Załącznik nr 2 do SIWZ

	Przedmiot zamówienia:   Pompa strzykawkowa  - 3 sztuki 
Producent: …………………………………………………………….
Model: ……………………………………………………………………….


	L.p.
	Opis techniczny

Pompy strzykawkowe
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

	1.

	Urządzenia posiadają wpis do Rejestru Wyrobów Medycznych lub Certyfikat CE i Deklarację Zgodności ze znakiem  CE wystawioną przez Producenta
	TAK
	

	2.

	Ochrona przed wilgocią min, IP 22
	TAK
	

	3.

	Zasilanie 

z akumulatora wewnętrznego min 8 godz. przy przepływie 25 ml/godz. 
	TAK
	

	4.

	Możliwość zasilania prądem niskiego napięcia poprzez zasilacz zewnętrzny
	TAK
	

	5.

	Masa pompy bez uchwytu nie większa niż 1,5 kg
	TAK
	

	6.

	Strzykawka całkowicie chroniona panelem przednim automatycznie mocowana od przodu pompy.
	TAK
	

	7.

	Mechanizm blokujący tłok zapobiegający samoczynnemu opróżnianiu strzykawki podczas wymiany.
	TAK
	

	8.

	Możliwość łączenia pomp

 w moduły po 3 szt. bez dodatkowych akcesoriów. Moduły zasilane jednym przewodem, przenoszone za pomocą odłączalnego uchwytu do mocowania .
	TAK
	

	9.

	Możliwość zatrzaskowego sposobu  mocowania    w stacji dokującej.
	TAK
	

	10.

	Pompa skalibrowana do pracy ze strzykawkami o objętości 

5, 10, 20 i 50/60 ml.
	TAK
	

	11.

	Pompa skalibrowana do pracy ze strzykawkami o pojemności  

2/3,
	TAK
	

	12.

	Maksymalny zakres prędkości  prędkości infuzji min. 0,1 do 1 500ml/h  
	TAK
	

	13.

	Prędkość infuzji w zakresie od 0,1 - 99,99ml/h programowana co 0,01ml/godz.
	TAK
	

	14.

	Zmiana prędkości infuzji bez konieczności przerywania wlewu
	TAK
	

	15.

	Regulowana szybkość infuzji bolusa w zakresie min.0,1 – 1800 ml/h . Bolus ręczny i automatyczny.
	TAK
	

	16.

	Zmiana szybkości podawania bolusa         w czasie infuzji – bez konieczności zatrzymania infuzji
	TAK
	

	17.

	Funkcja programowania objętości do podania (VTBD) 0,1- 9999 ml 
	TAK
	

	18.

	Funkcja programowania objętości do podania (VTBD) w zakresie 0,1- 99,99 ml programowana co 0,01ml
	TAK
	

	19.

	Regulowane ciśnienie okluzji 0,1 – 1,2 bar
	TAK
	

	20.

	Funkcja wypełniania drenu programowana szybkość max. 1800 ml/h. Bez ograniczenia objętości.
	TAK
	

	21.

	Możliwość programowania parametrów infuzji w mg, µg, IE lub mmol,  

z uwzględnieniem lub nie masy ciała w odniesieniu do czasu

( np. mg/kg/min; mg/kg/h; mg/kg/24h)
	TAK
	

	22.

	Prezentacja ciągłego pomiaru ciśnienia w linii w formie graficznej.
	TAK
	

	23.

	Podświetlany panel sterowania i klawisze 
	TAK
	

	24.

	Możliwość zabezpieczenia ustawień hasłem.
	TAK
	

	25.

	Biblioteka Leków zawierająca min. 720 leków z możliwością podzielenia na 15 kategorii 
	TAK
	

	26.

	Biblioteka leków z możliwością wyświetlania naprzemiennego nazwy leku i/lub wybranych parametrów infuzji .
	TAK
	

	27.

	Leki zawarte w Bibliotece Leków powiązane z parametrami infuzji ( limity względne min:max, limity bezwzględne , parametry standardowe)
	TAK
	

	28.

	W przypadku leków wprowadzonych do Biblioteki bez parametrów infuzji – na ekranie odpowiednie ostrzeżenie
	TAK
	

	29.

	Oprogramowanie komputerowe do tworzenia biblioteki leków.
	TAK
	

	30.

	Akustyczno-optyczny system alarmów i ostrzeżeń 
	TAK
	

	31.

	Alarm pustej strzykawki
	TAK
	

	32.

	Alarm przypominający 

– zatrzymana infuzja
	TAK
	

	33.

	Alarm okluzji
	TAK
	

	34.

	Alarm rozładowanego akumulatora
	TAK
	

	35.

	Alarm braku lub źle założonej strzykawki
	TAK
	

	36.

	Alarm otwartego uchwytu komory strzykawki
	TAK
	

	37.

	Alarm informujący o uszkodzeniu sprzętu.
	TAK
	

	38.

	Alarm wstępny przed opróżnieniem strzykawki – czas do ustawienia
	TAK
	

	39.

	Alarm wstępny przed końcem infuzji – czas do ustawienia
	TAK
	

	40.

	Alarm wstępny zbliżającego się rozładowania akumulatora.
	TAK
	

	41.

	Instrukcja obsługi w języku polskim 

( z dostawą)
	TAK
	

	42.

	Możliwość pracy pompy w trybie TCI
	TAK
	

	43.

	Możliwość pracy pompy w trybie PCA
	TAK
	

	44.

	Gwarancja 24 miesiące
	TAK
	

	45.

	Szkolenie personelu


	TAK
	

	Przedmiot zamówienia: Pompa objętościowa  - 1 sztuka 
Producent: …………………………………………………………..
Model: ……………………………………………………………………….


	L.p.
	Opis techniczny
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany

	1.

	Pompa objętościowa do podawania leków, płynów krwiozastępczych, żywienia parenteralnego i enteralnego oraz krwi 

i preparatów krwiopochodnych. 
	TAK
	

	2.

	Urządzenia posiadają wpis do Rejestru Wyrobów Medycznych lub Certyfikat CE i Deklarację Zgodności ze znakiem  CE wystawioną przez Producenta
	TAK
	

	3.

	Ochrona przed wilgocią min, IP 22
	TAK
	

	4.

	Możliwość zasilania prądem niskiego napięcia poprzez zasilacz zewnętrzny
	TAK
	

	5.

	Zasilanie z akumulatora wewnętrznego min 4 godz. przy przepływie 100 ml/godz. 
	TAK


	

	6.

	Masa pompy bez uchwytu nie większa niż 1,5 kg
	TAK
	

	7.

	Mechanizm zabezpieczający  przed swobodnym  niekontrolowanym przepływem składający się 

z dwóch elementów – jeden w pompie jeden na drenie.
	TAK
	

	8.

	Potwierdzona możliwość przetaczania preparatów krwiopochodnych w tym masy erytrocytarnej ( załączyć ofertę drenów )
	TAK


	

	9.

	Możliwość łączenia pomp

 w moduły po 3 szt. bez dodatkowych akcesoriów. Moduły zasilane jednym przewodem, przenoszone za pomocą odłączalnego uchwytu do mocowania .
	TAK
	

	10.

	Możliwość zatrzaskowego sposobu mocowania pomp w Stacji dokującej.
	TAK
	

	11.

	Automatyczna funkcja antybolus po okluzji – zabezpieczenie przed podaniem niekontrolowanego bolusa po alarmie okluzji
	TAK
	

	12.

	Dokładność podaży +/- 5%
	TAK
	

	13.

	Zakres prędkości infuzji min. 0,1 do   1 200 ml/godz. Programowany co 0,01ml/h w zakresie od 0,1 do 99,99ml/h
	TAK
	

	14.

	Zakres prędkości podaży  bolusa 

0,1 – 1200 ml/h 
	TAK
	

	15.

	Zmiana szybkości podawania bolusa         w czasie infuzji – bez konieczności zatrzymania infuzji
	TAK
	

	16.

	Funkcja programowania objętości do podania (VTBD) 0,1- 9999 ml 
	TAK
	

	17.

	Funkcja programowania objętości do podania (VTBD) w zakresie 0,1- 99,99 ml programowana co 0,01ml
	TAK
	

	18.

	Możliwość programowania parametrów infuzji w mg, µg, IE lub mmol,  

z uwzględnieniem lub nie masy ciała w odniesieniu do czasu

( np. mg/kg/min; mg/kg/h; mg/kg/24h)
	TAK
	

	19.

	Prezentacja ciągłego pomiaru ciśnienia w linii w formie graficznej.
	TAK
	

	20.

	Podświetlany panel sterowania i klawisze 
	TAK
	

	21.

	Biblioteka Leków zawierająca min. 720 leków z możliwością podzielenia na 15 kategorii 
	TAK
	

	22.

	Biblioteka leków z możliwością wyświetlania naprzemiennego nazwy leku i/lub wybranych parametrów infuzji .
	TAK
	

	23.

	Leki zawarte w Bibliotece Leków powiązane z parametrami infuzji ( limity względne min:max, limity bezwzględne , parametry standardowe)
	TAK
	

	24.

	W przypadku leków wprowadzonych do Biblioteki bez parametrów infuzji – na ekranie odpowiednie ostrzeżenie
	TAK
	

	25.

	Oprogramowanie komputerowe do tworzenia biblioteki leków.
	TAK
	

	26.

	Akustyczno-optyczny system alarmów          i ostrzeżeń 
	TAK
	

	27.

	Alarm przypominający 

– zatrzymana infuzja
	TAK
	

	28.

	Alarm okluzji
	TAK
	

	29.

	Alarm rozładowanego akumulatora
	TAK
	

	30.

	Alarm informujący o uszkodzeniu sprzętu.
	TAK
	

	31.

	Alarm wstępny przed końcem infuzji – czas do ustawienia
	TAK
	

	32.

	Alarm wstępny zbliżającego się rozładowania akumulatora.
	TAK
	

	33.

	Możliwość współpracy z Systemami Zarządzania Danymi Pacjenta (PDMS) potwierdzona listą działających instalacji.
	TAK
	

	34.

	Komunikacja pomp umieszczonych w stacji dokującej/stanowisku pacjenta poprzez sieć LAN/WLAN z dowolną ilością komputerów PC
	TAK
	

	35.

	Instrukcja obsługi w języku polskim 

( z dostawą)
	TAK
	

	36.

	Możliwość pracy pompy w trybie TCI
	TAK
	

	37.

	Możliwość pracy pompy w trybie PCA
	TAK
	

	38.

	Stacje dokujące składające się z modułów – możliwość zasilania z sieci jednym przewodem min. 4 oferowanych pomp.
	TAK
	

	39.

	Możliwość dowolnego konfigurowania stanowiska pacjenta za pomocą modułów każdy na 4 pompy max.24 pompy.
	TAK
	

	40.

	Możliwość instalacji w Stacjach dokujących  zarówno pomp strzykawkowych jak 

i objętościowych.
	TAK
	

	41.

	Gwarancja 24 miesiące
	TAK
	

	42.

	Szkolenie personelu
	TAK
	


Warunek graniczny jest bezwzględnie wymagany i winien być potwierdzony przez Wykonawcę w formie wpisu  „ TAK” lub „NIE”. 
Niespełnienie parametrów granicznych spowoduje odrzucenie oferty.  Oferowane urządzenie, oprócz spełnienia odpowiednich parametrów funkcjonalnych, gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów i personelu medycznego oraz zapewnia wymagany poziom świadczonych usług  medycznych.
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Na potwierdzenie spełnienia oferowanych parametrów Oferent przedstawi szczegółowy opis aparatury, foldery, prospekty itp. jako załącznik do oferty (w języku polskim).
