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Załącznik nr 3
Zestawienie parametrów techniczno-użytkowych przedmiotu zamówienia 

Pulsoksymetr – 3 szt.
Nazwa:
Typ:
Producent:
Kraj pochodzenia:

Rok produkcji: 

	Lp.
	Opis przedmiotu zamówienia

(parametry wymagane)
	Parametry graniczne/punktacja
	Treść oferty

(parametry oferowane)*

	1. 
	Pulsoksymetr ręczny - transportowy dla noworodków, dzieci i dorosłych
	TAK
	

	2. 
	Aparat prezentuje dane: Spo2, częstość pulsu, indeks perfuzji, komunikaty alarmowe
	TAK
	

	3. 
	Zasilanie akumulatorowe z wewnętrznych akumulatorów, 48 godzin
	TAK
	

	4. 
	Wymienialna osłona gumowa
	TAK
	

	5. 
	Pomiar mimo ruchu i przy niskiej perfuzji 
	TAK 
	

	6. 
	Zakres pomiaru saturacji (SpO2)  w zakresie min. 1-100 %
	TAK
	

	7. 
	Zakres pomiaru częstotliwości pulsu w zakresie min. 25 -240 BPM
	TAK
	

	8. 
	Zakres pomiaru  perfuzji 0,02% - 20%
	TAK
	

	9. 
	Dokładność pomiaru saturacji max. +/- 3% (w przedziale min. 70- 100 %) bez artefaktów
	TAK
	

	10.
	Dokładność pomiaru częstości pulsu max. ± 3 uderzenia/min.
	TAK
	

	11.
	Rozdzielczość pomiaru częstości pulsu min. 1 uderzenia/min.
	TAK
	

	12.
	Rozdzielczość pomiaru saturacji min. 1%
	TAK
	

	13
	Indeks perfuzji (PI) wskazujący na perfuzję w miejscu pomiaru, wykres słupkowy - wysoki w kolorze zielonym wskazuje na silny sygnał, kiedy indeks perfuzji jest słaby wykres słupkowy jest niski i w kolorze czerwonym
	TAK
	

	14
	Wyświetlanie wyników pomiaru saturacji i częstości pulsu w formie cyfrowej
	TAK
	

	15
	Dźwiękowa sygnalizacja częstości pulsu z możliwością ustawienia natężenia dźwięku i jego wyłączenia
	TAK
	

	16
	Waga urządzenia max. 400 g
	TAK
	

	17
	Wymiary urządzenia 158 x 76 x 36 mm
	TAK
	

	18
	Alarmy dźwiękowe i świetlne pomiaru saturacji i częstości pulsu
	TAK
	

	19
	Eliminacja artefaktów ruchowych dzięki eliminacji sygnałów z krwi żylnej
	TAK
	

	20
	Indywidualne ustawienia granic alarmów i zapamiętywanie ich przez urządzenie
	TAK
	

	21
	Graficzny wskaźnik aktualnego poziomu naładowania akumulatora stale widoczny na ekranie urządzenia
	TAK
	

	22
	Czasowe zawieszenie generowania sygnału alarmowego
	TAK
	

	23
	Trendy 72 godziny
	TAK
	

	24
	Możliwość ustawienia czułości pomiaru w  3 zakresach : NORM, MAX, APOD
	TAK
	

	25
	Tryby uśredniania: 2,4,8,10,12,14,16 sekund
	TAK
	

	26
	Dodatkowe wyposażenie pulsoksymetru:

· Czujnik saturacji typu klips na palec dla pacjentów >30 kg – 1 szt.

· Czujnik saturacji typu klips na palec dla pacjentów <30 kg – 1 szt


	TAK
	

	
	
	
	

	
	Wymagania dodatkowe
	
	

	27
	Instrukcja obsługi w języku polskim (z dostawą)
	TAK
	

	28
	Gwarancja minimum 24 m-ce
	TAK
	

	29
	Wykonawca gwarantuje sprzedaż części zamiennych przez okres 10 lat
	TAK
	

	30
	Czas usunięcia awarii od chwili zgłoszenia w okresie gwarancji wynosi 48 godzin, z wyłączeniem świąt
	TAK
	

	31
	W przypadku braku możliwości usunięcia awarii w terminie określonym w punkcie 31 na czas naprawy firma dostarczy na swój koszt sprzęt zastępczy spełniający parametry i funkcjonalność sprzętu, który uległ awarii 
	TAK
	

	32
	Wykonawca gwarantuje, że dostarczony sprzęt jest fabrycznie nowy, posiada wszelkie wymagane certyfikaty do zastosowań medycznych i zostanie zainstalowany bez żadnego uszczerbku
	TAK
	

	33
	Wykonawca zapewni specjalistyczne szkolenie personelu w zakresie funkcjonowania, koniecznej konserwacji i dezynfekcji dla wszystkich użytkowników w/w sprzętu 
potwierdzonego protokołem szkolenia
	TAK
	

	34
	Przeglądy w okresie trwania gwarancji łącznie z wymianą części zalecanych przez producenta ( w ilości, zakresie – zgodnie z wymogami producenta) na koszt Wykonawcy. Ostatni przegląd Wykonawca wykona w ostatnim miesiącu obowiązywania gwarancji
	TAK
	

	35
	Udokumentowanie wpisanych w tabeli parametrów załączonymi w oryginale katalogami i materiałami technicznymi producenta z czytelnym zaznaczeniem odniesień do zaoferowanych parametrów i wyposażenia (zamawiający zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodności podanych przez wykonawcę parametrów technicznych we wszystkich dostępnych źródłach)
	TAK
	

	36
	Wykonawca przedstawi listę materiałów eksploatacyjnych koniecznych do użytkowania oferowanego sprzętu oraz podzespołów ulegających zużyciu podczas eksploatacji wraz z ich wyceną.
	TAK
	

	37
	Wykonawca przedstawi informacje dotyczące czasu po jakim zachodzi konieczność wymiany podzespołów i części podlegających zużyciu wraz z podaniem ceny tych elementów i ich wymiany.
	TAK
	

	38
	Wykonawca gwarantuje, że wyżej wyspecyfikowany przedmiot oferty jest kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji
	TAK
	

	39
	Deklaracja zgodności i/lub certyfikat CE
	TAK
	


UWAGI: 

1. Niespełnienie któregokolwiek z wymaganych powyżej parametrów techniczno-użytkowych oraz wymagań co do ich wartości minimalnych spowoduje odrzucenie oferty bez dalszej jej oceny.
2. Brak opisu traktowany będzie jako brak danego parametru w oferowanej konfiguracji urządzenia. 

3. Oświadczam, że oferowany przedmiot zamówienia spełnia wszystkie powyższe wymagania Zamawiającego.
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