
Załącznik nr 2
Pakiet 1 – Generator do cięcia i koagulacji ultradźwiękowej z wyposażeniem – 1 kpl.

Wykonawca:
……………………………………………

Nazwa i typ:
……………………………………………

Producent/ Kraj :
……………………………………………

Rok produkcji :
sprzęt fabrycznie nowy / 2017
	LP
	Parametr
	Wartość graniczna
	Odpowiedź Wykonawcy / 
nr strony w materiałach informacyjnych

	1. 
	Generator ultradźwiękowy przeznaczony do pracy z przetwornikami piezoelektrycznymi oraz ultradźwiękowymi narzędziami  chirurgicznymi przeznaczonymi do cięcia i koagulacji tkanki miękkiej w chirurgii laparoskopowej i ogólnej (otwartej)
	TAK
	

	2. 
	Częstotliwość pracy generatora 23,5kHz/47kHz. W zestawie: kabel sieciowy i przełącznik nożny. Moc wyjściowa 100 W. Częstotliwość pracy: aspiracja - 23,5kHz; koagulacja i cięcie - 47kHz. 
	TAK
	

	3. 
	Sterowanie poprzez przełącznik nożny z dwoma przyciskami: jeden do aplikacji 100% mocy, drugi do aplikacji mocy ustawionej na generatorze.
	TAK
	

	4. 
	Współpraca generatora i przetwornika ultradźwiękowego z wielorazowymi, autoklaw owalnymi narzędziami do zabiegów laparoskopowych i do chirurgii klasycznej
	TAK
	

	5. 
	Generator wyposażony w funkcję monitorowania poprawności działania przetwornika piezoelektrycznego oraz transmisji ultradźwięku. Sygnalizacja akustyczna, wizualna oraz przerwanie pracy generatora w razie nieprawidłowości w działaniu.
	TAK
	

	6. 
	Generator wyposażony w funkcję czuwania tzw. Stand-by aktywowaną z panelu przedniego generatora
	TAK
	

	7. 
	Autoklawowalny, wielorazowy przetwornik piezoelektryczny do narzędzi o średnicy 5mm
	TAK
	

	8. 
	Atoklawowalny wielorazowy kabel łączący przetwornik z generatorem.
	TAK
	

	9. 
	Autoklawowalny, wielorazowy klucz dynamometryczny do narzędzi o średnicy 5mm
	TAK
	

	10. 
	Wielorazowe autoklawowalne nożyczki długie, wygięte, średnica 5mm, długość 340mm, uchwyt pistoletowy, do laparoskopii
	TAK
	

	11. 
	Taca do sterylizacji nożyczek i osprzętu instrumentów 665 x 65 x 204mm
	TAK
	

	
	INNE
	
	

	12. 
	Instrukcja obsługi i użytkowania w języku polskim, w formie papierowej i elektronicznej, skrócona wersja instrukcji obsługi i BHP w formie zalaminowanej (jeżeli Wykonawca posiada), paszport techniczny, karta gwarancyjna, wykaz punktów serwisowych, kopie dokumentów wraz z tłumaczeniem w przypadku oryginału w języku obcym: Certyfikat CE (jeżeli dotyczy) oraz Deklaracja Zgodności – wystawiona przez producenta, kopia zgłoszenia/powiadomienia dokonania zgłoszenia/powiadomienia o wyrobie do Prezesa Urzędu na podstawie art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 896).
	TAK, z dostawą
	

	13. 
	Gwarancja minimum 24 miesięcy
	TAK, podać
	


Oświadczamy, że oferowane urządzenie spełnia wymagania techniczne, zawarte w SIWZ, jest kompletne, fabrycznie nowe 
i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi ).

      ………………dnia……………                                            ...............................................................................
(podpis i  pieczęć  osób wskazanych w dokumencie

uprawniającym do występowania w obrocie prawnym

lub posiadających pełnomocnictwo)
Załącznik nr 2
Pakiet 2 – Ssaki próżniowe

Wykonawca:
……………………………………………

Nazwa i typ:
……………………………………………

Producent/ Kraj :
……………………………………………

Rok produkcji :
sprzęt fabrycznie nowy / 2017
	LP
	Parametr
	Wartość graniczna
	Odpowiedź Wykonawcy / 
nr strony w materiałach informacyjnych

	I
	Regulator ssania, regulator próżni, montaż w punkcie poboru DIN, dla dorosłych minimum 950mBar, z kompletem drenów – 20 szt.
	TAK
	

	1. 
	Ssak do podłączenia do instalacji próżni centralnej . Podłączenie bezpośrednio do punktu poboru próżni typu DIN 
	TAK
	

	2. 
	Siła ssania regulowana płynnie w zakresie minimum od 0-950 mbar. 
	TAK
	

	3. 
	Szybki zawór odcinający, wyłączający ssanie bez konieczności odłączania od instalacji próżni . Dwa przyciski włącz i wyłącz.
	TAK
	

	4. 
	Manometr zabezpieczony z zewnątrz osłoną z tworzywa sztucznego , posiadający ponadto możliwość obrotu w lewo i prawo o min 30˚
	TAK
	

	5. 
	Regulator ssania wyposażony w system wspomagania regulacji ssania umożliwiający obniżenie ssania bez konieczności rozłączania obwodu. 
	TAK
	

	6. 
	Ssak wyposażony w wymienny filtr  antybakteryjny
	TAK
	

	7. 
	Dren silikonowy łączący regulator z butlą na wydzieliny, dł. min. 5m
	TAK
	

	8. 
	Dren silikonowy łączący butlę na wydzieliny z pacjentem, dł. min. 1m
	TAK
	

	II
	Butelka zabezpieczającą o poj. 0,1 l - słój bezpieczeństwa z filtrem do oferowanego regulatora ssania – 40 szt.
	TAK
	

	9. 
	Pojemnik zabezpieczający o pojemności 100ml z filtrem bakteriobójczym wciskanym od czoła. Pojemnik montowany do regulatora wciskowo od spodu i łatwo demontowany  
	TAK
	

	10. 
	Możliwość sterylizacji pojemników zabezpieczających w temp. 134°C w autoklawie
	TAK
	

	
	INNE
	
	

	11. 
	Instrukcja obsługi i użytkowania w języku polskim, w formie papierowej i elektronicznej, skrócona wersja instrukcji obsługi i BHP w formie zalaminowanej (jeżeli Wykonawca posiada), paszport techniczny, karta gwarancyjna, wykaz punktów serwisowych, kopie dokumentów wraz z tłumaczeniem w przypadku oryginału w języku obcym: Certyfikat CE (jeżeli dotyczy) oraz Deklaracja Zgodności – wystawiona przez producenta, kopia zgłoszenia/powiadomienia dokonania zgłoszenia/powiadomienia o wyrobie do Prezesa Urzędu na podstawie art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 896).
	TAK, z dostawą
	

	12. 
	Gwarancja minimum 24 miesięcy
	TAK, podać
	


Oświadczamy, że oferowane urządzenie spełnia wymagania techniczne, zawarte w SIWZ, jest kompletne, fabrycznie nowe 
i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi ).

      ………………dnia……………                                            ...............................................................................
(podpis i  pieczęć  osób wskazanych w dokumencie

uprawniającym do występowania w obrocie prawnym

lub posiadających pełnomocnictwo)
Załącznik nr 2
Pakiet 3 – Urządzenie do wentylacji wysokoczęstotliwościowej – 1 szt.

Wykonawca:
……………………………………………

Nazwa i typ:
……………………………………………

Producent/ Kraj :
……………………………………………

Rok produkcji :
sprzęt fabrycznie nowy / 2017
	LP
	Parametr
	Wartość graniczna
	Odpowiedź Wykonawcy / 
nr strony w materiałach informacyjnych

	1. 
	Urządzenie stacjonarne umieszczone na mobilnej podstawie 
z możliwością umieszczenia na półce kolumny podwieszanej
	TAK
	

	2. 
	Urządzenie wyposażone w moduł wentylacji wysokimi częstotliwościami w zakresie 4-1600 cykli na minutę
	TAK
	

	3. 
	Urządzenie wyposażone w wbudowany system ogrzewania i nawilżania mieszanki oddechowej
	TAK
	

	4. 
	Urządzenie wyposażone w wbudowany moduł pomiaru EtCO2
	TAK
	

	5. 
	Urządzenie posiada możliwość podłączenia kamery endoskopowej
 i wyświetlenia obrazu na panelu kontrolnym
	TAK
	

	6. 
	Urządzenie posiada niezależny kanał do podawania tlenu stałym strumieniem
	TAK
	

	7. 
	Urządzenie wyposażone w dotykowy panel sterujący z możliwością odłączenia od jednostki głównej
	TAK
	

	8. 
	Panel Kontrolny ekran minimum 9" dotykowy
	TAK
	

	9. 
	Waga aparatu maksymalnie 14,0 kg
	TAK
	

	10. 
	Przeznaczone dla pacjentów o masie w kg : 10kg - 200 kg
	TAK
	

	11. 
	Zasilanie 230V, 50/60Hz
	TAK
	

	12. 
	Menu i instrukcja obsługi w języku polskim
	TAK
	

	13. 
	Zakres ciśnień zasilania  gazowe powietrze i tlen 4,0-6,5 bar
	TAK
	

	
	TRYBY WENTYLACJI
	
	

	14. 
	HFJV - wentylacja strumieniowa wysoką częstotliwością
	TAK
	

	
	PARAMETRY REGULOWANE
	
	

	15. 
	Zakres regulacji częstotliwości oddechowych w module JET1 na min:  4 - 1600/min
	TAK
	

	16. 
	Ciśnienie napędowe regulowane w zakresie: 0.1-3.5 bar
	TAK
	

	17. 
	Regulowany stosunek czasu wdechu w cyklu: 20-70%
	TAK
	

	18. 
	Płynna regulacja zawartości tlenu w mieszance oddechowej: 21-100%
	TAK
	

	19. 
	Regulacja poziomu nawilżania mieszanki oddechowej: minimum 8 poziomów
	TAK
	

	20. 
	Przepływ boczny BayPass: 0-70l/min z stopniowaniem co 5l/min
	TAK
	

	21. 
	Ciśnienie wentylacji 1-100 mbar
	TAK
	

	
	OBRAZOWANIE MIERZONYCH PARAMETRÓW WENTYLACJI
	
	

	22. 
	Wykres przebiegu wentylacji (krzywa ciśnień)
	TAK
	

	23. 
	Objętość oddechowa
	TAK
	

	24. 
	Objętość minutowa zakres 0-200l/min
	TAK
	

	25. 
	Objętość przepływowa zakres 0-10 000 ml
	TAK
	

	26. 
	Ciśnienie przerwy (między wydechem a wdechem)
	TAK
	

	27. 
	Szczytowe ciśnienie wdechowe PIP
	TAK
	

	28. 
	Szczytowe ciśnienie wydechowe PEEP
	TAK
	

	29. 
	Średnie ciśnienie wentylacji
	TAK
	

	
	ALARMY
	
	

	30. 
	Alarm poziomu PIP (Szczytowe ciśnienie wdechowe ) regulowany 
w zakresie 1-100mbar
	TAK
	

	31. 
	Alarm poziomu PP (ciśnienie przerwy) regulowany w zakresie 
1-100mbar
	TAK
	

	32. 
	Alarm poziomu wody (zakłócenia w dopływie wody)
	TAK
	

	33. 
	Alarm temperatury ( gdy jest poza limitem)
	TAK
	

	34. 
	Alarm zasilania (gdy napięcie spada poniżej 95V)
	TAK
	

	35. 
	Alarm gazów     ( zanik zasilania tlenem/powietrzem)
	TAK
	

	36. 
	Alarm  stężenia O2  ( gdy stężenie 02 jest podwyższone lub obniżone  o 5% lub więcej względem wartości ustawionej)
	TAK
	

	
	WYPOSAŻENIE
	
	

	37. 
	Dreny wentylacyjne i pomiarowe wielorazowego użytku – 1 kpl.
	TAK, z dostawą
	

	38. 
	Cewnik 2-światłowy do operacji laserowych krtani; wykonany z teflonu; dwudrożne; dł. 40cm 12Ch jednorazowy - 1 szt.
	TAK, z dostawą
	

	39. 
	Łączniki do wentylacji w OIT wielorazowego użytku – 1 kpl.
	TAK, z dostawą
	

	40. 
	Pakiet startowy akcesoriów:

Materiały wielorazowego użytku - autoklawowalne:
1. Dren respirator-pacjent - linia kanału respiratora dł. min. 1,6 m  - 1 sztuka
2. Dren respirator-pacjent - linia pomiarowa ciśnienia dł. min. 1,6 m - 1 sztuka
3. Dren respirator-pacjent – linia kanału typu Baypass dł. min. 1,6 m - 1 sztuka
4. Worek testowy (tzw.  sztuczne płuco ) - 1 sztuka
5. Licznik kropel - 1 sztuka
6. Przewód łączący respirator z monitorem – 1 szt.

7. Teflonowa kaniula przeztchawicza do wentylacji 13G dla dorosłych – 1 szt.

Materiały jednorazowego użytku:
8. Linia pomiarowa do etCO2 - 10 sztuk
9. Łącznik Y do linii etCO2 - 10 sztuk
10. Linia nawilżająca - 10 sztuk
	TAK, z dostawą
	

	
	INNE
	
	

	41. 
	Instrukcja obsługi i użytkowania w języku polskim, w formie papierowej i elektronicznej, skrócona wersja instrukcji obsługi i BHP w formie zalaminowanej (jeżeli Wykonawca posiada), paszport techniczny, karta gwarancyjna, wykaz punktów serwisowych, kopie dokumentów wraz z tłumaczeniem w przypadku oryginału w języku obcym: Certyfikat CE (jeżeli dotyczy) oraz Deklaracja Zgodności – wystawiona przez producenta, kopia zgłoszenia/powiadomienia dokonania zgłoszenia/powiadomienia o wyrobie do Prezesa Urzędu na podstawie art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 896).
	TAK, z dostawą
	

	42. 
	Gwarancja minimum 24 miesięcy
	TAK, podać
	


Oświadczamy, że oferowane urządzenie spełnia wymagania techniczne, zawarte w SIWZ, jest kompletne, fabrycznie nowe 
i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi ).

      ………………dnia……………                                            ...............................................................................
(podpis i  pieczęć  osób wskazanych w dokumencie

uprawniającym do występowania w obrocie prawnym

lub posiadających pełnomocnictwo)
Załącznik nr 2
Pakiet 4 – Wideolaryngoskop – 1 szt. 
Wykonawca:
……………………………………………

Nazwa i typ:
……………………………………………

Producent/ Kraj :
……………………………………………

Rok produkcji :
sprzęt fabrycznie nowy / 2017
	LP
	Parametr
	Wartość graniczna
	Odpowiedź Wykonawcy / 
nr strony w materiałach informacyjnych

	1. 
	Zestaw wideolaryngoskopowy do trudnych intubacji złożony z monitora i wideolaryngoskopu
	TAK
	

	2. 
	Monitor do podłączenia wideolaryngoskopu - 1 zestaw
	TAK
	

	3. 
	Monitor wyposażony w kolorowy ekran o przekątnej min. 6,5" zapewniający podłączenie i wyświetlanie obrazu z wideolaryngoskopu
	TAK
	

	4. 
	Rozdzielczość ekranu min. 1280 x 800 pikseli
	TAK
	

	5. 
	Waga monitora nie większa niż 1300 g
	TAK
	

	6. 
	Obsługa funkcji monitora poprzez przyciski membranowe umieszczone z boku ekranu
	TAK
	

	7. 
	Monitora wyposażony w funkcję regulacji parametrów obrazu takich jak: jasność, kolor, kontrast
	TAK
	

	8. 
	Monitora wyposażony w funkcję ręcznego balansu bieli
	TAK
	

	9. 
	Monitor wyposażony w gniazdo kart pamięci SD umożliwiające zapis przebiegu intubacji w postaci zdjęciowej i filmów
	TAK
	

	10. 
	Zapis filmów w formacie .mp4
	TAK
	

	11. 
	Zapis zdjęć w formacie .jpg
	TAK
	

	12. 
	Uruchamianie zapisu zdjęcia i filmów przy pomocy przycisków na monitorze i bezpośrednio z rękojeści wideolaryngoskopu
	TAK
	

	13. 
	Możliwość przeglądania i odtwarzania zapisanych zdjęć i filmów bezpośrednio na monitorze z funkcją kasowania wybranych plików
	TAK
	

	14. 
	Monitor wyposażony w gniazdo USB do podłączenia pamięci PenDrive
	TAK
	

	15. 
	Monitor wyposażony w gniazdo wideo HDMI do podłączenia do dodatkowego, zewnętrznego monitora
	TAK
	

	16. 
	Gniazdo kart SD, USB i HDMI zakryte, zabezpieczone przed wniknięciem ciał stałych oraz bryzgów płynu
	TAK
	

	17. 
	Monitor wyposażony w dodatkowe gniazdo umożliwiające jednoczesne podłączenie dedykowanego giętkiego wideoendoskopu intubacyjnego wraz z oferowanym wideolaryngoskopem 
	TAK
	

	18. 
	Monitor wyposażony w funkcję szybkiego przełączania wyświetlania obrazu na ekranie pomiędzy wideolaryngoskopem, a giętkim wideolaryngoskopem intubacyjnym 
	TAK
	

	19. 
	Możliwość rozbudowy monitora o głowicę kamery endoskopowej do połączenia z bronchofiberoskopem optycznym
	TAK
	

	20. 
	Możliwość podłączenia do monitora dedykowanego wideootoskopu
	TAK

	

	21. 
	Możliwość podłączenia do monitora dedykowanego giętkiego wideoryno-laryngoskopu
	TAK

	

	22. 
	Zasilanie monitora poprzez zintegrowany akumulator jak również z sieci 230 V / 50 Hz
	TAK
	

	23. 
	Czas pracy z użyciem zasilania akumulatorowego ok. 2 godziny
	TAK
	

	24. 
	Graficzny wskaźnik informujący o poziomie naładowaniu akumulatora wyświetlany na ekranie monitora
	TAK
	

	25. 
	Obudowa monitora wykonana z tworzywa ABS
	TAK
	

	26. 
	Współczynnik ochrony monitora min. IP54
	TAK
	

	27. 
	Możliwość zamocowania monitora na stojaku poprzez uchwyt 
z mocowaniem VESA
	TAK
	

	28. 
	W zestawie:

- zasilacz sieciowy

- uchwyt z mocowaniem VESA do zamocowania do stojaka jezdnego
	TAK
	

	29. 
	Stojak jezdny - 1 zestaw
	TAK
	

	30. 
	Stojak jezdny do zamocowania monitora wyposażony w kosz na akcesoria
	TAK
	

	31. 
	Wysokość stojaka - 115 - 130 cm
	TAK
	

	32. 
	Wideolaryngoskop do trudnych intubacji dla dorosłych - 1 zestaw
	TAK
	

	33. 
	Wideolaryngoskop z rękojeścią zintegrowaną na stałe, wyposażony w mocno zakrzywioną łopatkę dedykowaną do trudnych intubacji dorosłych, w pełni wielorazowy, wykonany ze stali, kompatybilny z oferowanym monitorem
	TAK
	

	34. 
	Podłączanie wideolaryngoskopu do monitora poprzez odłączany przewód łączący, przewód w zestawie
	TAK
	

	35. 
	Zintegrowany przetworniki obrazowy CMOS oraz dioda oświetleniowa LED w części dystalnej łopatki
	TAK
	

	36. 
	Układ optyczny przetwornika obrazowego zapewniający wizualizację końca łopatki na ekranie monitora w trakcie intubacji 
	TAK
	

	37. 
	Rękojeść wideolaryngoskopu wyposażona w jeden przycisk do uruchamiania zapisu zdjęć i filmów (obsługa poprzez długie i krótkie wciśnięcie przycisku)
	TAK
	

	38. 
	Zintegrowany w łopatce kanał do prowadzenia cewnika ssącego
	TAK
	

	39. 
	Możliwość reprocessingu wideolaryngoskopu wraz z przewodem łączącym metodą manualną oraz maszynową (pełne zanurzenie 
w roztworze, klasa ochrony IPX8)
	TAK
	

	40. 
	Możliwość sterylizacji w sterylizatorze plazmowym
	TAK
	

	41. 
	Instrukcja obsługi i użytkowania w języku polskim, w formie papierowej i elektronicznej, skrócona wersja instrukcji obsługi i BHP w formie zalaminowanej (jeżeli Wykonawca posiada), paszport techniczny, karta gwarancyjna, wykaz punktów serwisowych, kopie dokumentów wraz z tłumaczeniem w przypadku oryginału w języku obcym: Certyfikat CE (jeżeli dotyczy) oraz Deklaracja Zgodności – wystawiona przez producenta, kopia zgłoszenia/powiadomienia dokonania zgłoszenia/powiadomienia o wyrobie do Prezesa Urzędu na podstawie art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 896).
	TAK, z dostawą
	

	42. 
	Gwarancja minimum 24 miesięcy
	TAK, podać
	


Oświadczamy, że oferowane urządzenie spełnia wymagania techniczne, zawarte w SIWZ, jest kompletne, fabrycznie nowe 
i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi ).

      ………………dnia……………                                            ...............................................................................
(podpis i  pieczęć  osób wskazanych w dokumencie

uprawniającym do występowania w obrocie prawnym

lub posiadających pełnomocnictwo)
Załącznik nr 2
Pakiet 5 – System elektrochirurgiczny z wyposażeniem – 1 kpl.
Wykonawca:
……………………………………………

Nazwa i typ:
……………………………………………

Producent/ Kraj :
……………………………………………

Rok produkcji :
sprzęt fabrycznie nowy / 2017
	LP
	Parametr
	Wartość graniczna
	Odpowiedź Wykonawcy / 
nr strony w materiałach informacyjnych

	43. 
	Praca w wersji monopolarnej i bipolarnej 
	TAK
	

	44. 
	W aparacie zainstalowana funkcja bipolarnego zamykania naczyń 
i struktur naczyniowych o śr. do 7 mm włącznie
	TAK
	

	45. 
	Współpraca z posiadanym przez Zamawiającego preparatorem tkanek miękkich (nożem wodnym) typu Erbe Jet 2 za pomocą strumienia cieczy z możliwością zamocowania diatermii na jednej platformie jezdnej
	TAK
	

	46. 
	Oprogramowanie w języku polskim
	TAK
	

	47. 
	Wielokolorowy, czytelny ekran dotykowy obrazujący parametry urządzenia, służący do komunikacji aparat-użytkownik, wielkość wyświetlacza min. 10”
	TAK
	

	48. 
	Monitor poprawnego przylegania elektrody neutralnej 
	TAK
	

	49. 
	Możliwość zapamiętania min. 40 programów i zapisania ich pod nazwą procedury lub nazwiskiem lekarza w języku polskim
	TAK
	

	50. 
	Ilość gniazd przyłączeniowych wymiennych:

Monopolarne / uniwersalne – min. 2

bipolarne – min. 2

elektrody biernej – min. 1

Aparat powinien umożliwiać bezpośrednie podłączenie narzędzi monopolarnych w systemie wtyczek jednopinowym o śr. 5mm i 4mm oraz trzypinowym (bez dodatkowych adapterów)

Aparat powinien umożliwiać bezpośrednie podłączenie narzędzi bipolarnych w systemie wtyczek jedno i dwupinowych o rozstawie 22 i 28 mm (bez dodatkowych adapterów)

Aparat powinien umożliwiać bezpośrednie podłączenie kabli elektrody biernej w systemie jednopinowym oraz w standardzie   Valleylab
	TAK
	

	51. 
	Możliwość wymiany gniazd przyłączeniowych przez użytkownika  bez zdejmowania obudowy
	TAK
	

	52. 
	Moc maksymalna dla cięcia monopolarnego 
i bipolarnego min. 400 W 
	TAK
	

	53. 
	Funkcja wyboru trybu cięcia dla trybu monopolarnego – minimum 3 rodzaje: delikatny, osuszający- hemostatyczny i intensywny 
	TAK
	

	54. 
	Funkcja wyboru trybu cięcia dla trybu bipolarnego – minimum 2 rodzaje:  delikatny i intensywny
	TAK
	

	55. 
	Funkcja regulacji intensywności prądu cięcia każdego w/w rodzaju w skali min. 10-stopniowej 
	TAK
	

	56. 
	Funkcja wyboru trybu koagulacji monopolarnej między: delikatną-niekarbonizującą, intensywną-iskrową, preparującą i natryskową
	TAK
	

	57. 
	Aparat powinien umożliwić regulację intensywności koagulacji każdego w/w rodzaju w skali min. 10-stopniowej
	TAK
	

	58. 
	Możliwość pracy z funkcją automatycznej aktywacji tzw. Auto Start (po uzyskaniu bezpośredniego kontaktu elektrody  z tkanką) dla koagulacji bipolarnej
	TAK
	

	59. 
	Możliwość pracy z funkcją automatycznej dezaktywacji tzw. Auto Stop (po skutecznym skoagulowaniu tkanki)  dla koagulacji monopolarnej i bipolarnej
	TAK
	

	60. 
	Możliwość ustawienia aktywacji Auto Start dla instrumentów do zamykania dużych naczyń do zabiegów otwartych
	TAK
	

	61. 
	Funkcja bipolarnego zamykania dużych naczyń powinna opierać się na całkowicie automatycznym dozowaniu prądu w.cz. w określonym czasie (funkcja zamykania naczyń obligatoryjnie z funkcją Auto Stop
	TAK
	

	62. 
	Możliwość zmiany  programów manualnie – przez panel diatermii, przez przycisk na włączniku nożnym oraz przez uchwyt elektrod monopolarnych z przyciskami
	TAK
	

	63. 
	Bezprzewodowa komunikacja z aparatem – np. do celów serwisowych
	TAK
	

	64. 
	Wizualna i akustyczna sygnalizacja nieprawidłowego działania urządzenia. Informacja o niesprawności w formie komunikatu z opisem wyświetlanym na ekranie urządzenia w jęz. polskim. Historia błędów archiwizowana dla potrzeb serwisu
	TAK
	

	65. 
	Włącznik podwójny nożny z przyciskiem do zmiany programów, przystosowany do mycia w myjce – 1 szt.
	TAK
	

	66. 
	Włącznik nożny pojedynczy z przyciskiem do zmiany programów, przystosowany do mycia w myjce – 1 szt.
	TAK
	

	67. 
	Kleszczyki wielorazowe do zamykania dużych naczyń dł. 28 cm, z kablem mocowanym na stałe – 2 szt.
	TAK
	

	68. 
	Kleszczyki wielorazowe do zamykania dużych naczyń dł. 27 cm, z kablem mocowanym na stałe – 2 szt.
	TAK
	

	69. 
	Kleszczyki wielorazowe do zamykania dużych naczyń dł. 34 cm (do zabiegów laparoskopowych), część robocza okienkowa, radełkowana, z kablem – 1 szt.
	TAK
	

	70. 
	Kleszczyki bipolarne, laparoskopowe śr. 5mm, dł. 35 cm, przeznaczone do cięcia i koagulacji tkanek, końcówka zakrzywiona, żłobiona, z kablem – 1 szt., wielorazowe
	TAK
	

	71. 
	Wkład wielorazowy do nożyczek – 2 szt.
	TAK
	

	72. 
	Kabel bipolarny dł. min. 4 m – 5 szt.
	TAK
	

	73. 
	Nożyczki bipolarne, wielorazowe, zakrzywione dł. 23 cm, z osłoną zabezpieczającą przed uszkodzenie podczas sterylizacji oraz kablem – 1 szt.
	TAK
	

	74. 
	Pęseta bipolarna prosta, dł. 22 – 23 cm, końcówki  2 mm wykonane 
z materiału nieprzywierającego – 1 szt.
	TAK
	

	75. 
	Pęseta bipolarna bagnetowa, dł. 24 – 25 cm, końcówki  2 mm wykonane z materiału nieprzywierającego – 1 szt.
	TAK
	

	76. 
	Pęseta bipolarna zagięta, dł. 20 – 21 cm, końcówki  2 mm wykonane z materiału nieprzywierającego – 1 szt.
	TAK
	

	77. 
	Elektroda neutralna jednorazowa symetrycznie dzielona o powierzchni  czynnej 85 – 90 cm2 z pierścieniem izolowanym mechanicznie i elektrycznie od powierzchni płytki - 150 szt.
	TAK
	

	78. 
	Kabel wielorazowy do przyłączania elektrod jednorazowych neutralnych – 1 szt.
	TAK
	

	79. 
	Jednorazowy zestaw do endoskopowej resekcji en bloc guzów nowotworowych w pęcherzu moczowym: moduł pompy, sonda typ”I” kompatybilne z posiadanym przez Zamawiającego preparatorem tkanek miękkich (nożem wodnym) typu Erbe Jet 2  
– 1 komplet
	TAK
	

	80. 
	Dren ssący, silikonowy, nadający się do sterylizacji do zastosowania z posiadaną przez Zamawiającego pompą  typu Endomatic wraz z litotryptorem ultradźwiękowym typu Calcuson - 1 szt.
	TAK
	

	81. 
	Zestaw do zamocowania włókna laserowego w kanale endoskopu giętkiego, kompatybilny z posiadanym przez Zamawiającego ureterorenofiberoskopem firmy Karl Storz

- 2 szt.
	TAK
	

	82. 
	Prowadnica ułatwiająca wprowadzenie drutu prowadzącego do portu, kompatybilna z optyką nefroskopową 12 Fr., 12°, dł. 22 cm

- 4 szt.
	TAK
	

	83. 
	Sonotroda bez koronki, śr. 3,5 mm, długość 37 cm, śr. 1,5 mm, kompatybilna z posiadanym przez Zamawiającego litotryptorem ultradźwiękowym CALCUSON firmy Karl Storz,

- 2 szt.
	TAK
	

	84. 
	Sonotroda z koronką, śr. 3,5 mm, długość 40 cm, kompatybilna z posiadanym przez Zamawiającego litotryptorem ultradźwiękowym CALCUSON firmy Karl Storz,

- 2 szt.
	TAK
	

	
	INNE
	
	

	85. 
	Instrukcja obsługi i użytkowania w języku polskim, w formie papierowej i elektronicznej, skrócona wersja instrukcji obsługi i BHP w formie zalaminowanej (jeżeli Wykonawca posiada), paszport techniczny, karta gwarancyjna, wykaz punktów serwisowych, kopie dokumentów wraz z tłumaczeniem w przypadku oryginału w języku obcym: Certyfikat CE (jeżeli dotyczy) oraz Deklaracja Zgodności – wystawiona przez producenta, kopia zgłoszenia/powiadomienia dokonania zgłoszenia/powiadomienia o wyrobie do Prezesa Urzędu na podstawie art. 58 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 896).
	TAK, z dostawą
	

	86. 
	Gwarancja minimum 24 miesięcy
	TAK, podać
	


Oświadczamy, że oferowane urządzenie spełnia wymagania techniczne, zawarte w SIWZ, jest kompletne, fabrycznie nowe 
i będzie gotowe do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji ( poza materiałami eksploatacyjnymi ).

      ………………dnia……………                                            ...............................................................................
(podpis i  pieczęć  osób wskazanych w dokumencie

uprawniającym do występowania w obrocie prawnym

lub posiadających pełnomocnictwo)

