Zatacznik nr 1.2 do siwz — Formularz Szczeg6towy Oferty
Oznaczenie postgpowania: DA.ZP.242.86.2017

OPIS PRZEDMITU ZAMOWIENIA - Pakiet nr 2
Respirator stacjonarny OIT z podstawa jezdng — 1 szt

Producent:

Model/Typ:

Czestotliwosé wykonywania przegladéw okreslona przez producenta:

Cze$¢ A: ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNO-UZYTKOWYCH

L. Opis przedmiotu zamoéwienia Wartos¢ Parametry oferowane
P- (parametry wymagane) wymagana Tak/Nie
1. WYMAGANIA OGOLNE

Respirator klasy dla dzieci i dorostych
przeznaczony do stosowania na Oddziale
Intensywnej Terapii dla pacjentow z
niewydolno$cia oddechowg réznego
pochodzenia. Respirator stacjonarny na
2. | dedykowanej podstawie jezdnej, co najmnie;j TAK
dwa kola z blokada. W zestawie dodatkowa
plyta montazowa do zabezpieczenia
respiratora po zdjeciu z podstawy jezdnej 1
postawieniu na potke ora inne niezbedne
akcesoria.

Zakres wagowy obejmuje pacjentéw powyzej

4 ke, TAK

Zasilanie powietrzem z centralnego zrédla
sprezonego gazu pod cisnieniem min. od 2,8
4. | do 5,5 bar. W przypadku innych zakreséw TAK
do respiratora musi by¢ dotaczony
odpowiedni reduktor.

Zasilanie w tlen z centralnego Zrodia
sprezonego gazu pod cisnieniem min. od 2,8
5. |do 5,5 bar. W przypadku innych zakreséw TAK
do respiratora musi by¢ dotaczony
odpowiedni reduktor.

6. | Zasilanie AC 230 VAC 50 Hz TAK

Mozliwo$¢ prowadzenia wentylaciji awaryjnie
przy zasilaniu jednym gazem: powietrzem

7. |lub tlenem. Automatyczne przetaczenie TAK
respiratora na dostgpny gaz. Respirator musi
podtrzymaé prace w przypadku awarii




jednego z zasilajacych gazow. Wymagany jest
komunikat o braku zasilania tlenem lub
powietrzem

Awaryjne zasilanie z wbudowanego
akumulatora na nie mniej niz 0,5 godziny

pracy

TAK

Mozliwos¢ wymiany akumulatora (bez
przerwy w pracy respiratora) przez obsluge
w trakcie pracy respiratora przy zasilaniu
akumulatorowym

Tak

10.

TRYBY WENTYLAC]I

11.

Wentylacja wspomagana/kontrolowana
CMV/ Assist — IPPV

TAK

12.

Zsynchronizowana przerywana wentylacja
obowigzkowa SIMV

TAK

13.

Wentylacja spontaniczna

TAK

14.

Dodatnie ci$nienie koficowo-wydechowe/
Ciagle dodatnie ci$nienie w drogach
oddechowych PEEP/CPAP

TAK

15.

Wentylacja na dwoch poziomach ci$nienia
typu BiPAP, Bi-Level, DuoPAP, , APRV

TAK

16.

Wentylacja nieinwazyjna NIV (wydzielony
przycisk wyboru wentylacji nieinwazyjnej)

TAK

17.

Wentylacja bezdechu z mozliwoscia
ustawienia parametréw oddechowych i
rodzaju oddechu VCV lub PCV

TAK

18.

Wdech manualny

TAK

19.

Oddech kontrolowany objetosciag VCV

TAK

20.

Oddech kontrolowany ci$nieniem PCV

TAK

21.

Oddech kontrolowany ci$nieniem z
docelowg objetoscig typu PRVC, AutoFlow,
APV, VC+

TAK

22.

Oddech spontaniczny wspomagany
ci$nieniem PSV/ASB

TAK

23.

Automatyczna kompensacja oporu
przeptywu rurki dotchawiczej lub
tracheotomijnej typu ATC, TC, TRC.
Respiratory wyposazone w tryb eliminujacy
wplyw rurki dotchawiczej na prace
oddechowa pacjenta umozliwiajacy
przeprowadzenie kontrolowanych prob
samodzielnego oddychania pacjenta

TAK

24.

Dodatkowy tryb wentylacji- wymagany co
najmniej jeden z ponizszych:

Proporcjonalne wspomaganie oddechu
spontanicznego PAV+ zgodne z algorytmem
Younesa umozliwiajace naturalng zmiennosc¢
wzorca oddechowego z automatycznym
dostosowaniem wspomagania do zmian
mierzonych parametréw pluc - minimum

podatnosci, elastancji i oporow

TAK




oddechowych pacjenta

lub

Proporcjonalne wspomaganie oddechu
spontanicznego PPS bez automatycznego
dostosowywanie wspomagania ale z
mozliwoscia przelaczenia na wentylacje ze
zmiennym wspomaganiem ci$nieniowym
Variable Pressure Support, generujaca
zmienne ci$nienie wspomagania,
mechanicznie nasladujace zmienno$¢
naturalnego trybu oddechowego

lub

Wentylacja na dwoch poziomach ci$nienia
typu BiPAP, Bi-Level, DuoPAP z
gwarantowana objetoscia,

lub

Wentylacja NAVA z min 50 akcesoriami
niezbednymi do zastosowania trybu i
modulem

25.

Oddech spontaniczny wspomagany
objetoscia VSV. Respirator musi zmienia¢
automatycznie poziom cisnienia
wdechowego tak aby zapewni¢ najnizsze z
mozliwych ci$nien by osiagna¢ zalozona
objetos¢ oddechowa.

TAK

20.

Wentylacja zabezpieczajaca przy bezdechu.
Respirator musi posiada¢ automatycznie
uruchamiang wentylacje zastepcza w
przypadku braku aktywnosci pacjenta w
trybie wentylacji spontanicznej z regulacjq
stezenia tlenu oraz mozliwoscia trybu
wentylacji rezerwowej spos$réd m.in. VCV,
PCV,

TAK

27.

Tryb automatycznego odzwyczajania
pacjenta od wentylacji mechanicznej z
automatyczng regulacjq poziomu
wspomagania ci$nieniowego na podstawie
analizy EtCO2, czestosci 1 objetosci
oddechéw albo tryb automatycznej
spontanicznej proby oddechowej posiadajacy
regulacje czasu trwania proby oraz regulacje
poziomu alarméw, ktérych przekroczenie
spowoduje automatyczny powré6t do trybu i
ustawien wentylacji sprzed rozpoczecia
préby

TAK

28.

Respirator wyposazony w oprogramowanie
do pomiaru czynno$ciowej pojemnosci
zalegajacej.

29.

PARAMETRY NASTAWIALNE

30.

Czesto$¢ oddechow w zakresie nie
mniejszym niz od 5 do 120 na minutg

TAK




Objetos¢ pojedynczego oddechu w zakresie

o1 nie mniejszym niz od 30 do 2000 ml TAK
Szczytowy przeplyw wdechowy dla

30 oddechow wymuszonych 'ob]'(;tosa'()\.xzo— TAK
kontrolowanych w zakresie nie mniejszym
niz od 3 do150 1/min

33, S.tosun.ek. WdCChl..l. do wydechu L.E w zakresie TAK
nie mniejszym niz od 1: 9 do 4:1

34. | Czas wdechu Ti od 0.2 do 5.0s TAK
Czas plateau w zakresie nie mniejszym niz

3. od 0,0 do 2,0 s. TAK
Cisnienie wdechowe PCV w zakresie nie

36. mniejszym niz od 5 do 80 cmH20 TAK
Cisnienie wspomagania PSV/ASB w

37. | zakresie nie mniejszym niz od 0 do 60 TAK
cmH20
Cisnienie PEEP/CPAP w zakresie nie

38. mniejszym niz od 0 do 45 cmH20 TAK
Plynnie regulowany czas lub wspolczynnik

39. |narastania przeplywu /ci$nienia dla TAK
PCV/PSV/ASB
Regulowane procentowe kryterium
zakonczenia fazy wdechowej w trybie

40. PSV/ASB w zakresie nie mniejszym niz od 5 TAK
do 70%
Przepltywowy tryb rozpoznawania oddechu

41. | wlasnego pacjenta w zakresie nie mniejszym TAK
niz od 0,5 do 9 1/min
Cisnieniowy tryb rozpoznawania oddechu

42. | wlasnego pacjenta w zakresie nie mniejszym TAK
niz od -1 do -10 cmH20
Stezenie tlenu w mieszaninie oddechowej
regulowane plynnie przez mieszalnik

43, el§ktron1czno - pneumatyczny kontrolowany TAK
mikroprocesorowo w zakresie od 21 do
100% co 1%.

44, POMIARY PARAMETROW

45. | Integralny pomiar st¢zenia tlenu TAK

46. | Pomiar calkowitej czestosci oddychania TAK

47. | Pomiar objetosci pojedynczego oddechu TAK

48, Pgrmar ca.lkow1te] objetosci wentylacji TAK
minutowej

49, Pgmlar ob;@toscl spontanicznej wentylacji TAK
minutowej

50. | Pomiar ci$nienia szczytowego TAK

51 Pomiar $redniego ci$nienia w ukladzie TAK
oddechowym

52. |Pomiar stosunku wdech/wydech LE TAK

53. | Pomiar ci$nienia plateau TAK




54. | Pomiar ci$nienia PEEP/CPAP TAK
55. | Pomiar ci$nienia AutoPEEP TAK
56. | Pomiar podatnodci statycznej pluc pacjenta TAK
57. | Pomiar oporno$ci wdechowej pluc pacjenta TAK
Pomiar NIF lub MIP maksymalnego
58. | ci$nienia wdechowego, negatywnej sity TAK
wdechowej.
59. | Pomiar P 0,1 ci$nienia okluzji po 100 ms. TAK
00. |Indeks dyszenia RSB/SBI (f/Vt) TAK
o0l MONITOR GRAFICZNY
Podstawowy kolorowy monitor o przekatne;j
2. calkowneg minimum .1.4” do obrazovtfarna TAK
parametréw wentylacji oraz wyboru 1
nastawiania parametréw wentylacji
Mozliwos$¢ obrotu monitora w plaszczyznie
03. | poziomej lub/i pionowej w stosunku do TAK
respiratora
Graficzna prezentacja ci$nienia, przeplywu,
6A. obj@tqéci \.V.funkcji czasu N TAK
Co najmniej 3 krzywe jednoczesnie na
ckranie
65. Gr.aﬁc%fla prezentacja thli. cié{lienie— TAK
objeto$¢ lub przeplyw- objetosé.
Mozliwo$¢ prezentacii danych z co najmnie;j
06. |ostatnich 24 godzin. Trendy w postaci TAK
graficznej i tabelarycznej
07. ALARMY / SYGNALIZACJA
68, Hif?tatc’h‘ia alarmow w zaleznosci od TAK
waznosci
6. Alarm Wizgalny ma by¢ Widocznz z kazdej TAK
strony respiratora w zakresie 360
70. | Alarm zaniku zasilania sieciowego TAK
71. | Alarm zaniku zasilania bateryjnego TAK
72. | Alarm niskiego ci$nienia tlenu TAK
73. | Alarm niskiego ci$nienia powietrza TAK
74, Ala.rm. zbyt niskiego .lub. zbyt wysokiego TAK
stezenia tlenu w ramieniu wdechowym
75, Al'arrn Wy.sokiej calkowitej objetosci TAK
minutowej
76. | Alarm niskiej catkowitej objeto$ci minutowe;j TAK
77. | Alarm wysokiego ci$nienia TAK
Alarm rozlaczenia ukltadu oddechowego
oparty na pomiarach i poréwnaniach
78. | objetosci/przeptywu wdechowej i TAK
wydechowej lub alarm niskiego ci$nienia
wdechowego
79. | Alarm wysokiej czgstosci oddechow TAK
80. | Alarm wysokiej objetosci oddechowej TAK
81. | Alarm niskiej objetosci oddechowe;j TAK
82. | Alarm niskiej czestosci oddechow lub TAK




bezdechu

83.

Pamig¢ alarmow z komentarzem

TAK

84.

INNE FUNKCJE

I WYPOSAZENIE

85.

Mozliwo$¢ wyboru krzywej przeplywu dla
oddechéw obowigzkowych objetosciowo-
kontrolowanych. Minimum prostokatna i
opadajaca

TAK

86.

Préba oddechu spontanicznego SBT Tryb
automatycznego odzwyczajania pacjenta od
wentylacji mechanicznej z automatyczng
regulacja poziomu wspomagania
ci$nieniowego, albo tryb automatycznej
spontanicznej proby oddechowej posiadajacy
regulacj¢ czasu trwania proby oraz regulacje
poziomu alarméw, ktérych przekroczenie
spowoduje automatyczny powro6t do trybu i
ustawien wentylacji sprzed rozpoczecia

préby

TAK

87.

Automatyczna kompensacja przeciekow
mozliwa do wlaczenia w trybach
inwazyjnych i nieinwazyjnych wentylacji

TAK

88.

Funkcja Stand-by. Respirator musi mie¢
mozliwos¢ §wiadomego odlaczenia uktadu
oddechowego od pacjenta, z zawieszeniem
wszystkich alarméw. Po ponownym
podiaczeniu ukladu oddechowego respirator
powinien automatycznie rozpoczac
wentylacje z parametrami z przed
rozlaczenia.

TAK

89.

Szybki start wentylacji. Respirator posiada
bezpieczng wentylacje startowa. Umozliwia
podlaczenie pacjenta i wlaczenie respiratora
bez wybierania i ustawiania jakichkolwiek
parametréw. Po rozpoczeciu wentylacii
mozliwa jest korekcja ustawien trybu
wentylacji oraz wszystkich parametrow

TAK

90.

Zabezpieczenie przed przypadkows zmiana
parametréw wentylacji

TAK

91.

Latwy wybor elementow obstugi na ekranie
poprzez dotyk

TAK

92.

Mozliwo$¢ powrotu do nastawien ostatniego
pacjenta po wylaczeniu aparatu

TAK

93.

Wstepne ustawienie parametréw wentylacji i
alarméw na podstawie wagi pacjenta i/lub
na podstawie wzrostu i plci pacjenta

TAK

94.

Test aparatu sprawdzajacy poprawnosc¢
dziatania i szczelnos$¢ uktadu oddechowego
wykonywany automatycznie lub na zadanie
uzytkownika

TAK

95.

Wydechowy filtr przeciwbakteryjny 100 szt.
filtrow jednorazowych lub 3 szt. wielorazowe

TAK

6




na aparat.

Wdechowy filtr przeciwbakteryjny, 100 szt.

96. | filtréw jednorazowych lub 3 szt. TAK
Wielorazowe na aparat

97. | Sztuczne pluco testowe- worek testowy TAK

08, Ramig Flo podtrzymywania rur pacjenta z TAK
regulacjq
Kompletny uktad oddechowy dla dorostych

99. |jednorazowy. 10 kompletnych uktadéw na TAK
aparat

Nebulizator wielorazowy nie wymagajacy
przeplywu gazu do napedu, do podawania
lekéw w formie aerozolu przeznaczony do
pracy z pacjentami zaintubowanymi i
wentylowanymi nieinwazyjnie przez maske.
Aparat do stosowania u pacjentow

100. | podiaczonych do respiratora a takze u TAK
oddychajacych spontanicznie. MMAD < 4.0
um.Nebulizator wraz niezbednymi
akcesoriami w wersji wbudowanej w
respirator lub jako urzadzenie niezalezne. W
zestawie minimum 2 membrany
wielorazowego uzytku.

Zlacza do komunikacji z urzadzeniami
zewnetrznymi umozliwiajace przesylanie

10L. danych z respiratora i/lub niezbedny TAK
interfejs.

102. Koml.mlkaqa z uzytkownikiem w jezyku TAK
polskim

Wykonawca os$wiadcza, ze oferowany powyzej wyspecjalizowany sprzet medyczny 1 wszystkie
jego podzespoly sq fabrycznie nowe, nie uzywane, nie byly przedmiotem wystaw 1 prezentaciji, a
po dostarczeniu 1 zamontowaniu przez Wykonawce beda gotowe do pracy zgodnie z
przeznaczeniem bez dodatkowych zakupdw 1 dostaw.

Wykonawca zobowiazany jest do podania parametrow w jednostkach wskazanych w niniejszej
tabelce.

W przypadku pojedynczych parametréw, nie wystepujacych w materiatach firmowych,
Zamawiajacy  dopuszcza  oswiadczenie  producenta Jub autoryzowanego dystrybutora

oferowanego urzzdzenia.

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo weryfikacji deklarowanych parametréw z uzyciem wszelkich

dostepnych zrédel, w tym zapytanie bezposrednio u producenta sprzetu.




Cz¢s$¢ B: FORMULARZ CENOWY

Numer Nazwa sprzetu Ilos¢ Cena Wartos¢ VAT
pozycji jednostkowa
netto | brutto | netto brutto %
Respirator stacjonarny OIT
1 z podstawg jezdna
(zgodny z parametrami
okreslonymi w czesci A )
1 sztuka

(nazwa, model)

RAZEM

/ podpis i pieczatka npowazgnionego przedstawiciela /




