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Zadanie 2 — zakup sprzetu medycznego na wyposazenie sali operacyjnej ortopedycznej z salg wybudzen
na bloku operacyjnym dla SP ZOZ w Obornikach

Zatacznik nr 2.5 do SIWZ

OPIS | ZESTAWIENIE WARUNKOW | PARAMETROW TECHNICZNYCH

TOR WIZYJNY ARTROSKOPIA
Pakiet nr 5
Lp. Opis parametréw Wymagana | Oferowane parametry (nalezy wpisaé
wartosci oferowane parametry z kolumny Il)
I 1l 11 v
1. Nazwa oferowanego sprzetu:
1 2. Producent/ kraj: PODAC

3. Typ/ model:
4. Rok produkciji: 2018

Kamera medyczna - 1 szt

Kamera medyczna Full HDTV o rozdzielczosci nie
gorszej niz 1920 x1080p

TAK, podacé

Sterownik kamery wyposazony w panel dotykowy
do sterowania funkcjami kamery

TAK

Sterownik kamery wyposazony w cyfrowe wyjscia
sygnatu min. 1 x HDMI oraz min. 2x 3G-SDI

TAK, podac

Sterownik kamery wyposazony w min. 4 gniazda
USB do podfaczenia klawiatury oraz pilota
przewodowego, w tym jedno umieszczone na
panelu czotowym przeznaczone do archiwizacji
filmoéw i zdje¢ na pamieci przenosnej PenDrive (w
zestawie PenDrive o pojemnosci min. 8 GB)

TAK, podacé

Funkcja dialogu umozliwiajgca komunikacje
pomiedzy kontrolerem kamery i podigczonym do
niego zrodtem $wiatta - automatyczne
dostosowanie jasnosci obrazu

TAK

Mozliwo$¢ wyboru profilu zabiegu poprzez menu na
ekranie dotykowym kamery sposrod dostepnych
specjalizacji

TAK

Tryb cyfrowych filtrbw obrazowania — algorytmy
utatwiajgce rozréznianie tkanek, doswietlania
krytycznych obszaréw obrazu i czystszego obrazu
obszaréw rozjasnionych (wymienic filtry)

TAK, podaé

Gtlowica kamery min.1CCD 1/3” (16:10)

TAK, podac

10

Czuto$¢ gtowicy kamery < 0,5 lux

TAK, podac

1"

Gtowica kamery wyposazona w max. 2 dowolnie
programowalne przyciski z mozliwoscig ustawienia
2 funkcji na kazdym przycisku (realizowane
poprzez krétkie i dtugie przycidniecie przycisku)

TAK, podacé

12

Mozliwo$¢ samodzielnej wymiany obiektywu o

TAK, podacé
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statej lub zmiennej ogniskowej (wymienic
dedykowane obiektywy min. 3)

Obiektyw o statej ogniskowej f = 14 mm,

TAK, podac
13 wspotpracujacy z optykami < 7 mm Srednicy P
14 \éVaga gtowicy kamery bez kabla nie wiecej niz 110 TAK, podaé
15 GiOV\_/ica kamery autoklawowalna w 134 stopniach TAK
Celcjusza
Zrédto $wiatta — 1 szt.
Zrédto $wiatta LED o potwierdzonej przez
16 | producenta mocy odpowiadajacej 300W dla zrodta TAK
Swiatta ksenonowego
17 | Zywotno$é min. 26 000 godzin TAK, poda¢
18 | Temperatura barwowa 6500 K TAK
Funkcja dialogu umozliwiajgca komunikacje
19 ppmieqzy kontrplgrem kamery i podtgczonym do TAK
niego zrédtem $wiatta - automatyczne
dostosowanie jasnosci obrazu
Uniwersalne, obrotowe przytgcze Swiattowodowe -
mozliwo$¢ podtgczenia Swiattowoddw réznych )
20 | producentéw w tym firm Olympus, Storz, Wolf- bez | TAK, podac
konieczno$ci zastosowania przejsciowek lub/i
adapterow
Monitor medyczny — 1 szt.
Monitor medyczny o przekatnej ekranu min. 24" TAK. podaé
21 | LED (IPS) P
22 | Rozdzielczo$é nie gorsza niz 1920x1080 pixeli TAK, podac
23 | Format obrazu nie mniejszy niz 16:9 TAK, poda¢
24 | Jasno$é nie gorsza niz 800 cd/m2 TAK, podac
25 | Kontrast nie gorszy niz 1000:1 TAK, poda¢
26 | Czas reakdji plamki nie gorszy niz 14 ms TAK, poda¢
27 | Katy patrzenia w stopniach: G/D: 178, L/P 178 TAK
28 | Wejscia: min. 2 x DVI-D TAK, poda¢
Pompa artroskopowa — 1 szt.
Pompa rolkowa z funkcjg ssania z
29 | oprogramowaniem do chirurgii artroskopowej TAK/podac
(kolano, bark, mate stawy)
Mozliwo$¢ obstugi pompy z ekranu dotykowego na
30 panelu czotowym TAK
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Pompa wyposazona w funkcje rozpoznawania

31 poditgczonego narzedzia TAK
Mozliwosci ustawienia przeptywu ptynu infuzyjnego .
32 | zakresie 0.1-2.0 lmin. TAK/podac
Mozliwosci ustawienia cisnienia ptynu infuzyjnego .
33 w zakresie 15-200 mmHg (w trybie artroskopii) TAK/podac
34 M02|IWOS,C us@amema_ minimum 16 indywidualnych TAK/podaé
programow uzytkownika
35 | Menu pompy w jezyku polskim TAK
Mozliwo$¢ zrekompensowania réznic miedzy
36 o . ; TAK
wysokoscig pompy a utozeniem pacjenta
Mozliwo$¢ ptynnej zmiany wartosci zadanego
37 | przeptywu ptynu infuzyjnego wy$wietlanego na TAK
ekranie dotykowym.
Mozliwo$¢ ptynnej zmiany wartosci zadanego
38 | cisnienia wy$wietlanego na ekranie dotykowym TAK
(tryb artroskopia)
Ujemne maksymalne ci$nienie pompy ssania .
39 wynoszace -60 kpa TAK/podac
40 Pompa wyposazona w czytnik identyfikujacy TAK
podtgczane dreny
40 W zestawie komplet drenéw autoklawowalnych - TAK
4szt
Shaver artroskopowy - 1 szt.
41 Mlnlmalnlg dwa gmazda n’a panelu czotowym do TAK/podat
podtaczenia raczki shaver'a
42 | Obstuga menu poprzez wy$wietlacz dotykowy TAK
Mozliwo$c¢ podtaczenia zarébwno ostrzy
43 | . AR TAK
jednorazowych jak i wielorazowych
44 | Funkcja detekcji podtaczenia rekojesci TAK
Funkcja detekcji ostrza wraz z wysSwietleniem
parametréw eksploatacyjnych takich jak catkowity
45 P . TAK
czas pracy ostrza, ilosci podtgczen (dla ostrzy
wielorazowych)
Regulowana czestotliwos¢ oscylacji (max. 2Hz) jak
46 | . . TAK
i predkosci obrotu ostrza podczas oscylacji
Ptynna mozliwo$¢ zmiany momentu obrotowego w TAK
47 | zakresie od 0-100%
Mozliwo$¢ podigczenia pedatu noznego do
48 | Sterowania praca shavera TAK
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49

Mozliwo$¢ blokady przyciskow uchwytu shaver'a z
pozycji konsoli

TAK

50

Brak blokady elektronicznej ilosci uzy¢ dla ostrzy
wielorazowych

TAK

51

4 (cztery) wartosci czestotliwosci oscylacji do
wyboru ze skokiem co 0,5Hz

TAK

52

Uchwyt napedowy z przyciskami sterujgcymi,
kompatybilny z oferowang konsolg shaver’a

TAK

53

3 przyciski sterujace spetniajgce 6 funkgiji
(oscylacja, obroty w lewo, obroty w prawy,
zwiekszanie predkosci w lewo, zwigkszanie
predko$ci w prawo, ustawienia okna frezu)

TAK/podacé

54

Predkos¢ obrotowa dla frezow min 16 000 tys.
obr./min

TAK/podac

55

Mozliwo$c¢ wigczenia i wytgczenia ssania z poziomu
raczki w zakresie od 0-100%

TAK

56

Mozliwo$¢ zwiekszenia/zmniejszenia predkosci
obrotowej z poziomu raczki

TAK

57

Mozliwo$c¢ wigczenia ruchu obrotowego (w lewo lub
w prawo) jak rowniez ruchu oscylacyjnego z
poziomu raczki

TAK

58

Mozliwo$c¢ ustawienia pozycji startowej/koncowej
ostrza frezu z poziomu raczki

TAK

59

Mozliwo$¢ krokowej zmiany pozycji okienka cigcia
frezu

TAK

60

Mozliwo$¢ zmiany pozyc;ji frezu od 0 do 300 stopni
podczas zabiegu przy pomocy kciuka

TAK

61

Uchwyt wspotpracujacy z ostrzami o $rednicach
wystepujgcych w zakresach: 2— 8 mm

TAK/podac

62

Ostrze shaver'a wielorazowe $r. 4,5 mm , dtugos¢
robocza 130 mm , resektor zgbkowany,
przeznaczony do zabiegoéw typu synwektomia,
resekcja takotki, gtadzenie powierzchni chrzgstki
stawowej, resekcja Sciegien, bursektomia - 1 szt.

TAK/podac

63

Ostrze shaver'a wielorazowe $r. 3,5 mm, dtugosc¢
robocza 130 mm, resektor owalny, przeznaczony
do zabiegdéw typu wygtadzanie powierzchni
chrzastki stawowej, resekcja tylnego rogu fakotki - 1
szt.

TAK/podac

64

Ostrze shaver'a wielorazowe $r. 4,5mm , dtugo$c¢
robocza 130 mm, resektor siekacz, przeznaczony
do zabiegdw typu resekcja takotki, $ciegien,
wiezadet - 1 szt.

TAK/podac

65

Ostrze shaver'a wielorazowe $r. 4,5mm , diugosc
robocza 130 mm, frez z wierttem owalnym typu

TAK/podac
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akromionizer - 1 szt.

Pojemnik do sterylizacji raczki shavera z matg

66 silikonowg typu ,jez” — 1 szt. TAK
Zestaw artroskopowy — 2 kpl.

Optyka artroskopowa o $rednicy 4 mm, dtugosé

67 |robocza max. 175 mm, kat patrzenia 30°, TAK/podaé
autoklawowalna — 2 szt.
Kosz metalowy z silikonowymi wymiennymi
poprzeczkami umieszczonymi w czesci dolnej i

68 | gornej kosza co pozwala na bezpieczne TAK
umieszczenie optyki i zapobiega jej
przemieszczaniu sie podczas transportu, — 2 szt.
Swiattowdd artroskopowy o $rednicy 3,5 cm

69 | dlugos¢ min. 230 cm, w nieprzezroczystej ostonie — | TAK/podac
2 szt.
Ptaszcz artroskopowy o $rednicy 6 mm, z dwoma
wymiennymi plastikowymi kranikami, ptaszcz

70 |wyposazony w tzw. , warge” pozwalajgcg uchronié TAK
czoto optyki przed uszkodzeniem za pomocg
zadra$niecia frezem shaver'a — 2 szt.

71 | Trokar pot-tepy — 2 szt. TAK

Wézek endoskopowy — 1 szt.

Woézek z podstawg jezdng na 4 kotach w tym 2 z .

72 blokada TAK/podac
Kota wyposazone w mechanizm przesuwajgcy

73 T . b : TAK
kabel zapobiegajacy najechaniu kotem na niego

74 | Wozek wyposazony w min. 3 potki TAK/podac

75 | Wozek wyposazony w uchwyt do gtowicy kamery TAK

76 Wézek wyposazony w wysiegnik do ptynow TAK
infuzyjnych
Woézek wyposazony w centralny przycisk dla

77 I . . TAK
uruchomienia wszystkich urzadzen
Woézek wyposazony w gorng potke pozwalajaca

78 | przymocowac stope monitora za pomocg $rub aby TAK
podczas transportu nie uszkodzi¢ monitora

Szkolenia

Szkolenie z technik operacyjnych dotyczacych
rekonstrukcji wiezadta krzyzowego dla 3 lekarzy
zawierajgce szkolenie teoretyczne oraz praktyczne

79 zrealizowane nie pozniej niz do 6 miesiecy od daty TAK

podpisania umowy w wymiarze min. 2 dni
szkoleniowych.
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1. Deklaracja Zgodnosci,

2. WPIS lub zgtoszenie do Rejestru Wyrobow TAK
80 Medycznych,

3. Folder, ulotka z zaznaczonymi wymaganymi

parametrami technicznymi

WARUNKI GWARANCJI | SERWISU

! Gwarancja min. 36 m-cy — max 48 m-cy PODAC

Bezptatne przeglady sprzetu wraz z wymiang

zestawow  serwisowych  zalecanych przez TAK

2 | Producenta i wpisem do paszportu. Harmonogram
przegladoéw winien by¢ ustalany na koniec kazdego
roku pracy sprzetu.

Zobowigzanie do bezptatnej wymiany przedmiotu TAK

zamoOwienia na nowy w okresie gwarancji w
przypadku wystapienia trzech awarii tego samego
elementu/podzespotu, ktérych usuniecie zwigzane
bedzie z wymiang czedci lub podzespotdw.
Wykonawca zobowigzuje sie przystapi¢ do naprawy
uszkodzonego elementu w czasie nie dtuzszym niz
48 godziny od chwili zgtoszenia awarii w dni
robocze od poniedziatku do pigtku z wytgczeniem
dni ustawowo wolnych od pracy. W przypadku
koniecznosci sprowadzenia czesci zamiennych z
3 | zagranicy w terminie 7 dni roboczych (rozumianych
jako dni od poniedziatku do piatku z wytgczeniem
dni ustawowo wolnych od pracy) od momentu
zgtoszenia awarii sprzetu przez Zamawiajgcego.
Gwarancja ulega automatycznemu przedtuzeniu o
kazdy kolejny dzien wylgczenia z uzytku.
Dokumentem potwierdzajgcym wytaczenie z uzytku
jest zgloszenie awarii. Ponowne wprowadzenie
przedmiotu zamoéwienia do uzytku jest dokument
odbioru naprawionego sprzetu podpisany przez
Zamawiajgcego

Serwis pogwarancyjny, odpfatny przez okres min.
4 |10 lat oraz gwarancja zapewnienia zakupu czesci TAK
zamiennych przez okres 10 lat.

° Punkty serwisowe MIN. 1, poda¢
Dostawa sprzetu do Zamawiajgcego.

6 Przeprowadzenie szkolenia personelu w miejscu
instalacji w zakresie obstugi urzadzenia w cenie TAK
oferty.

7 | Dokumentacja techniczna, instrukcja obstugi, TAK

uzytkowania w jezyku polskim.

W przypadku, gdy z tresci opisu przedmiotu zamoéwienia wynika, ze Zamawiajgcy w opisie przedmiotu
zamoOwienia wskazat znaki towarowe, patenty lub pochodzenie, zrédta lub szczegélny proces, ktory
charakteryzuje produkty lub ustugi dostarczane przez konkretnego wykonawce, jezeli mogtoby to doprowadzi¢ do
uprzywilejowania lub wyeliminowania niektérych wykonawcéw lub produktow, Zamawiajacy przyjmuje w ofercie te
przedmioty lub réwnowazne, zgodnie z art. 29 ust. 3 ustawy Pzp po wcze$niejszym porozumieniu sie z
Zamawiajgcym.
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Oswiadczenie Wykonawcy:
1.

Oswiadczamy, ze przedstawione powyzej dane sg prawdziwe oraz zobowigzujemy sie w przypadku
wygrania przetargu do dostarczenia sprzetu spetniajacego wyspecyfikowane parametry.
Oswiadczamy, ze oferowany powyzej wyspecyfikowany sprzet jest kompletny i po zainstalowaniu bedzie

gotowy do eksploatacji, bez zadnych dodatkowych zakupow i

inwestycji (poza materiatami
eksploatacyjnymi).

Podpis Wykonawcy lub osoby upowaznionej



