Załącznik nr 2 do SWZ / Załącznik nr 2 do umowy
Opis przedmiotu zamówienia / Formularz asortymentowo – cenowy
Zadanie nr 1
Opis przedmiotu zamówienia
	L.p.
	Wymagania Zamawiającego (warunek)
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany/podać

	1. 
	Producent
	TAK/Podać
	

	2. 
	Model/Typ (pełna symbolika)
	Tak/Podać
	

	3. 
	Kraj pochodzenia
	Tak/Podać
	

	Łóżko szpitalne elektryczne – 45 szt.
	

	4. 
	Łóżko sterowane elektrycznie - rok produkcji (nie wcześniej niż 2025 r., sprzęt fabrycznie  nowy) nie rekondycjonowany, nie powystawowy.
	TAK/Podać
	

	5. 
	Zasilanie 100 -240 V, 50-60 Hz z sygnalizacją diodową na panelu sterowniczym o podłączeniu do sieci.
	TAK
	

	6. 
	Zasilanie awaryjne - wbudowany akumulator do zasilania podczas transportu i w sytuacjach zaniku prądu z sygnalizacją diodową na panelu sterowniczym i wskaźnikiem poziomu naładowania.
	TAK
	

	7. 
	Długość zewnętrzna łóżka –  2200mm (-/+5cm)  z możliwością przedłużania leża do długości 2510mm (-/+5cm)
	TAK, podać
	

	8. 
	Element przedłużające leże z możliwością ustawienia podpórki o min.31cm
	TAK, podać
	

	9. 
	Szerokość zewnętrzna łóżka przy podniesionych barierkach max. 990mm (-/+10mm).
	TAK, podać
	

	10. 
	Rama łóżka metalowa pokryta farbą elektrostatyczną. Leże podzielone na 4 segmenty z czego min. 3 ruchome. Segmenty leża wypełnione łatwo zdejmowanymi panelami ze zmywalnego tworzywa sztucznego i/lub płytą HPL zapewniającymi stabilną podstawę dla materaca oraz bezpieczną resuscytację. Panel pleców przezierny dla promieni RTG z uchwytami na kasetę.
	TAK
	

	11. 
	Łóżko w pełni zgodne z europejską normą PN-EN 60601-2-52
	TAK
	

	12. 
	Konstrukcja zapewniająca prześwit pod łóżkiem w zakresie 15 cm (-/+2cm)
	TAK, podać
	

	13. 
	Bezpieczne obciążenie robocze minimum 260 kg dla każdej pozycji leża. Max. waga pacjenta minimum 215 kg.
	TAK, podać
	

	14. 
	Regulacja elektryczna wysokości leża, w zakresie min 320mm do max 810mm (+/- 10 mm)
	TAK, podać
	

	15. 
	Regulacja elektryczna wysokości leża  z poziomu elementów sterujących dla pacjenta maksymalna osiągana wysokość nie więcej niż 490mm
	TAK/NIE
Podać

	

	16. 
	Szczyty łóżka wyjmowane od strony nóg i głowy umożliwiające łatwy dostęp do pacjenta bez konieczności użycia narzędzi bądź zdjęcia blokad. 
	TAK
	

	17. 
	Sterowanie elektryczne przy pomocy:
- Zintegrowanego sterowania w barierkach bocznych zarówno od strony wewnętrznej dla pacjenta jak i zewnętrznej dla personelu med.
- Sterowanie za pomocą panelu sterowniczego głównego dla personelu med. montowanego na szczycie od strony nóg posiadającego piktogramy pozwalające na łatwą identyfikację funkcji wykonywanej za pomocą konkretnego przycisku
- Dodatkowo łóżko może być wyposażone również w pilota przewodowego dla pacjenta zawieszanego na poręczy bocznej
	TAK
	

	18. 
	Regulacja elektryczna nachylenia pleców 0-65° +/- 5°
	TAK, podać
	

	19. 
	Leże w sekcji pleców przezierne dla promieni RTG, z uchwytem na kasetę
	TAK
	

	20. 
	Regulacja elektryczna nachylenia oparcia nóg 0-30° +/- 5°
	TAK, podać
	

	21. 
	Regulacja manualna sekcji podparcia podudzi
	TAK
	

	22. 
	System podwójnej autoregresji przy podnoszeniu segmentu pleców
	TAK
	

	23. 
	Regulacja elektryczna funkcji autokontur (ustawienie segmentu pleców i nóg dla wygodniejszej pozycji dla pacjenta), na panelu sterowniczym dla personelu med. montowanego na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony wewnętrznej
	TAK
	

	24. 
	Regulacja elektryczna pozycji Trendelenburga i anty-Trendelenburga  12° +/- 3° sterowanie z panelu sterowniczego montowanego na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony zewnętrznej
	TAK, podać
	

	25. 
	Regulacja elektryczna do pozycji krzesła kardiologicznego/siedząca – sterowanie przy pomocy jednego oznaczonego odpowiednim piktogramem przycisku na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony wewnętrznej
	TAK
	

	26. 
	Elektryczna funkcja CPR - sterowanie przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony zewnętrznej
	TAK
	

	27. 
	Elektryczna pozycja naczyniowa - sterowanie przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony zewnętrznej
	TAK
	

	28. 
	Elektryczna pozycja do badań, sterowanie przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony zewnętrznej. Wysokość leża (bez materaca) w zakresie 720mm-740mm
	TAK, podać
	

	29. 
	Elektryczna  pozycja  ułatwiająca wejście i zejście z lóżka pacjentowi  (wypoziomowanie segmentu nóg, obniżenie leża do minimalnej wysokości i podniesienie segmentu pleców) -  sterowana przy pomocy jednego przycisku oznaczonego odpowiednim piktogramem na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg oraz na sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony wewnętrznej
	TAK
	

	30. 
	Blokada funkcji elektrycznych (na panelu sterowniczym głównym od strony nóg i w sterownikach wbudowanych w barierki boczne od strony zew.) dla poszczególnych regulacji: 
- regulacji wysokości
-regulacji części plecowej 
-regulacji części nożnej 
	TAK
	

	31. 
	Zablokowane funkcje widoczne na panelach w poręczach bocznych (zew. i wew.) za pomocą sygnalizacji diodowej LED
	TAK
	

	32. 
	Elektryczna i mechaniczna funkcja CPR
	TAK
	

	33. 
	Mechaniczna funkcja CPR umożliwiająca natychmiastowe opuszczenie segmentu oparcia, dostępna z obu stron łóżka w Okolicach segmentu pleców. Widoczne i łatwo dostępne w każdej pozycji leża.  
	TAK
	

	34. 
	Czas opuszczenia segmentu pleców przy pomocy dźwigni CPR z kąta 40° – poniżej 10 sekund. Amortyzacja (spowolnienie) opadania segmentu w ostatniej fazie poziomowania.
	TAK
	

	35. 
	Wskaźnik naładowania baterii widoczny w panelach sterowania wbudowanych w poręczach bocznych (zew.) oraz na panelu sterowniczym dla personelu med.
	TAK
	

	36. 
	Wskaźnik hamulca – podświetlone oznaczenie gdy hamulec jest włączony lub zwolniony, wskaźnik widoczny w panelach sterowania wbudowanych w poręczach bocznych (zew.)
	TAK/NIE


	

	37. 
	Łóżko wyposażone w piąte koło kierunkowe.
	TAK
	

	38. 
	Centralna blokada wszystkich kół jednocześnie, dźwignie hamulców i jazdy z wszystkich 4 stron kół z kolorystycznym oznaczeniem funkcji
	TAK
	

	39. 
	Koła o średnicy min. 15 cm bez widocznej metalowej osi gwarantujące doskonałą mobilność łóżka
	TAK, podać
	

	40. 
	Łóżko wyposażone w dzielone barierki boczne, zabezpieczające pacjenta na całej długości leża. Wbudowane wizualne wskaźniki kąta nachylenia segmentu oparcia pleców do 90° oraz kąta nachylenia ramy łóżka do 15°
	TAK
	

	41. 
	Barierki boczne ze wspomaganiem gazowym, samoblokujące się,  opuszczane pod leże, poniżej wysokości materaca
	TAK
	

	42. 
	Zintegrowane sterowanie w barierkach umieszczone po wewnętrznej jak i zewnętrznej stronie. Sterowanie w części barierki od strony głowy na wysokości wzroku leżącego pacjenta z dużymi wyraźnymi piktogramami  w celu łatwej identyfikacji regulacji
	TAK
	

	43. 
	Wskaźnik kątowy pokazujący kąt nachylenia
	Tak
	

	44. 
	Barierki tworzywowe dzielone, zabezpieczające pacjenta na całej długości leża. Barierki od strony głowy poruszające się z segmentem pleców
	TAK
	

	45. 
	Barierki boczne z wyprofilowanymi uchwytami mogącymi służyć jako podparcie dla pacjenta podczas wstawania
	TAK
	

	46. 
	Wysokość barierek bocznych w najwyższym punkcie od poziomu leża – minimum 41 cm
	TAK, podać
	

	47. 
	Listwy odbojowe lub krążki odbojowe tworzywowe na krótszych bokach łóżka
	TAK
	

	48. 
	Uchwyty obejmujące materac, po każdej ze stron, zapobiegają przesuwaniu się materaca po płycie leża.
	TAK
	

	49. 
	Podświetlenie leża 
	TAK
	

	50. 
	Uchwyt z 4 haczykami na worki urologiczne umiejscowiony z obu stron leża
	TAK
	

	51. 
	Łóżko posiadające wysuwaną spod leża półkę (np. do odkładania pościeli lub chowania centralnego panelu sterowniczego)
	TAK
	

	52. 
	Tuleje uniwersalne umożliwiające montaż dodatkowego wyposażenia
	TAK
	

	53. 
	Kabel zasilający, skręcany, wzmocniony, rozciągliwy, o zwiększonej odporności i żywotności
	TAK
	

	54. 
	Klasa wodoszczelności produktu  min. IPX5
	TAK
	 

	55. 
	Pojemność akumulatora pozwalająca na wykonanie minimum dwóch pełnych cykli zmiany pozycji leża.
	TAK
	

	56. 
	Możliwość wyposażenia  w pionowy uchwyt na butlę z tlenem (3 rozmiary do wyboru) z możliwością zamontowania bez użycia narzędzi.
	TAK
	

	57. 
	Materac z pianki poliuretanowej.
Wymiary min.: długość 200cm, szerokość 87cm, wysokość 14 cm; 
waga 9,5kg +-10%.
Szwy zgrzewane, osłona wodoodporna, pokrowiec bez zawartości lateksu. Długość i szerokość materaca o kształcie dostosowanym do wymiarów leża łóżka. 
Pokrowiec materaca odpinany.
	TAK
	

	58. 
	Materac spełniający odpowiednie normy niepalności: EN 597-1, EN 597-2, BS EN 6807.

	TAK
	

	Dodatkowe wyposażenie:
	

	59. 
	Teleskopowy stojak na kroplówki, ustawienia wysokości za pomocą bezstopniowej regulacji wysokości. Stojak kroplówki wyposażony w min.4 haczyki, bezpieczne obciążenie robocze min.2 kg na haczyk – 20 szt. teleskopowych stojaków na kroplówki
	
	

	60. 
	Uchwyt do podnoszenia , bezpieczne obciążenie robocze min.75 kg – 6 szt.
	
	

	61. 
	Piankowa powierzchnia wsparcia podpórki wydłużającej o wymiarach min.:dł.33cm , szer.71cm, wys.14cm, 
Waga 2kg +- 10%, spełniająca normy niepalności: EN 597-1, EN 597-2, BS EN 6807 - 1 szt.
	
	

	62. 
	Rama wyciągowa – 2 zestawy
Konstrukcja ramy i wyposażenia z rur i profili nierdzewnych polerowanych. Zamawiający dopuszcza wykonania z rur i profili ze stali konstrukcyjnej pokrytej powłoką niklowo – chromową. 
Rama wyposażona w zestaw 3 rur poprzecznych, w tym litera „U” pozwalająca wyprowadzić wyciąg co najmniej 25cm poza tył łóżka.
W komplecie ramy wieszak kroplówki z regulacją wysokości. Rama wyposażona w co najmniej dwa bloczki do wyciągów. Na wyposażeniu dwa uchwyty do podciągania dla pacjenta z możliwością regulacji. Możliwość mocowania i swobodnego przesuwania uchwytów na całej długości rur pionowych ramy, tak aby można było ustawić rury poprzeczne na dowolnej wysokości bez potrzeby zdejmowania całego zestawu
Rama zamontowana w gniazdach znajdujących się w narożnikach leża dla zapewnienia wygodnego  schodzenie pacjenta z łóżka i możliwie jak najlepszego dostęp personelu do pacjenta z boku leża.
	
	

	63. 
	Szafka przyłóżkowa -45 sztuk
Konstrukcja szafki wykonana ze stali z profilami aluminiowymi lub blachy stalowej ocynkowanej pokrytej lakierem proszkowym.
Blaty szafki wykonane z płyty HPL lub płyty tworzywowej ABS. Fronty szuflad wykonane z płyty HPL lub płyty tworzywowej ABS lub blachy lakierowanej proszkowo, odporne na wilgoć, wodę, wysoką temperaturę, łatwe do czyszczenia.
Wysuwana szuflada górna, wewnątrz wyjmowana taca z nim 2 przegrodami wykonanymi z materiału tworzywowego, możliwość wyjęcia tacy do mycia i dezynfekcji. Wysuwana dolna szuflada z przegrodami. Między szufladami półka na rzeczy osobiste pacjenta.
Szafka wyposażona w kółka z blokadą , średnica kół min 50mm.
Kolorystyka szafki kompatybilna z kolorystyką łóżka do wyboru (min.2-3  kolory)
Szafka wyposażona w zintegrowany, składany blat typu „przyjaciel”, blat o regulowanej wysokości. Blat boczny z bezstopniową regulacją wysokości realizowana przy pomocy sprężyny lub sprężyny gazowej. Blat boczny składany do wnęki lub z boku szafki. Blat boczny powinien posiadać na brzegach dłuższych wypustki, zabezpieczające przedmioty przed zsuwaniem.
Wysokość szafki  w zakresie min.792mm-970mm 
Szerokość szafki w zakresie min.460mm-570mm
Głębokość szafki w zakresie min.405mm-490mm
Wymiary blatu bocznego w zakresie min.600mm x340mm; Regulacja wysokości blatu bocznego w zakresie min.730mm-1100mm. 
	TAK
	

	Pozostałe wymagania:
	

	64. 
	Paszport techniczny  z informacjami zawierającymi  datę dostawy aparatu i termin następnego przeglądu. 
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia
	Tak
	


	65. 
	Szkolenie z obsługi sprzętu dla pielęgniarek  w siedzibie Zamawiającego w terminie uzgodnionym z Zamawiającym po uruchomieniu przedmiotu zamówienia przez okres 4 dni roboczych trwające 8 godzin, przed podpisaniem protokołu odbioru końcowego, szkolenie potwierdzone lista obecności pracowników.
	Tak
	 

	66. 
	Wykonawca sporządzi protokół z przeprowadzonych szkoleń bezpośrednio po ich przeprowadzeniu.
	Tak
	 

	67. 
	Wykonawca powinien zapewnić co najmniej 24 miesięczną gwarancję prawidłowego działania oferowanego urządzenia oraz wszystkich elementów peryferyjnych, wymagane opłaty licencyjne oraz serwis (pełna gwarancja) oraz przeglądy okresowe.
Gwarancja min. 24 miesiące na urządzenie od daty podpisania przez  strony bezusterkowego protokołu odbioru
24 miesięcy – 0 pkt
36 miesięcy – 7 pkt
48 miesięcy – 15 pkt
	Tak/Podać
	 

	68. 
	Okres zagwarantowania dostępności i możliwości zakupu przez zamawiającego w serwisie Wykonawcy części zamiennych, peryferyjnych oraz wyposażenia eksploatacyjnego powinien wynosić minimum 10 lat od daty przekazania urządzenia do eksploatacji, z wyjątkiem sprzętu komputerowego, dla którego ten okres powinien wynosić minimum 5 lat.  
	Tak
	 

	69. 
	Czas reakcji serwisu w okresie gwarancji od chwili zgłoszenia awarii czyli pojawienie się pracownika serwisu w miejscu awarii w dni robocze max 24 godziny. Czas skutecznej naprawy do 5 dni roboczych.
	Tak
	 

	70. 
	Czas skutecznej naprawy w okresie gwarancyjnym wymagającej importu części spoza Polski  – maksimum 14 dni roboczych.
	Tak
	 

	71. 
	- W przypadku naprawy trwającej dłużej niż 5 dni roboczych Wykonawca zapewni sprzęt zastępczy o parametrach niegorszych niż oferowany.
- W przypadku naprawy trwającej dłużej niż 14 dni roboczych (import części spoza Polski) Wykonawca zapewni sprzęt zastępczy o parametrach niegorszych niż oferowany.
	Tak
	 

	72. 
	W okresie gwarancji Wykonawca zobowiązany jest do wykonywania  przeglądów zgodnie z zaleceniami producenta oraz wykonywania obowiązkowych testów specjalistycznych. Koszty przeglądów wliczone w cenę oferty.
	Tak
	 

	73. 
	Certyfikat ISO 9001 oraz ISO 13485 dla producenta 
	Tak
	 

	74. 
	Deklaracja zgodności CE wydana przez producenta 
	Tak
	 

	75. 
	Bezpłatne przeglądy okresowe przez cały okres   gwarancji, niezależnie od zaleceń producenta, na koszt Wykonawcy
	Tak
	 

	76. 
	Zagwarantowana dostępność części zamiennych przez co najmniej 10  lat od daty zainstalowania
	Tak
	 

	77. 
	Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny.
	Tak
	 

	78. 
	Świadectwo rejestracji, świadectwo dopuszczenia do obrotu, świadectwo jakości w języku polskim, kserokopie aktualnych certyfikatów dopuszczających dostarczony sprzęt do stosowania w jednostkach służby zdrowia (dołączyć kopie)
	Tak
	

	79. 
	Materiały informacyjne na temat oferowanego sprzętu w języku polskim
	Tak
	 

	80. 
	Instrukcja do sprzętu w języku polskim (wraz z dostawą aparatu)
	Tak
	 

	81. 
	Zapewnienie producenta lub autoryzowanego dystrybutora o zapewnieniu serwisu gwarancyjnego i pogwarancyjnego  
	Tak
	 

	82. 
	Dostawa i uruchomienie (zrealizowanie przedmiotu umowy): max 8 tygodni
8 tygodni – 0 pkt
Skrócenie o:
1 tydzień – 7 pkt
2 tygodnie – 15 pkt
	Tak/Podać
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UWAGA: Zamawiający podaje sposób wyliczenia wartości netto i brutto:
[bookmark: _Hlk65832846]Cena jednostkowa netto x ilość = wartość netto
Wartość netto + stawka podatku Vat = wartość brutto
									
Brak wypełnienia kolumn wskazanych dla Wykonawcy (tu pustych kolumn) spowoduje odrzucenie oferty 
na podstawie art. 226 ust. 1 pkt. 5 ustawy Pzp.

UWAGA:       Niespełnienie wymaganych parametrów i warunków spowoduje odrzucenie oferty.  
1. Brak odpowiedniego wpisu przez wykonawcę w kolumnie parametr oferowany będzie traktowany jako brak danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urządzenia i będzie podstawą odrzucenia oferty. 
2. Oświadczam, że oferowane urządzenie (sprzęt) spełnia wymagania techniczne zawarte w SWZ, 
jest kompletne i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji (poza materiałami eksploatacyjnymi) oraz  gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego i zapewnia wymagany poziom usług medycznych.
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