Załącznik nr 2 do siwz – FORMULARZ PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

KARDIOWERTER – DEFIBRYLATOR DWUJAMOWY 35J Z ELEKTRODĄ ICD DR – 10 sztuk

	Lp.
	Parametry wymagane
	Wymagania Zamawiającego
	Odpowiedź Wykonawcy

	1
	Dane identyfikacyjne wyrobu:

	
	Nazwa, numer katalogowy
	Podać
	

	
	Producent
	Podać
	

	
	Nazwa, która będzie używana do fakturowania
	Podać
	

	2
	Rok produkcji – wymagane 2011r.
	WYMAGANE
	

	3
	Waga poniżej 70 gramów
	WYMAGANE
	

	4
	Dostarczona energia defibrylatora 35 [J]
	WYMAGANE
	

	5
	Terapia antyarytmiczna min. 3 typy
	WYMAGANE
	

	6
	Rozpoznawanie arytmii min. 2 typy – VF i VT
	WYMAGANE
	

	7
	Algorytmy różnicujące częstoskurcz komorowy od nadkomorowego – min. 1
	WYMAGANE
	

	8
	Algorytmy wykorzystujące analizę zależności rytmu komorowego i przedsionkowego do różnicowania częstoskurczu komorowego od nadkomorowego
	WYMAGANE
	

	9
	Algorytm promujący własne przewodzenie przedsionkowo-komorowe pacjenta
	WYMAGANE
	

	10
	Elektrody do defibrylacji pasywne/aktywne do wyboru
	WYMAGANE
	

	11
	Elektrody jedno- i dwukoilowe do wybory
	WYMAGANE
	

	12
	Dł. elektrody z pkt. 10 i 11: 65 lub 75 cm
	WYMAGANE
	

	13
	Automatyczny opis stanu baterii i oporności elektrody
	WYMAGANE
	

	14
	Żywotność przy 50% stymulacji w trybie DDD, 
4 ładowania w ciągu roku przy nast.:60 [ppm]; 500 Ohmów; 2,5 [V]; 0,4 [ms] – min. 5 lat
	WYMAGANE
	

	15
	Zapis przebiegów EGM w czasie rejestrowanych epizodów VT/VF
	WYMAGANE
	

	16
	Czas sterylizacji min. 12 miesięcy
	WYMAGANE
	

	17
	Programowalna obudowa defibrylatora (active, non active)
	WYMAGANE
	

	18
	Możliwość dostarczenia terapii ATP podczas ładowania kondensatorów
	WYMAGANE
	

	19
	Automatyczny wybór ostatniej skutecznej terapii antyarytmicznej
	WYMAGANE
	

	20
	Możliwość programowalnego wyłączenia obudowy urządzenia z obwodu wysokonapięciowego
	WYMAGANE
	

	21
	Możliwość programowalnego wyłączenia dodatkowego koila wysokoenergetycznego (np. SVC) z obwodu wysokonapięciowego
	WYMAGANE
	

	22
	Możliwość zaprogramowania strefy FVT w strefie VF oraz w strefie VT
	WYMAGANE
	

	23
	Możliwość monitorowania arytmii przedsionkowych
	WYMAGANE
	

	24
	Pomiar trendów:

- epizodów VT/VF,

- HRV,

- terapii wysokonapięciowych,

- częstość skurczu komór w czasie epizodów VT/VF,

- czas AF w ciągu dnia,

- rytm komorowy w czasie AF.
	WYMAGANE
	

	25
	Automatyczna sygnalizacja uszkodzenia elektrody (sygnał dźwiękowy emitowany przez wszczepione urządzenie informujący pacjenta)
	WYMAGANE
	

	26
	Automatyczna sygnalizacja ERI (sygnał dźwiękowy emitowany przez wszczepione urządzenie informujący pacjenta)
	WYMAGANE
	

	27
	Automatyczna sygnalizacja częstego występowania AF/AT (sygnał dźwiękowy emitowany przez wszczepione urządzenie informujący pacjenta)
	WYMAGANE
	

	28
	Zapis trendów fali P i R
	WYMAGANE
	

	29
	Elektrody do defibrylacji podskórne
	WYMAGANE
	

	30
	Elektrody do defibrylacji nadsierdziowe
	WYMAGANE
	

	31
	Bezprzewodowa komunikacja wszczepionego urządzenia z programatorem
	WYMAGANE
	

	32
	Algorytm wspomagający programowanie urządzenia w zależności od stanu klinicznego pacjenta
	WYMAGANE
	


„Parametr wymagany” jest bezwzględnie wymagany i winien być potwierdzony przez Wykonawcę w formie wpisu „TAK” lub „NIE”, ewentualnie dodatkowo z rozszerzeniem o opis danego oferowanego parametru. Niespełnienie parametrów wymaganych spowoduje odrzucenie oferty.

Na potwierdzenie spełnienia oferowanych parametrów Wykonawca przedstawi opis oferowanego wyrobu, a w szczególności foldery, prospekty itp. jako załącznik do oferty (w języku polskim).







….........................................................................







        (podpis osoby/osób wskazanych w dokumencie,







          uprawnionej/uprawnionych do występowania







       w obrocie prawnym reprezentowania Wykonawcy







           i składania oświadczeń woli w jego imieniu)

KARDIOWERTER – DEFIBRYLATOR JEDNOJAMOWY 35J Z ELEKTRODĄ ICD VR – 40 sztuk

	Lp.
	Parametry wymagane
	Wymagania Zamawiającego
	Odpowiedź Wykonawcy

	1
	Dane identyfikacyjne wyrobu:

	
	Nazwa, numer katalogowy
	Podać
	

	
	Producent
	Podać
	

	
	Nazwa, która będzie używana do fakturowania
	Podać
	

	2
	Rok produkcji – wymagane 2011r.
	WYMAGANE
	

	3
	Waga poniżej 70 gramów
	WYMAGANE
	

	4
	Dostarczona energia defibrylatora 35 [J]
	WYMAGANE
	

	5
	Terapia antyarytmiczna min. 3 typy
	WYMAGANE
	

	6
	Rozpoznawanie arytmii min. 2 typy – VF i VT
	WYMAGANE
	

	7
	Algorytmy różnicujące częstoskurcz komorowy od nadkomorowego – min. 2
	WYMAGANE
	

	8
	Elektrody do defibrylacji pasywne/aktywne do wyboru
	WYMAGANE
	

	9
	Elektrody jedno- i dwukoilowe do wybory
	WYMAGANE
	

	10
	Dł. elektrody z pkt. 8 i 9: 65 lub 75 cm
	WYMAGANE
	

	11
	Automatyczny opis stanu baterii i oporności elektrody
	WYMAGANE
	

	12
	Żywotność przy 50% stymulacji w trybie VVI, 
4 ładowania w ciągu roku przy nast.:60 [ppm]; 500 Ohmów; 2,5 [V]; 0,4 [ms] – min. 5 lat
	WYMAGANE
	

	13
	Zapis przebiegów EGM w czasie rejestrowanych epizodów VT/VF
	WYMAGANE
	

	14
	Czas sterylizacji min. 12 miesięcy
	WYMAGANE
	

	15
	Czas ładowania kondensatorów poniżej 10s przez cały okres pracy urządzenia
	WYMAGANE
	

	16
	Możliwość dostarczenia terapii ATP podczas ładowania kondensatorów
	WYMAGANE
	

	17
	Automatyczny wybór ostatniej skutecznej terapii antyarytmicznej
	WYMAGANE
	

	18
	Algorytm wykorzystujący analizę morfologii zespołu QRS do różnicowania arytmii nadkomorowych od komorowych 
	WYMAGANE
	

	19
	Możliwość programowalnego wyłączenia obudowy urządzenia z obwodu wysokonapięciowego
	WYMAGANE
	

	20
	Możliwość programowalnego wyłączenia dodatkowego koila wysokoenergetycznego (np. SVC) z obwodu wysokonapięciowego
	WYMAGANE
	

	21
	Możliwość zaprogramowania strefy FVT w strefie VF oraz w strefie VT
	WYMAGANE
	

	22
	Pomiar trendów:

- epizodów VT/VF,

- HRV,

- terapii wysokonapięciowych.

- częstość skurczu komór w czasie epizodów VT/VF,
	WYMAGANE
	

	23
	Automatyczna sygnalizacja uszkodzenia elektrody (sygnał dźwiękowy emitowany przez wszczepione urządzenie informujący pacjenta)
	WYMAGANE
	

	24
	Automatyczna sygnalizacja ERI (sygnał dźwiękowy emitowany przez wszczepione urządzenie informujący pacjenta)
	WYMAGANE
	

	25
	Zapis trendów fali R
	WYMAGANE
	

	26
	Elektrody do defibrylacji podskórne
	WYMAGANE
	

	27
	Elektrody do defibrylacji nadsierdziowe
	WYMAGANE
	

	28
	Programowalna obudowa defibrylatora (active, non active)
	WYMAGANE
	

	29
	Bezprzewodowa komunikacja wszczepionego urządzenia z programatorem
	WYMAGANE
	

	30
	Algorytm wspomagający programowanie urządzenia w zależności od stanu klinicznego pacjenta.
	WYMAGANE
	


„Parametr wymagany” jest bezwzględnie wymagany i winien być potwierdzony przez Wykonawcę w formie wpisu „TAK” lub „NIE”, ewentualnie dodatkowo z rozszerzeniem o opis danego oferowanego parametru. Niespełnienie parametrów wymaganych spowoduje odrzucenie oferty.

Na potwierdzenie spełnienia oferowanych parametrów Wykonawca przedstawi opis oferowanego wyrobu, a w szczególności foldery, prospekty itp. jako załącznik do oferty (w języku polskim).







….........................................................................







        (podpis osoby/osób wskazanych w dokumencie,







          uprawnionej/uprawnionych do występowania







       w obrocie prawnym reprezentowania Wykonawcy







           i składania oświadczeń woli w jego imieniu)
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