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Wymagane parametry techniczne (graniczne)  
- załącznik nr 1 do SIWZ 

Parametry techniczne graniczne - Opis przedmiotu zamówienia

Dostawa nowego i kompletnego aparatu do badań czynnościowych mechaniki oddychania  - 1 szt. 

na rzecz NIGRiR
	
	Lp.
	Parametry Wymagane
	WYMAGANE PARAMETRY
TAK/NIE
	Wartość oferowana
(PROSZĘ OPISAĆ)

	1
	Producent
	TAK
podać
	

	2
	Nazwa/typ/model
	TAK
podać
	

	3
	Kraj pochodzenia
	TAK
podać
	

	4
	Rok produkcji
	TAK
podać
	

	
	
PARAMETR/WARUNEK – Wymagania ogólne


	
	Wysokiej klasy kabina pletyzmograficzna wyposażona w:
	


	

	
	szczelną kabiną pletyzmograficzną przystosowaną do badań ludzi dorosłych i dzieci - do określania statycznej i dynamicznej objętości i podatności płuc, rezystencji dróg oddechowych oraz objętości gazów w klatce piersiowej z badaniem  oscylometrii impulsowej, dyfuzji gazów, siły mięśni wdechowych  i wydechowych oraz napędu oddechowego
	
	

	
	funkcję pomiaru dyfuzji w czasie rzeczywistym,  pomiaru objętości pęcherzykowej i przepływu krwi przy użyciu gazów
	
	

	
	funkcję pomiaru dyfuzji  dla pacjentów z dusznością spoczynkową, nietolerujących standardowego pomiaru dyfuzji wymagającego zatrzymania oddechu (np. badanie śródoddechowe)
	
	

	
	funkcję pomiaru dyfuzji przy użyciu tlenku azotu umożliwiającą pomiary DLCO, DLCO/VA, DLNO i DLNO/VA
	
	

	
	funkcję nieinwazyjnego pomiaru objętości wyrzutowej przy użyciu np. acetylenu
	
	

	
	monitor z nowoczesnym graficznym interfejsem użytkownika i stacją bazową dla danych z wyników badań służącą do archiwizacji, analizy i badań naukowych, wyposażoną w pełne oprogramowanie użytkowe typu np. Microsoft Office, drukarkę A4, wraz ze stolikiem i fotelem dla wykonującego badanie
	
	

	
	spirometr z oceną FVC, VC, krzywej przepływ-objętość oraz MVV spełniający standardy wykonywania badań Europejskiego Towarzystwa Oddechowego
	
	

	
	oprogramowanie/urządzenie umożliwiające pomiar czynnościowej objętości zalegającej przy użyciu helu
	
	

	
	system do wykonywania prób prowokacyjnych reaktywności oskrzeli przy użyciu metacholiny, histaminy, wody destylowanej oraz czynników alergenowo-swoistych
	
	

	
	pełen zestaw butli na gazy o wysokości minimum 1,5 m, wypełnionych gazami umożliwiającymi  wykonanie co najmniej 30 badań z użyciem każdego gazu.
	
	

	
	możliwość transmisji danych do systemu operacyjnego szpitala przy użyciu sieci i/lub urządzeń USB
	
	

	
	zapewnione powtórne napełnianie/wymiana butli gazowych w terminie do 48 h po zgłoszeniu
	
	

	
	Czujnik tlenku węgla wysokiej klasy, atestowany, z gwarancją min. 8 lat. Butle gazowe z kompletem reduktorów i zabezpieczeń.
	
	

	
	Inne wymagania 
	
	

	
	Gwarancja:  min .36 miesięcy
	
	

	
	Instrukcja obsługi urządzenia w języku polskim
	
	

	
	Gwarancja zapewniona przez autoryzowanego dystrybutora producenta min. 36 miesięcy, w tym naprawy gwarancyjne oraz przeglądy zgodnie z zaleceniami producenta. 

	
	

	
	Czas reakcji na zgłoszoną awarię max. do 24 godzin w okresie gwarancyjnym i pogwarancyjnym a w przypadku konieczności sprowadzania części – do 7 dni, nie włączając w to dni ustawowo wolnych od pracy.

	
	

	
	Usterki mają być usunięte w terminie max. do 7 dni roboczych. Jeżeli czas będzie dłuższy to wymagamy aparatu zastępczego

	
	

	
	Trzykrotna naprawa gwarancyjna podzespołu prowadzi do wymiany podzespołu na nowy.

	
	

	
	Okres dostępności części zamiennych- 10 lat od daty dostawy

	
	

	
	Przeglądy techniczne z dokonaniem wpisu do paszportu technicznego urządzenia.
Liczba gwarancyjnych przeglądów serwisowych: min. 1 przegląd na rok.
	
	

	
	Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny na terenie Polski
	
	

	
	Okres gwarancji i rękojmi biegnie od dnia podpisania przez Strony protokołu odbioru bez zastrzeżeń
	
	

	
	W okresie udzielonej gwarancji, Wykonawca zobowiązany jest zapewnić usunięcie awarii, wad i usterek zgłaszanych przez Zamawiającego na własny koszt, oraz udostępnić urządzenie zastępcze, jeżeli będzie ono serwisowane poza obszarem Instytutu
	
	

	
	Okres naprawy sprzętu w trakcie okresu rękojmi/gwarancji przedłuża okres udzielonej gwarancji.
Zamawiający może realizować uprawnienia z tytułu rękojmi niezależnie od uprawnień z tytułu gwarancji.
	
	

	
	Wszelkie naprawy gwarancyjne będą dokonywane, przez serwis gwarancyjny autoryzowany przez producenta.
	
	

	
	Instrukcja obsługi i serwisowa w j. polskim
	
	

	
	Certyfikaty, Deklaracja zgodności, dopuszczenie do obrotu
	
	

	
	Za transport sprzętu objętego gwarancją i  rękojmią, do serwisu oraz jego zwrot odpowiada i ponosi koszty transportu Wykonawca
	
	

	
	Jeżeli w okresie gwarancji/rękojmi wystąpi awaria urządzenia niemożliwa do usunięcia lub urządzenie będzie niesprawne pomimo wykonania uprzednio trzech napraw, Wykonawca, w terminie 7 dni od chwili zgłoszenia awarii, jest zobowiązany do jego wymiany na fabrycznie nowy o parametrach nie gorszych niż określono w SIWZ
	
	

	
	W ramach serwisu gwarancyjnego Wykonawca zapewni dostęp do dokumentacji technicznej oraz aktualizacji oprogramowania niezbędnego do prawidłowego działania dostarczonych urządzeń
	
	

	
	W przypadku naprawy dłuższej niż 7 dni lub konieczności naprawy poza terenem Zamawiającego, Wykonawca na czas wykonania serwisu/naprawy zobowiązany jest do niezwłocznego dostarczenia Zamawiającemu zastępczego urządzenia o parametrach nie gorszych niż wskazanych
	
	

	
	System komputerowy
	
	

	
	Komplet butli gazowych 
	
	

	
	Przeszkolenie personelu - minimum 3-krotne z udziałem min. 5 osób szkolących się
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Powyższe parametry/warunki techniczne (graniczne) stanowią wymagania odcinające, niespełnienie nawet jednego z w/w wymagań spowoduje odrzucenie oferty.

W przypadku wątpliwości Komisja zastrzega sobie prawo do weryfikacji parametrów oferowanych urządzeń na podstawie oryginalnych materiałów producenta. W sytuacji braku jednoznacznego potwierdzenia wartości  oferowanych  parametrów, Zamawiający ma prawo odrzucić ofertę.

Oświadczamy,  że  oferowany,  powyżej  wyspecyfikowany  przedmiot zamówienia  jest  kompletny                   i  będzie  po  zainstalowaniu  gotowy  do  użycia  bez  żadnych dodatkowych  zakupów  i  inwestycji  (poza materiałami eksploatacyjnymi, jeżeli dotyczy).

                                ,  dnia   ___/___/2017 r.

______________________________
podpis i pieczątka (i) imienna (e) osoby (osób) 
uprawnionej (ych) do reprezentowania Wykonawcy
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