Załącznik nr 3 do Formularza Oferty                                                               Znak sprawy: DZP.262.154.2018
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW OPISUJĄCYCH PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA  
PAKIET 6  
	 l.p.
	Opis parametru
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany 

(wypełnić lub wpisać  tak)

	1
	oksygenator membranowy z wbudowanym filtrem tętniczym
	tak
	

	2
	plastikowy termowymiennik
	tak
	

	3
	powłoka biokompatybilna
	tak
	

	4
	oksygenator membranowy z zespolonym termowymiennikiem
	tak
	

	5
	maksymalny czas pracy oksygenatora z zachowaniem pełnej sprawności 6 godz
	tak
	

	6
	sprawność termowymiennika dla przepływu krwi 4 l/min i wody 10l/min min. 0,6
	tak
	

	7
	zakres rzutu minutowego min. 1 – max. 7 l/min
	tak
	

	8
	pow. wymiany gazowej od 2,1 do 2,5 m2
	tak
	

	9
	funkcje dodatkowe (podać np. monit. temp.)
	tak
	

	10
	możliwość stosowania anestetyków wziewnych
	tak
	

	11
	system pracy oksygenatora
	tak
	

	12
	otwarty zbiornik kardotomijny tylko twardy, wypełnienie 4,5l
	tak
	

	13
	możliwość pracy z zastosowaniem drenażu żylnego aktywnego
	tak
	

	14
	wielkość otworów filtracyjnych kardiotomu min. 30- max. 40 mikrometrów filtra żylnego min. 90- max. 105 mikrometrów
	tak
	

	15
	wlot do drenażu żylnego umiejscowiony od góry zbiornika o średnicy 1/2 cala z redukcją do 3/8
	tak
	

	16
	objętość wypełnienia oksygenatora z filtrem tętniczym max. 260 ml
	tak
	

	17
	łatwość montażu
	tak
	

	18
	łatwość odpowietrzania
	tak
	

	19
	kompletny zestaw drenów / linia tętnicza, minimum dwie linie do ssaków, linia spływu żylnego /odcinki linii na rolki wykonane z materiału typu silastik, linia do szybkiego wypełnienia.
	tak
	

	20
	wyrób medyczny sterylny
	tak
	


UWAGA! WYPEŁNIĆ TABELĘ zawierającą opis przedmiotu zamówienia.

· Niewypełnienie tabeli lub udzielenie odpowiedzi „nie” będzie rozumiane jak niespełnienie parametrów 
· Niespełnienie któregokolwiek parametru opisującego przedmiot zamówienia spowoduje odrzucenie oferty.
………………………..............................................



                                                                                                                                            podpis i pieczątka imienna osoby upoważnionej do reprezentowania firmy
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ZESTAWIENIE PARAMETRÓW OPISUJĄCYCH PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA  
PAKIET 8 

	 l.p.
	Opis parametru
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany 

(wypełnić lub wpisać  tak)

	
	Strzygarka chirurgiczna
	
	

	1
	uniwersalny kształt, ruchome ostrze
	tak
	

	2
	uniwersalne zastosowanie - usuwa owłosienie ciała i głowy
	tak
	

	3
	możliwe zastosowanie bez przewodu zasilającego - powyżej 90 minut
	tak
	

	4
	sygnalizacja o pełnym naładowaniu baterii
	tak
	

	5
	łatwa i bezpieczna wymiana ostrza
	tak
	

	6
	produkt objęty gwarancją nie krótszą niż 12 miesięcy
	tak
	

	7
	czas reakcji (przystąpienie do naprawy w siedzibie

Zamawiającego lub odbiór od Zamawiającego w celu naprawy)

na zgłoszoną usterkę w okresie gwarancji nie dłuższy niż 48

godzin od zgłoszenia awarii
	tak
	

	8
	w przypadku awarii trwającej dłużej niż 3 dni – przekazanie

Zamawiającemu sprzętu zamiennego umożliwiającego

korzystanie z dostarczanych ostrzy
	tak
	

	9
	instrukcja obsługi i dezynfekcji w języku polskim
	tak
	

	10
	zarejestrowany jako wyrób medyczny
	tak
	

	11
	możliwość mycia pod bieżącą wodą
	tak
	

	
	Ostrza jednokrotnego użytku do strzygarki chirurgicznej
	
	

	1
	W pełni kompatybilne ze strzygarką chirurgiczną
	tak
	

	2
	Ostrze sterylne, jednokrotnego użytku, standardowe
	tak
	

	3
	Konstrukcja ostrza wyklucza jakiekolwiek uszkodzenie skóry
	tak
	


UWAGA! WYPEŁNIĆ TABELĘ zawierającą opis przedmiotu zamówienia.

· Niewypełnienie tabeli lub udzielenie odpowiedzi „nie” będzie rozumiane jak niespełnienie parametrów 
· Niespełnienie któregokolwiek parametru opisującego przedmiot zamówienia spowoduje odrzucenie oferty.
………………………..............................................
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