Załącznik Nr 1 do zaproszenia do złożenia ostatecznej oferty cenowej – 102.Pu.2024


Opis przedmiotu zamówienia                                       
Kardiomonitory (8 sztuk) + Stacja Centralnego Monitorowania

Nazwa Wykonawcy: 

Nazwa handlowa sprzętu:

Producent:

Kraj pochodzenia: 

Rok produkcji: 2024

Ilość sztuk: 8 szt. kardiomonitorów + 1 szt. stacja centralnego monitorowania
1. Parametry techniczne przedmiotu zamówienia

	Lp.
	Cecha lub parametr wymagany
	Potwierdzenie
	Opis potwierdzonego parametru

	1. 
	Monitor pacjenta stacjonarno-przenośny.
	Tak
	

	2. 
	Zasilanie sieciowe dostosowane do 230V / 50 Hz. Wewnętrzny akumulator, wymienialny przez użytkownika, pozwalający na minimum 240 minut pracy w konfiguracji EKG, NIBP, SpO2, temp. (minimum dwa tory pomiarowe), RR, PR. Możliwość rozbudowy o dodatkowy wewnętrzny akumulator pozwalający na pracę urządzenia przez minimum 8 godzin.
	Tak
	

	3. 
	Monitor o przekątnej ekranu dotykowego minimum 10”  (+/_ 5”)
	Tak
	

	4. 
	Obsługa monitora wyłącznie za pomocą ekranu dotykowego.
	Tak
	

	5. 
	Możliwość rozbudowy kardiomonitora o moduły pomiarowe przenoszone pomiędzy kardiomonitorami min. o:

- CO2 w strumieniu bocznym (w minimum technologiach dwóch producentów),

- CO2 w strumieniu głównym (w minimum technologiach dwóch producentów),

- SpO2 w technologii Nellcor, Masimo,

- modułu pomiaru temp.,

- moduł pomiaru IBP (minimum dwa tory pomiarowe),

- pomiaru NIBP w technologii Sun Tech.
	Tak podać
	

	6. 
	Stopień ochrony minimum IP44.
	Tak
	

	7. 
	Akcesoria oferowanego monitora w zakresie pomiarów EKG, NIBP, SpO2 oraz temperatury w zestawie. 
	Tak
	

	8. 
	Funkcja automatycznego dostosowania jasności ekranu do natężenia światła otoczenia 
	Tak
	

	9. 
	Obsługa wielodotykowa za pomocą gestów przeciągania. 
	Tak
	

	10. 
	Fabrycznie skonfigurowane co najmniej trzy układy ekranu: normalny (krzywe dynamiczne i wartości parametrów), minitrendów (krótkie trendy, krzywe dynamiczne i wartości parametrów), duże odczyty. Szybkie przełączanie między ekranami.
	Tak
	

	11. 
	Ustawianie granic alarmowych przez użytkownika oraz funkcja automatycznego ustawiania granic alarmowych na podstawie bieżących wartości parametrów. Ustawianie głośności alarmowania (co najmniej 9 poziomów do wyboru).
	Tak
	

	12. 
	Ustawianie wzorców sygnalizacji alarmowej (co najmniej 2 wzorce do wyboru).


	Tak
	

	13. 
	Funkcja zawieszenia sygnalizacji alarmowej na czas wybrany przez użytkownika.
	Tak
	

	14. 
	Monitor wyposażony w funkcję trybu intubacji: zawieszenie działania alarmów związanych z pomiarami CO2 i częstości oddechu, bez jednoczesnego wyłączania alarmów innych parametrów. Wyświetlanie na ekranie stopera z czasem jaki pozostał do zakończenia procesu intubacji (ustawiane czasy co najmniej do wyboru 1 i 2 minuty).
	Tak
	

	15. 
	Funkcja resetowania alarmów technicznych powodująca ich usuwanie lub zamianę w komunikaty informacyjne lub ich wyciszenie z wyświetlaniem na ekranie oznaczonego komunikatu alarmu.
	Tak
	

	16. 
	Przynajmniej 160-godzinne trendy wszystkich mierzonych parametrów, w postaci tabel i wykresów z rozdzielczością min. 1 minuty
	Tak podać
	

	17. 
	Zapamiętywanie krzywych dynamicznych w czasie rzeczywistym – pamięć co najmniej 70 godzin 
	Tak podać
	

	18. 
	Zapamiętywanie zdarzeń alarmowych (krzywe i odpowiadające im wartości parametrów) – minimum 3000 zdarzeń
	Tak podać
	

	19. 
	Możliwość współpracy z centralą pielęgniarską przewodowo lub bezprzewodowo
	Tak
	

	20. 
	Możliwość podłączenia do monitora, bez pośrednictwa centrali, sieciowej drukarki laserowej i wykonywania wydruków na standardowym papierze formatu A4: krzywych dynamicznych oraz trendów graficznych i tabelarycznych.
	Tak
	

	21. 
	Funkcja bezpośredniego wysyłania danych w standardzie HL7 (wartości parametrów, krzywe i alarmy) z monitora pacjenta bez pośrednictwa centrali lub innego urządzenia typu bramka.
	Tak
	

	22. 
	Funkcja monitorowania alarmów z innych kardiomonitorów podłączonych do tej samej sieci (co najmniej dwa jednocześnie).
	Tak
	

	23. 
	Funkcja wyświetlania danych z innych kardiomonitorów podłączonych do tej samej sieci, w tym wartości z co najmniej 5 kardiomonitorów, a krzywych i wartości z jednego wybranego kardiomonitora
	Tak
	

	24. 
	EKG - pomiar częstości akcji serca. Zakres minimum 30-350/min. Ustawianie prędkości przesuwu krzywej EKG do wyboru co najmniej: 6.25; 12.5; 25; 50 mm/s. Ustawianie wzmocnienia krzywej EKG do wyboru co najmniej: x0.25; 0.5; x1; x2; x4; auto. Monitorowanie minimum   7 odprowadzeń jednocześnie przy wykorzystaniu kabla 5-odprowadzeniowego.

W komplecie z monitorem: przewód EKG z kompletem 5 końcówek.
	Tak podać
	

	25. 
	Możliwość monitorowania EKG za pomocą kabla 6-odprowadzeniowego.
	Tak
	

	26. 
	Analiza arytmii – wykrywanie minimum 27 kategorii zaburzeń rytmu w tym VF, ASYS, BRADY, TACHY, AF. Wykorzystywanie do analizy EKG co najmniej 2 odprowadzeń EKG jednocześnie. Możliwość wyboru odprowadzeni do analizy przez użytkownika.
	Tak


	

	27. 
	Analiza odcinka ST – jednoczesny pomiar odchylenia odcinka ST w siedmiu odprowadzeniach w zakresie co najmniej od -2,0 do +2,0 mV. Prezentacja zmian odchylenia ST w postaci graficznej.
	Tak Podać formę prezentacji.
	

	28. 
	Prezentacja zmian odchylenia odcinka ST w formie wykresów kołowych.
	Tak
	

	29. 
	Prezentacja zmian odchylenia odcinka ST w postaci wzorcowych odcinków ST z nanoszonymi na nie bieżącymi odcinkami.
	Tak
	

	30. 
	Analiza zmian odcinka QT oraz obliczanie wartości QTc wg. min. 4 wzorów 
	Tak wyspecyfikować.
	

	31. 
	RESP – pomiar częstości oddechu metodą impedancyjną. Zakres pomiarowy częstości oddechu co najmniej od 5 do 150 R/min. Możliwość wyboru odprowadzeni do monitorowania respiracji. Wybór prędkości przesuwu krzywych co najmniej 6.25; 12,5; 25; 50 mm/s.
	Tak
	

	32. 
	Saturacja (SpO2). Zakres pomiarowy %SpO2 0-100%. Zakres pomiarowy częstości pulsu co najmniej 30-250 P/min. Jednoczesne wyświetlanie krzywej pletyzmograficznej oraz wartości %saturacji, częstości pulsu i wskaźnika perfuzji. Alarm desaturacji. 

W komplecie z każdym monitorem przewód interfejsowy oraz wielorazowy czujnik SpO2 typu klips na palec.
	Tak
	

	33. 
	Nieinwazyjny pomiar ciśnienia (NIBP) metodą oscylometryczną. Pomiar ręczny, automatyczny, ciągły (powtarzające się pomiary w czasie 5 min). Pomiar automatyczny z regulowanym interwałem co najmniej 1 – 480 minut. Wyświetlanie na ekranie wartości ustawionego interwału oraz czasu jaki pozostał do kolejnego pomiaru. Pomiar sekwencyjny z co najmniej 5 programowalnymi cyklami, z indywidualnym ustawianiem ich czasu trwania i odstępów pomiarowych dla każdego cyklu.  Prezentacja wartości: skurczowej, rozkurczowej oraz średniej. 

Pomiar częstości pulsu wraz z nieinwazyjnym ciśnieniem co najmniej w zakresie od minimum 40 do 240 P/min. W komplecie z każdym monitorem przewód oraz mankiet.
	Tak
	

	34. 
	Pomiar temperatury, dwa tory pomiarowe. Zakres pomiarowy co najmniej od 5 do 50oC. Wyświetlanie T1, T2 oraz różnicy między nimi. W zestawie sonda temperaturowa powierzchniowa.
	Tak
	

	35. 
	Monitor wyposażony w funkcję obliczania punktacji do oceny poziomu świadomości wg. skali Glasgow (GCS).
	Tak
	

	36. 
	Funkcja „oczekiwanie”, pozwalająca na wstrzymanie monitorowania pacjenta, związane np. z czasowym odłączeniem go od monitora, bez konieczności wyłączania monitora i na szybkie, ponowne uruchomienie monitorowania.
	Tak
	

	37. 
	Funkcja „tryb prywatny” pozwalająca - w przypadku podłączenia urządzenia do centrali - na ukrycie danych przed pacjentem i wyświetlanie ich tylko na stanowisku centralnym.
	Tak
	

	38. 
	Wyposażenie oferowanego monitora w funkcje: EWS, GCS.
	Tak
	

	39. 
	Możliwość zawieszenia kardiomonitora na ramie łóżka. 
	Tak
	

	40. 
	Masa kardiomonitora poniżej 1,2 kg
	Tak podać
	

	41. 
	Minimalna rozdzielczość ekranu: 1280x720 pikseli.
	Tak
	

	42. 
	Możliwość wyposażenia monitora w dedykowany wózek jezdny z mocowaniem monitora do wózka jezdnego 
	Tak
	

	43. 
	Dostępna funkcja podłączenia ekranu kopiującego
	Tak
	

	44. 
	Dostępna funkcja równoczesnego podłączenia skanera kodów i klawiatury zewnętrznej za pomocą 2 portów USB
	Tak
	

	45. 
	Dostępna funkcja podłączenia kardiomonitora do centralnej stacji monitorującej
	Tak
	

	46. 
	Dostępne złącze analogowe
	Tak podać
	

	47. 
	Wyświetlanie minimum 5 krzywych jednocześnie
	Tak
	

	48. 
	Pomiar SpO2 – minimum dwa tory pomiarowe.
	Tak
	

	49. 
	Pomiar SpO2 w zakresie minimum 1 – 100%
	Tak
	

	50. 
	Dokładność pomiaru w zakresie 70 – 100 % lepsza niż 3 %
	Tak
	

	51. 
	Pomiar pulsu w zakresie minimum 25 – 240 bpm.
	Tak
	

	52. 
	Dokładność pomiaru pulsu +/-3 bpm.
	Tak
	

	53. 
	Pomiar indeksu perfuzji PI w zakresie 0.05% do 20%
	Tak
	

	54. 
	Rozdzielczość pomiaru minimum 0,01 %.
	Tak
	

	55. 
	Dokładność pomiaru minimum PI +/_ 0,1 %.
	Tak
	

	56. 
	Możliwość stosowania czujników Nellcor / Masimo
	Tak podać
	

	57. 
	Pomiar częstości oddechowej z czujnika SpO2.
	Tak
	

	58. 
	Zakres pomiaru czynności oddechowej na podstawie pomiaru SpO2 minimum w zakresie 0-90 rpm.
	Tak
	

	59. 
	Pomiar SpO2 w technologii Masimo, możliwość rozbudowy o funkcjonalność Masimo Rainbow SET., minimum jeden tor pomiarowy.
	Tak
	

	60. 
	Pomiar EKG przy pomocy 3, 5, 6-odprowadzeniowego kabla. Automatyczne rozpoznawanie ilości odprowadzeń w zależności od zastosowanego kabla.
	Tak
	

	61. 
	Sygnalizacja braku kontaktu elektrody dla każdej elektrody
	Tak
	

	62. 
	Do wyboru 4 różne ustawienia filtracji sygnału EKG (ST, Monitorowanie, Operacja, Diagnoza).
	Tak
	

	63. 
	Czas powrotu linii bazowej po defibrylacji max 10 s.
	Tak
	

	64. 
	Pomiar ST w zakresie -2,0 mV do 2,0 mV.
	Tak
	

	65. 
	Czas odświeżania ST 
	Tak podać
	

	66. 
	Pomiar QT, QTc w sposób ciągły.
	Tak
	

	67. 
	Możliwość rozbudowy o 12-odprowadzeniowy pomiar EKG.
	Tak
	

	68. 
	Pomiar częstości HR w zakresie 10 – 350 / min.
	Tak
	

	69. 
	Czułość pomiarów HR równa lub lepsza od 0,2 mVp-p.
	Tak
	

	70. 
	Zakres pomiaru częstości oddechów 0-150 /min.
	Tak
	

	71. 
	Dokładność pomiaru oddechów +/- 2 rpm.
	Tak
	

	72. 
	Alarm bezdechu regulowany w zakresie 10 s do 60 s.
	Tak
	

	73. 
	Pamięć minimum 2400 grup pomiarów NIBP.
	Tak
	

	74. 
	Zapis krzywych dynamicznych z minimum 72 godzin.
	Tak
	

	75. 
	Wskaźnik zasilania sieciowego i stanu akumulatora widzialny na przednim panelu monitora.
	Tak
	

	76. 
	Pamięć alarmów i powiązanych krzywych- minimum 3000 zdarzeń wraz z zapisem odcinków krzywej dynamicznej związanej z zaistniałym alarmem.
	Tak
	

	77. 
	Pamięć minimum 3000 zdarzeń arytmii wraz z zapisem odcinka krzywej dynamicznej.
	Tak
	

	78. 
	Zapis trendów – minimum 1800 godzin, minimalna rozdzielczość  zapisu  5 s.
	Tak
	

	79. 
	Wyświetlanie minimum ekranu dużych cyfr, ekranu trendów dynamicznych, ekranu EKG, ekranu OxyCRG, ekranu EWS, ekranu PAWP, dedykowanego ekranu SpO2 dla pacjentów neonatalnych. 
	Tak
	

	80. 
	Możliwość zaprogramowania przez użytkownika własnych konfiguracji ekranu, zapisania ich w pamięci kardiomonitora i ustawienia jako domyślnych.
	Tak
	

	81. 
	Odporność na upadki – podać wartości i normy wg, których dokonano certyfikacji.
	Tak/ podać wartości i normy, wg których dokonano certyfikacji.
	

	82. 
	Monitor wyposażony standardowo w następujące aplikacje kliniczne: EWS, GCS, tryb intubacji, tryb resyscutacji, Sewpsis Protocol, protokół badania przesiewowego CCHD.
	Tak
	

	83. 
	Monitor wyposażony w funkcje obliczeń lekowych, hemodynamicznych, natlenienia, nerkowych i wentylacji.
	Tak
	

	84. 
	Centralna stacja monitorująca wyposażona w system operacyjny nie starszy niż Windows 10 lub Mac OS X 10.8 lub inny posiadający aktualne wsparcie techniczne producenta. Oprogramowanie centrali w języku polskim.
	Tak
	

	85. 
	Możliwość podłączenia i podglądu minimum 8 kardiomonitorów.
	Tak
	

	86. 
	Na wyposażeniu systemu: drukarka laserowa, sieciowa podłączona do systemu pozwalająca na wydruk w formacie A4, zasilacz awaryjny typu UPS oraz niezbędny osprzęt do prawidłowego funkcjonowania systemu centralnego monitoringu pacjenta.
	Tak
	

	87. 
	Centralny system monitorowania przygotowany sprzętowo i programowo do rozbudowy o kolejne urządzenia monitorujące do minimum 32 stanowisk bez konieczności wykupywania np. dodatkowej licencji
	Tak
	

	88. 
	Rozbudowa systemu bez wymaganych dodatkowych kosztów ewentualnej licencji.
	Tak
	

	89. 
	Prezentacja danych pacjentów monitorowanych na kolorowych ekranach typu LCD TFT, o przekątnej 27” i rozdzielczości Full HD, wyświetlana jest na dwóch monitorach.
	Tak
	

	90. 
	Podgląd, monitorowanie i zapis danych wszystkich parametrów i przebiegów falowych z kardiomonitorów - wyświetlanie wszystkich krzywych dynamicznych i wartości numerycznych.
	Tak
	

	91. 
	Możliwość wyświetlania do 12 krzywych w sektorze pacjenta.
	Tak
	

	92. 
	Możliwość zmiany przez Użytkownika zmiany wielkości sektorów w celu zwiększenia prezentacji danych.
	Tak
	

	93. 
	Możliwość drukowania raportów w tym min. raport z podsumowaniem danych pacjenta, zbiorcze zestawienie alarmów, raport 12-odprowadzeniowego EKG, raport z trendów, raport z odcinkami ST, raport obliczeń klinicznych.
	Tak
	

	94. 
	Możliwość ustawiania z poziomu centrali minimum następujących trybów: tryb prywatny, tryb nocny, tryb czuwania.
	Tak
	

	95. 
	Alarmy min. 3-stopniowe (wizualne i akustyczne) z poszczególnych stanowisk, z identyfikacją alarmującego stanowiska.
	Tak
	

	96. 
	Sterowanie funkcjami kardiomonitorów, w tym ustawieniami alarmów i pomiarów, uruchamianie nieinwazyjnego pomiaru ciśnienia. Możliwość ustawiania np. progów alarmowych dla wszystkich stanowisk. Możliwość indywidualnej konfiguracji ekranu każdego monitora.
	Tak
	

	97. 
	Wpisywanie danych demograficznych pacjenta w centrali i w kardiomonitorach. Pełen wgląd w ustawienia każdego kardiomonitora włącznie z funkcją zdalnego konfigurowania wyświetlanych krzywych i wartości numerycznych oraz ich lokalizacją na ekranie kardiomonitora. 
	Tak
	

	98. 
	Funkcja "holterowska": zapis ciągły przebiegów dynamicznych (w tym np. zapis 12 odprowadzeń EKG) z minimum 240 godzin, z możliwością wglądu w dowolny fragment tego zapisu.
	Tak
	

	99. 
	Pamięć stanów krytycznych (alarmów arytmii i innych zdarzeń, z zapisem odcinków monitorowanych krzywych dynamicznych i wartości liczbowych).
	Tak
	

	100. 
	Zapis danych pacjenta, alarmów i zdarzeń dotyczących minimum 500 monitorowanych pacjentów. Możliwość eksportu danych np. przy wykorzystaniu pamięci USB poprzez port USB, możliwość eksportu wszystkich danych monitorowanych pacjentów za pomocą protokołu HL7 do zewnętrznego komputera, sieci szpitalnej.
	Tak
	

	101. 
	Trendy graficzne i numeryczne z minimum ostatnich 240 godzin wszystkich mierzonych przez monitory parametrów.
	Tak
	

	102. 
	Dostępne ekrany w stacji centralnego monitorowania minimum: ekran ST,  QT/QTc, OxyCRG, Minitrendów, Analizy 24h EKG, Analizy DM. 
	Tak
	

	103. 
	Centralna stacja monitorująca kompatybilna z zaoferowanymi w postępowaniu kardiomonitorami.
	Tak
	

	104. 
	System gotowy do przesyłania i odbierania danych w standardzie HL7.
	Tak
	

	105. 
	Stojak uchwyt pionowy na 2 monitory 27 cali x 2
	Tak
	

	106. 
	System przygotowany do przyszłej integracji ze szpitalnymi systemami informatycznymi klasy HIS, co najmniej w zakresie importowania danych ADT (przyjęcia i wypisy pacjentów).
	Tak
	



B. Gwarancja, serwis

	Lp. 
	Gwarancja, serwis
	Wartość
	Opis

	 1
	Pełna gwarancja na cały oferowany sprzęt liczona od dnia odbioru końcowego i przekazania oferowanego sprzętu do bieżącej eksploatacji.
	Okres nie krótszy niż 36 miesięcy
	

	 2
	Przeglądy wymagane przez producenta dla zachowania gwarancji (jeśli dotyczy) na koszt Wykonawcy wraz z dojazdem (min. 1 przegląd rocznie) wraz z wymianą materiałów wymaganych przy przeglądach gwarancyjnych. 
Terminy przeglądów kontroluje Wykonawca.
	TAK
	

	 3
	Reakcja serwisu w okresie gwarancji - do 72 godziny w dni robocze od zgłoszenia. Godziny pracy serwisu - dni robocze od godz. 8.00 do 14.00.
	TAK
	

	4
	Maksymalny czas skutecznego usunięcia uszkodzenia - do 7 dni roboczych.
	TAK
	

	 5
	Każdy dzień przestoju powyżej 7 dni roboczych, spowodowany niesprawnością oferowanego sprzętu przedłuża o ten okres czas gwarancji.
	TAK
	

	 6
	W przypadku, gdy naprawa w okresie gwarancji nie odniosła rezultatu, urządzenie podlega wymianie na nowe.
	TAK, po 3 naprawach (wymianach) tego samego podzespołu (bloku)
	

	 7
	Wykonawca zapewnia części zamienne i materiały eksploatacyjne przez okres min. 10 lat.
	TAK
	

	8
	Nieodpłatne podstawienie urządzenia zastępczego na czas naprawy warsztatowej lub u producenta, trwającej więcej niż 7 dni roboczych
	TAK
	

	 9
	Zapewnienie pełnej autoryzowanej obsługi serwisowej przez uprawnioną jednostkę gwarantującą skuteczną interwencję techniczną w okresie gwarancyjnym i pogwarancyjnym dla oferowanego sprzętu.
	TAK
	

	10
	Jeżeli usuwanie uszkodzenia związane jest z systemem informatycznym (o ile taki istnieje w przedmiotowym sprzęcie) musi się bezwzględnie odbyć w miejscu pracy sprzętu w obecności pracownika Sekcji Sprzętu Medycznego lub Sekcji Informatyki i Telekomunikacji - ochrona danych osobowych zawartych na wewnętrznych nośnikach danych.

Pracownik firmy zewnętrznej mający kontakt z danymi zapisanymi w wewnętrznych nośnikach serwisowanego sprzętu zobowiązany jest do przestrzegania wszystkich zasad związanych z ochroną danych osobowych zgodnie z obowiązującymi przepisami.
	TAK- jeśli dotyczy
	


C. Przeglądy eksploatacyjne
	Lp. 
	Wymagane czynności
	Wartość
	Opis

	 1
	Przeglądy objęte ustawą o wyrobach medycznych (jeśli dotyczy)
	TAK/podać okres
	

	2
	Przeglądy wynikające z przepisów towarzyszących Dozorowi Technicznemu (jeśli dotyczy)
	TAK/podać okres
	

	3
	Przeglądy wynikające z przepisów wymaganych przez Sanepid, itp. (jeśli dotyczy)
	TAK/podać okres
	

	4
	Materiały eksploatacyjne - dot. p-któw 1-3, dostarczane przez Wykonawcę w okresie gwarancji wraz z wymianą i uzupełnieniem.
	TAK
	


UWAGA:

Przeglądy eksploatacyjne j/w nie dotyczą przeglądów gwarancyjnych ujętych w tabeli "Gwarancja, serwis. Są to odrębne czynności i dostawy.

D. Szkolenie

	Lp.
	Szkolenia
	Wartość
	Opis

	1
	Szkolenie w zakresie obsługi i użytkowania urządzenia dla personelu medycznego (min. 3 osoby) oraz obsługi technicznej (pracowników sekcji sprzętu medycznego – min. 2 osoby). 
Wzór protokołu szkolenia przygotowuje Wykonawca.
	TAK
	

	2
	Szczegółowa instrukcja obsługi i eksploatacji musi być dostarczone w języku polskim w formie drukowanej i elektronicznej
	TAK
	

	3
	Założenie paszportów technicznych dla dostarczonych urządzeń.
	TAK
	


E. Normy
	Lp.
	Normy
	Wartość
	Opis lub potwierdzenie TAK

	1
	Jeżeli dowolny aspekt użytkowania oferowanego sprzętu wymaga zgodności z Normami Zsynchronizowanymi - zgodnie z Dyrektywą 93/42/EWG (Dziennik Urzędowy Unii Europejskiej 2011/C 143/02 z 13.05.2011 r), Wykonawca dostarczy potwierdzenie takiej zgodności lub wskaże rozwiązanie równoważne.
	TAK
	

	2
	Deklaracja zgodności, Certyfikat CE, wpis do rejestru urządzeń medycznych lub dokument równoważny
	TAK
	


Wykonawca oświadcza, że przedstawione powyżej dane są prawdziwe oraz zobowiązuje się w przypadku wygrania przetargu do dostarczenia sprzętu spełniającego powyższe parametry oraz zgodnego z wymaganiami Ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych. 
Wyspecyfikowany powyżej sprzęt jest kompletny i po dostarczeniu, i zamontowaniu będzie gotowy do eksploatacji.


Niespełnienie choćby jednego warunku w parametrach wymaganych powoduje odrzucenie oferty. 


Do całości oferty należy dołączyć oryginalne materiały informacyjne (katalog, folder) zawierające pełne dane techniczne. W ofercie muszą być wyspecyfikowane wszystkie elementy składające się na wyrób kompletny i gotowy do eksploatacji.



  




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








           pieczęć i podpis osoby uprawnionej

   






               do reprezentowania Wykonawcy
2 z Strona 2

