym kanale ci$nienia. Prezentacja wynikéw pomiaréw na ekranie gtéwnym. Tak
Parametry zapisywane w trendach.

81 | Mozliwosci rozbudowy Tak
Mozliwosé rozbudowy o monitorowanie gazowe w strumieniu bocznym, min.: CO2, 02, N20 i anestetykdw z automatyczg identyfikacja Srodka
znieczulajacego oraz prezentacjg MAC / MACage. Pomiary mozliwe u pacjentdw zaintubowanych i niezaintubowanych. Pomiar realizowany z

82 wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie Tak
monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora
pacjenta. Mozliwos$¢ zamiennego stosowania modutu pomiarowego pomiedzy réznymi monitorami i aparatami do znieczulania tego samego
producenta.

Mozliwosé rozbudowy o pomiar rzutu minutowego serca z wykorzystaniem cewnika Swana-Ganza. Pomiar realizowany z wykorzystaniem

83 | modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajacego wyswietlanie monitorowanych Tak
parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwosé rozbudowy o pomiar zwiotczenia miesni przez monitorowanie transmisji nerwowo-miesniowej NMT z wykorzystaniem
mechanosensora lub elektrosensora - mozliwo$¢ wyboru przez Uzytkownika pomiedzy w/w metodami w trakcie uzytkownia monitora.

Dostepne tryby stymulacji min.: ST, DBS, TET, ToF. Kardiomonitor wyposazony w funkcje:
- tzw. Hookup-advisor - narzedzie ekranowe podpowiadajgce rozmieszczenie elektrod oraz umozliwiajgce weryfikacje prawidtowego ich

84 korlmta.ktu ze skérg p.acje.nta, ) Tak
- dzwiekowa sygnalizacje stymulacji,

- dzwiekowa sygnalizacje ustepowania blokady.

Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego
wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem
ekranu monitora pacjenta

Mozliwosé rozbudowy o pomiar gtebokosci uspienia. Pomiar realizowany przez analize sygnatu EEG, wspomaganego pomiarem

84 elektromiografii miesni czota, z obliczaniem parametréw SE, RE i BSR. Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu Tak
monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i
petna obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwosé rozbudowy kardiomonitora o pomiar poziomu analgezji - pomiar reakcji hemodynamicznej pacjenta na bodzce nocyceptywne i

35 Srodki przeciwbdlowe, realizowany za posrednictwem czujnika saturacji - bez koniecznosci stosowania dodatkowych akcesoriéow zuzywalnych. Tak
Wynik pomiaru prezentowany na wspolnym wykresie z pomiarem gtebokosci uspienia, w sposéb utatwiajgcy prowadzenie znieczulenia i
optymalizacje zuzycia $rodkéw znieczulajgcych.

84 Mozliwo$é rozbudowy o podtaczenie aparatu do znieczulania, zapewniajace prezentacje na ekranie kardiomonitora wartosci parametréow i Tak
krzywych dynamicznych oraz sygnalizacje alarmoéw. Dane przesytane dalej do systemu centralnego monitorowania.

85 | Alarmy Tak

85 | Alarmy przynajmniej 3-stopniowe, sygnalizowane wizualnie i dZzwiekowo, z wizualizacjg parametru, ktéry wywotat alarm Tak

86 | Mozliwos¢ zmiany priorytetu alarmow Tak

87 | Alarmy techniczne z podaniem przyczyny. Tak
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88 | Granice alarmowe regulowane recznie - przez uzytkownika, i automatycznie (na zadanie) - na podstawie biezgcych wartosci parametréw. Tak
89 | Granice regulowane indywidualnie - w oknach poszczegdlnych parametrow - oraz zbiorczo, w oknie ustawien alarméw Tak
90 | Moizliwos¢ wyciszenia alarmoéw. Czas wyciszenia alarmow przynajmniej: 2 minuty oraz bez limitu czasowego. Tak
91 | Mozliwo$¢ bezdotykowego wyciszania alarmoéw gestem - poprzez odpowiedni ruch dtonig przed ekranem kardiomonitora Tak
9 Monitor wyposazony w pamie¢ przynajmniej 100 zdarzen alarmowych zawierajacych wycinki krzywych dynamicznych. Zdarzenia zapisywane Tak
automatycznie - w chwili wystgpienia zdarzenia alarmowego, a takze recznie - po nacisnieciu odpowiedniego przycisku
Monitor wyposazony w funkcje zaawansowanych alarmoéw ufatwiajgcych diagnozowanie trudnch stanéw klinicznych poprzez informowanie
93 | personelu o jednoczasowym zajsciu kilku warunkéw brzegowych - konfigurowanych przez uzytkownika - zwigzanych z wartosciami réznych Tak
mierzonych parametréw.
94 | Analiza danych Tak
95 | Stanowisko monitorowania pacjenta wyposazone w pamiec¢ trendow z ostatnich min. 168 godzin. Tak
96 | Mozliwos¢ wyswietlania trendow w formie graficznej i tabelarycznej Tak
Monitor wyposazony w funkcje wczesnego ostrzegania o pogarszajacym sie stanie pacjenta wg skali NEWS2 i MEWS oraz funkcje OxyCRG oraz
97 | wbudowang pamiec petnych przebiegédw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich przebiegdéw EKG, SpO2, Tak
Oddechu i 2x IBP.
98 | Monitor wyposazony w funkcje OxyCRG. Tak
99 Monitor wyposazony we wbudowang pamiec petnych przebiegédw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich Tak
przebiegéw EKG, Sp0O2, Oddechu i 2x IBP.
Monitor wyposazony w funkcje przenoszenia konfiguracji oraz trendéw parametréw zyciowych pacjenta za posrednictwem pamieci USB.
100 | Funkcja eksportu trendéw zabezpieczona przed niepowotanym dostepem, trendy eksportowane w formie zanonimizowanej, zaszyfrowanej w Tak
formacie umozliwiajagcym odczyt z wykorzystaniem pakietu MS Excel lub Acrobat Reader.
111. Opis przedmiotu zamowienia dla pozycji ,,Je6 — kardiomonitor transportowy” wskazuje na jednego producenta, co

jednoczesnie uniemozliwia zlozenie oferty konkurencyjnej. Czy w zwigzku z tym, czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie
rownowazne przedstawione w ponizszym opisie?

Kardiomonitor transportowy

ofercie.

1 Opis ogolny Tak
Mozliwo$¢ integracji z dostepnym klinicznym systemem informatycznym (CIS) producenta oferowanego systemu monitorowania pacjenta, w
polskiej wersji jezykowej, umozliwiajgcym prowadzenie elektronicznej dokumentacji medycznej i jej ciggtos¢ w zakresie opieki okoto-

) intensywnej i okoto-operacyjnej, zapewniajacym przynajmniej: automatyczng akwizycje parametréw zyciowych z oferowanych monitoréw, Tak
ale takze: respiratoréw, aparatéw do znieczulania, pomp infuzyjnych i do terapii nerkozastepczej; dokumentacje terapii ptynowej i lekowej,
obliczanie bilansu ptynéw, ocene stanu pacjenta wg. znanych skal ocen (m.in.: APACHE II, GCS, TISS-28, SOFA), tworzenie zlecen lekarskich,
dokumentacje procesu opieki pielegniarskiej, generowanie raportéw (w tym karta znieczulenia).

3 System monitorowania pacjenta o budowie kompaktowo-modutowej, w technologii wymiennych modutéw podtaczanych podczas pracy Tak
przez uzytkownika
4 Monitor zapewnia monitorowanie pacjenta stacjonarnie i w transporcie Tak
5 Monitor wyposazony we wbudowang rame na min. 1 modut rozszerzen z mozliwoscig rozbudowy o dodatkowa rame do podtaczenia min. 2 Tak
dodatkowych modutéw pomiarowych.

6 Wszystkie elementy systemu monitorowania pacjenta chtodzone konwekcyjnie, pasywnie - bez uzycia wentylatorow Tak
7 System monitorowania pacjenta przeznaczony do monitorowania pacjentéw we wszystkich kategoriach wiekowych: dorostych, dzieci i Tak
noworodkéw
8 Komunikacja z uzytkownikiem w jezyku polskim Tak
Monitor wyposazony w tryb "Standby" - tymczasowe wstrzymanie monitorowania pacjenta oraz sygnalizowania alarméw, np. na czas toalety
9 pacjenta lub badania diagnostycznego. Po wznowieniu monitorowania nastepuje kontynuacja monitorowania tego samego pacjenta bez Tak
utraty zapisanych danych
10 Monitor wyposazony w konfigurowalny tryb nocny: uruchamiany automatycznie w wybranych przez uzytkownika godzinach. Przetaczenie w Tak
tryb nocny zapewnia min. obnizenie jasnosci ekranu oraz poziomu gtosnosci alarmow.

Dostep na ekranie monitora do kompletu dokumentacji: instruckji obstugi wraz z dodatkami, instrukcji technicznej, opisu interfejsu HL7 oraz
11 kompletnej listy akcesoriéw i materiatéw zuzywalnych. Nawigacja po instrukcji przy uzyciu hipertaczy utatwiajacych przetaczanie pomiedzy Tak
dokumentami i rozdziatami.

12 Zasilanie Tak
13 Zasilanie sieciowe, zgodne z PN, dostosowane do 230V/50Hz Tak
14 Monitor wyposazony w zasilanie akumulatorowe zapewniajgce przynajmniej 240 minut pracy na wypadek zaniku zasilania lub transportu. Tak
15 Praca w sieci centralnego monitorowania Tak
16 Mozliwosé pracy w sieci centralnego monitorowania, zgodnej ze standardem Ethernet. Tak
Monitory umozliwiaja wykorzystanie jednej fizycznej infrastruktury teleinformatycznej, w sieci przewodowej i bezprzewodowej, do celu sieci
17 centralnego monitorowania oraz innych aplikacji szpitalnych, w sposéb zapewniajgcy bezpieczerstwo i priorytet przesytania wrazliwych Tak
danych medycznych
Monitory gotowe do wspdtpracy z centralg monitorujgcg, ktéra umozliwia zdalny nadzér nad oferowanymi monitorami, a takze w petni
18 modutowymi monitorami wysokiej klasy tego samego producenta. Nadzér oznacza podglad biezacych wartosci parametréw, krzywych i Tak
stanow alarmowych, mozliwos¢ wyciszania alarméw i zmiany granic alarmowych, mozliwos¢ retrospektywnej analizy danych (trenddw i full
disclosure)

Monitory wyposazone w funkcje wysytania parametréw zyciowych monitorowanych pacjentéw do zewnetrznych systemoéw, za
19 posrednictwem protokotu HL7. Funkcja realizowana bezposrenio przez kardiomonitory lub dedykowany serwer komunikacyjny - ujety w Tak
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Monitory umozliwiaja zdalny podglad ekranu innego kardiomonitora pracujacego w sieci centralnego monitorowania. Funkcjonalnos¢ zalezy

20 wytgcznie od funkcjonowania sieci monitorowania i nie wymaga obecnosci dedykowanych komputeréw, serweréw, centrali monitorujacej, Tak
itp.
n Monitory umozliwiajg wyswietlanie informacji o alarmach wystepujacych na pozostatych kardiomonitorach pracujacych w sieci centralnego Tak
monitorowania. Mozliwos¢ konfiguracji stanowisk, pomiedzy ktérymi majg byé wymieniane informacje o alarmach.

22 Monitory zapewniajg automatyczne otwarcie ekranu zdalnego monitora w momencie wystgpienia zdarzenia alarmowego Tak
23 Mozliwosé drukowania krzywych, trendéw graficznych i numerycznych na podtaczonej do sieci centralnego monitorowania tradycyjnej Tak
drukarce laserowej - bez koniecznosci posredniczenia centrali monitorujacej
24 Sposéb montazu Tak
25 W ofercie do kazdego monitora podstawa jezdna z hamulcem | koszem na akcesoria Tak
26 Wymogi funkcjonalne Tak
Monitor wyposazony w dotykowy ekran panoramiczny o przekatnej min. 15,6" i rozdzielczosci min. 1366 x 768 pikseli. Umozliwia
27 wyswietlanie przynajmniej 12 krzywych dynamicznych jednoczesnie i petng obstuge funkcji monitorowania pacjenta. Nie dopuszcza sie Tak
realizacji tej funkcjonalnosci z wykorzystaniem zewnetrznego, dodatkowego ekranu lub innych rozwigzan zaleznych od funkcjonowania sieci
informatycznej.

28 Mozliwos¢ podtaczenia dodatkowego ekranu powielajacego o przekatnej min. 19”. Ekran podtgczany z wykorzystaniem ztacza cyfrowego Tak
29 Obstuga kardiomonitora poprzez ekran dotykowy. Mozliwos¢ podtgczenia czytnika kodow kreskowych (standardowych i QR) do portu USB. Tak
30 Mozliwosé zaprogramowania min. 7 réznych konfiguracji (profili) monitora, zawierajacych m.in. ustawienia monitorowanych parametréw Tak
oraz widoki ekranéw
31 Mozliwos¢ wyboru sposrdd przynajmniej 20 réznych uktadéw (widokdw) ekranu, z mozliwoscig ich edycji i zapisu Tak
32 Dostepny tzw. ekran duzych liczb z mozliwoscig podziatu na 4 oraz 6 okien parametrow Tak
33 Monitor przystosowany do warunkéw transportowych, odporny na upadek z wysokosci przynajmniej 0,25m Tak
34 Monitor odporny przeciwko zachlapaniu i wnikaniu ciat statych. Klasa odpornosci nie gorsza niz IP22 Tak
35 Masa monitora nie przekracza 5,5 kg Tak
Monitor umozliwia kontynuacje monitorowania w czasie transportu przynajmniej nastepujacych parametréw (zgodnie z ich wymogami
36 opisanymi w dalszej czesci specyfikacji): EKG, Sp0O2, NIBP, 2x Temp., 2x IBP, z mozliwoscig rozbudowy o pomiar CO2 w strumieniu bocznym, Tak
w zaleznosci od podtgczonych modutéw pomiarowych
37 Monitorowane parametry Tak
38 EKG Tak
39 Monitorowanie przynajmniej 1z 3, 7 i 12 odprowadzen, z jakoscig diagnostyczng, w zaleznosci od uzytego przewodu EKG Tak
0 Jednoczesna prezentacja przynajmniej 3 kanatéw EKG na ekranie gtéwnym kardiomonitora: 3 rézne odprowadzenia lub 1 odprowadzenie w Tak
formie kaskady
41 Pomiar czestosci akcji serca w zakresie min. 20 - 300 ud/min. z doktadnoscig +/- 1% lub +/- 1ud/min. Tak
42 W komplecie do kazdego monitora: przewdd do podtaczenia 5- elektrod dla dorostych i dzieci. Dtugos$¢ przewoddw przynajmniej 3m. Tak
43 Analiza arytmii Tak
44 Wieloodprowadzeniowa analiza arytmii Tak
45 Analiza arytmii w przynajmniej 4 odprowadzeniach EKG jednoczesnie Tak
6 Zaawansowana analiza arytmii wg przynajmniej 19 definicji z rozpoznawaniem arytmii komorowych i przedsionkowych, w tym migotania Tak
przedsionkow.

47 Analiza ST Tak
48 Analiza odcinka ST w 12 odprowadzeniach jednoczesnie Tak
49 Zakres pomiarowy analizy odcinka ST min. -20,0 -(+) 20,0 mm Tak
50 Oddech Tak
51 Pomiar czestosci oddechu metodg impedancyjng w zakresie min. 0-200 odd/min. Tak
52 Prezentacja czestosci oddechu oraz krzywej oddechowej Tak
53 Saturacja (Sp02) Tak
54 Pomiar wysycenia hemoglobiny tlenem, z wykorzystaniem algorytmu odpornego na niska perfuzje i artefakty ruchowe: TruSignal lub Masimo Tak
rainbow SET
55 Pomiar saturacji w zakresie min. 70-100% Tak
56 Prezentacja wartosci saturacji, krzywej pletyzmograficznej i wskaznika perfuzji Tak
57 Mozliwosé wyboru SPO2 jako zrddta czestosci rytmu serca Tak
58 Modulacja dzwieku tetna przy zmianie wartosci % SpO2. Tak
59 W komplecie do kazdego monitora: przewdd podtgczeniowy dt. min. 3m oraz wielorazowy czujnik na palec dla dorostych. Oryginalne Tak
akcesoria pomiarowe producenta algorytmu pomiarowego.

60 Pomiar ci$nienia metodg nieinwazyjng (NIBP) Tak
Algorytm pomiarowy wykorzystuje dwutubowy systemem wezykdw i mankietow, skokowa deflacje, odporny na zaktdcenia, artefakty i
61 niemiarowg akcje serca, skraca czas pomiaréw przez wstepne pompowanie mankietu do wartosci bezposrednio powyzej ostatnio zmierzonej | Tak
wartosci ciSnienia skurczcowego
62 Pomiar cisnienia tetniczego metoda oscylometryczna. Tak
63 Pomiar reczny na zadanie, ciggty przez okreslony czas oraz automatyczny. Zakres przedziatéw czasowych w trybie automatycznym Tak
przynajmniej 1 - 120 minut
64 Funkcja stazy zylnej. Tak
65 Mozliwosé zaprogramowania wtasnych cykli pomiarowych NIBP, sktadajacych sie z min. 4 krokéw z mozliwoscia indywidualnej konfiguracji Tak
liczby powtdrzen oraz interwatu
66 Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej od 10 mmHg dla ci$nienia rozkurczowego do 290 mmHg dla cisnienia skurczowego Tak
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Prezentacja wartosci: skurczowej, rozkurczowej oraz sredniej. Mozliwos$¢ wyswietlania listy ostatnich wynikéw pomiaréw NIBP na ekranie

67 . Tak
gtéwnym
68 W komplecie do kazdego monitora: wezyk z szybkoztaczka dla dorostych/dzieci oraz 3 mankiety wielorazowe dla dorostych (w 3 réznych Tak
rozmiarach). Dodatkowo na catj instalacje 20 szt. mankietéw dla pacjentéw otytych.
69 Mankiety dla pacjentéw otytych stozkowe, dedykowane i walidowane do pomiaru na przedramieniu Tak
70 Temperatura Tak
71 Pomiar temperatury w 2 kanatach Tak
7 Jednoczesna prezentacja w polu parametru temperatury na ekranie gtdwnym monitora min. 2 wartosci temperatury jednoczesnie: obu Tak
zmierzonych lub jednej zmierzonej i réznicy temperatur
73 Mozliwos¢ ustawienia etykiet temperatur wg. miejsca pomiaru Tak
74 W komplecie do kazdego monitora: wielorazowy czujnik temperatury skéry Tak
75 Pomiar ci$nienia metoda inwazyjna (IBP) Tak
76 Pomiar ci$nienia metodg inwazyjng w 2 kanatach. Mozliwos¢ rozbudowy do przynajmniej 3 kanatéw Tak
77 Pomiar ci$nienia w zakresie przynajmniej -20 do 320 mmHg Tak
78 Mozliwosé monitorowania i wyboru nazw réznych ci$nien, w tym cisnienia srédczaszkowego, wraz z automatycznym doborem skali i Tak
ustawien dla poszczegdlnych cisnien
79 Pomiar parametru PPV: automatyczny lub reczny Tak
80 Ciagty, automatyczny pomiar parametréw PPV i SPV na wybranym kanale ci$nienia. Prezentacja wynikéw pomiaréw na ekranie gtéwnym. Tak
Parametry zapisywane w trendach.
81 Mozliwosci rozbudowy Tak
Mozliwosé rozbudowy o monitorowanie gazowe w strumieniu bocznym, min.: CO2, 02, N20 i anestetykow z automatyczg identyfikacja
srodka znieczulajacego oraz prezentacjg MAC / MACage. Pomiary mozliwe u pacjentdéw zaintubowanych i niezaintubowanych. Pomiar
82 realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego Tak
wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem
ekranu monitora pacjenta. Mozliwo$¢ zamiennego stosowania modutu pomiarowego pomiedzy réznymi monitorami i aparatami do
znieczulania tego samego producenta.
Mozliwosé rozbudowy o pomiar rzutu minutowego serca z wykorzystaniem cewnika Swana-Ganza. Pomiar realizowany z wykorzystaniem
83 modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajacego wyswietlanie monitorowanych Tak
parametrow na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwosé rozbudowy o pomiar zwiotczenia miesni przez monitorowanie transmisji nerwowo-miesniowej NMT z wykorzystaniem
mechanosensora lub elektrosensora - mozliwo$¢ wyboru przez Uzytkownika pomiedzy w/w metodami w trakcie uzytkownia monitora.
Dostepne tryby stymulacji min.: ST, DBS, TET, ToF. Kardiomonitor wyposazony w funkcje:
- tzw. Hookup-advisor - narzedzie ekranowe podpowiadajgce rozmieszczenie elektrod oraz umozliwiajgce weryfikacje prawidtowego ich
84 ] kgntaktu ze skc'?rq pacjenta, ) Tak
- dzwiekowa sygnalizacje stymulacji,
- dzwiekowa sygnalizacje ustepowania blokady.

Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami,
zapewniajacego wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za
posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwosé rozbudowy o pomiar gtebokosci uspienia. Pomiar realizowany przez analize sygnatu EEG, wspomaganego pomiarem
84 elektromiografii miesni czota, z obliczaniem parametréw SE, RE i BSR. Pomiar realizowany z wykorzystaniem modutu oferowanego systemu Tak
monitorowania, przenoszonego pomiedzy stanowiskami, zapewniajgcego wyswietlanie monitorowanych parametréw na ekranie monitora i
petng obstuge funkcji monitorowania i alarmowania za posrednictwem ekranu monitora pacjenta
Mozliwos¢ rozbudowy kardiomonitora o pomiar poziomu analgezji - pomiar reakcji hemodynamicznej pacjenta na bodzce nocyceptywne i
85 srodki przeciwbolowe, realizowany za posrednictwem czujnika saturacji - bez koniecznosci stosowania dodatkowych akcesoriéw Tak
zuzywalnych. Wynik pomiaru prezentowany na wspdélnym wykresie z pomiarem gtebokosci uspienia, w sposob utatwiajacy prowadzenie
znieczulenia i optymalizacje zuzycia srodkéw znieczulajgcych.

84 Mozliwosé rozbudowy o podtgczenie aparatu do znieczulania, zapewniajace prezentacje na ekranie kardiomonitora wartosci parametréw i Tak
krzywych dynamicznych oraz sygnalizacje alarméw. Dane przesytane dalej do systemu centralnego monitorowania.

85 Alarmy Tak
85 Alarmy przynajmniej 3-stopniowe, sygnalizowane wizualnie i dZwiekowo, z wizualizacja parametru, ktéry wywotat alarm Tak
86 Mozliwos¢ zmiany priorytetu alarméw Tak
87 Alarmy techniczne z podaniem przyczyny. Tak
88 Granice alarmowe regulowane recznie - przez uzytkownika, i automatycznie (na zgdanie) - na podstawie biezacych wartosci parametrow. Tak
89 Granice regulowane indywidualnie - w oknach poszczegdlnych parametréow - oraz zbiorczo, w oknie ustawien alarméw Tak
90 Mozliwos¢ wyciszenia alarméw. Czas wyciszenia alarmdw przynajmniej: 2 minuty oraz bez limitu czasowego. Tak
91 Mozliwos¢ bezdotykowego wyciszania alarméw gestem - poprzez odpowiedni ruch dtonig przed ekranem kardiomonitora Tak
92 Monitor wyposazony w pamiec przynajmniej 100 zdarzen alarmowych zawierajgcych wycinki krzywych dynamicznych. Zdarzenia zapisywane Tak
automatycznie - w chwili wystgpienia zdarzenia alarmowego, a takze recznie - po nacisnieciu odpowiedniego przycisku
Monitor wyposazony w funkcje zaawansowanych alarméw utatwiajgcych diagnozowanie trudnch stanéw klinicznych poprzez informowanie
93 personelu o jednoczasowym zajsciu kilku warunkéw brzegowych - konfigurowanych przez uzytkownika - zwigzanych z wartosciami réznych Tak
mierzonych parametréw.

94 Analiza danych Tak
95 Stanowisko monitorowania pacjenta wyposazone w pamie¢ trenddw z ostatnich min. 168 godzin. Tak
96 Mozliwos¢ wyswietlania trenddw w formie graficznej i tabelarycznej Tak
97 Monitor wyposazony w funkcje wczesnego ostrzegania o pogarszajacym sie stanie pacjenta wg skali NEWS2 i MEWS oraz funkcje OxyCRG Tak
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oraz wbudowang pamiec petnych przebiegéw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich przebiegdéw EKG,
Sp02, Oddechu i 2x IBP.

98 Monitor wyposazony w funkcje OxyCRG. Tak

Monitor wyposazony we wbudowang pamiec petnych przebiegéw dynamicznych Full Disclosure z min. 72 godzin dla przynajmniej: wszystkich

przebiegéw EKG, Sp0O2, Oddechu i 2x IBP. Tak

99

Monitor wyposazony w funkcje przenoszenia konfiguracji oraz trendéw parametréw zyciowych pacjenta za posrednictwem pamieci USB.
100 Funkcja eksportu trenddw zabezpieczona przed niepowotanym dostepem, trendy eksportowane w formie zanonimizowanej, zaszyfrowanej Tak
w formacie umozliwiajgcym odczyt z wykorzystaniem pakietu MS Excel lub Acrobat Reader.

Odpowiedz:
Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyzsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

78. Pytanie

Pytanie 1

Z uwagi na planowany termin dostawy specjalistycznego sprzetu medycznego wysokiej wartosci na rok 2029 czy
Zamawiajgcy wyrazi zgode na powrot do pierwotnej koncepcji oddzielnych postgpowan przetargowych prowadzonych z
maksymalnie 12 miesigcznym wyprzedzeniem i wylgczy z aktualnego postgpowania:

* Aparat MRI 1,5 T (komplet + strzykawka automatyczna + klatka Faradaya)

* Aparat CT spiralny wielowarstwowy (komplet + strzykawka automatyczna)

* Aparat RTG pluco-kostny (GABINET RTG)

* Aparat RTG Telekomando (GABINET RTG 2)?

Uzasadnienie :

Z uwagi na szybki postep technologiczny w dziedzinie sprzetu do diagnostyki obrazowej Zamawiajgcy prowadzgc
postepowania na zakup sprzetu z kilkuletnim wyprzedzeniem naraza si¢ na zakup przestarzatych technologii. Sprzet w
momencie dostawy w wielu przypadkach moze nie by¢ juz produkowany. Przykladem bardzo szybko rozwijajgcej sie
technologii jest rezonans magnetyczny. Opisany w obecnym postgpowaniu system z helem juz na dzien dzisiejszy jest
systemem kosztochtonnym i przestarzatym. Wszyscy czolowi producenci oferujq rezonanse bezhelowe lub zuzywajqce
znikomgq ilos¢ helu. Opisany w niniejszym postgpowaniu system jest wysoce nieekonomiczny i trudno znalezé jakiekolwiek
uzasadnienie dla zakupu tego typu systemu. Pragniemy rowniez zwroci¢ uwage, ze sprzet objety niniejszym postgpowaniem
bedzie eksploatowany przez okres 10 - 15 lat. Zamawiajqcy naraza sie na to, ze zakupiony sprzet nie bedzie juz objety opiekq
serwisowg producenta lub nie bedzie speinial wymagan jakosciowych, np. NFZ w procesie kontraktowania ustug
medycznych. Wybrana zmiana koncepcji zakupu nie uwzglednia takze ryzyka ewentualnych opoznien w realizacji inwestycyi,
ktore moglyby dodatkowo spotegowac w/w zagrozenia.

Dlatego wnioskujemy o wylgczenie zakupu sprzetu do diagnostyki obrazowej do oddzielnych postgpowan po
przeprowadzeniu przez Zamawiajgcego rzetelnej oceny rynku i analizy potrzeb w procesie zakupowym.

Pytanie 2

Zamawiajgcy opisal przedmiot zamowienia w sposob naruszajgcy zasady uczciwej konkurencji jednoczesnie nie biorgc pod
uwage parametrow jakosciowych aparatury czy Zamawiajgcy zmieni parametry wymagane i oceniane w Sposob
umozliwiajgcy nam zloZenie waznej oferty na sprzet wiodgcego producenta?

Pytanie nr 3

Dotyczy zalgeznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i Ii4.8 - aparat RTG — pkt. 27

Czy Zamawiajgcy dopusci nominalng moc matego ogniska >= 33 kW?

Zwracamy si¢ z prosbq o dopuszczenie lampyrtg renowowanego producenta z ,, Nominalng mocq matego ogniska” 33kW .
Taka moc jest wystarczajgca do wszystkich zastosowan klinicznych. Obecny zapis nie pozwala nam na zlozenie waznej i nie
podlegajgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 4

Dotyczy zalgeznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i Ii4.8 - aparat RTG — pkt. 40

Ze wzgledu na charakter placowki Zamawiajgcego i profil ortopedyczny zwracamy uwage, zZe znaczqca czes¢ badan moze
dotyczyé pacjentow bariatrycznych.  Obecny wymog jest razqco niski i niekorzystny dla Zamawiajgcego, poniewaz
obcigzenie prqdowo czasowe >= 400 mAs nie zapewni wiasciwej diagnostyki pacjentow bariatrycznych np. przy zdjeciu
Miednicy czy kregostupa ledzwiowego. Obecnie posiadane przez Zamawiajgcego urzqdzenia zapewniajg prace z obcigzeniem
do 850mAs. Prosimy o rozwazenie wprowadzenia zamiany na wymog: ,, Max wartos¢ mAs >= 800 mAs”’

Pytanie nr 5

Dotyczy zalgcznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i 1i4.8 - aparat RTG — pkt. 58
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Zwracamy sie z prosbg o odstgpienie od wymogu i dopuszczenie rozwigzania bez tej funkcjonalnosci w przypadku
zaoferowania stotu o najnizszej dostgpnej wysokosci blatu 51,5 cm. W przypadku takiego rozwiqzania uchwyty nie sq
potrzebne i nie sq merytorycznie uzasadnione.

Pytanie nr 6

Dotyczy zalgcznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i 1i4.8 - aparat RTG — pkt. 64

Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy ma na mysli statyw o zmotoryzowanym pochylaniu detektora w zakresie min. -20
stopni do +90 stopni, ktore jest typowe dla rozwigzan stosowanych w ortopedii i jest wykorzystywane w aktualnie
posiadanych przez Zmawiajgcego aparatach rtg .

Pytanie nr 7

Dotyczy zalgeznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i 1i4.8 - aparat RTG — pkt. 65

Ze wzgledu na profil Panstwa Szpitala prosimy o potwierdzenie czy wymog jest poprawny i w dostosowanie wymogu do
Panstwa potrzeb. Obecnie w badaniachortopedycznych w znacznej czesci badan uzywa sig¢ w statywie uktadu AEC 5
komorowego i tego typu wymog gwarantuje mozliwos¢ wykonywania pacjentow ortopedycznych z wykorzystaniem
dodatkowych komor dolnych, ktore sq blizej pacjenta.

Pytanie nr 8

Dotyczy zalgcznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i 1i4.8 - aparat RTG — pkt.72

Zwracamy uwage Zamawiajgcego, ze w interesie Zmawiajgcego jest posiadanie detektora zabudowanego w statywie i
zabudowanego w stole oraz detektora bezprzewodowego do tzw. ,,zdje¢ wolnych ,,. Szpital Zmawiajqcego w lokalizacji
Barska obstuguje do 200 pacjentéw na dobe w gabinecie rtg i opisana konfiguracja nie sprosta wyzwaniom i potrzebom
Zmawiajqgcego. Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy wymaga dwoch detektorow wbudowanych w stole i w statywie
oraz trzeciego bezprzewodowego.

Pytanie nr 9

Dotyczy zalgeznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i 1i4.8 - aparat RTG — pkt. 83

Prosimy o sprawdzenie czy nie zaszia omytka pisarska w zakresie wskazania maksymalnej wagi detektora. Obecnie
wykorzystywane przez Zmawiajgcego detektory wazq 2,8 kg i obecny wymog powoduje znaczne obnizenie komfortu pracy
personelu. Prawidlowy zapis mogtby brzmie¢ ,, Maksymalna waga detektora z akumulatorem <= 2,8 kg” .

Pytanie nr 10

Dotyczy zalgcznika 7.1 1i4.3 i 1i4.7 i 1i4.8 - aparat RTG — pkt.89

Zwracamy uwage Zamawiajgcego, ze w interesie Zmawiajgcego jest posiadanie detektora zabudowanego w statywie i
zabudowanego w stole oraz detektora bezprzewodowego do tzw. ,,zdje¢ wolnych ,,. Szpital Zmawiajgcego w lokalizacji
Barska obstuguje do 200 pacjentowna dobe w gabinecie rtg i opisana konfiguracja nie sprosta wyzwaniom i potrzebom
Zmawiajqcego. Prosimy o potwierdzenie, ze Zamawiajgcy wymaga dwoch detektoréow wbudowanych w stole i w statywie
oraz trzeciego bezprzewodowego.

Pytanie nr 11

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 1

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktérym: Istotne elementy oferowanego aparatu tj.
generator, lampa rentgenowska, statyw, oprogramowanie obrazowe wyprodukowane przez tego samego wytworce. Obecny
zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 12

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 1 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 4

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)

Zwracamy uwage na omytke pisarskq, poniewaz nie ma na rynku ani jednego aparatu z zakresem pochylania od +90 do 45
stopni. Prawidtowy zapis powinien brzmiec¢ ,,od +90 do -90 stopni

Pytanie nr 13

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 5

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktorym: ,, Najnizsze potozenie blatu scianki od podlogi
(Scianka w pozycji poziomej) umozliwiajgce wykonanie badania na blacie scianki, dostgpne dla technika (nie w trybie
serwisowym)wynosi 65 cm”. Taki parametr zapewnia

petny zakres kliniczny badan. Obecny zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 14

Dotyczy zatgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 10

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktorym: ,,Szerokos¢ blatu wynosi 73,8cm”. Taki
parametr zapewnia petny zakres kliniczny badan oraz w zwigzku z wymiarami blatu 73,8 x 235,6 cm zapewnia wigkszg
powierzchnig roboczg od wymaganej. Obecny zapis uniemozliwia nam ztoZenie waznej i niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.
Pytanie nr 15

Dotyczy zatgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 11

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)
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Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta bez tej funkcjonalnosci. Obecny zapis uniemozliwia nam
zloZenie waznej i niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 16

Dotyczy zalgceznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 12

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)

Prosimy o dopuszczanie rozwiqzania renomowanego producenta, w ktorym: ,, Dla aparatu w pozycji 90° odlegtos¢ podnozka
od podiogi wynosi okoto 12cm. Parametr nie ma znaczqcego wplywu na prace urzgdzania. Obecny zapis uniemozliwia nam
zloZenie waznej i niepodlegajqgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 17

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 14

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktorym: ,, Obcigzalnos¢ blatu Scianki zzachowaniem
wszystkich ruchowscianki, blatu i podnozka wynosi 284 kg. Oferowane przez nas rozwiqzanie jest lepsze, poniewaz dotyczy
wszystkich ruchow i ulatwia prace na aparacie niezaleznie od typu projekcji rtg. Obecny zapis uniemozliwia nam zloZenie
waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Prosimy o zmiane wymogu na korzystniejszy dla Zamawiajgcego: ,, Obcigzalnosé blatu Scianki zzachowaniem wszystkich
ruchow i dla podnozka >= 280 kg”

Pytanie nr 18

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 16

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktorym spelniony jest warunek: ,,Swobodny i
bezposredni dostep do blatu stotu pacjenta z trzech stron w pozycji poziomej Scianki, bez obudow przewyzszajgcych
wysokos¢ blatu”

Obecny zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajqgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 19

b

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, posiadajgcego ruchy zmotoryzowane: blat gora —dot;
pochylanie lampy; zmiana SID; przesuw poprzeczny blatu, ucisk pacjenta; przesuw wzdiuzny ukiadu lampa —detektor;
pochylanie blatu.

Obecny zapis uniemozliwia nam zloZenie waznej i niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 20

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 25

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktorym spetniony jest warunek: ,, Odlegtos¢ blat stotu-
detektor 125 mm”

Obecny zapis uniemozliwia nam zloZenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 21

Dotyczy zalgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 26

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, w ktorym speilniony jest warunek: , Kratka
przeciwrozproszeniowa 12:1, 44 l/em”

Obecny zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 22

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 31

Scianka zdalnie sterowana (Telekomando)

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta bez tej funkcjonalnosci. Obecny zapis uniemozliwia nam
zlozenie waznej i niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 23

Prosimy o potwierdzanie, ze Zmawiajgcy bedzie wymagal lampy sterowanej siatkq , ktora jest obecnie najlepszq technologiq
w zakresie ograniczania dawki promieniowania odzialywujqcej na personel i pacjentow.

Pytanie nr 24

Dotyczy zatgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 38

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, z lampg z siatkq o ognisku duzym o mocy 64kW. Takie
rozwiqzanie jest optymalne pod wzgledem dawki promieniowania absorbowanej przez pacjenta.

Obecny zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 25

Dotyczy zatgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 43

Prosimy o dopuszczanie rozwiqgzania renomowanego producenta, z funkcjonalnosciq kalkulacji dawki o rownowaznym
dziataniu. Obecny zapis uniemozliwia nam ztoZenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 26
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Dotyczy zalgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 51

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, z funkcjonalnoscig opartq na lampie z siatkg o parametrze:
Zakres napigé w radiografii min. 40 -125 kV.

Obecny zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 27

Prosimy o zmiane zapisu na korzystniejszy dla Zamawiajgcego na ,, Maksymalny prqd dla fluoroskopii pulsacyjnej >= 200
mA”

Pytanie nr 28

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta bez statywu do zdjeé odleglosciowych opisanego w
punktach 64-71 i 85 lub potwierdzanie , ze Zmawiajgcy bedzie wymagal zestawu zawierajgcego statyw do zdjeé
odleglosciowych wraz z zawieszeniem sufitowym zawierajgcym drugq lampe rtg.

Rozwigzanie z samym statywem kompletnie nie pasuje do profilu ortopedycznego szpitala i nie jest oferowane przez naszq
firme. W interesie Zmawiajgcego jest wymog statywu wraz z zawieszeniem sufitowym, bo to jedyne rozwazanie pozwalajgce
na wykonywanie wszystkich zdje¢ (projekcji) o charakterze ortopedycznym w tego typu aparacie.

Obecny zapis uniemozliwia nam zlozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Prosimy rowniez o potwierdzenie, ze w opisanej konfiguracji Zamawiajgcy ma na mysli statyw z zmotoryzowanym
pochylaniem detektora, wyposazony w detektor wbudowany o powierzchni pola aktywnego minimum 42x42cm.

Pytanie nr 29

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 70

Prosimy o dopuszczanie rozwigzania renomowanego producenta, z wartoscig parametru 5,4 cm. Obecny zapis uniemozliwia
nam zlozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Pytanie nr 30

Dotyczy zalgeznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 81

Czy w konsoli aparatu w sterowni ma by¢ monitor sterowany dotykowo ?

Pytanie nr 31

Dotyczy zalgcznika 7 1i4.9 i 1i4.10 - aparat RTG Telekomando pkt. 84

Czy w konsoli aparatu w sterowni ma by¢ monitor sterowany dotykowo?

Pytanie nr 32

Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 15

Maksymalna szybkos¢ narastania gradientéw TAK
(slew rate) w kazdej z osi X, Y, Z dla amplitudy
zaoferowanej w punkcie powyzej >= 125 T/m/s
15. | Nie dopuszcza sie podawania wartosci dla
parametréw definiowanych przez producentow
subiektywnie jako tzw. ,,0siagi”, ,,ekwiwalent”,
parametry ,,rownowazne”, . poréwnywalne” itp.

Czy Zamawiajgcy zaakceptuje zaoferowanie systemu o szybkosci narastania 120 T/m/s? Taka zmiana umozliwi nam
zlozenie konkurencyjnej oferty, a z punktu widzenia funkcjonalnosci systemu nie bedzie stanowila ograniczenia
wykonywanych badar.

Pytanie nr 33

Dotyczy zalgcznika 1i3.1 i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt.19

Tor nadawczy sygnatu MR pomiedzy TAK
19. | maszynownia a pomieszczeniem badan podac
zbudowany w optycznej technologii cyfrowej
Wymdég uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajgcej odrzuceniu oferty. Ze wzgledu na moc (kilkanascie kW) sygnat
nadawczy RF nie jest podatny na zaktocenia, tym samym nie ma roznicy, czy przesylany jest w formie galwanicznej, czy
optycznej. W zwiqzku z tym prosimy o wykreslenie punktu. Rozwigzanie opisane w punkcie 19 stosowane jest jedynie przez
firme Siemens.

Pytanie nr 34

Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 21
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Liczba niezaleznych kanalow odbiorczych, ktore TAK
moga by¢ uzywane jednoczesnie w jednym poda¢
pojedynczym skanie i jednym pojedynczym
polu widzenia (FoV), z ktorych kazdy generuje

niezalezny obraz czesciowy >=32
(badania bez nrzesuwu stolu pacienta)
Wymog uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajgcej odrzuceniu oferty. Prosimy o dopuszczenie zaoferowania
systemu z architekturg cyfrowq dStream, w ktorej kazda z cewek posiada indywidualny przetwornik analogowo-cyfrowy, a
dla uktadu odbiorczego RF nie jest publikowana liczba kanatow odbiorczych, a jedynie informacja ,,system niezalezny od
kanalow”. Proponujemy zapis: “System z w pelni cyfrowym torem odbiorczym dStream lub rownowaznym, niezalezny od
kanatow.”

Pytanie nr 35

Dotyczy zatgeznika 1i3.1 1 1i3.3 i 1i3.4 - MRI 1,5T pkt. 22

Maksymalna liczba kanaléw — maksymalna TAK
mozliwa liczba elementéw obrazujacych

21,

22,
podlaczonych do skanera >=]128

(badania z przesuwem stolu pacjenta)

Wymég uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajqcej odrzuceniu oferty. Ustawa PZP obliguje zamawiajgcego do
rownego traktowania oferentow i opisu przedmiotu zamowienia w sposob nieutrudniajqcy konkurencji. W punkcie 22 uzyty
zostal parametr stosowany przez firme Siemens, ktory nie jest powszechnie uzywany w nomenklaturze opisujqgcej systemy
MR. Postawienie znaku rownosci pomiedzy liczbg kanatow odbiorczy i liczbq elementow podigczonych do skanera
(niebiorgcych udziatu w obrazowaniu) jest pozbawione jakiejkolwiek logiki. Opis ukiadu odbiorczego RF z punktu 21 jest
wystarczajgcy. W zwiqzku z tym prosimy o wykreslenie punktu ze specyfikacji.

Pytanie nr 36

Dotyczy zalgcznika 1i3.1 i 1i3.3 i 1i3.4 - MRI 1,5T pkt. 27

| 27. | CEWKI \ TAK

Czy dla systemu z cyfrowym torem odbiorczym (technologia optyczna dStream z przetwornikami ADC indywidualnymi dla
kazdej cewki), dla ktorej nie sq publikowane ilosci elementow aktywnych cewek, a jedynie ilos¢ kanatow odbiorczych
Zamawiajgcy bedzie traktowatl rownocennie pojecie ilosci kanatow i ilosci elementow? Pragniemy zauwazyé, ze w systemach
cyfrowych nie istnieje limit kanatow odbiorczych i do systemu mozna podlgczaé dowolng ilos¢ elementow cewek./ Pozytywna
odpowiedz na pytanie umozliwi nam zlozenie waznej, niepodlegajgcej odrzuceniu oferty.

Prosimy o potwierdzenie, ze w sytuacji kiedy Zamawiajgcy wymaga zrealizowania opisanej dla danego punktu
funkcjonalnosci przy uzyciu pojedynczej cewki, a nie zestawu cewek, rozumie przez to cewke w pojeciu uzytkowo-
funkcjonalnym. To znaczy, ze do systemu rezonansu magnetycznego podigczany jest tylko jeden element i nie sq
wykorzystane w tym momencie inne elementy, ktore mogq by¢ odlgczone od systemu. Jako przyktad mozna podac cewke do
badania tutowia, ktora w nowoczesnych systemach MR, sklada si¢ z odigczalnej od systemu gornej czesci ukladanej na
pacjencie, oraz elementu lezgcego pod pacjentem, na stale wbudowanego w stol rezonansu. Niemniej takie rozwiqzanie nie
jest traktowane jako zestaw cewek, ale pojedyncza cewka do badania tutowia
Pytanie nr 37

Dotyczy zatgeznika 1i3.1 i Ii3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 36

Cewka wielokanalowa typu matrycowego TAK
przeznaczona do badan tulowia (np. klatka poda¢
piersiowa, w tym serce lub jama brzuszna lub
miednica), pokrywajaca zakres min. 38 cm w osi
Z, posiadajaca min. 12 elementoéw obrazujacych
jednoczesnie 1 pozwalajaca na akwizycje

36.

ARAAPANS

SPEEDER lub rownowazna o tej
funkcjonalnosci, odpowiednio do nazewnictwa
producenta

Czy Zamawiajgcy wprowadzi wymog zaoferowanie cewki lub zestawu o zakresie badania powyzej 50 cm? Takie rozwigzanie
pozwali na wykonywanie badan tulowia w poszerzonym zakresie bez koniecznosci przerywania badania i przesuwanie cewki.
Pytanie nr 38
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Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 37
Cewka wielokanalowa dedykowana sztywna, TAK
nadawczo-odbiorcza, do badan stawu
kolanowego, posiadajagca min. 15 elementow
obrazujacych jednoczesnie 1 pozwalajaca na

37.

»»»»»»»»

SENSE, SPEEDER lub réwnowazna o tej
funkcjonalnosci, odpowiednio do nazewnictwa
producenta

Pytanie nr 39

Dotyczy zalgeznika 1i3.1 i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 43

Mobilny stél pacjenta, calkowicie odlaczany od TAK
43, | aparatu, umozliwiajacy latwa 1 szybka
ewakuacje pacjenta w sytuacji zagrozenia
Wymaog uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Czy Zamawiajgcy dopusci zaoferowanie odigczanego blatu z dedykowanym wozkiem umozliwiajgcym przygotowanie
pacjenta do badania poza pomieszczeniem MR oraz na ewakuacje pacjenta w sytuacji zagrozenia, w czasie nie diuzszym od
45 5 od podjecia decyzji do rozpoczecia resuscytacji poza pomieszczeniem MR, uwzgledniajqc odlgczenie cewek do badania
tulowia, mozliwe do obstugi przez jedng osobe"

Pytanie nr 40

Dotyczy zalgcznika 1i3.1 i 1i3.3 i 1i3.4 - MRI 1,5T pkt. 47

Badanie duzych obszaréw ciala w zakresie TAK

wiekszym niz maksymalne statyczne FoV, z

47. | cigglym (nie krokowym) przesuwem stotu

pacjenta podczas akwizycji danych,
inicjowanym automatycznie z protokotu badania
Wymog uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Badanie z cigglym przesuwem stotu jest rozwigzaniem kompromisowym, w sytuacji, gdy system posiada problemy z

zachowaniem homogenicznosci pola w duzych objetosciach. Do wad tego rozwigzania nalezy przede wszystkim brak
mozliwosci wznowienia przerwanego badania, a takze zaklocenia jednorodnosci wynikajqce z cigglego przesuwu pacjenta w
polu magnetycznym.

W zwiqzku z tym prosimy o wykreslenie tego punktu ze specyfikacji.

Pytanie nr 41

Dotyczy zalgcznika 1i3.1 i 1i3.3 i 1i3.4 - MRI 1,5T pkt. 59

Czujnik (monitor) poziomu tlenu w TAK

pomieszczeniu MR
Pragniemy zauwazyé, ze coraz wigksza liczba producentow oferuje systemy z tzw. obstugq bez-helowq, tj, bez ryzyka quench i
bez koniecznosci uzupetniania helu w caltym czasie Zycia systemu. Czy Zamawiajqcy zmieni wymog na opcjonalny, w

przypadku systemow, w ktorych nie ma zagrozenia uwolnienia helu do pomieszczenia badan.

Pytanie nr 42

Dotyczy zalgcznika Ii3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 111

59,
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Dedykowane oprogramowanie umozliwiajace TAK/NIE
zautomatyzowane przeprowadzanie badan
duzych stawow (bark, kolano, biodro) w sposob
nadzorowany przez skaner, to jest taki, w
ktorym kontrole nad postepowaniem operatora,
111.| na kazdym etapie badania nadzoruje
oprogramowanie, w oparciu o wybrang przez
operatora strategie postepowania z danym
pacjentem (myExam Large Joint Assist lub
rownowazne o tej funkcjonalnosci, odpowiednio
do nazewnictwa producenta)

Wymog uniemozliwia nam zloZenie waznej, niepodlegajqcej odrzuceniu oferty. Prosimy o dopuszczenie do zaoferowania
systemu umozliwiajgcego automatyczne prowadzenie badan barku i kolana.

Pytanie nr 43

Dotyczy zalgcznika 1i3.1 i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 118

Obrazowanie na bazie akwizycji ZTE (Zero TE) TAK
/ UTE (Ultrashort TE) z parametrem TE < 70 pus
118.| (np.: oZTEo, PETRA lub rownowazne o tej
funkcjonalnosci, odpowiednio do nomenklatury
producenta)

Wymaog uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Prosimy o wykreslenie punktu ze specyfikacji. Akwizycje typu ZTE sq jedng z technik akwizycji, ktore mogq zostac zastgpione
innymi rozwiqgzaniami. Znamienny jest fakt iz nie podano Zadnej funkcjonalnosci zwigzanej z opisanym wymogiem, a zgodnie
z zasadami ZP, opis przedmiotu zamowienia powinien odnosi¢ si¢ do funkcjonalnosci oczekiwanych przez Zamawiajgcego.
Pytanie nr 44

Dotyczy zatgcznika 1i3.1i 1i3.3 i 1i3.4 - MRI 1,5T pkt. 182

Archiwizacja obrazéw na dyskach CD-R 1 DVD TAK

z dogrywaniem przegladarki DICOM
Wymog uniemozliwia nam zlozenie waznej, niepodlegajqcej odrzuceniu oferty.

Czy ze wzgledu na bardzo rzadkie przypadki nagrywania badan na plyty bezposrednio z poziomu konsoli (archiwizacja

PACS i na konsolach lekarskich), a takze ze wzgledu na niewystarczajqcq objetos¢ ptyt CD-R do zapisu zaawansowanych

badan MR Zamawiajqcy zaakceptuje zaoferowanie systemu z nagrywaniem wylgcznie na pltyty DVD?

Pytanie nr 45

Czy Zamawiajgcy bedzie wymagat aby system posiadal otwor pacjenta w gantry min 70 cm?

Biorgc pod uwage rosngcg w populacji Polski ilos¢ 0sob z nadwagg uwazamy, ze Zamawiajgcy powinien si¢ zabezpieczy¢

przed mozliwoscig dostawy starszych systemow z otworami 60 cm oferowanych nadal na inne rynki.

Pytanie nr 46

Majgc na uwadze rosngce ceny helu i problemy z jego dostgpnoscig sugerujemy wprowadzenie zapisow zabezpieczajgcych

zamawiajqcego przed potencjalnym ryzykiem ponoszenia wysokich kosztow usuwania awarii (quench) i przestojow w pracy
(oczekiwanie na dolewke helu).

Gwarancja dostawy helu

Wraz ze zmianami na rynku produkcji i dostaw helu, znacznie wzrastajq ceny helu oraz pogarsza sie jego dostepnosé,

rozpoczynana sie kolejny kryzys na rynku helu. W zwigzku z zaistnialg sytuacjq sugerujemy dodatkowy punkt pozwalajgcy

utrzymac cigglos¢ pracy systemu:

Czy Zamawiajgcy przeniesie na dostawce rezonansu wszystkie ryzyka zwigzane z ewentualnymi kosztami uzupetnienia helu

(w roznych sytuacjach), wprowadzajgc w rozdziale dotyczqcym gwarancji wymog obligatoryjny jak ponizej:

Gwarancja obejmuje wszystkie dolewki i uzupetnienia helu wynikajqce z pracy systemu oraz sytuacji awaryjnych, np. quench

zarowno spontanicznych, wynikajgcych z awarii systemu MR, systemow chiodzenia, systemow zasilania oraz inicjowanych

przez uzytkownika, np. w sytuacji zagrozenia zycia pacjenta, w calym okresie gwarancji

Objetosc helu

Czy Zamawiajgcy przyzna punkty za zaoferowanie systemu z najmniejszq iloscig helu niezbedng do utrzymania zjawiska

nadprzewodnictwa? Obecne rozwiqzanie nie premiuje najlepszych parametrow, z powodu czestych niedoborow helu na

rynku i rosngcych w zwiqzku z tym cen jest to istotny parametr.

182.
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Ekonomia i bezpieczenstwo pracy

W ostatnich latach wiodgcy producenci aparatow MR pracujg nad technologiq magnesow nisko-helowych. Dwoch
producentow wprowadzito juz do oferty handlowej rezonanse o zbiorniku helu ponizej 10 litrow zamiast tradycyjnych ponad
15001. Czy dla roznicowania nowoczesnosci technologii, docenienia ekologicznego rozwigzania i redukcji kosztow
uzytkownika w przypadku ew. quench Zamawiajgcy wprowadzi dodatkowq ocene punktowg cechy:

Czy Zamawiajgcy przyzna punkty za zaoferowanie mozliwosci samodzielnego wylgczenie i wigczenie pola przez uzytkownika
bez wzywania i informowania serwisu?

Funkcjonalnos¢ umozliwiajgca samodzielne wyfgczenie i ponowne wigczenie pola pozwala na szybkie i bez-kosztowe
zarzgdzanie sytuacjami kryzysowymi, ktore w tradycyjnych systemach wymagajq interwencji serwisu producenta.

Brak rury awaryjnego wyrzutu helu

Czy Zamawiajgcy przyzna punkty za zaoferowanie systemu niewymagajgcego budowy instalacji awaryjnego wyrzutu helu?
Obowigzek posiadania rury awaryjnego wyrzutu helu ma wplyw na projektowanie pracowni i posadowienie systemu,
koniecznos¢ stosowania dedykowanych procedur bezpieczenstwa, okresowych przeglqdow technicznych i dostosowywania
sie do zmian przepisow bezpieczenstwa. Ma rowniez wplyw na najblizsze otoczenie i estetyke budynku, w ktorym znajduje sie
pracownia rezonansu. Brak rury awaryjnego wyrzutu helu eliminuje wszystkie wymienione wyzej koszty i procedury.

Pytanie nr 47

Dotyczy zalgceznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 204

W imie rownego traktowania oferentow wnosimy do Zamawiajqcego o dopuszczenie dedykowanego przez producenta
serwera o parametrach technicznych umozliwiajgcych jednoczesne przetwarzanie 47 000 warstw oraz obsluge do 10
Jjednoczesnych uzytkownikow dla wszystkich aplikacji.

Pragniemy zaznaczy¢, ze Zamawiajgcy wymaga aktualnie (zaleznie od aplikacji) obstugi od 1 do 3 jednoczesnych
uzytkownikow. Obecny wymog Zamawiajgcego uniemozliwia Naszej firmie ztozenie waznej niepodlegajgcq odrzuceniu oferty
i wskazuje na konfiguracje sprzetowq charakterystyczng dla jednego z producentow.

Kazdy producent ma inne wymagania dotyczgce parametrow technicznych serwerow aplikacyjnych. Kluczowym dla jakosci i
szybkosci rekonstrukcji obrazow nie jest wykorzystanie danego podejscia technologicznego i ilos¢ zasobow sprzetowych, lecz
Jjakos¢ i optymalizacja obliczeniowa algorytmow rekonstrukcyjnych oraz procesow zarzgdzania alokacjg pamieci.

Pytanie nr 48

Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 220

Prosimy Zamawiajgcego o rezygnacje z niniejszej funkcjonalnosci w calosci lub wprowadzenie jej jako opcjonalnej
dodatkowo punktowanej dla badan MR oraz usunigcie wymogu konkretnej techniki jej realizacji . Brak zmiany zapisow w
obrebie tego punktu bedzie skutkowacé niemoznosciq ztozenia przez naszq firme waznej oferty przetargowej i wykluczeniem z
postegpowania. Opcja tworzenia fotorealistycznych rekonstrukcji 3D nie wnosi dodatkowych informacji klinicznych i co za
tym idzie nie przynosi dodatkowych wartosci diagnostycznych w codziennej pracy lekarzy radiologow. Aktualne zapisy sq
charakterystyczne dla konkretnego produktu - platformy Syngo.Via firmy Siemens.

Pytanie nr 49

Dotyczy zalgcznika Ii3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 221

Wnosimy o usuniecie czesci zapisu ,,w oparciu o algorytmy sztucznej inteligencji” jako ograniczajgcego konkurencje.
Niezaleznie od tego czy funkcjonalnosc jest realizowana przez algorytmy oparte na sztucznej inteligencji czy inne, kluczowe
jest precyzyjne zrealizowanie funkcji klinicznych. Aktualny zapis powoduje tylko ograniczanie konkurencji i w powiazaniu z
innymi wymogami preferuje platforme Syngo.Via firmy Siemens.

Nalezy podkreslic¢, ze ze wzgledu na wymogi certyfikacji wyrobéw medycznych w UE (MDD/MDR) algorytmy oparte na
metodach sztucznej inteligencji i tak muszq by¢ dostarczane do uzytkownikéw koricowych w formie statycznej (nie uczqcej
sig), a wigc aktualny wymaog nie ma zZadnego uzasadnienia i nie dostarcza dodatkowej wartosci diagnostycznej.

Pytanie nr 50

Dotyczy zalgeznika 1i3.11 1i3.3 1 1i3.4 - MRI 1,5T pkt. 227

Wnosimy do Zamawiajgcego o catkowitq rezygnacje z wymogu opisanego w punkcie 227. Opisana w taki sposob
Sfunkcjonalnosé¢ wraz w polqczeniu z innymi wymogami jest oferowana jest jedynie przez firmeg Siemens, co sztucznie
ogranicza konkurencje i uniemozliwia naszej firmie zlozenie oferty niepodlegajqcej odrzuceniu.

Pytanie nr 51

Dotyczy zalgcznika Ii3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 228

Zwracamy si¢ do Zamawiajqcego z prosbg o usunigcie wymogu , Narzedzia opracowywania badan MR: srednia
arytmetyczna” na serwerze aplikacyjnym. Tego typu funkcjonalnos¢ w systemie konsol lekarskich wedlug naszej najlepszej
wiedzy jest niewykorzystywana w praktyce klinicznej, wymog jej dostarczenia wskazuje na preferowanie rozwigzania firmy
Siemens, a naszej firmie uniemozliwia ztozenie waznej oferty w postegpowaniu.

Pytanie nr 52

Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 234

Zwracamy si¢ do Zamawiajgcego z prosbq o dopuszczenie jako rownowazne rozwigzania, w ktorym uzytkownik moze
stworzy¢ dedykowany protokot wyswietlenia dla wieloparametryczego badania prostaty, w ktorym sekwencje uwzglednione
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w wytycznych PIRADS bedq wyswietlone w sposob jednolity, pod warunkiem zapewnienia niezbednych narzedzi do oceny
wieloparametrycznych badari MR prostaty (w tym analiza badan dyfuzji i badar dynamicznych z obliczaniem map
parametrycznych).

Nalezy zauwazy¢, iz w olbrzymiej wiekszosci szpitali w Polsce proces raportowania jest wykonywany w systemie opisowym
klasy RIS/PACS/HIS posiadajgcym szablony opisow, ktore mozna wykorzysta¢ do okreslenia standardowego szablonu opisu
zgodnie z wytycznymi PIRADS.

Obecne sformutowanie parametru uniemozliwia naszej firmie ztozenie waznej oferty w postgpowaniu.

Pytanie nr 53

Dotyczy zalgceznika 1i3.1 0 1i3.3 i I13.4 - MRI 1,5T pkt. 235

Wnosimy o usunigcie aktualnego wymogu w zakresie , ustandaryzowanego raportowania BIRADS” jako stawiajgcego w
pozycji preferowanej platforme Syngo.Via firmy Siemens.

Nalezy zauwazy¢, iz w olbrzymiej wigkszosci szpitali w Polsce proces raportowania jest wykonywany w systemie opisowym
klasy RIS/PACS/HIS posiadajgcym szablony opisow, ktore mozna wykorzysta¢ do okreslenia standardowego szablonu opisu
zgodnie z wytycznymi BIRADS.

Obecne sformulowanie parametru uniemozliwia naszej firmie zloZenie waznej oferty w postgpowaniu, a tym samym
ogranicza konkurencje.

Pytanie nr 54

Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 238

Whnosimy o usunigcie aktualnego wymogu w zakresie ,, klasyfikacji zmian zgodnie z kryteriami TNM” jako stawiajgcego w
pozycji preferowanej platforme Syngo.Via firmy Siemens.

Obecne sformulowanie parametru uniemozliwia naszej firmie zlozenie waznej oferty w postgpowaniu, a tym samym
ogranicza konkurencje.

Pytanie nr 55

Dotyczy zalgcznika 1i3.1i 1i3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 239-241

Wnosimy o usuniecie ponizszych punktow, gdyz dotyczq one aplikacji tylko dla tomografii komputerowej, a opis przedmiotu
zamowienia dotycz rezonansu magnetycznego. Aplikacje o tozsamym zakresie funkcjonalnym zostaly opisane w innym
elemencie przedmiotu zamowienia - Aparat CT wielowarstwowy (plik ,,1il.1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy”, bedgcy
czesciq dokumentacji przetargoweyj).

Pytanie nr 56

Dotyczy zatgeznika Ii3.1i Ii3.3 i Ii3.4 - MRI 1,5T pkt. 242

Whnosimy o usunigcie aktualnego wymogu w zakresie mozliwosci zapisu raportu w formacie doc.

Obecne sformulowanie parametru uniemozliwia naszej firmie zlozenie waznej oferty w postgpowaniu, a tym samym
ogranicza konkurencje.

Pytanie 57

Dotyczy zalgeznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 4

Zamawiajgcy wyspecyfikowal parametr w taki sposob, ze uniemozliwil ztozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty
czofowemu producentowi tomografow komputerowych.

Prosimy o dopuszczenie rownowaznego rozwigzania w ktorym kamera pozwala na pozyzjonowanie pacjenta za pomoca
sztucznej inteligencji, ktora wykorzystuje 13 punktow referencyjnych na ciele pacjenta. W przypadku prawidiowego ulozenia
pacjenta, system sygnalizujqcy kolizje nie jest potrzebny, natomiast wyspecyfikowany w ten sposob parametr uniemozliwia
nam zlozenie oferty.

Pytanie 58

Dotyczy zalgcznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 7

Czy zamawiajgcy dopusci tomograf ze srednica otworu gantry >= 72 cm? Tak niewielka réznica nie przeklada si¢ na
komfort pacjenta, a w jest wystarczarczajqcq do badania pacjentow bariatrycznych.

Pytanie 59

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Iil1.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 8

Zamawiajgcy wyspecyfikowal parametr w taki sposob, ze uniemozliwil ztozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty
Czolowemu producentowi tomografow komputerowych.

Czy Zamawiajgcy dopusci odlegtosé ognisko lampy rtg — detektor [cm] - 104 cm, tak niewielka réznica nie przektada si¢ na
redukcje dawki promieniowania dla pacjenta, wyspecyfikowany w ten sposob parametr uniemozliwia nam ztozenie oferty.
Pytanie 60

Dotyczy zalgceznikalil 1 Ii1.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 10

Zamawiajgcy wyspecyfikowat parametr w taki sposob, ze uniemozliwil ztozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty
czotowemu producentowi tomografow komputerowych.

Czy Zamawiajgcy dopusci rozwiqgzanie sterowanie ruchami stolu i gantry za pomocq dwoch paneli dotykowych
umieszczonych po dwoch stronach gantry? Jest to wygodne i funkcjonalne rozwiazanie, natomiast wyspecyfikowany w ten
sposob parametr uniemozliwia nam ztozZenie oferty.
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Pytanie 61

Dotyczy zalgcznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 14

Zamawiajgcy wyspecyfikowal parametr w taki sposob, ze uniemozliwil ztozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty
czotowemu producentowi tomografow komputerowych.

Czy Zamawiajgcy dopusci rozwigzanie rownowazne pozwalajace na wybor pacjenta i planowanie badania ('w tym zakres
planowanego skanowania) bezposrednio z dwoch paneli dotykowych umieszczonych po dwoch stronach gantry? Jest to
wygodne i funkcjonalne rozwiazanie znacznie bezpieczniejsze niz przenosny tablet, natomiast wyspecyfikowany w ten sposob
parametr uniemozliwia nam ztoZenie oferty.

Pytanie 62

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 15

Zamawiajgcy wyspecyfikowal parametr w taki sposob, ze uniemozliwil ztoZenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty
czolowemu producentowi tomografow komputerowych.

Czy Zamawiajgcy dopusci wykonywanie badan spiralnych lub sekwencyjnych przy pochylaniu gantry w zakresie -18° -
+14.5°? Jest to zakres w zupelnosci wystarczajacy w codziennej pracy i nie wplynie znaczgco na zastosowanie kliniczne w
praktyce, natomiast wyspecyfikowany w ten sposob parametr uniemozliwia nam zlozenie oferty.

Pytanie 63

Dotyczy zalgceznikalil.1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 28

Zamawiajgcy wyspecyfikowal parametr w taki sposob, ze uniemozliwil ztozenie waznej i niepodlegajqcej odrzuceniu oferty
czoltowemu producentowi tomografow komputerowych.

Prosimy o dopuszczenie aparatu z jednym diagnostycznym polem akwizycyjnym wielkosci 50 cm. Stosowanie innych pol
diagnostycznych nie ma zastosowania w praktyce klinicznej, jest jedynie technicznym parametrem eliminujgcym konkurencje.
Pytanie 64

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Ii1.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 34

Prosimy o wykreslenie wymogu w catosci.

Pragniemy zauwazyc, ze w tomografach komputerowych z detektorem o szerokosci w osi Z wynoszgcej 40 mm lub mniej
wartoS¢ promieniowania nadmiarowego w badaniach spiralnych jest pomijalnie mala i stosowanie kolimatorow
dynamicznych nie wplywa na realne ograniczenie dawki promieniowania. Wynika to z dwoch podstawowych powodow: po
pierwsze ze wzgledu na zakres typowego badania, vs szerokosc¢ detektora, uklad lampa detektor wykonuje w jego trakcie
wiele obrotow, zazwyczaj 10 lub wiecej, pod drugie w tego typu tomografach kqt rozchylenia wigzki jest niewielki.
Eliminacja czesci promieniowania z pierwszego i ostatniego obrotu stanowi niewielki ulamek calkowitej dawki
promieniowania, nawet pomijajqc fakt, iz glownym Zrodiem promieniowania absorbowanego przez pacjenta jest
promieniowania rozproszone, ktorego nie ogranicza kolimator. Zauwazalne korzysci ze stosowania dynamicznego
kolimatora uzyskujemy przy duzej liczbie rzedow (np. 256) lub duzym pokryciu detektora (np. 80mm).

Pytanie 65

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 37

Wyspecyfikowany w ten sposob parametr nie ma przelozenia na kliniczne zastosowania aparatu, natomiast ma na celu
eliminowanie konkurencji i uniemozliwia nam zilozenie oferty. Prosimy o wykreslenie go w calosci lub zmiang warunkow
pomiarowych z 50% na 0% (cut-off)

W praktyce, parametr ten mierzony jest, w sztucznym Srodowisku pomiarowym i nie ma przelozenia na faktyczng
rozdzielczos¢ anatomiczng aparatu. Filtry pomiarowe, a takze metodologia pomiarow jest u kazdego producenta inna.
Krzywa MTF jest jedynie transformacjq matematyczng krzywej PTF (point transfer function) i jest obliczana algorytmem,
prowadzi to do nierzeczywistych i niemiarodajnych wynikow, ktére odbiegajg znacznie od faktycznie zmierzonej krzywej
MTF, moze to prowadzi¢ do nadinterpretacji wynikow i polepszeniem pozycji marketingowej.

Wykazany powyzej wysoki parametr rozdzielczosci wysokokontrastowej MTF tomografu, nie znajduje pokrycia w srodowisku
anatomicznym czlowieka, w jakim powinien zosta¢ odzwierciedlony i ma si¢ nijak do stanu faktycznego, tym samym nie
wplywa na jakos¢ wytwarzanych obrazow tomograficznych.

Pytanie 66

Dotyczy zalgceznikalil.1 i Ii1.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 44

Prosimy o dopuszczenie algorytmu spetniajgcego wyspecyfikowane wymagania w kontekscie redukcji dawki, jednak nie
bedgcego algorytmem iteracyjnym, lecz bardziej nowoczesnym opartym o technologie sztucznej inteligencyi.

Pytanie 67

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Ii1.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 89

Zwracamy si¢ z prosbq o dopuszczenie automatycznego wstrzykiwacza kontrastu posiadajqcego sprzezenie z oferowanym
tomografem w klasie | wg CiA 425 — jest to rozwigzanie, w ktérym praca wstrzykiwacza jest w petni zsynchronizowana z
tomgrafem (synchronizacji startu badania spiralnego na podstawie automatycznej analizy naptywu srodka cieniujgcego w
zadanej warstwie bez wykonywania wstrzyknigé testowych), jednak sterowania wstrzykiwaczem odbywa sie z jego konsoli
sterowniczej. Zarowno konsola tomografu jak i konsola wstrzykiwacza znajdujg sig¢ obok siebie w pomieszczeniu operatora,
stgd brak mozliwosci wprowadzania ustawien na konsoli operatora TK nie powoduje uniedogodnien.
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Pytanie 68

Dotyczy zalgcznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 54

W imie rownego traktowania oferentow wnosimy do Zamawiajqcego o dopuszczenie dedykowanego przez producenta
serwera o parametrach technicznych umozliwiajgcych jednoczesne przetwarzanie 47 000 warstw oraz obstuge do 10
Jednoczesnych uzytkownikow dla wszystkich aplikacji.

Pragniemy zaznaczyé, ze Zamawiajgcy wymaga aktualnie (zaleznie od aplikacji) obstugi 3 lub 2 jednoczesnych
uzytkownikow i 40 000 warstw. Obecny wymog Zamawiajgcego uniemozliwia Naszej firmie ztoZy¢ wazng niepodlegajgcg
odrzuceniu ofertg i wskazuje na konfiguracje sprzetowg charakterystyczng dla jednego z producentow.

Kazdy producent ma inne wymagania dotyczgce parametrow technicznych serwerow aplikacyjnych. Kluczowym dla jakosci i
szybkosci rekonstrukcji obrazow nie jest wykorzystanie danego podejscia technologicznego i ilos¢ zasobow sprzetowych, lecz
Jjakos¢ i optymalizacja obliczeniowa algorytmow rekonstrukcyjnych oraz procesow zarzgdzania alokacjg pamigci.

Pytanie 69

Dotyczy zalgcznikalil. 1 i Ii1.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 63

Wnosimy o uznanie jako réownowazne do aktualnych wymagan dostarczenie oprogramowania umozliwiajgcego eksport
modeli 3D np. do drukarki 3D w formatach STL i VIK (zarowno binarnych, jak i ASCII), OBJ i 3D PDF w przypadku
zapewnienia dodatkowych funkcjonalnosci, w tym zaawansowanym narzedziom segmentacji struktur z badan CT i MR oraz
mozliwoscig manipulacji gestosciq siatki na cele wydruku 3D?

Obecne sformutowanie premiuje rozwigzanie wybranego producenta (GE), a oferowane przez naszq firme oprogramowanie
zapewnia zaawansowane narzedzia do celow tworzenia modeli 3D i przygotowania wydruku.

Pytanie 70

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 65

Whnosimy by Zamawiajqcy wyrazi zgode na spetnienie wymagania w punkcie 65 poprzez dostarczenie dedykowanej aplikacja
do oceny badan urazowych, sktadajgca sie z kilku etapow analizy, w tym:

* narzedzia do podglgdu sceny do oceny obrazow, w tym narzedzia MPR i VR,

* ocena naczyniowa wraz z rozwijaniem naczynia na plaszczyznie,

* automatyczne wyznaczanie krzywizny kregostupa i linii rdzenia kregowego z automatycznym etykietowaniem kregow i
wyznaczaniem plaszczyzn dyskow,

* interaktywna ocena ukiadu kostnego z mozliwosciq wirtualnej repozycji odtamow kostnych.

Aplikacja oferowana przez naszq firme zapewnia dostep do wszystkich narzedzi niezbednych do szybkiej, dokladnej i
kompleksowej analizy badan CT, a w szczegolnosci badan urazowych, niezaleznie od anatomii. Obecne sformutowanie
parametru uniemozliwia naszej firmie zlozenie waznej oferty w postepowaniu. Alternatywnie wnosimy by Zamawiajgcy uznat
za rownowazne rozwigzanie, ktore bedzie dostgpne na konsoli operatora i automatycznie etykietowane bedq nie kregi, a
dyski kregostupa?

Pytanie 71

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 68

Wnosimy by Zamawiajqcy dopuscit jako réwnowazne oprogramowanie do recznej segmentacji 3D i oceny krwiakow w
mozgu z serii bez kontrastu wraz z pomiarami objetosci krwiaka oraz jego krotkiej i diugiej osi? Obecne sformutowanie
uniemozliwia naszej firmie zlozenie waznej oferty w postegpowaniu.

Pytanie 72

Dotyczy zalgceznikalil.1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 72

Whnosimy o rezygnacje z niniejszych wymagan. Obecne sformulowanie uniemozliwia naszej firmie zlozenie waznej oferty w
postegpowaniu a w polgczeniu z innymi parametrami promuje rozwigzanie firmy GE Healthcare.

Pytanie 73

Dotyczy zalgeznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 73

Wnosimy by Zamawiajgcy uznat za rownowazne i dopusci rozwigzanie do szybkiej diagnostyki udarow mozgu umozliwiajgce
fuzje obrazow poszczegélnych faz naptywu kontrastu i automatycznie pokazujgce w kolorze wysegmentowane naczynia
(tetnice, zyly i naczynia oboczne) na sumarycznym obrazie? Obecne sformufowanie uniemozliwia naszej firmie zlozenie
waznej oferty w postegpowaniu a w polgczeniu z innymi parametrami promuje rozwigzanie firmy GE Healthcare.

Pytanie 74

Dotyczy zalgceznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 75

Wnosimy o zmiane aktualnych wymagan Iub dopuszczenie jako rownowazne, znacznie lepszego rozwigzania
umozliwiajgcego automatyczne zapisanie raportu i wynikow ASPECT w systemie PACS, co jest podejsciem znacznie bardziej
efektywnym z punktu widzenia obiegu pracy, opieki nad pacjentem w stanie ostrym i zgodnym z wymogami EDM
(Elektroniczna Dokumentacja Medyczna), niz wysytanie wynikéw poprzez email. Rozumiemy, ze odniesienie po pkt. 20 jest
omytkq pisarskq i wltasciwg wartoscig jest odniesienie do punktu 74.

Pytanie 75

Dotyczy zatgcznikalil. 1 i Iil.3 - Aparat CT wielowarstwowy pkt. 81 i 82

str. 66



Wnosimy by Zamawiajgcy dopusci jako rozwigzanie rownowazne dla funkcjonalnosci wymienionych w punktach 81 i 82
dostarczenie oprogramowania umozliwiajgcego.

. automatyczng segmentacji waqtroby i naczyn wqtrobowych (zyly wrotnej i zyly wagtrobowej) z badania CT
waqtroby

. zautomatyzowang (wspomagana przez uzytkownika) segmentacja wqtroby, w tym 8-segmentowa (Couinaud)
i 9-segmentowa do kompleksowej analizy i oceny ilosciowe;.

. segmentacje zmian wgtrobowych

. automatyczne obliczanie funkcjonalnej objetosci waqtroby, ptatow wagtroby 1 zmian oraz ich stosunku do
catkowitej objetosci (w tym obcigzenia wqtroby zmiang) z podsumowaniem w formie tabeli z mozliwoScig eksportu

. Wykonanie wirtualnej hepatektomii na cele planowania zabiegow

. Analizg badan wielofazowych CT watroby z narzedziami do rejestracji poszczegolnych faz i obliczaniem

ilorazu perfuzji wagtroby w fazie tetniczej do perfuzji catkowitej (AEF).

Nalezy zauwazy¢, iz w olbrzymiej wigkszosci placowek w Polsce proces raportowania jest wykonywany w systemie klasy RIS
lub PACS, posiadajgcym szablony opiséw, ktére mozna wykorzystaé do okreslenia standardowego szablonu opisu zgodnie z
wytycznymi np. Lung-RADS, TNM czy LIRADS. Obecne sformutowanie w punkcie 82 (wymég oceny zmian ogniskowych w
skali Li-RADS) wuniemozliwia naszej firmie zilozenie waznej oferty w postgpowaniu, natomiast oferowane przez nas
rozwiqzanie posiada szersze mozliwosci diagnostyczne.

Odpowiedz:

Zamawiajacy zmodyfikowal SWZ zmniejszajac zakres dostawy i montazu wyposazenia medycznego.
Powyizsze pytania dotycza wyposazenia, ktore obecnie zostalo wylaczone z przedmiotu zaméwienia.

79. Pytanie

2. Prosimy o informacje czy i kiedy Zamawiajqcy udostepni rewizje zestawienia wyposazenia (zatgcznik 6 i 7)
uwzgledniajgcq rewizje dokumentacyi.

Odpowiedz:

Zamawiajacy udostepnia modyfikacje ZAL. 6 OPZ oraz ZAL. 7 OPZ. Modyfikacja uwzglednia
udostepnione rewizje dokumentacji oraz zmniejszenie zakresu dostawy i montazu wyposazenia
medycznego.

80. Pytanie

Pytanie 1. Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9, kolumny jednoramiennej chirurgicznej Ig
2.1. Czy Zamawiajgcy zmieni wymaganie techniczne w wierszu nr 2 na ,Kolumna z powlokq antybakteryjng
potwierdzona certyfikatem z niezaleznej jednostki lub dostosowana do srodkow dezynfekcyjnych powszechnie
stosowanych w szpitalach”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

81. Pytanie
Pytanie 2. Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9, kolumny jednoramiennej chirurgicznej Ig
2.1. Czy Zamawiajgcy zmieni wymaganie techniczne w wierszu nr 8 na ,, Rotacja ramion w poziomie > 330
stopni ”?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza.

82. Pytanie
Pytanie 3. Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9.
Czy Zamawiajgcy zmieni wymog techniczny w wierszu nr 9 na ,, Obudowa sufitowa w ksztatcie kwadratu lub kota z
uszczelkq silikonowg od strony sufitu podwieszanego.”?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza.
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83. Pytanie

Pytanie 4. Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9.

Czy Zamawiajgcy zmieni wymog techniczny w wierszu nr 13 na ,, Wymiary konsoli i charakterystyka:

,» Wysokosé: 800 mm (£ 40 mm), wymiar glowicy max 300mm x 300mm, Tyina i boczne sciany gltowicy powinny
umozliwi¢ montaz do min 10 gniazd elektrycznych Gniazda gazowe powinny mie¢ mozliwos¢ rozmieszczenia na
min. 3 stronach glowicy.”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

84. Pytanie

Pytanie 5. Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9.

Czy Zamawiajgcy zmieni wymog techniczny w wierszu nr 14 na ,, Nosnos¢ netto kolumny (rozumiana jako waga
zewnetrznej aparatury medycznej jakg mozna posadowié na glowicy): min 180 kg — parametr liczony dla dwoch
ramion o dtugosci 2000 mm”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

85. Pytanie

Pytanie 6.Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9.

Czy Zamawiajgcy zmieni wymog techniczny w wierszu nr 18 na ,, Wyposazenie kolumny:
» Uchwyt do pozycjonowania kolumny montowany na bocznej Scianie glowicy w ustawieniu najbardziej
ergonomicznym, Uchwyt do pozycjonowania kolumny wyposazone w przyciski sterujgce hamulcem.
* Ix potka montowana do szyny nosnej wyposazona w boczne szyny akcesoryjne do zawieszenia sprzetu dodatkowego
400 mm x 360 mm (+/- 30mmy) o tadownosci min. 40 kg
» Wysiegnik jednoramienny, dwuczesciowy do mocowania drqzka infuzyjnego, pierwszy drqgzek na przegubie
ramienia, drugi drgzek na koncu ramienia z 4 hakami co 90°
* Mozliwos¢ schowania nadmiaru przewodow w szufladzie
* W dolna czesé¢ glowicy wbudowana winda do zawieszenia aparatu do znieczulenia. ”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

86. Pytanie

Pytanie 7. Dotyczy kolumny jednoramiennej anestezjologicznej 1g2.9.

Czy Zamawiajgcy zmieni wymaog techniczny w wierszu nr 19 na ,, Wysokos¢ kolumny wraz z gniazdami pozostaje
na tej samej wysokosci podczas podnoszenia i opuszczenia aparatu do znieczulenia lub podnoszenie aparatu do
znieczulen odbywa si¢ poprzez ruch ramieniem”’?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

87. Pytanie

Pytanie 8. Dotyczy kolumny jednoramiennej chirurgicznej Ig2.1.

Czy Zamawiajgcy wymog techniczny techniczne w wierszu nr 20 na ,,Min. 3 pdtki o szerokosci ok. 400 mm i
gtebokosci ok. 360 (+/-20mm) wyposazone w szyny boczne do montazu akcesoriow.”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.
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88. Pytanie

Pytanie 9. Dotyczy kolumny jednoramiennej chirurgicznej 1g2.1.
Czy Zamawiajgcy wymog techniczny techniczne w wierszu nr 21 na ,, Min. 1 pétka o szerokosci ok. 400

mm i gltebokosci ok. 360 (+/-20mm) wyposazone w szyny boczne do montazu akcesoriow wyposazona w
szuflade”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

89. Pytanie

Pytanie 10. Dotyczy panelu nadloikowego poziomego jednostanowiskowego 1g3.3

Czy Zamawiajgcy wymag techniczny techniczne w wierszu nr 7 na ,, Oswietlenie w petni LED w ukladzie
poziomym w postaci modutow w profilu ALU barwa od 3000K do 4000K.

- oswietlenie ogélne LED 34-712W - 5230-7500 Im - na gérze panelu, wigcznik na Scianie przy drzwiach
- oswietlenie miejscowe LED 12W — 1250-1905 Im - na dole panelu, wigcznik na panelu”?

- oswietlenie nocne LED 2,4W - 250lm - na dole panelu, wigcznik na panelu”?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza.

90. Pytanie

Pytanie 11. Dotyczy panelu nadtoikowego poziomego jednostanowiskowego Ig3.3
Czy Zamawiajacy wymaog techniczny techniczne W wierszu nr 3 na wymiary:
- wysokosé — 260 +/- 10% mm
- glebokosé - 100 +/- 10% mm
- diugosc - 1600 mm”?
Odpowiedz:
Zamawiajacy dopuszcza.

91. Pytanie
Pytanie 12. Czy zamawiajgcy udostgpni poprawny opis urzgdzen dla 1g3.5, Ig3.6, 1g3.4?
Nazwa urzgdzenia brzmi ,,panel Scienny...” natomiast w opisie urzqdzenia jest zapis o zamocowaniu sufitowym.
Odpowiedz:
Zamawiajacy udostepnia modyfikacj¢ ZAL. NR 6.1 i NR 7.1 dotyczaca specyfikacji wyposazenia w budynku
A'iw budynku D.
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