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02.07.2025 roku

ocds-148610-90e9998f-8e2{-4340-bf64-6bal15eb9998 1dentyfikator postepowania na EZAMOWIENIA

SWZ : dostawa sprzetu medycznego cz. I na potrzeby Multidyscyplinarnego Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych w 5 Wojskowym Szpital Klinicznym z Poliklinika SPZOZ w Krakowie
Sprawa nt: 50/ZP /2025

1. NAZWA ORAZ ADRES ZAMAWIAJACEGO :

1. 5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika SP ZOZ w Krakowie, ul. Wroclawska 1-3, 30-901 Krakéw, adres
internetowy Szpitala : https://5wszk.com.pl/

1.1. REGON: 351506868, NIP: 677-20-81-964.

1.2 Godziny pracy: 7:30 do 15:05 od poniedziatku do piatku oprécz dni ustawowo wolnych od pracy.

1.3. Tel/fax +48 12-630-80-59; e-mail: zam(@5wszk.com.pl

2. Strona internetowa prowadzonego postgpowania : https://ezamowienia.gov.pl/, adres strony internetowej

prowadzonego postgpowania : https://ezamowienia.gov.pl/mp-client/search/list/ocds-148610-90e9998f-
8e2{-4340-bf64-6ball5eb9998

2.1 Strona internetowa na ktdrej udostepniane beda zmiany i wyjasnienia tresci SWZ oraz inne dokumenty
zamoéwienia bezpostednio zwiazane z postgpowaniem o udzielenie zamoéwienia : https://ezamowienia.gov.pl/ oraz
https:/ /5wszk.com.pl/zamowienia

3. TRYB POSTEPOWANIA O UDZIELENIA ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO :

3.1 Postgpowanie o udzielenie zamowienia publicznego prowadzone jest na podstawie art. 129 ust. 1 pkt 1 w trybie
przetargu nieograniczonego, na podstawic ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019r. - Prawo zaméwien publicznych
(Dz.U.2024.1320), zwanej dalej ,,Ustawa PZP” lub ,,PZP” powyzej progéw unijnych.

3.2 Stosowanie do dyspozycji art. 257 pkt 1 Pzp, Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do uniewaznienia postgpowania o
udzielenie zaméwienia, jezeli $rodki publiczne, ktére zamawiajacy zamierzal przeznaczy¢ na sfinansowanie catodci lub czesci
zamdwienia, nie zostaly mu przyznane.

3.3 W sprawach, ktére nie zostaly uregulowane w niniejszej SWZ, maja zastosowanie przepisy ustawy PZP i akty
wykonawcze do ustawy

3.4 Zamoéwienie jest wspolfinansowane jest agencje badan Medycznych poprzez wsparcie nr KPOD.07.07-1W.07-
0271/24 — Umowa o objecie Przedsigwzigcia wsparciem nr KPOD.07.07-IW.07-0271/24 w ramach Krajowego Planu
Odbudowy i Zwigkszania Odpornosci w zakresie inwestycji D3.1.1. Kompleksowy Rozwéj Badan w zakresie nauk medycznych
i nauk o zdrowiu.

4. INFORMACJA CO DO MOZLIWOSCI SKEADANIA OFERT CZESCIOWYCH

4.1. Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ skladania ofert cz¢sciowych zgodnie z pakietami okreslonymi w zalaczniku nr 1
do SWZ.

5. OPIS PRZEDMIOTU O UDZIELENIU ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO :

5.1 Przedmiotem zamowienia jest dostawa sprzetu medycznego cz. I na potrzeby Multidyscyplinarnego Centrum

Wsparcia Badan Klinicznych w 5 Wojskowym Szpital Klinicznym z Poliklinikg SPZOZ w Krakowie na zasadach i
ilosciach okreslonych w SWZ i w Zalaczniku nr 1 do SWZ.
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5.2 W przypadku wystapienia w SWZ lub ktérymkolwiek zalaczniku do SWZ nazw (w tym nazwy producenta, nazwy
wlasne, znaki towarowe, normy oraz sformulowania ,,np.”), sprz¢t mozna zastapi¢ réwnowaznym, ktory nie bedzie gorszy niz
ten wskazany w SWZ oraz gwarantowa¢ bedzie zachowanie parametréw i funkcjonalnosci opisanych w SWZ.

53 Ewentualne wystepujace w SWZ nazwy (w tym nazwy producenta, nazwy wlasne, znaki towarowe, normy oraz
sformulowania ,,np.”), typy i pochodzenie produktéw nie sa dla wykonawcy wiazace i nie maja na celu naruszenia ustawy PZP,
a jedynie doprecyzowanie oczekiwan jakosciowych, funkcjonalnych i technologicznych zamawiajacego.

5.4 Dodatkowo, wszedzie tam, gdzie zostalo wskazane pochodzenie (marka, znak towarowy, producent, dostawca itp.)
materiatéw lub normy, aprobaty, specyfikacje i systemy, o ktérych mowa w ustawie Prawo Zaméwien Publicznych (zwana dalej
ustaws), Zamawiajacy dopuszcza oferowanie sprzetu lub rozwiazan réwnowaznych pod warunkiem, ze zapewnia uzyskanie
parametrow technicznych takich samych lub lepszych niz wymagane przez Zamawiajacego w dokumentacji przetargowe;.
Zamawiajacy dopuszcza oferowanie materiatéw lub urzadzen réwnowaznych. Materialy lub urzadzenia pochodzace
od konkretnych producentéw okreslaja minimalne parametry i cechy uzytkowe, a takze jakosciowe (m.in.: wymiary, skiad,
zastosowany material, kolor, odcien, przeznaczenie materialéw i urzadzen, estetyka itp.) jakim musza odpowiada¢ materialy lub
urzadzenia oferowane przez Wykonawce, aby zostaly spelnione wymagania stawiane przez Zamawiajacego. Operowanie
przyktadowymi nazwami producenta ma jedynie na celu doprecyzowanie poziomu oczekiwan Zamawiajacego w stosunku
do okreslonego rozwigzania. Postugiwanie si¢ nazwami producentéw / produktéw ma wylacznie charakter przykladowy.
Zamawiajacy, wskazujac oznaczenie konkretnego producenta (dostawcy), konkretny produkt lub materialy przy opisie
przedmiotu zamdwienia, dopuszcza jednoczesnie produkty réwnowazne o parametrach jako$ciowych i cechach uzytkowych

co najmniej na poziomie parametréw wskazanego produktu, uznajac tym samym kazdy produkt o wskazanych lub lepszych

parametrach.

5.5 Wykonawca, ktéry powoluje sie na rozwiazania réwnowazne jest obowiazany wykazaé, ze oferowany przez niego
sprzet spelnia minimalne wymagania okreslone przez zamawiajacego.

5.6 Wszystkie zmiany i odstgpstwa nie moga powodowac obnizenia wartosci funkcjonalnych i uzytkowych sprzetu oraz
nie mogg powodowa¢ zmniejszenia ich trwalosci eksploatacyjnej.

5.7 Wykonawca okresla w zalaczniku nr 1 do SWZ (w kolumnie parametry oferowane) oferowane rozwigzania
réwnowazne.

5.8 Brak okreslenia ,,minimum” oznacza wymaganie na poziomie minimalnym, a Wykonawca moze zaoferowaé
rozwiazanie o lepszych parametrach

5.9 W sytuacjach, kiedy Zamawiajacy opisuje przedmiot zamdwienia poprzez odniesienie si¢ do norm, europejskich ocen
technicznych, aprobat, specyfikacji technicznych i systeméw odniesienia dopuszcza rozwigzania rOwnowazne opisywanym.
5.10 Zamawiajacy nie przewiduje mozliwosci zawarcia umowy ramowe;j.

5.11 Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert wariantowych.

5.12 Zamawiajacy nie przewiduje si¢ udzielenie zaméwieni, o ktérych mowa w art. 214 ust. 1 pkt 71 8 Pzp.

5.13 Zamawiajacy nie dopuszcza do rozliczed w walutach obcych.

5.14 Zamawiajacy nie przewiduje aukeji elektronicznej.

5.15 Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztéw udzialu w postepowaniu.

5.16 Zamawiajacy nie zastrzega obowigzku osobistego wykonania przez wykonawce kluczowych zadan. Zamawiajacy

wymaga wskazania przez wykonawce zadan, ktérych wykonanie zamierza powierzy¢ podwykonawcom, i podania firm
podwykonawcow (zalacznik nr 1 do SWZ). Zamawiajacy nie bedzie badal, czy wobec podwykonawcy niebedacego podmiotem
udostepniajacym zasoby zachodza podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art.108 i art.109 Pzp.

5.17 Zamawiajacy nie przewiduje wymagan, o ktérych mowa w art. 95 oraz art. 96 ust. 2 pkt 2 ustawy.

5.18 Zamawiajacy nie przewiduje przeprowadzenia wizji lokalnej lub sprawdzenia przez niego dokumentéw niezbednych
do realizacji zamoéwienia, o ktérych mowa w art. 131 ust. 2 ustawy.

5.19 Zamawiajacy nie wymaga zlozenia ofert w postaci katalogdw elektronicznych lub dolaczenia katalogéw
elektronicznych do oferty.

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony



/\ ngWY Rzeczpospolita Sfinan§owane pr‘ziz A éig’:\(;:qm
— Polska Hnls:Europelsicy LR EDYCZNYCH
==_ ODBUDOWY NextGenerationEU e MEDYCZNY

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

5.20 Zamawiajacy nie zastrzega mozliwos$ci ubiegania si¢ o udzielenie zaméwienia wylacznie przez wykonawcow, o ktérych
mowa w art. 94 ustawy.

6. INFORMACJA O ZASTOSOWANIU PROCEDURY ODWROCONE]

6.1 Zamawiajacy informuje ze stosownie do przepisu 139 ust. 1 Pzp zastosuje t¢ procedur¢ w tym

postepowaniu ,,Zamawiajacy moze najpierw dokona¢ badania i oceny ofert, a nastgpnie dokonaé kwalifikacji podmiotowej
wykonawcy, ktérego oferta zostala najwyzej oceniona, w zakresie braku podstaw wykluczenia oraz spetniania warunkéw udziatu
W postepowaniu, o ile taka mozliwo$¢ zostala przewidziana w SWZ lub w ogloszeniu o zaméwieniu.” W przypadku, o ktérym
mowa w 139 ust. 1, wykonawca nie jest obowiazany do zlozenia wraz z oferta oswiadczenia, o ktérym mowa w art. 125 ust. 1,
jezeli zamawiajacy przewidzial w SWZ mozliwos¢ zadania tego o$wiadczenia wylacznie od wykonawcy, ktérego oferta zostala

najwyzej oceniona.

7. INFORMACJA CO DO PRAWA OPCJI ORAZ OZNACZENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
WEDLUG KODU WSPOLNEGO SEOWNIKA ZAMOWIEN

8.1 Zgodnie z prawem opcji: zgodnie z pkt 8 SWZ i wzorem umowy w tym zakresie.

8.2 Kod CPV : 3310000-1 urzadzenia medyczne, 33190000-8 - Rézne urzadzenia i produkty medyczne, 33194110-0

Pompy infuzyjne, 33123210-3 Urzadzenia do monitorowania czynnosci serca, 33182100-0 Defibrylatory, 33192100-3: L.6zka
do uzytku medycznego, 33167000-8: Lampy chirurgiczne, 33112200-0 Aparaty ultrasonograficzne.

8. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO : Zaméwienie bedzie realizowane w okresie
maksymalnym do dnia 28.11.2025 roku od dnia podpisania umowy z zastrzezeniem, ze dostawa ze wzgledu na toczace si¢
inwestycje na terenie 5 WSZK musi nastapi¢ w $cistym porozumieniu czasowym z Zamawiajacym, przez co nalezy rozumiec
zgloszenie Zamawiajacemu gotowosci do faktycznej dostawy i jej realizacja na podstawie pisemnego wniosku Zamawiajacego,
przedtozony Wykonawcy nie p6zniej niz na 30 dni przed rozpoczeciem montazu i instalacji.

9. OPIS WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ SPOSOBU OCENY ICH SPELNIENIA
9.1. O zaméwienie mogg ubiegac si¢ Wykonawecy, ktérzy nie podlegaja wykluczeniu z postgpowania w okolicznosciach, o
ktérych mowa w art. 108 ust. 1 pkt 1-6 Prawo zaméwien publicznych oraz w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 1. o
szczegolnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraing oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa
narodowego (Dz.U. z 2025 1. poz. 514 ze zm.) i art. 5k ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) Nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r.
dotyczacego srodkéw ograniczajacych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujacymi sytuacje¢ na Ukrainie (Dz. Urz. UE L
229 2 31.07.2014, str. 1, z p6zn. zm.) oraz spetniajg (o ile zostaly okreslone) warunki udzialu w postepowaniu okreslone przez

Zamawiajacego w Ogloszeniu o zaméwieniu i SWZ.

9.11 Zamawiajacy nie przewiduje fakultatywnych podstaw wykluczenia wskazanych w ustawie Prawo zamoéwien
publicznych.

9.2 O udzielenie zamoéwienia moga ubiegac si¢ Wykonawcy, ktorzy spetniaja warunki dotyczace:

9.2.1 zdolnosci do wystgpowania w obrocie gospodarczym,;

Zamawiajacy nie stawia wymagan w tym zakresie.

9.22  uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalno$ci gospodarczejlub zawodowej, o ile wynika to z odrebnych
przepisow;

Zamawiajacy nie stawia wymagan w tym zakresie.

9.2.3 sytuacji ekonomicznej lub finansowej;

Zamawiajacy nie stawia wymagan w tym zakresie.

9.2.4 zdolnosci technicznej lub zawodowe;j.

Zamawiajacy nie stawia wymagan w tym zakresie.

9.3 Opis sposobu dokonywania oceny spetniania warunkéw udzialu w postepowaniu oraz braku podstaw
wykluczenia:

9.3.1 Ocena spelniania odbywa si¢ dwuetapowor:

9.3.1.1 Etap I — Ocena wstepna, ktérej poddawani sa wszyscy Wykonawcy odbedzie si¢ na podstawie informacji zawartych

3
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w zfozonym Jednolitym Europejskim Dokumencie Zamoéwienia (JEDZ) sporzadzonym zgodnie z wzorem
standardowego formularza okre$lonego w rozporzadzeniu wykonawczym Komisji Europejskiej wydanym na
podstawie art. 59 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE oraz art. 80 ust.3 dyrektywy 2014/25/UE (Wz6r JEDZ dostepny jest

pod linkiem : https://www.gov.pl/web/uzp/jednolity-europejski-dokument-zamowienia

Etap II - Ostateczne potwierdzenie spelniania warunkéw udziatu w postgpowaniu zostanie dokonane na podstawie
podmiotowych $rodkéw dowodowych okreslonych w Rozdziatach 11,12. Ocenie na tym etapie podlegac bedzie
wytacznie Wykonawca, ktérego oferta zostanie oceniona jako najkorzystniejsza, spo$téd tych, ktére nie zostana
odrzucone.

9.4 Jezeli wykonawca nie zlozyt oswiadczenia, o ktérym mowa w art. 125 ust.1, podmiotowych §rodkéw dowodowych,
innych dokumentéw lub oswiadczen sktadanych w postgpowaniu lub sa one nieckompletne lub zawieraja bledy, zamawiajacy
wzywa wykonawce odpowiednio do ich zlozenia, poprawienia lub uzupetnienia w wyznaczonym terminie, chyba ze wniosek o
dopuszczenie do udzialu w postgpowaniu albo oferta wykonawcy podlegaja odrzuceniu bez wzgledu na ich zlozenie,
uzupelnienie lub poprawienie lub zachodza przestanki uniewaznienia post¢gpowania.

9.5 Wykonawca sktada podmiotowe $rodki dowodowe na wezwanie, o ktérym mowa w zdaniu poprzedzajacym, aktualne
na dzien ich zlozenia. Zlozenie, uzupelnienie lub poprawienie oswiadczenia, o ktérym mowa w art. 125 ust.1, lub
podmiotowych $rodkéw dowodowych nie moze stuzy¢ potwierdzeniu spetniania kryteriow selekcji.

9.6 Zamawiajacy moze zada¢ od wykonawcow wyjasnienn dotyczacych tresci oswiadczenia, o ktérym mowa w art. 125
ust.1, lub zlozonych podmiotowych $rodkéw dowodowych lub innych dokumentéw lub oswiadczen skladanych w
postepowaniu.

9.7 Zgodnie z art. 107 ust. 1 Pzp, W przypadku gdy w postanowieniach SWZ, zamawiajacy zada zlozenia przedmiotowych
srodkéw dowodowych, wykonawca sklada je wraz z oferta.

9.8 Zamawiajacy przewiduje, ze jezeli wykonawca nie zlozyl przedmiotowych §rodkéw dowodowych lub ztozone
przedmiotowe srodki dowodowe sa nickompletne, zamawiajacy wezwie do ich zlozenia lub uzupelnienia w wyznaczonym
terminie. Postanowienia w zdaniu poprzedzajacym nie stosuje sig, jezeli przedmiotowy srodek dowodowy stuzy potwierdzeniu
zgodnosci z cechami lub kryteriami okreslonymi w opisie kryteriow oceny ofert lub, pomimo zlozenia przedmiotowego srodka
dowodowego, oferta podlega odrzuceniu albo zachodza przestanki uniewaznienia post¢gpowania.

9.9 Zamawiajacy moze zada¢ od wykonawcow wyjasnient dotyczacych tresci przedmiotowych §rodkéw dowodowych.
9.10 Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetniania warunkéw udzialu w postepowaniu lub kryteriow selekcji, w
stosownych sytuacjach oraz w odniesieniu do konkretnego zaméwienia, lub jego czesci, polegaé na zdolnosciach technicznych
lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej podmiotéw udostepniajacych zasoby, niezaleznie od charakteru
prawnego laczacych go z nimi stosunkéw prawnych.

9.10.1  Wykonawca, ktéry polega na zdolnosciach lub sytuacji podmiotéw udostepniajacych zasoby, skiada, wraz z wnioskiem
o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu albo odpowiednio wraz z oferta, zobowiazanie podmiotu udostepniajacego zasoby
do oddania mu do dyspozycji niezbednych zasobéw na potrzeby realizacji danego zaméwienia lub inny podmiotowy $rodek
dowodowy potwierdzajacy, ze wykonawca realizujac zamowienie, bedzie dysponowal niezbednymi zasobami tych podmiotéw.
Zobowiazanie podmiotu udost¢pniajacego zasoby, o ktérym mowa zdaniu poprzedzajacym, potwierdza, ze stosunek faczacy
wykonawcg z podmiotami udostepniajacymi zasoby gwarantuje rzeczywisty dostep do tych zasobéw oraz okresla w
szczegolnosci: zakres dostepnych wykonawcy zasobéw podmiotu udostgpniajacego zasoby; sposéb i okres udostgpnienia
wykonawcy i wykorzystania przez niego zasobéw podmiotu udostepniajacego te zasoby przy wykonywaniu zamowienia; czy i
w jakim zakresie podmiot udostepniajacy zasoby, na zdolnosciach ktérego wykonawca polega w odniesieniu do warunkéw
udzialu w postgpowaniu dotyczacych wyksztalcenia, kwalifikacji zawodowych lub doswiadczenia, zrealizuje roboty budowlane
lub ustugi, ktérych wskazane zdolnosci dotycza.

9.10.2  Zamawiajacy ocenia, czy udostepniane wykonawcy przez podmioty udostepniajace zasoby zdolnosci techniczne lub
zawodowe lub ich sytuacja finansowa lub ekonomiczna, pozwalaja na wykazanie przez wykonawceg spetniania warunkéw udziatu
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w postepowaniu, o ktérych mowa w art. 112 ust. 2 pk 3 i 4, oraz, jezeli to dotyczy, kryteridw selekeji, a takze bada, czy nie
zachodza wobec tego podmiotu podstawy wykluczenia, ktore zostaly przewidziane wzgledem wykonawcy.

10. WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW JAKIE WYKONAWCA ZOBOWIAZANY JEST ZEOZYC
WRAZ Z OFERTA!I!mmmnmm .
10.1  Dokumenty wraz z oferta!!!numum :

10.1.1  Wypetniony we wskazanych miejscach i podpisany Zatacznik nr 1 — zestawienie wymagan i zaoferowanych
parametrow i przedmiotéw,

10.1.2  Wypetniony we wskazanych miejscach i podpisany Zalacznik nr 2 — formularz ofertowy,

10.1.1  Wypelniony i podpisany Jednolity Europejski Dokument Zamoéwienia (JEDZ) — dotyczace spelnienia
warunkow udzialéw w postepowaniu (o ile dotyczy) i braku podstaw do wykluczenia o ktérych mowa w art. 108 ust.
1 pkt 1-6 Pzp,

10.1.2 Dokumenty rejestrowe potwierdzajace posiadanie uprawnien/pelnomocnictwa potwierdzajace
umocowanie os6b do skfadania oferty w imieniu Wykonawcy,

10.1.3  Potwierdzenie wniesienia wadium, ( o ile jest to wymagane),

10.1.4  Os$wiadczenia, ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu z postgpowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji na Ukraing oraz stuzacych
ochronie bezpieczenistwa narodowego (Dz.U. z 2025 r. poz. 514 ze zm.) oraz nie podlega zakazowi udzielania lub dalszego
wykonywania wszelkich zaméwied publicznych na podstawie artykutu 5k ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) Nr 833/2014 2
dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego srodkéw ograniczajacych w zwiazku z dziataniami Rosji destabilizujacymi sytuacje na Ukrainie
(Dz. Urz. UE L 229 2 31.07.2014, str. 1, z pézn. zm.) — zgodnie z zatacznikiem nr 6 do SWZ.

11. WYKAZ DOKUMENTOW, SKEADANYCH PRZEZ WYKONAWCE W POSTEPOWANIU NA

MOWA W ART. 112 UST. 1 USTAWY PZP
11.1. Zamawiajacy nie stawia wymagan w tym zakresie — nie ma zastosowania zatem.

12. WYKAZ DOKUMENTOW, SKEADANYCH PRZEZ WYKONAWCE W POSTEPOWANIU NA

MOWA W ART. 108 UST. 1 USTAWY PZP

12.1. informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. art. 108 ust. 1 pkt 11 2 ustawy z dnia 11

wrzesnia 2019 r. — Prawo zamoéwieni publicznych, zwanej dalej ,,ustawa”, — sporzadzonej nie wezesniej niz 6 miesi¢cy przed jej

ztozeniem;

12.2. informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 108 ust. 1 pkt 4 ustawy, odnosnie do

orzeczenia zakazu ubiegania si¢ o zaméwienie publiczne tytulem $rodka karnego, — sporzadzonej nie wezesniej niz 6 miesiecy

przed jej ztozeniem;

12.3. oswiadczenia wykonawcy, w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy, o braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowe;j,

w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentéw (Dz.U. z 2024 r. poz. 1616), z innym

wykonawca, ktory zlozyl odrebng oferte, oferte cze¢Sciowa lub wniosek o dopuszczenie do udziatu w postgpowaniu, albo

oswiadczenia o przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzajacymi

przygotowanie oferty, oferty czgsciowej lub wniosku o dopuszczenie do udzialu w postgpowaniu niezaleznie od innego

wykonawcy nalezacego do tej samej grupy kapitalowej - wzér o§wiadczenia jest w zatgczniku nr 5 do SWZ;

12.4. oswiadczenia wykonawcy o aktualnosci informacji zawartych w o§wiadczeniu, o ktérym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy,

w zakresie podstaw wykluczenia z postgpowania okreslonych w: art. 108 ust. 1 pkt 3 ustawy, b) art. 108 ust. 1 pkt 4 ustawy

odnoénie do orzeczenia zakazu ubiegania si¢ o zamoéwienie publiczne tytulem $rodka zapobiegawczego, c) art. 108 ust. 1 pkt

5 ustawy odnosnie do zawarcia z innymi wykonawcami porozumienia majacego na celu zaklécenie konkurencii, d) art. 108 ust.

1 pkt 6 ustawy — wzo6r oswiadczenia jest w zalaczniku nr 3 do SWZ,

12.5.  Jezeli wykonawca ma siedzibg¢ lub miejsce zamieszkania poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej, zamiast:
5
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12.5.1.  informacji z Krajowego Rejestru Karnego, o ktérej mowa w pkt 12.1112.2 SWZ — sktada informacje z odpowiedniego

g

rejestru albo, w przypadku braku takiego rejestru, inny réwnowazny dokument wydany przez wlasciwy organ sadowy lub
administracyjny kraju, w ktorym wykonawca ma siedzib¢ lub miejsce zamieszkania, w zakresie art. 108 ust. 1 pkt 1, 21 4.
Dokumenty, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajacym, powinny by¢ wystawione nie wczesniej niz 6 miesigcy przed ich
ztozeniem,

12.5.2. Jezeli w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, nie wydaje si¢ dokumentéw, o ktorych
mowa w pkt 12.5.1, lub gdy dokumenty te nie odnosza si¢ do wszystkich przypadkéw, o ktérych mowa w art. 108 ust. 1 pkt 1,
214, zastepuje si¢ je w catosci lub w czesci dokumentem zawierajacym odpowiednio oswiadczenie wykonawcy, ze wskazaniem
osoby albo os6b uprawnionych do jego reprezentacii, lub o$wiadczenie osoby, ktorej dokument miat dotyczy¢, ztozone przed
notariuszem lub przed organem sadowym, administracyjnym albo organem samorzadu zawodowego lub gospodarczego
wlasciwym ze wzgledu na siedzib¢ lub miejsce zamieszkania wykonawcy. Dokumenty, o ktérych mowa w zdaniu
poprzedzajacym, powinny by¢ wystawione nie wczesniej niz 6 miesigcy przed ich ztozeniem,

12.5.3. informacji z Centralnego Rejestru Beneficjentéw Rzeczywistych, o ktérej mowa w 12.5 SWZ -sklada informacije z
odpowiedniego rejestru zawierajacego informacje o jego beneficjentach rzeczywistych albo, w przypadku braku takiego rejestru,
inny réwnowazny dokument wydany przez wlasciwy organ sadowy lub administracyjny kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe
lub miejsce zamieszkania, okreslajacy jego beneficjentow rzeczywistych. Dokument, ten powinien by¢ wystawiony nie wczesniej
niz 3 miesiace przed jego ztozeniem;

12.5.4. W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu zlozonego przez wykonawce, zamawiajacy moze zwrdcié sig
bezposrednio do wlasciwych organéw kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, o udzielenie
niezbednych informacji dotyczacych tego dokumentu,

12.5.5. Zamawiajacy zada od wykonawcy, ktory polega na zdolno$ciach lub sytuacji podmiotéw udostepniajacych zasoby na
zasadach okreslonych w art. 118 ustawy, przedstawienia podmiotowych $rodkéw dowodowych, o ktérych mowa w pkt 12.1-
12.4, dotyczacych tych podmiotéw, potwierdzajacych, Ze nie zachodza wobec tych podmiotéw podstawy wykluczenia z
postepowania.

12.5.6. Do podmiotéw udostepniajacych zasoby na zasadach okreslonych w art. 118 ustawy, majacych siedzibg lub miejsce
zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, zapisy 12.5.1, 12.5.2, 12.5.3, stosuje si¢ odpowiednio.

12.5.7. Podmiotowe $rodki dowodowe oraz inne dokumenty lub o$wiadczenia, o ktérych mowa w rozporzadzeniu, sklada sig
w formie elektronicznej, w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym, w formie pisemnej
lub w formie dokumentowej, w zakresie i w sposéb okreslony w przepisach wydanych na podstawie art. 70 ustawy.

13. Wykonawcy wspélnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zamodwienia zobowigzani sa ustanowi¢ pelnomocnika do
reprezentowania ich w postepowaniu o udzielenie zaméwienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w
sprawie zamowienia publicznego.

14. W przypadku skladania ofert przez podmioty ubiegajace si¢ wspdlnie o udzielenie zaméwienia nalezy dotaczy¢
pelnomocnictwo do reprezentowania ich w postgpowaniu o udzielenie zamowienia publicznego albo reprezentowania w
postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego.

15. Jezeli oferta Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zaméwienia zostanie wybrana, Zamawiajacy bedzie
mogt zadac przed zawarciem umowy w sprawie zaméwienia publicznego umowy regulujacej wspotprace tych Wykonawcow
16. W przypadku, gdy Wykonawca w miejsce ktéregos z dokumentéw, o ktérych mowa w SWZ dostarczy jego kopig,
kopia ta musi by¢ pos$wiadczona za zgodno$¢ z oryginalem przez Wykonawce. W przypadku Wykonawcéw wspolnie
ubiegajacych si¢ o udzielenie zamoéwienia oraz w przypadku podmiotéw udostepniajacych Wykonawcy zasoby, kopie
dokumentéw dotyczacych odpowiednio Wykonawcy lub tych podmiotéw powinny by¢ poswiadczane za zgodno$é z
oryginalem przez Wykonawce lub te podmioty. Zamawiajacy moze zazadaé przedstawienia oryginaléw lub notarialnie
potwierdzonych kopii dokumentéw (np. jesli przedstawione kserokopie beda nieczytelne lub beda wzbudzaé watpliwosci co do

ich prawdziwosci).
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17. W przypadku wspélnego ubiegania si¢ o zamoéwienie przez Wykonawcow, o§wiadczenie o niepodleganiu wykluczeniu
oraz spelnianiu warunkéw udziatu w postgpowaniu sktada kazdy z Wykonawcéw wspoélnie ubiegajacych si¢ o zamowienie.
Dokumenty te potwierdzaja spetnianie warunkéw udzialu w postegpowaniu oraz brak podstaw wykluczenia w zakresie, w
ktérym kazdy z Wykonawcow wykazuje spetnianie warunkéw udzialu w postegpowaniu oraz brak podstaw wykluczenia
18. FORMA SKEADANIA DOKUMENTOW
18.1.1.  Dokumenty, o ktérych mowa w pkt 10.1.4 SWZ wykonawca skiada wraz z oferta;
- w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym, lub w postaci elektronicznej kopii
poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginalem przez notariusza (dotyczy pelnomocnictwa) lub w postaci elektronicznej kopii
poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginatem przez wykonawce opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym,
18.1.2. Dokument, o ktérym mowa w pkt 10.1.1 oraz 10.1.2 i 10.1.3 oraz pozostale oswiadczenia wskazane w SWZ wyko-
nawca skiada w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym,
18.1.3. Pozostale dokumenty, poza wskazanymi w pkt 18.1.1 i 18.1.2 skladane sa w postaci elektronicznej opatrzonej kwali-
fikowanym podpisem elektronicznym, lub elektronicznej kopii poswiadczonej za zgodno$¢ z oryginalem kwalifikowanym pod-
pisem elektronicznym,
18.1.4. Poswiadczenia za zgodnos¢ z oryginalem dokonuje odpowiednio wykonawca, podmiot, na ktérego zdolnosciach lub
sytuacji polega wykonawca, wykonawcy wspdlnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego albo podwykonawca, w
zakresie dokumentéw, ktore kazdego z nich dotycza. Poswiadczenie za zgodnos¢ z oryginalem nast¢puje w formie elektronicz-
nej.
18.1.5. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym sa sktadane wraz z ttumaczeniem na jezyk polski.
19. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY
19.1. Oferta musi by¢ sporzadzona wedlug zalacznikéw nr 1 i nr 2 oraz opatrzona kwalifikowanym podpisem
elektronicznym przez osobe umocowana do dziatania w imieniu Wykonawcy.
19.2. Kwalifikowany podpis elektroniczny powinien byC wystawiony przez dostawce kwalifikowanej ustugi zaufania,
bedacego podmiotem §wiadczacym ustugi certyfikacyjne — podpis elektroniczny, spelniajace wymogi bezpieczenistwa okreslone
w ustawie z dnia 5 wrzesnia 2016 r. o ustugach zaufania oraz identyfikacji elektronicznej (tj. Dz.U. z 2021 1. poz. 1797) oraz

przestane za posrednictwem srodkéw komunikacji elektroniczne;.

19.3. Wykonawca moze ztozy¢ jedng oferte w jezyku polskim.

19.4. Wszelkie koszty zwiazane z przygotowaniem i ztozeniem oferty ponosi Wykonawca.

19.5. Oferta powinna by¢ sporzadzona w jezyku polskim, z zachowaniem postaci elektronicznej w nastepujacych formatach
przesytanych danych: .pdf, .doc, .docx, , i podpisana kwalifikowanym podpisem elektronicznym. Oferte nalezy zlozy¢ w
oryginale.

19.6. Wszelkie informacje stanowiace tajemnice przedsi¢biorstwa w rozumieniu ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 1. o

zwalczaniu nieuczciwej konkurencii (. Dz.U. z 2022 1. poz. 1233), ktére Wykonawca zastrzeze jako tajemnice przedsi¢biorstwa,
powinny zosta¢ zlozone w osobnym pliku wraz z jednoczesnym zaznaczeniem polecenia ,,Zalacznik stanowigcy tajemnice
przedsigbiorstwa” a nastgpnie wraz z plikami stanowigcymi jawng cze$¢ skompresowane do jednego pliku archiwum (ZIP).
19.7.  Wykonawca winien wykazaé, ze przedmiotowe informacje faktycznie stanowia tajemnicg przedsi¢biorstwa., tzn.:
zastrzezone informacje nie sa ujawnione do publicznej informacji, zastrzezone informacje, stanowia informacje techniczne,
technologiczne, organizacyjne przedsigbiorstwa lub inne informacje posiadajace warto$¢ gospodarcza, Wykonawca podjat
odpowiednie kroki/dzialania majace na celu zachowanie ich poufnosci. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci za
ujawnienie informacji stanowiacych tajemnice przedsigbiorstwa, o ktérych Wykonawca nie poinformowal Zamawiajacego w
sposoéb okreslony w zdaniu poprzedzacym.

19.8. Pliki stanowiace oferte nalezy skompresowac do jednego pliku archiwum (ZIP).

19.9. Wykonawca po uplywie terminu do sktadania ofert nie moze skutecznie dokona¢ zmiany ani wycofac ztozonej oferty.
19.10. We wszelkiej korespondencji zwigzanej z niniejszym postgpowaniem Zamawiajacy i Wykonawcy postuguja si¢
numerem ogloszenia (BZP, TED lub ID postgpowania).
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19.11.  Sposéb sporzadzenia dokumentéw elektronicznych, os$wiadczen lub elektronicznych kopii dokumentéw lub
oswiadczen musi by¢ zgody z wymaganiami okreslonymi w Rozporzadzeniu Prezesa Rady Ministrow z dnia 30 grudnia 2020 r.
w sprawie sposobu sporzadzania i przekazywania informacji oraz wymagan technicznych dla dokumentéw elektronicznych
oraz §rodkéw komunikacji elektronicznej w postgpowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego lub konkursie (Dz.U. z 2020
t. poz. 2452) oraz w rozporzadzeniu Ministra Rozwoju, Pracy i Technologii z dnia 23 grudnia 2020 r. w sprawie podmiotowych
srodkéw dowodowych oraz innych dokumentéw lub o$wiadczen, jakich moze 2Zada¢ zamawiajacy od wykonawcy
(Dz.U.2020.2415).
19.12.  Tres¢ oferty musi by¢ zgodna z wymaganiami Zamawiajacego okreslonymi w dokumentach zamoéwienia, w
szczegblnosci zgodnie z niniejsza SWZ.
19.13.  Oferta wraz z zalacznikami musi by¢ ztozona przy pomocy Formularza ofertowego i cenowego (Zalacznik nr 11 nr
2 do SWZ) udostepnionego przez Zamawiajacego na Platformie e-Zamoéwienia. Sposéb zmiany i wycofania oferty zostal
opisany w Instrukeji uzytkownika dostepnej na stronie internetowej e-zamoéwienia https://ezamowienia.gov.pl/pl/instrukcje/
w zakladce ,,skladanie ofert”.
19.14.  Aby zlozy¢ oferte Wykonawca musi posiada¢ aktywne konto podmiotu ,,Wykonawca” na Platformie e-Zamowienia.
Korzystanie z Platformy e-Zamowienia jest bezplatne. Szczegétowe informacje na temat zakladania kont podmiotéw oraz
zasady 1 warunki korzystania z Platformy e-Zamoéwienia okresla Regulamin Platformy e-Zamoéwienia, dostgpny na stronie
internetowej https://ezamowienia.gov.pl oraz informacje zamieszczone w zakladce ,,Centtum Pomocy”. Przegladanie i
pobieranie publicznej tresci dokumentacji postgpowania nie wymaga posiadania konta na Platformie e-Zamoéwienia ani
logowania. W przypadku probleméw technicznych i awarii zwiazanych z funkcjonowaniem Platformy e-Zamoéwienia
uzytkownicy moga skorzysta¢ ze wsparcia technicznego dostgpnego pod numerem telefonu (22) 458 77 99 lub droga
elektroniczna poprzez formularz udostgpniony na stronie internetowej https://ezamowienia.gov.pl w zakladce ,,Zglo$
problem”.
19.15.  Wykonawca przystepujac do niniejszego postgpowania o udzielenie zamdwienia publicznego, akceptuje warunki
korzystania z Platformy e-Zamoéwienia, okreslone w Regulamin Platformy e-Zaméwienia oraz zobowigzuje si¢ korzystajac z
Platformy e-Zamédwienia przestrzegaé postanowienl tego Regulaminu.
19.16.  Maksymalny laczny rozmiar plikoéw stanowiacych oferte lub skladanych wraz z oferta to 250 MB.
19.17.  Zamawiajacy zamiescil link do postgpowania oraz ID postgpowania w Rozdziale 2 SWZ. Post¢gpowanie mozna
wyszukaé réwniez ze strony gtéwnej Platformy e-Zaméwienia (przycisk ,,Przegladaj postepowania/konkursy”)
19.18.  Wykonawca sktada oferte za posrednictwem zaktadki ,,Oferty/wnioski”, widocznej w podgladzie postepowania po
zalogowaniu si¢ na konto Wykonawcy. Po wybraniu przycisku ,, 216z ofert¢” system prezentuje okno skladania oferty
umozliwiajace przekazanie dokumentéw elektronicznych, w ktérym znajduja si¢ dwa pola drag&drop (,,przeciagnij” i ,,upusc”)
stuzace do dodawania plikow.
19.19.  System sprawdza, czy zlozone pliki sa podpisane i automatycznie je szyfruje, jednoczesnie informujac o tym
wykonawce. Potwierdzenie czasu przekazania i odbioru oferty znajduje si¢ w Elektronicznym Potwierdzeniu Przestania (EPP)
i Elektronicznym Potwierdzeniu Odebrania (EPO). EPP i EPO dostepne sa dla zalogowanego Wykonawcy w zakladce
,»Oferty/Whnioski”. UWAGA: Zamawiajacy nie udostgpnia interaktywnego formularza ofertowego na platformie e-
Zamowienia i nalezy zignorowa¢ komunikat pojawiajacy si¢ przy sktadaniu oferty, iz ,,Postgpowanie nie posiada
opublikowanego formularza do tego etapu postgpowania.
19.20.  Wykonawca moze przed uplywem terminu sktadania ofert wycofaé/zmieni¢ oferte.
19.21.  Wykonawca wycofuje oferte w zakladce ,,Oferty/wnioski” uzywajac przycisku ,,Wycofaj oferte”.
19.22.  Sposéb zmiany i wycofania oferty zostal opisany w Instrukeji uzytkownika dostepnej na stronie internetowej e-
zamdwienia https:/ /ezamowienia.gov.pl/pl/instrukcje/ w zakladce ,,sktadanie ofert”.
19.23. Zamawiajacy zaleca, aby oferta zostala utworzona w formacie pdf oraz podpisana wewnetrznym
kwalifikowanym podpisem elektronicznym. W przypadku zastosowania podpisu zewnetrznego nalezy pamigtac o
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obowiazku dofaczenia do pliku stanowiacego oferte takze pliku podpisujacego, ktory generuje si¢ automatycznie
podczas ztozenia podpisu.
20. Wykonawca celem wykazania spelnienia warunkéw udzialu w postgpowaniu oraz braku podstaw wykluczenia sktada
Jednolity Europejski Dokument Zamoéwienia (JEDZ). JEDZ sporzadza si¢ pod rygorem niewaznosci w postaci
elektronicznej i podpisuje kwalifikowanym podpisem elektronicznym.
22.1JEDZ nalezy przesta¢ w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym. O$wiadczenia
podmiotéw skladajacych oferte wspoélnie oraz podmiotéw udostepniajacych potencjal sktadane na formularzu JEDZ powinny
mie¢ forme dokumentu elektronicznego, podpisanego kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez kazdego z nich w
zakresie w jakim potwierdzaja okolicznosci spetnienia warunkéw udziatu w postgpowaniu i braku podstaw do wykluczenia.
22.2 Zamawiajacy dopuszcza nastepujacy format przesylanych danych: .pdf, .doc, .docx.
22.3 Wykonawca wypetnia JEDZ, tworzac dokument elektroniczny. Moze korzysta¢ z narzedzia ESPD lub innych dostepnych
narzedzi lub oprogramowania, ktére umozliwiaja wypelnienie JEDZ i utworzenie dokumentu elektronicznego, w szczegdlnosci
w jednym z ww. formatéw.
22.4Po stworzeniu lub wygenerowaniu przez wykonawce dokumentu elektronicznego JEDZ, wykonawca podpisuje ww.
dokument w postaci elektronicznej opatrzonej kwalifikowanym podpisem elektronicznym, wystawiony przez dostawce
kwalifikowanej ustugi zaufania, bedacego podmiotem §wiadczacym ustugi certyfikacyjne — podpis elektroniczny, spelniajace

wymogi bezpieczenistwa okreslone w ustawie z dnia 5 wrzesnia 2016 r. o uslugach zaufania oraz identyfikacji elektronicznej.

23. UWAGA!IINMIM Wzér JEDZ dostepny jest pod linkiem : https://www.gov.pl/web/uzp/jednolity-europejski-
dokument-zamowienia

24. SPOSOB POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCA - nie dotyczy skfadania oferty
1. 7, zastrzezeniem postanowien zawartych w SWZ, komunikacja miedzy Zamawiajacym, a Wykonawcami moze si¢

odbywac¢ wylacznie przy uzyciu srodkéw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 1. o swiadczeniu
ustug droga elektroniczng (tj. Dz.U. z 2024 r. poz. 1513 ze zm.) tj.:

1) poczta elektroniczng na adres e-mail: zam@5wszk.com.pl lub
2) za pomocy Platformy e-Zamédwienia, ktora jest dostgpna pod adresem https://ezamowienia.gov.pl.
2. Zamawiajacy lub Wykonawca przekazujac oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje przy uzyciu srod-

kéw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 r. o $wiadczeniu ustug droga elektroniczna, moga
zazada¢ od drugiej strony niezwlocznego potwierdzenia ich otrzymania.

3. Komunikacja w postgpowaniu o udzielenie zaméwienia komunikacja pomiedzy Zamawiajacym a Wykonawcami, z
wylaczeniem skladania ofert, odbywa si¢ droga elektroniczng za posrednictwem formularzy do komunikacji dostepnych w
zakladce ,,Formularze” (,,Formularze do komunikacji”). Za posrednictwem ,,Formularzy do komunikacji” odbywa si¢ w szcze-
golnosci przekazywanie wezwan i zawiadomien, zadawanie pytan i udzielanie odpowiedzi. Formularze do komunikacji umozli-
wiaja réwniez dolaczenie zalacznika do przesylanej wiadomosci (przycisk ,,dodaj zatacznik”). Maksymalny rozmiar plikéw
przesylanych za posrednictwem ,,Formularzy do komunikacji” wynosi 150 MB (wielko$¢ ta dotyczy plikow przesytanych jako
zalaczniki do jednego formularza).

4. Zamawiajacy moze roéwniez komunikowaé si¢ z Wykonawcami za pomoca poczty elektronicznej zam@5wszk.com.pl
5. Mozliwo$¢ korzystania w postgpowaniu z ,,Formularzy do komunikacji” w pelnym zakresie wymaga posiadania konta

»Wykonawcy” na Platformie e-Zamoéwienia oraz zalogowania si¢ na Platformie e-Zaméwienia. Do korzystania z ,,Formularzy
do komunikacji” stuzacych do zadawania pytan dotyczacych tresci dokumentéw zamoéwienia wystarczajace jest posiadanie tzw.
konta uproszczonego na Platformie e-Zamdwienia. Wszystkie wystane 1 odebrane w postepowaniu przez wykonawce wiado-
mosci widoczne sa po zalogowaniu w podgladzie postepowania w zakladce ,, Komunikacja”.

6. Mozliwos$¢ korzystania w postepowaniu z ,,Formularzy do komunikacji” w pelnym zakresie wymaga posiadania konta
»Wykonawcy” na Platformie e-Zamoéwienia oraz zalogowania si¢ na Platformie e-Zaméwienia. Do korzystania z ,,Formularzy
do komunikacji” stuzacych do zadawania pytati dotyczacych tresci SWZ wystarczajace jest posiadanie tzw. konta uproszczonego
na Platformie e-Zamowienia.
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7. Wszystkie wystane 1 odebrane w postepowaniu przez wykonawce wiadomosci widoczne sa po zalogowaniu w podgla-

g

dzie postgpowania w zakladce ,,Komunikacja”.

8. Minimalne wymagania techniczne dotyczace sprzetu uzywanego w celu korzystania z ustug Platformy e-Zaméwienia
oraz informacje dotyczace specyfikacji potaczenia okresla Regulamin Platformy e-Zamoéwienia.

9. W przypadku probleméw technicznych i awarii zwiazanych z funkcjonowaniem Platformy e-Zamdwienia uzytkownicy
mogg skorzystac ze wsparcia technicznego dostepnego pod numerem telefonu (22) 458 77 99 lub droga elektroniczna poprzez
formularz udostepniony na stronie internetowej https://ezamowienia.gov.pl w zaktadce ,,Zgto$ problem”.

10. Zamawiajacy nie przewiduje odstapienia od uzycia $rodkéw komunikacji elektroniczne;.

11. Za date przekazania dokumentow, informacji i o§wiadczen oraz ich cyfrowych odwzorowan przyjmuje si¢ date ich
wplywu na Platforme e-Zamoéwienia lub date i godzing wplywu na serwer pocztowy Zamawiajacego.

25. MIE]JSCE ORAZ TERMIN SKEADANIA I OTWARCIA OFERT:

24 Wykonawca moze zlozy¢ tylko jedna oferte.

25 Oferte wraz z wymaganymi dokumentami nalezy zlozy¢ w terminie do dnia 14.07.2025 roku do godziny 08:00.

26 Otwarcie ofert nastapi 14.07.2025 1., 0 g0dz.09:00 przy uzyciu systemu teleinformatycznego.

27 Wykonaweca sklada oferte za postrednictwem zakladki ,,Oferty/wnioski”, widocznej w podgladzie postgpowania po zalo-
gowaniu si¢ na konto Wykonawcy. Po wybraniu przycisku ,,Z16z ofert¢” system prezentuje okno sktadania oferty umozliwiajace
przekazanie dokumentéw elektronicznych, w ktérym znajduja si¢ dwa pola drag&drop (,,przeciagnij” i ,,upus¢”) stuzace do
dodawania plikdw.

28  Jezeli wraz z oferta sktadane sa dokumenty zawierajace tajemnice przedsi¢biorstwa wykonawca, w celu utrzymania w po-
ufnosci tych informacji, przekazuje je w wydzielonym i odpowiednio oznaczonym pliku, wraz z jednoczesnym zaznaczeniem
w nazwie pliku ,,Dokument stanowiacy tajemnice przedsi¢biorstwa”. Zaréwno zalacznik stanowiacy tajemnice przedsigbiorstwa
jak 1 uzasadnienie zastrzezenia tajemnicy przedsigbiorstwa nalezy doda¢ w polu ,,Zalaczniki i inne dokumenty przedstawione
w ofercie przez Wykonawce”.

29  System sprawdza, czy zlozone pliki sa podpisane i automatycznie je szyfruje, jednoczesnie informujac o tym wykonawce.
Potwierdzenie czasu przekazania i odbioru oferty znajduje si¢ w Elektronicznym Potwierdzeniu Przestania (EPP) i Elektro-
nicznym Potwierdzeniu Odebrania (EPO). EPP i EPO dostepne sa dla zalogowanego Wykonawcy w zakladce ,,Oferty/ Wnio-
ski”.

30 Oferta moze by¢ ztozona tylko do uptywu terminu sktadania ofert.

31 Wykonawca moze przed uplywem terminu skladania ofert wycofaé¢ oferte. Wykonawca wycofuje oferte w zakladce
,»Oferty/wnioski” uzywajac przycisku ,,Wycofaj oferte”.

32 Wykonawca po uplywie terminu do skladania ofert nie moze skutecznie dokona¢ zmiany ani wycofaé ztozonej oferty.

33 Zamawiajacy odrzuci oferte ztozona po terminie sktadania ofert

34 O terminie ztoZenia oferty decyduje czas pelnego przeprocesowania transakcji na Platformie.

35 W przypadku awarii systemu teleinformatycznego, ktéra powoduje brak mozliwosci otwarcia ofert w terminie okreslonym
przez zamawiajacego, otwarcie ofert nastgpuje niezwlocznie po usunigciu awarii.

36 Zamawiajacy, najpézniej przed otwarciem ofert, udostepnia na stronie internetowej prowadzonego postgpowania infor-
macj¢ o kwocie, jaka zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamoéwienia.

37 Zgodnie z Ustawa PZP Zamawiajacy nie ma obowiazku przeprowadzania jawnej sesji otwarcia ofert w sposéb jawny z
udziatem Wykonawcédw lub transmitowania sesji otwarcia za posrednictwem elektronicznych narzedzi do przekazu wideo on-
line.

38 Otwarcie ofert nastapi na zasadach i w trybie art. 222 ust. 1, 2, 3 1 4 ustawy Pzp.

39 Niezwlocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy zamiesci na stronie internetowej, na ktérej byta zamieszczona SWZ wraz z
zalacznikami, informacje, o ktérych mowa w art. 222 ust. 5 ustawy.

26. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA.
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26.1 Termin zwigzania oferta wynosi 60 dni. Bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna si¢ wraz z uplywem terminu
sktadania ofert i konczy si¢ 11.09.2025 roku.

26.2 W przypadku gdy wyboér najkorzystniejszej oferty nie nastapi przed uplywem terminu zwigzania oferta, o ktérym

g

mowa w pkt 27.1 zamawiajacy przed uplywem terminu zwigzania oferta, zwraca si¢ jednokrotnie do wykonawcéw o wyrazenie
zgody na przedluzenie tego terminu o wskazywany przez niego okres, nie dtuzszy niz 60 dni.

26.3 Przedtuzenie terminu zwigzania oferta, o ktérym mowa w pkt 27. 1, wymaga zloZenia przez wykonawce pisemnego
oswiadczenia o wyrazeniu zgody na przedluzenie terminu zwiazania oferta.

26.4 W przypadku gdy zamawiajacy zada wniesienia wadium, przedtuzenie terminu zwiazania oferta, o ktérym mowa w
pkt 27.1, nastepuje wraz z przedluzeniem okresu waznosci wadium albo, jezeli nie jest to mozliwe, z wniesieniem nowego
wadium na przedluzony okres zwigzania oferta.

27. UDZIELANIE WYJASNIEN ORAZ DOKONYWANIE MODYFIKACJI DOTYCZACYCH
SPECYFIKAC]I ISTSTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

27.1 Wykonawca moze zwrécic si¢ do Zamawiajacego o wyjasnienie tresci SWZ.

27.2 Zamawiajacy udzieli wyjasnien niezwlocznie, jednak nie pézniej niz na 6 dni przed uplywem terminu skladania ofert
albo nie p6zniej niz na 4 dni przed uptywem terminu skladania ofert w przypadku, o ktérym mowa wart.138ust.2pkt2 Pzp, pod
warunkiem ze wniosek o wyjasnienie tresci SWZ wplynat do zamawiajacego nie pézniej niz na odpowiednio 14 albo 7dni przed

uplywem terminu sktadania ofert.

27.3 W przypadku gdy wniosek o wyjasnienie tresci SWZ nie wplynat w terminie, o ktérym mowa w pkt 28.2, zamawiajacy
nie ma obowiazku udzielania wyjasnied SWZ oraz obowiazku przediuzenia terminu skladania ofert.

27.4 Zamawiajacy przesle tres¢ wyjasnien wszystkim Wykonawcom, ktérym przekazano SWZ, a takze umiesci je na stronie
internetowej: https://ezamowienia.gov.pl/ oraz na stronie https://5wszk.com.pl/zamowienia

27.5 Zamawiajacy nie organizuje spotkania z Wykonawcami w celu udzielania odpowiedzi na ewentualne pytania.

27.6 Zmiana tresci SWZ: W szczegblnie uzasadnionych przypadkach, przed uplywem terminu skladania ofert,
Zamawiajacy moze zmieni¢ tres¢ dokumentéw skladajacych si¢ na SWZ.

27.7 O kazdej zmianie Zamawiajacy zawiadomi wszystkich Wykonawcow, ktérym przekazano SWZ oraz umiesci tres¢
zmiany na https://ezamowienia.gov.pl/ oraz stronie internetowej: https://Swszk.com.pl/zamowienia

27.8 Zamawiajacy przediuzy termin sktadania ofert, jezeli w wyniku zmiany tresci SWZ niezbedny jest dodatkowy czas na

wprowadzenie zmian w ofertach.
28. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY
28.1 Wykonawca okresli cene realizacji zaméwienia podajac w formularzu ofertowym kwote cyfrowo i stownie dla calosci
zamowienia lub odrebnie dla kazdego pakietu, w ktérym Wykonawca skiada oferte.
28.2 Cena zaméwienia/pakietu zostanie obliczona z wykotzystaniem formularza zestawienia asortymentowo-ilo$ciowego sta-
nowiacego zatacznik nr 2 do SWZ.
28.3 Wykazywane kwoty zaokragla si¢ do pelnych groszy, przy czym konicéwki ponizej 0,5 grosza pomija sig, a koncdwki 0,5
grosza 1 wyzsze zaokragla si¢ do 1 grosza.
28.4 Wszystkie wartosci pienigzne wyrazone w ztotych podane sa z doktadnoscia do dwéch miejsc po przecinku.
28.5 Rozliczenia pomiedzy Zamawiajacym a Wykonawca beda prowadzone w walucie PLN. Nie przewiduje si¢ rozliczen
w walutach obcych.
28.6 Cena musi by¢ wyrazona w ztotych polskich.
28.7 Cena ofertowa brutto musi uwzgledniaé wszystkie koszty zwiazane z realizacja przedmiotu zamoéwienia zgodnie z opisem
przedmiotu zamdwienia.
28.8 Cena oferty 1 skladniki cenotwoéreze podane przez Wykonawce beda state przez okres realizacji Umowy i nie beda mogly
podlegac zmianie (z zastrzezeniem postanowient zawartych we Wzorze Umowy).
28.9 Wszystkie czynnosci zwigzane z obliczeniem wynagrodzenia i majace wplyw na jego wysoko$¢ Wykonawca powinien
wykona¢ z nalezyta starannoscia.
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28.10  Prawidlowe ustalenie podatku VAT nalezy do obowiazkéw wykonawcy, zgodnie z przepisami ustawy o podatku od
towaréw i ustug oraz podatku akcyzowym.
28.11  Wynagrodzenie nalezy obliczy¢ w taki sposéb, by obejmowato wszelkie koszty jakie poniesie Wykonawca w celu na-
lezytego wykonania przedmiotu zamdwienia, w tym takze wszelkie koszty nie wynikajace bezposrednio z opisu przedmiotu
zamodwienia 1 wzoru umowy, ale mozliwe do przewidzenia przez Wykonawce przed zlozeniem oferty.
2812 Przy ustaleniu ceny oferty nalezy uwzgledni¢ ryzyko wykonawcy z tytutu oszacowania wszelkich kosztow zwigzanych
z realizacja przedmiotu zamoéwienia. Niedoszacowanie, pomini¢cie oraz brak rozpoznania zakresu przedmiotu zaméwienia nie
moze by¢ podstawa do zmiany wynagrodzenia wykonawcy
28.13  Prawidlowe ustalenie podatku VAT nalezy do obowiazkéw wykonawcey, zgodnie z przepisami ustawy o podatku od
towarow i ushug oraz podatku akcyzowym. Zastosowanie przez wykonawce stawki podatku VAT niezgodnej z obowiazujacymi
przepisami Zamawiajacy potraktuje jako blad w obliczeniu ceny, skutkujacy odrzuceniem oferty
28.14  Jezeli zlozono oferte, ktérej wybdr prowadzitby do powstania u zamawiajacego obowigzku podatkowego zgodnie
z przepisami o podatku od towaréw i ustug, Zamawiajacy w celu oceny takiej oferty dolicza do przedstawionej w niej ceny
podatek od towaréw i ustug (Dz.U. z 2022 1. poz. 931 ze zm.), ktéry mialby obowiazek rozliczy¢ zgodnie z tymi przepisami.
Wykonawca, sktadajac oferte, informuje Zamawiajgcego, czy wybor oferty bedzie prowadzi¢ do powstania u Zama-

wiajgcego obowigzku podatkowego, wskazujac nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dostawa lub $§wiadczenie

bedzie prowadzi¢ do jego powstania, oraz wskazujac ich warto$¢ bez kwoty podatku.
29. OPIS KRYTERIOW KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY WYBORZE OFERTY

WRAZ Z WAGA TYCH KRYTERIOW I SPOSOBU OCENY OFERT
29.1 Najkorzystniejsza oferta bedzie oferta, ktéra przedstawia najkorzystniejszy bilans ceny i innych kryteriéw odnoszacych sie

do przedmiotu zaméwienia publicznego.
29.2 Ocenie ofert podlegaja tylko oferty niepodlegajace odrzuceniu.
29.3 Kryterium oceny ofert i jego znaczenie oraz opis sposobu oceny ofert:

29.4 Kryterium oceny ofert i jego znaczenie oraz opis sposobu oceny ofert:

KRYTERIUM: WAGA:
CENA - 60 %
TERMIN GWARANC]JI na sprzet -40 %

29.5 Oferty beda oceniane w odniesieniu do najkorzystniejszych warunkéw przedstawionych przez Wykonawcoéw w zakresie
kazdego ww. kryterium.
1) Kryterium Cena — 60 % znaczenia (Wc)
Sposéb dokonania oceny wg wzoru:
We=[(Cn:Cb)x060
We — wartosé punktowa ceny brutto
Cn — cena najnizsza
Cb — cena badanej oferty
2) kryterium ,,TERMIN GWARANC]I na sprzet” - maksymalng ilo§¢ punktéw tj. 40 pkt,- otrzyma oferta z
najdtuiszym okresem gwarancji, pozostalym Wykonawcom przyznana zostanie odpowiednio mniejsza liczba
punktéw, okreslona na podstawie nastgpujacego wzoru:
ilo§¢ punktéow =
termin gwarancji oferowanego asortymentu oferty badanej w danym Pakiecie/ najdtuzszy termin gwarancji
oferowanego asortymentu sposrod wszystkich ofert podlegajacych ocenie w danym Pakiecie x 100 x 40%
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UWAGAN! Termin gwarancji wyraza si¢ w miesiagcach. Brak wyrazenia tego terminu w miesiacach przez Wykonawce bedzie
skutkowa¢ odrzuceniem oferty.

UWAGAN! Zgodnie z warunkami SWZ minimalny termin gwarancji zostal dla poszczegblnego pakietu okreslony w zalaczniku

nr 11inr 2. Zaoferowanie nizszego terminu anizeli okreslony w zalaczniku nr 11 nr 2 skutkowaé bedzie odrzuceniem oferty.

Ocena wg kryterium ,, Termin gwarancji” dokonana zostanie w oparciu o informacje Wykonawcy zawarta w ,,Formularzach” -
Zalacznik nr 11 nr 2 do SIWZ.

Wykonawca moze uzyskaé¢ maksymalnie 100 pkt.

29.6 Najkorzystniejsza oferte w postgpowaniu/ pakiecie bedzie miata oferta ktdra zdobedzie najwigcej punktow z kryteriow
okreslonych w pkt. 29.3. Kazdy Wykonawca moze zdoby¢ maksymalnie 100 punktéw.

29.7 W przypadku omylek rachunkowych tj. wadliwego wyniku dziatania arytmetycznego oczywistym dla Zamawiajacego be-
dzie, iz cena jednostkowa netto zostala podana prawidtowo.

29.8 Zamawiajacy poprawi rowniez inne omytki polegajace na niezgodnosci oferty z przedmiotowa SWZ, niepowodujace istot-
nych zmian w tresci oferty.

29.9 O poprawionych omylkach Zamawiajacy powiadomi niezwlocznie wykonawce, ktdrego oferta zostala poprawiona. Spo-
$§r6d ofert nie podlegajacych odrzuceniu Zamawiajacy wybierze oferte najkorzystniejsza, ktoéra z punktu widzenia kryteriow
okreslonych w niniejszym postepowaniu uzyska najwicksza liczbe punkéw, udzielajac zamoéwienie Wykonawcy, ktory je ztozyl.
30. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM - nie dotyczy

31. WYMAGANIA DOTYCZACE ZABEZPIECZENIA NALEZTEGO WYKONANIA UMOWY SPRAWIE
ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO - Zamawiajacy nie wymaga wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania
umowy.

32. INFORMACJA O FORMALNOSCIACH, JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPEENIONE PO WYBORZE
OFERTY W CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

32.1 O wyniku postepowania Zamawiajacy powiadomi Wykonawce uczestniczacego w po-
stepowaniu  oraz  zamieSci informacje na  https://ezamowienia.gov.pl oraz  swojej stronie  internetowej
https:/ /5wszk.com.pl/zamowienia.

32.2 Umowa z Wykonawca, ktérego oferta zostanie wybrana jako najkorzystniejsza, zostanie zawarta w terminie nie krot-
szym, niz 10 dni od dnia przekazania zawiadomienia o wyborze oferty, z zastrzezeniem art. 264 ust. 2 ustawy Prawo zamoéwien
publicznych.

32.3 W celu zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego, Wykonaweca, ktérego oferte wybrano, jako najkorzyst-
niejsza przed podpisaniem umowy sklada: a) pelnomocnictwo, jezeli umowe podpisuje pelnomocnik, b) umowe regulujaca

wspolprace Wykonawcdw wspolnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamowienia, jezeli oferta tych Wykonawcow zostanie wybrana,

32.4 Wykonaweca, ktory wygra przetarg zobowiazany jest dostarczy¢ podpisang umowe (2 egzemplarze), wg zalaczonego
wzoru, w terminie wskazanym przez Zamawiajacego.

32.5 Projekt umowy w sprawie zaméwienia publicznego stanowi: - Zalacznik nr 4 do SWZ.

33. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNE] PRZYSEUGUJACYCH WYKONAWCY W TOKU

POSTEPOWANIA - Wykonawcy i innemu podmiotowi, jezeli ma lub mial interes w uzyskaniu danego zamoéwienia oraz
ponidst lub moze poniesé szkode w wyniku naruszenia przez Zamawiajacego przepisow ustawy Prawo zaméwien publicznych
z dnia 11 wrzesnia 2019 r., przystuguja srodki ochrony prawnej w postaci odwolania i skargi do sadu, na zasadach okreslonych
w Dziale IX tej ustawy (art. 506 — 570).
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34. KLAUZULA INFORMACYJNA RODO - Zamawiajacy informuje, ze:

1. Administratorem danych osobowych udostepnionych w ramach postgpowania jest Zamawiajacy.

2. Kontakt do inspektora ochrony danych osobowych: adres e-mail : rodo@5wszk.com.pl, pisemnie na adres Zamawia-
jacego : 5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika SP ZOZ w Krakowie, ul. Wroctawska 1-3, 30-901 Krakéw

3. Dane osobowe przetwarzane beda w zwigzku z koniecznoscia wypelnienia obowiazku prawnego cigzacego na zama-

wiajacym, w celu zwigzanym z niniejszym postepowaniem o udzielenie zamoéwienia publicznego tj. zgodnie z art. 6 ust. 1 lit. c)
rozporzadzenia Patlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 t. w sprawie ochrony oséb fizycznych
w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (,RODO”) w zw. z ustawg z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zaméwien publicznych (Dz.U.2017.1579 t.j. z dnia
2017.08.24) (,,PZP”);

4. W razie realizacji zamowienia publicznego dane osobowe przetwarzane beda w celu wykonania umowy tj. zgodnie art.
6 ust. 1 lit b) RODO.
5. odbiorcami danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udost¢pniona zostanie dokumentacja postepowa-

nia(komisja przetargowa) oraz odpowiednie organy kontrole w zakresie ich kompetencji;

6. Dane osobowe beda przechowywane, przez okres 4 lat od dnia zakoriczenia postgpowania o udzielenie zaméwienia,
a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caly czas trwania umowy. Dane te moga by¢
przechowywane przez okres dtuzszy niz wskazany, o ile wynika to z ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie
archiwalnym i archiwach (Dz.U. z 2020 1. poz. 164 ze zm.) i przepiséw wykonawczych do tej ustawy.

7. obowiazek podania danych osobowych jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy PZP, zwigzanym
z udzialem w postgpowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikajg z
ustawy PZP;

8. w odniesieniu do danych osobowych decyzje nie beda podejmowane w sposéb zautomatyzowany.

9. Prawa oséb ktérych dane sg przetwarzane:

. prawo dostepu do danych osobowych;

. prawo do sprostowania danych osobowych (Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowa¢

zmiana wyniku postepowania)
. prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych osobowych (prawo do ograniczenia przetwarza-
nia nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze srodkéw ochrony prawnej lub
w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazne wzgledy interesu publicznego Unii Europejskiej
lub panstwa czlonkowskiego);

10. prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze przetwarzanie
danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy;

11. nie przystuguje Pani/Panu:

. prawo do usunigcia danych osobowych;

. prawo do przenoszenia danych osobowych;

prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa prawna przetwarzania danych osobowych jest
koniecznos¢ wypelnienia obowiazku prawnego ciazacego na zamawiajacym lub wykonanie umowy.

35. ZALACZNIK DO NINIJESZEGO SWZ STANOWIA :

1) Zatacznik nr 1 do SWZ —opis przedmiotu zamdwienia — zestawienie wymagani i oferowanych przedmiotéw i parametréw,
2) Zatacznik nr 2 do SWZ —Formularz ofertowy

3) Zatacznik nr 3 do SWZ — wzér oswiadczenia w zakresie odnoszacym si¢ do podstaw wykluczenia wskazanych w art. 108
ust. 1 pkt 3 - 6 ustawy Pzp

4) Zatacznik nr 4 do SWZ - Projekt umowy,

5) ZALACZNIK NR 5 do SWZ — wz6r os§wiadczenia o przynaleznos$ci/braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej,
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Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
6) Zatacznik nr 6 do SWZ - oswiadczenie dotyczace braku podstaw do wykluczenia z postegpowania na podstawie art. 7 ust.
1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczeg6lnych rozwiazaniach w zakresie przeciwdzialania wspieraniu agresji na Ukraing
oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego (Dz.U. z 2025 1. poz. 514 ze zm.) oraz nie podlega zakazowi udzielania
lub dalszego wykonywania wszelkich zamoéwient publicznych na podstawie artykutu 5k ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) Nr
833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego srodkéw ograniczajacych w zwiazku z dzialaniami Rosji destabilizujacymi sytuacie
na Ukrainie (Dz. Urz. UE L 229 z 31.07.2014, str. 1, z pdzn. zm.).

Zatacznik nr 1 do SWZ -
opis przedmiotu zamoéwienia zestawienie wymagan

Wykonawca powinien potwierdzi¢ spetnienie wymagan okreslonych przez Zamawiajacego wpisujac stowo ,,tak” w rubryce
parametry oferowane(przy kazdej z pozycji) podajac przy tym niezbedne informacje dla kazdej pozycji, jak i powinien uzupetnié
wszystkie pozycje w tabelce zestawienie warunkéw granicznych gwarancji wpisujac odpowiednie informacje w pozycjach -
podac ile, podac jesli wystepujac(jesli w tym przypadku zachodzi taka potrzeba), jak 1 powinien wpisaé stowo ,,tak” w pozycjach
w ktérych jest to wymagane, czy tez inne informacje jesli sa one wymagane — pod rygorem odrzucenia oferty.

Pakiet nr 1
Przedmiotem zamdwienia jest dostawa ergospirometru — 1 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :

Kod CPV 33190000-8

Rok produkc;ji : 2025
I. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH

PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
Ergospirometr — 1 szt
15
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2. Parametry wymagane:
Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
4. System kalorymetryczny do wykonywania badan kalorymetrii TAK
spoczynkowej i badan wysitkowych z ergometrem rowerowym
5. e , . TAK, podac typ
Kalorymetr (1 szt.) z mozliwo$cig badan wysitkowych
6. System: TAK
Stacjonarny system do badan kalorymetrycznych RMR (Resting Metabolic
Rate) za pomoca wentylowanego kaptura
7. Pomiar wentylacji i przeptywu powietrza - dwukierunkowa turbina cyfrowa TAK
8. Turbina @18 mm - Zakres wentylacji min. 0 — 60 1/min TAK
9. Turbina @18 mm - Zakres przeplywu min. 0 — 61/s TAK
10. Turbina @18 mm — Dokladno$é min. £2% lub 20ml/s dla przeptywu, TAK
2% lub 100ml/min dla wentylacji
11. Turbina @18 mm - Opér whasny <0.45 cmH201/s przy 11/s TAK
12. Analiza tlenu: TAK
Typ czujnika paramagnetyczny
13. Analiza tlenu: Zakres pomiaru min. 0 — 25% TAK
14. Analiza tlenu: Dokladnosé £0,05% Vol. dla pomiaru O2 TAK
15. Analiza tlenu: Czas odpowiedzi t90 — max. 120 ms TAK
16. Analiza dwutlenku wegla: TAK
Typ czujnika NDIR — absorbcja podczerwieni
17. Analiza dwutlenku wegla: Zakres pomiaru min. 0 — 10% TAK
18. Analiza dwutlenku wegla: Doktadno$é +0,05% Vol. dla pomiaru CO2 TAK
19. Analiza dwutlenku wegla: Czas odpowiedzi t90 — max. 100 ms TAK
20. Wymiary i masa jednostki gléwnej max. 480mm L x 340mm W x 180mm TAK
H, max. 8 kg
21. Komunikacja/Intetfejs min.: USB A-B, RS-232, HR-TTL, pott TAK
przeplywomierza, port SpO2
22. Zakres temperatur uzytkowania: min. 10 — 35°C TAK
23. Wilgotnos¢ wzgledna otoczenia: 30 — 90% TAK
24. Zasilanie min. 100 — 240V £10% - 50/60Hz TAK
25. Kalorymetr musi by¢ wyposazony w system zabezpieczenia typu batetria TAK
awaryjna z sygnalem zaniku napiecia
26. Kalorymetr musi by¢ wyposazony w modul systemowy do badan TAK
wysitkowych CPET, podczas aktywnosci fizycznej, typu ,,oddech po
oddechu”
27. Pomiar wentylacji i przeplywu powietrza podczas badan wysitkowych - TAK

dwukierunkowa turbina cyfrowa @¥28 mm

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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28.

Turbina @28 mm - Zakres wentylacji min. 0 — 300 1/min

TAK

29.

Turbina @28 mm - Zakres przepltywu min. 0 — 16 1/s

TAK

30.

Turbina @28 mm — Doktadno$é min. £2% lub 20ml/s dla przeplywu,
+2% lub 100ml/min dla wentylacji

TAK

Tutbina 28 mm - Opdr whasny <0.6 cmH20/1/s przy 141/s

TAK

32.

Parametry badania wysitkowego: min.: VO2, VCO2, VO2max, sub-max
VO2, progi (VI1/LT1, VI2/LT2), EFVL, tetno (HR)

TAK

33.

Zestaw komputerowy sterujacy praca kalorymetru
o parametrach min:

- Procesor Intel i5 lub AMD Ryzen 5

- 16 GB pamigci RAM

- pojemnos¢ dysku 480GB, typ SSD NVMe

- monitor LCD 24” z uchwytem

- klawiatura i mysz

- drukarka atramentowa kolorowa

TAK

34.

Oprogramowanie analityczne sterujace praca kalorymetru umozliwiajace
prezentacj¢ danych dotyczacych:

- Spoczynkowego wydatku energetycznego (REE)

- pochtaniania tlenu (VO2)

- pomiat minutowego zuzycia tlenu na 1 kg masy ciala (VO2ml/kg/min).
- wydalania dwutlenku wegla (VCO?2).

- objetosci oddechowej ptuc (VT).

- wentylacji minutowej (VE).

- czestosci skurczow serca (HR).

- wspotczynnika oddechowego (RQ).

-réwnowaznika wentylacyjnego dla tlenu (VE/VO?2).

TAK

35.

Zestaw kalibracyjny do systemu kalorymetrycznego wyposazony w pompe
kalibracyjna o pojemnosci min. 3 1 oraz butle z gazem wzorcowym o
pojemnosci min.500 1

TAK

36.

Modut EKG bezprzewodowy

TAK, podac¢ typ

37.

Bezprzewodowy system do pomiaréw EKG w spoczynku i wysitku, 12
odprowadzen (I, I, 111, aVR, aVL, aVE, V1, V2, V3, V4, V5, V0), z
oprogramowaniem sterujacym i diagnostycznym

TAK

38.

Gléwne przetwarzanie sygnatu: odcinek ST, nachylenia ST, trendy, analiza
arytmii (przy wysitku)

TAK

39.

Wymiary modutu pacjenta nie wigksze niz 15x10x5cm, waga nie wigksza
niz 350g

TAK

40.

Potaczenie z PC radiowe w granicach 2400-2500 MHz

TAK

41.

Zasieg pracy od odbiornika min. 5m

TAK

42.

Filtry: Baseline, EMG/Low pass, 50/60Hz

TAK

43.

Wewnetrzna czestotliwo$é probkowania min. 8000/

TAK

44.

Czestotliwo$¢ nagrywania probek min. 1000/s

TAK

45.

Zabezpieczenia: przed dziataniem defibrylatora min. 350], wykrywanie
odpigcia przewodu, wykrywanie rozrusznika serca w zakresie réwnym lub
wigkszym niz 5-700mV

TAK

46.

Zasilanie: baterie lub akumulatorki AA

TAK

47.

Kompatybilno$¢ z oprogramowaniem wyzej opisanego systemu do badan
wysitkowych (jednoczesne inicjowanie badania, wspéldzielona baza
danych)

TAK

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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48. Wymagane opcje do kalorymetru i EKG:
49. Wozek medyczny do instalacji systemu z transformatorem separacyjnym (1 TAK
szt.)
50. Dedykowana butla z gazem kalibracyjnym (1 szt.) TAK
51. Dedykowane opakowanie elektrod EKG (1 szt.) TAK
52. Dedykowany monitor 24” (1 szt.) z uchwytem do obslugi i obserwacji TAK
wynikéw EKG
53. Ergometr rowerowy (1 szt.) TAK, podac typ
54. Mozliwo$¢ zmiany obciazenia w dowolnym momencie badania. TAK
55. Mozliwo$¢ regulacji nachylenia kierownicy. TAK
56. Zakres predkosci w przedziale min. 30-130 rpm. TAK
57. Obcigzenie w przedziale min. 10-999 W. TAK
58. Wyposazony w ekran LCD i klawiatur¢ membranowa TAK
59. Maksymalna masa ciata badanego pacjenta min. 150 kg, TAK
60. Maksymalna wysoko$¢ ciata badanego pacjenta min. 200 cm TAK
61. Regulacja wysokosci siodetka w zakresie min. 82-107cm. TAK
62. Zasilanie min. 100 — 240V - 50/60Hz TAK
63. Wymiary max: df. 108cm, szer. 55cm, wys. 128cm, masa max: 68 kg TAK
64. Kompatybilno$¢ z wyzej opisanym systemem do badan wysitkowych TAK
(sterowanie obciazeniem i monitorowanie parametrow przez
oprogramowanie kalorymetru)
65. Wymagane opcje ergometru rowerowego:
66. Pomiar ci$nienia krwi podczas wysitku, inicjowany bezposrednio z TAK
ergometru lub automatycznie przez oprogramowanie sterujace
protokotem kalorymetru
67. Wymagania pozostate:
68. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
69. Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK
zgodnie z Ustawa o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci - przy dostawie sprzgtu
70. Instrukcja obslugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim- TAK
przy dostawie sprzgtu
71. Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 -- TAK
przy dostawie sprzgtu
72. Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa 1 montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zamoéwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczen 1 uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w
trakcie realizacji zamoéwienia, ponosi Wykonawca
73. Wykonaweca jest zobowiazany do uprzatniecia i zabrania ze soba opakowan TAK

i innych materialéw oraz utylizacji

1. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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WARUNE
L.p. A TR WARUNEK K
PARAME GRANICZNY | OFEROW
ANY
A. OKRES GWARANC]JI
1 Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesigce P?B? ¢
) ‘ . max. 48 PODAC
2. Czas reakcji na zgloszona awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin ILE
3 Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluZenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
zgodnie z .
4. Liczba bezptatnych przegladow technicznych w czasie gwarancji zaleceniami P?B? ¢
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
5. . . . . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
B. SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostepnosci czesci zamiennych oraz materialéw zuzywalnych min. 10 lat PODAC
L. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |. ) ILE
y , . , . o PODAC
2. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesigcy ILE
PODAC
Inne JESLI
3. WYSTEPU]J
A
X. SZKOLENIA
1. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
PODAC
In JESLI
2. ne WYSTEPUJ
A
Pakiet nr 2
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa spirometr - 1 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploataciji w tym :
Kod CPV - 33100000-1
Producent tu.. e e
Typ UrzadZenia t.o.ceeiiieiiiiiiiiiiiiii s
19
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Kraj pochodzenia tu...vviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i iiriecienereenaeaas
Rok produkgji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE

74. Spirometr — 1 szt TAK

75. Parametry ogoélne

76. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK

77. | Spirometr umozliwiajacy wykonanie badan: TAK
e  spirometria spokojna,
e  spirometria natezona,
e maksymalna wentylacja,
e proéba rozkurczowa w kazdym z powyzszych modultéw pomiarowych
e préba prowokacyjna z recznym podawaniem leku

78. | Wszystkie powyzsze moduly sa obstugiwane z jednego komputera, posiadaja TAK
jedna wspdlna baze danych i sa wyprodukowane przez jednego producenta.

79. | Glowica pneumotachograficzna bez koniecznosci wymiany po kazdym TAK
pacjencie wspolpracujgca z filtrami bakteryjno-wirusowymi

80. | W ramach dostawy zostanie dostarczony pakiet startowy: przynajmniej 300 TAK
sztuk ustnikéw do wykonywania badan, 300 szt klipséw nosowych, 300 szt
filtréw

81. | W celu zapewnienia pelnej kompatybilnosci, dostarczone filtry beda TAK
wyprodukowane przez tego samego producenta co spirometr.

82. | Opér glowicy pomiarowej mierzony przy przeplywie 101/s jest <0,05 TAK
kPa/(l/s)

83. Zaktes pomiaru przeplywu przynajmniej 0,1 - 16 1/s TAK

84. Rozdzielczo$¢ pomiaru przeptywu <1 ml/s TAK

85. Doktadnosé¢ pomiaru przepltywu < 5 % TAK

‘A

86. Zakres pomiaru objgtosci przynajmniej 8 1 TAK

87. Rozdzielczo$¢ pomiaru objetosci < 1 ml TAK

88. | Dokladno$¢ pomiaru objetosci < 3 % TAK

89. | Program spirometryczny wyposazony w graficzne wskazniki informujace TAK
operatora o spelnieniu kryteriéw zakoficzenia manewru zgodnie ze
standaryzacja ATS/ERS_2019.

90. | Program spirometryczny przeprowadza automatyczna kontrolg poprawnosci TAK
wykonania badania zgodnie ze standaryzacja ATS/ERS_2019

91. | Program spirometryczny wyposazony w podpowiedzi tekstowe prowadzace TAK
operatora jakg instrukcj¢ i w ktorym momencie przekazac pacjentowi.

20
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92. | Przynajmniej 8 réznych programéw animacyjnych wspomagajacych TAK
wykonanie badai u 0séb z ograniczong wspdipraca.
93. | Oprogramowanie spirometryczne umozliwia uwzglednienie pozycji, w jakiej TAK
jest wykonane badanie:
e  stojaca
e siedzaca
o lezaca
94. | Mozliwosé¢ konfiguracji whasnych raportéw uzytkownika TAK
95. | Mozliwos¢ umieszczenia w raporcie z badania wartosci takich jak: TAK
e  Z-Score
e Percentyl
e Wartos$¢ zmierzona
e  %wartosci naleznej
96. | Mozliwo$¢ wydrukowania raportu na drukarce podlaczonej do komputera TAK
oraz generowanie go w formie elektronicznej w formatach PDE, TIE, JPG,
RTF
97. | Mozliwos¢ wyboru modutu wartosci naleznych, niezaleznie dla kazdego TAK
badania
98. | Oferowany zestaw jest wyposazony w modul wartosci naleznych DE/GLI- TAK
2019.
99, | Oferowany aparat wyposazony jest w oprogramowanie umozliwiajace TAK
uzytkownikowi samodzielnie wprowadza¢ nowe formuly wartosci naleznych
oraz zmienia¢ istniejace.
100. | Podczas préby prowokacyjnej system automatycznie wylicza PC/PD_20 TAK
101. | W ramach standardowego wyposazenia zestaw oferuje mozliwosé TAK
komunikacji (wymiany danych demogtraficznych i danych pomiarowych) z
systemem szpitalnym na podstawie protokotu wymiany danych GDT
102. | Oferowany zestaw jest wyposazony w komputer przenosny (laptop) TAK
103. | Dedykowany woézek jezdny TAK
104. Wymagania pozostate: TAK
105. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
106. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK
zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci — przy dostawie sprzgtu
107. | Instrukcja dezynfekeji zawierajaca: TAK
e Szczegblowy opis czyszczenia i dezynfekcji wszystkich elementow
skfadowych spirometru.
e Szczegblowy opis czestotliwosci czyszczenia, dezynfekcji lub
wymiany poszczegdlnych elementéw korzystajac z dostarczonych
filtréw.
108. | Instrukcja obstugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowej - TAK
przy dostawie sprzgtu wraz z ogélna i szczegblowa instrukcja bezpiecznej
eksploatacji sprz¢tu BHP
109. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5— przy TAK

dostawie sprzetu

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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110.

Wykonawca zobowigzany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem

pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz wyposazenia

okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw ewentualnych
zniszczen i uszkodzert mienia Zamawiajacego, powstatych w trakcie
realizaciji zamowienia, ponosi Wykonawca

TAK

111.

Wykonawca jest zobowiazany do uprzatniccia i zabrania ze soba opakowan i

innych materialéw oraz utylizacji

TAK

przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi 1 eksploatacji w tym :

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamowienia jest dostawa Pletyzmograf — 1 szt dostawa, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i

Kod CPV - 33100000-1

Pakiet nr 3

Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
1
Pletyzmograf —1 szt
2. Sprzet fabrycznie nowy TAK
3. | System do bodypletyzmografii z modutem do dyfuzji TAK
4. | Konfiguracja aparatu umozliwia przeprowadzenie takich badan jak:
e Spirometria (spokojna, natezona, MVV),
e Bodypletyzmografia calego ciata
e Dyfuzja pojedynczego oddechu w czasie rzeczywistym
e Dyfuzja Intra-breath w czasie rzeczywistym TAK
e Sila mi¢$ni wdechowych
e Sila mig$ni wydechowych
e Pomiar napedu oddechowego
e  Proby rozkurczowe
5. | Wszystkie powyzsze moduly stanowia jeden zestaw pomiarowy,
‘ : TAK
obstugiwany z jednego komputera.
6. | Wozek medyczny wyposazony w kota z hamulcami zaciskowymi, z TAK
przestrzenia na elementy zestawu diagnostycznego
7. | Dedykowany zestaw komputerowy do obstugi urzadzenia oraz TAK
oprogramowania
22
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8. |MODUL DO BADAN ODDECHOWYCH
9. | Przeplywomierz ultradZwickowy, bez konieczno$ci wymiany po kazdym TAK
pacjencie, korzystajacy z filtréw bakteryjno wirusowych.
10. | Wykorzystywane filtry/ustniki i inne akcesoria sa produkowane przez TAK
tego samego producenta co oferowany zestaw diagnostyczny.
11. | Czestotliwos¢ prébkowania przeplywomierza 1000 Hz osiagana przez TAK
pomiar przeplywajacego strumienia powietrza 2000 razy na sekunde.
12. | Opor glowicy pomiarowej, razem z filtrem, ustnikiem i wszystkimi
potrzebnymi elementami (przerywacz, zastawka itp.) mierzony przy TAK
przeplywie 14 1/s jest < 0.150 kPa*s/L
13 | Przestrzed martwa przeplywomierza nie wigksza niz 70 ml TAK
14| Zakres pomiaru przeplywu przynajmniej 0 do £ 18 1/s, lub lepsza TAK
15,1 Rozdzielezos¢ pomiaru przeplywu nie gorsza niz 1 ml/s TAK
16 | Doktadnosé pomiaru przeplywu nie gorsza niz 3 % TAK
17| Zakres pomiaru objetosci nie gorszy niz £ 251 TAK
18. | Rozdzielczosé pomiaru objetosci nie gorsza niz 1/ml TAK
19. | Doktadno$¢ pomiaru objetosci nie gorsza niz 3 % TAK
20. | Program spirometryczny wyposazony w graficzne wskazniki informujace
operatora o spelnieniu kryteriéw zakoriczenia manewru:
Zgodnie ze standaryzacjg z 2005 roku
e  Czas wydechu (>3 lub >6 sckund) w zaleznosci od wieku pa-
cjenta
e Tlos¢ wydychanego powietrza w czasie ostatniej sekundy nasilo-
nego wydechu (<25 ml) TAK
Zgodnie ze standaryzacja z 2019 roku
e Czas wydechu monitorowany do 15 s.
e Jlo§¢ wydychanego powietrza w czasie ostatniej sekundy nasilo-
nego wydechu (<25 ml)
e Ocena przydatnosci i poprawnosci wykonania manewréw
W zaleznosci od preferencji operator moze zmieni¢ system
monitorowania jakosci badania
21. | Przynajmniej 8 réznych programéw animacyjnych wspomagajacych TAK
wykonanie spirometrii nat¢zonej.
22. | Oprogramowanie spirometryczne umozliwia uwzglednienie pozycji, w
jakiej jest wykonane badanie:
-stojaca TAK
-siedzaca
-lezaca
23. | Drzwi kabiny wyposazone w zamki elektromagnetyczne. TAK
24. | Elektromagnetyczne zamki réwnomiernie roztozone na calej wysokosci TAK
drzwi, przynajmniej 6 elementéw elektromagnetycznych.
25. | Powierzchnia podlogi kabiny (prog wejsciowy) jest wyzej niz TAK

powierzchnia podlogi pomieszczenia maksymalnie o 8 cm.

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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26. | Kabina wykonana z aluminium i szkla TAK
27. | Pojemnos¢ kabiny przynajmniej 1100 litréw lub wigksza TAK
28. | Zakres pomiaru ci$nienia w ustach, £20 kPa lub wicksza TAK
29. | Dokladnos¢ pomiaru cisnienia w ustach nie gorsza niz * 2% TAK
30| Rozdzielczosé pomiaru ci$nienia w ustach nie gorsza niz 0,005 kPa. TAK
31. | Sygnal ci$nienia w kabinie przeliczony na zmiang objetosci kabiny, TAK
mierzony w litrach
32. | Zakres pomiaru zmiany objetosci kabiny, mierzony przy ci$nieniu 1000 TAK
hPa, > £ 2200 mL
33. | Rozdzielczo$¢ pomiaru zmiany objgtosci nie gorsza niz 0.15 ml. TAK
34. | W wyniku przeprowadzonego badania pletyzmograficznego system
wyznacza krzywe zaleznosci oporu od objetosci (Opér Reot [kPa/(L/s)] TAK
w funkcji Objetosci Vol. [L]).
35. | Po nabraniu przez pacjenta gazu dyfuzyjnego, system odlicza, i
. A . . . TAK
prezentuje, zadany czas po jakim pacjent moze wykonac wydech.
36. | Po nabraniu przez pacjenta gazu dyfuzyjnego, system mierzy i prezentuje
ci$nienie z jakim pacjent napiera na uklad pomiarowy podczas trwania TAK
czasu okluzji.
37. | Po wykonaniu kazdego pomiaru dyfuzyjnego oprogramowanie TAK
automatycznie odlicza czas przerwy koniecznej do bezpiecznego
wykonania nastepnego pomiaru dyfuzyjnego.
38. | System dyfuzyjny umozliwia korygowanie parametréw DLCO oraz KCO TAK
o warto$¢ Hemoglobiny
39. | System dyfuzyjny wyposazony w analizator pracujacy w czasie TAK
rzeczywistym
40. | Analizator gazéw CO oraz CH4 o zakresie przynajmniej 0 — 0,33 % obj. TAK
41. | Analizator gazéw CO oraz CH4 o dokladnosci przynajmniej + 0.003 % TAK
ob;j.
42. | Analizator gazéw CO oraz CH4 o rozdzielczosci przynajmniej 0.0005 % TAK
ob;j.
43. | Analizator gazéw CO oraz CH4 o czasie odpowiedzi (T0-90%) nie
. 2. TAK
dtuzszym niz 150 ms
44. | Kabina pletyzmograficzna wymagajaca kalibracji stalej czasowej oraz TAK
przesunigcia objetosci.
45. | Kalibracja pletyzmografu odbywa si¢ automatycznie, w taki sposob, ze po
aktywacji nastepuje trzykrotna kalibracja statej czasowej, po czym bez TAK
koniecznosci ingerencji operatora, system automatycznie przechodzi do
trzykrotnej kalibracji przesunigcia objetosci.
46. | Mozliwo$¢ wydrukowania raportu na drukarce podtaczonej do
komputera oraz generowanie go w formie elektronicznej w formatach TAK
PDF, TIE, JPG, RTF
47. | Oferowany zestaw umozliwia umieszczenie na raporcie z badania takich TAK

wartosci jak:
e  Bezwzgledne wartosci zmierzone

o  WartoS$ci nalezne

e Autor wartosci naleznych

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
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e  Stosunek wartosci zmierzonej do wartosci naleznej wyrazony w
procentach

e Percentyl
e Z-Score

e Wspdtczynnik zmiennosci wykonanych pomiaréw CV%

48.

Oferowany aparat wyposazony jest w oprogramowanie umozliwiajace
uzytkownikowi samodzielnie wprowadza¢ nowe formuty wartosci TAK
naleznych oraz zmienia¢ istniejace.

49.

Konfiguracja calego zestawu zapewnia mozliwos¢ wykonania badania
spirometrycznego oraz dyfuzyjnego zaréwno wewnatrz kabiny, jak TAK
réwniez poza nia.

50.

Uktad pomiarowy mozna wysunaé poza kabing, umozliwiajac tym samym
wykonanie spirometrii, sity migséni, napedu oddechowego oraz dyfuzji TAK
poza kabing, przynajmniej na 60 cm.

51.

Po wysunigciu ukladu pomiarowego poza kabing, uklad moze by¢
regulowany w tych samych plaszczyznach jak w kabinie

TAK

52.

Przepltywomierz zamontowany na specjalnym ramieniu, umozliwiajacym
regulacje w trzech plaszczyznach (3D).

TAK

53.

Faweczka dla pacjenta, do przynajmniej 250 kg TAK

54.

Pakiet startowy akcesoriéw/ materiatéw zuzywalnych/ jednorazowych TAK
do 300 badan

55.

Butla z gazem specjalnym — dokument potwierdzajacy sktad mieszaniny TAK
gazu specjalnego zalecanej przez producenta sprzetu

56.

Wymagania pozostate:

57.

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny

TAK

58.

Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
zgodnie z Ustawg o Wyrobach Medycznych. Certyfikat CE lub TAK
Deklaracja Zgodnosci na calosé¢ dostawy — przy dostawie sprzgtu

59.

Instrukcja obslugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowe;j TAK
- przy dostawie sprz¢tu wraz z ogolna i szczegdtows instrukeja
bezpiecznej eksploatacji sprz¢tu BHP

60.

Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 - TAK
przy dostawie sprzetu

61.

Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zamoéwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczen i uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych
w trakcie realizacji zamowienia, ponosi Wykonawca

62.

Wykonaweca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze sobg TAK
opakowan i innych materialéw oraz utylizacji

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

25




KRAJOWY . Sfinansowane przez x
‘\\_ PLAN g;f::;’osPOllta Unie Europejska -:
=_- ODBUDOWY NextGenerationEU :

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie

Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

’ AGENCIJA

MEDYCZNYCH

L.p. A IR WARUNEK WARUNEK
PARAME GRANICZNY OFEROWANY
A. OKRES GWARANC]JI
6. Okres pelnej bezplatnej gwarancii na sprzet [miesiace] min. 24 miesigce PODAC ILE
Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze )
max 48 .
7. W przypadku koniecznosci wykonania naprawy w siedzibie serwisu — godzin PODAC ILE
Wykonawca zapewni urzadzenie zastepcze.
Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluZenie okresu gwarancji o TAK
8. czas naprawy
Liczba bezptatnych przegladow w czasie gwarancji. zgodnie z
9. W przypadku koniecznosci wykonania przegladu w siedzibie serwisu — zaleceniami PODAC ILE
Wykonawca zapewni urzadzenie zastepeze. producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
10. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego TAK
pokrywa Wykonawca
E. SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostgpnosci cz¢sci zamiennych oraz materiatow
4. zuzywalnych od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w min. 7 lat PODAC ILE
latach ].
5 Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesigcy PODAC ILE
Lone PODAC JESLI
6. WYSTEPUJA

©®. SZKOLENIA

3. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
In PODAC JESLI
4. ne WYSTEPUJA
Pakiet nr 4

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa Aparat EKG- 1 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :

Kod CPV - 33100000-1

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
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Kraj pochodzenia tu...vviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i iiriecienereenaeaas
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
112. Aparat EKG —1 szt TAK
113. | Parametry ogoélne
114. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
115. | Jednoczesny zapis z 12 odprowadzen EKG ; Aparat 12 kanatowy w uktadzie TAK
standardowym.
116. | Mozliwos¢ rozbudowy aparatu o zapis 18 odprowadzeniowy (C3R, C4R, TAK
C5R, C7, C8, C9). Dodatkowe formaty obslugujace 18 odprowadzeniowe
EKG.
117. | Raporty w min. 7 formatach: 3x4, 3x4 1R, 3x4 3R, 3x4 1R ST, 6x2, 6x2 1R, TAK
12x1. Dostepne formaty raportéw to min. pdf i xml.
118. | Wykonywanie pomiaréw HR, RR, PR,QRS,QT, QTc oraz pomiaréw osi TAK
P,QRS,T.
119. | QTc obliczane wedltug algorytmu Bazetta, Fridericia, Hodgesa i TAK
Framinghama.
120. | Mozliwo$¢ wyboru i wydruku min. 2 z 4 mozliwych korekeji odstepu QTe. TAK
121. | Stale wyswietlanie czesto$ci rytmu serca. TAK
122. | Kolorowy ekran dotykowy pojemnosciowy o przekatnej min. 18,5 cala (146 TAK
cale kwadratowe)i rozdzielczosci min. 1920x1080. Min. 16 000 000 kolorow.
123. | Obstuga gestéw na ckranie dotykowym takich jak TAK
powickszanie/pomniejszania, przewijanie/ cofanie.
124. | Ekran zawieszony na wysiggniku o dwoch polaczeniach przegubowych TAK
umozliwiajacy otwieranie/zamykanie, przechylanie w gore i dot.
125. | Wbudowany glosnik. TAK
126. | Komunikacja: min 4 porty USB, min. 1 pott Ethernet/LAN, min. 1 port TAK
HDMI.
127. | Anatomicznie wyprofilowany interfejs pacjenta przylaczany w celu latwego TAK
podlaczania, ograniczajacy mozliwosé splatania przewodow. Interfejs
mocowany na wysiggniku woézka jezdnego.
128. | Mozliwo$é wykonania/rozpoczecia zapisu EKG z poziomu aparatu lub z TAK
poziomu interfejsu pacjenta
129. | Mozliwos¢ wymiany pojedynczych przewodéw i elektrod TAK
130. | Mozliwos¢ dluzszego wydruku dowolnej liczby odprowadzen lub grup TAK
odprowadzen w formie rytm. Mozliwos¢ zmiany odprowadzen i ustawien w
trakcie rejestracji.
131. | Pelna klawiatura ekranowa w uktadzie QWERTY wraz z mozliwoscia TAK
wprowadzania polskich znakéw. Mozliwosé podlaczenia fizycznej klawiatury
przewodowej lub bezprzewodowe;.
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132. | Wbudowana w aparat EKG opcja analizy i interpretacji. Wymagana TAK
funkcjonalnos$¢ powinna dawac si¢ niezaleznie wlaczac i wylaczenia do
druku na raporcie EKG.

133. | Wbudowany mechanizm pomiaréw i interpretacji otrzymanych wynikéw dla TAK
wszystkich odprowadzen.

134. | Mosliwos¢ skonfigurowania min. 12 profili badan. TAK

135. | Algorytm do interpretacji zapisu EKG, wbudowane opisy interpretacyjne. TAK
Min. 600 opiséw interpretacyjnych.

136. | Graficzna prezentacja zmian w odcinku ST w postaci wykreséw TAK
wieloosiowych tzw. mapy ST przy min. 2 raportach EKG.

137. | Mozliwos¢ zastosowania rozszerzonej analizy pomiaréw EKG. TAK

138. | Analiza morfologii rytmu dla kazdego z 12 odprowadzent — min. 40 TAK
pomiaréw.

139. Analizy rytmu — min. 20 pomiarow. TAK

140. Algorytm korekcja szerokich QRS. TAK

141. | Pomoce do diagnostyki zawalu z uniesieniem odcinka ST (STEMI- TAK
niedroznosci tetnicy wieficowej), wraz z wskazaniem tetnicy odpowiedzialnej
za wykryty zawal z uniesieniem odcinka ST.

142. | Kryterium do rozpoznania dowolnego z 4 prawdopodobnych miejsc TAK
niedroznodci tetnicy wiedicowe;.

143. | Oznaczenie min. 4 wartosci krytycznych, wymagajacych natychmiastowego TAK
dzialania personelu medycznego.

144. | Raport zawierajacy min.: krzywe EKG, HR, demograficzne dane pacjenta, TAK
1D, pacjenta, nazwe oddzialtu, data i godzina wykonania badania,
interpretacja, ustawienia filtracji i parametry rejestraciji krzywych.

145. | Informacja o ustawieniach czulosci i predkosci przesuwu wyswietlana i TAK
drukowana wraz z zapisem EKG.

146. | Mozliwos¢ podgladu krzywych EKG na ekranie przed TAK
rejestracja/wydrukiem/przesylaniem danych.

147. | Mozliwos¢ zmiany formatu badania EKG do wydruku po akwizycji sygnatu TAK
EKG.

148. | Mozliwo$¢ zmiany ustawien i filtréw badania EKG po akwizycji sygnatu TAK
EKG.

149. | Duza czestotliwo$¢ probkowania sygnalu umozliwiajaca prawidtowa TAK
rejestracje impulséw stymulatora serca. Minimum 8000
prébek/sek/odprowadzenie.

150. | Zakres czestotliwosci pomiarowej aparatu — min. 0,02-300Hz. TAK

151. | Filtr zakt6cen sieciowych pradu przemiennego, filtr wedrowania linii TAK
odniesienia, filtr artefaktdw.

152. | Filtry gérnoprzepustowe: 0,02; 0,05; 0,15 Hz TAK
Filtry dolnoprzepustowe: 40; 100; 150; 300 Hz

153. | Predkos¢ min. 5, 10, 25, 50 mm/s. TAK

154. | Czulo$¢ min. 2.5, 5, 10, 20 mm/mV. TAK

155. | Anatomiczna kolorowa mapa odprowadzeni prezentujaca miejsca i etykiety TAK

nieprawidlowo podtaczonych lub odlaczonych odprowadzesn/ elektrod.
Mapa dostepna pod przyciskiem i wlaczajaca sie na ekranie urzadzenia przy
kazdym wlaczeniu.
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156. | Funkcja oznaczania jakos¢ sygnatu z poszczegolnych za pomoca min. 4 TAK
kolorow.

157. | Oprogramowanie do kontroli umiejscowienia odprowadzen wykrywajace TAK
min. 19 réznych zmian umiejscowienia .

158. | Wyswietlanie miejsc 1 etykiet wszystkich nieprawidtowo podlaczonych lub TAK
odlaczonych odprowadzen.

159. Zintegrowane graficzne ekrany pomocy dla podstawowych funkcji. TAK

160. | Pamieé urzadzenia: TAK
- min. 1000 zapiséw EKG w pamieci wewnetrznej
- mozliwo$¢ zapisywania badan EKG na zewnetrznym no$niku

161. | Zasilanie sicciowe 230V/50Hz. TAK

162. | Wspolezynnik CMRR min. 125 dB TAK

163. Pojemnos¢ akumulatora min. 1200mAh TAK

164. | Zasilanie akumulatorowe, akumulator litowo-jonowy, umozliwiajacy TAK
wykonanie min. 70 raportéw EKG lub min. 120 min ciaglej rejestracji
rytmu. Praca ciagla bez drukowania min. 6h.

165. | Automatyczne przejscie aparatu EKG w stan gotowosci oraz w stan TAK
wylaczenia po minigciu okreslonego czasu.

166. | Sygnalizacja poziomu natadowania akumulatora wraz z pozostalym czasem TAK
prazy oraz ilo$cia cykli baterii.

167. | W celu oszczednosci i ochrony baterii aparat posiada ustawienie po ilu TAK
minutach bezczynnosci przejdzie w stan uspienia oraz po ilu minutach
automatycznie si¢ wylaczy.

168. Obwody wejsciowe odporne na impuls defibrylacyjny. TAK

169. | Wbudowany tryb szkoleniowy (demo) z symulacja zapisow EKG do nauki TAK
obstugi.

170. | Rozdzielczo$¢ wydruku min. 200x500 dpi, szerokosé min. 210 mm, tatwy TAK
dostep do papieru - mozliwo$é wymiany papieru z boku urzadzenia.

171. | Wbudowana drukarka na papier termiczny z czujnikiem pozycjonowania TAK
papieru oraz czujnikiem temperatury gltowicy. Mozliwo$¢ podgladu zapisow
EKG na pelnym ekranie przed wydrukiem.

172. | Papier termiczny, sktadany, szeroko$¢ papieru 210 mm, z znacznikiem TAK
pozycjonujacym.

173. | Mozliwo$¢ podlaczenia drukarki zewnetrznej sieciowej i drukarki TAK
podlaczonej na USB.

174. | Mozliwos¢ dodawania wlasnych dowolnych pdl definiowalnych w formie np. TAK
listy rozwijanej z mozliwoscia wydrukowania na raporcie EKG.

175. | Mozliwos¢ wlaczenia dodatkowych informaciji klinicznych pacjenta takich TAK
jak: objawy, wywiad, przepisane leki, rozpoznania, ci$nienie krwi z
mozliwo$cig wydrukowania na raporcie EKG.

176. | Mozliwos¢ wlaczenia informacji dodatkowych takich jak: placéwka, oddzial, TAK
ID operatora, sala, masa ciala, wzrost z mozliwoscia wydrukowania na
raporcie EKG.

177. | Mozliwos¢ szybkiej wymiany akumulatora przez uzytkownika, bez TAK
koniecznosci przerywania pracy, stosowania narzedzi i interwencji serwisu.

178. | Mozliwos¢ wprowadzania hasta uzytkownika. TAK

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
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179. | Mozliwos¢ nadania kont uzytkownikéw z loginami i hastami z mozliwoscia TAK
przypasania odpowiednich pozioméw dostepu.
180. | Mozliwos¢ zablokowania portéw USB przed eksportem badan z urzadzenia. TAK
181. | Mozliwos¢ przeprowadzenia szybkich testéw konserwacyjnych TAK
sprawdzajacych podstawowe funkcje aparatu.
182. | Mozliwos¢ zapisywania i wezytywania ustawien konfiguracyjnych aparatu, TAK
ustawien sieciowych oraz dziennika zdarzen z i do aparatu.
183. | Modut komunikacyjny LAN/Ethernet TAK
184. | Modut komunikacji bezprzewodowej WiFi 5 802.11(a/b/g/n/ac) TAK
185. | Standardy zabezpieczenn WEP, WPA2, WPA3 Personal, WPA3 Enterprise TAK
186. | Czytnik kodéw kreskowych. TAK
187. | 12-min historia zapisow ze wszystkich 12 odprowadzen. Mozliwo$¢ wyboru TAK
dowolnego zapisu 10-sekundowego z historii.
188. | Mozliwo$¢ dodawania 10 znacznikéw do listy zdarzen przez operatora na TAK
ekranie odprowadzen i zapisywania ich w historii zapisu, co umozliwia
szybki dostep do interesujacych odcinkéw i wskazanie ich do analizy.
189. | Mozliwos¢ rozbudowy o zapis danych w formacie o standardzie DICOM . TAK
190. | Mozliwos¢ rozbudowy o opcje listy roboczej zlecert badant EKG z serwera. TAK
191. | Mozliwos¢ rozbudowy o komunikacje HL.7 ADT- informacje TAK
demograficzne pacjenta i ich pobieranie z serwera
192. | Dedykowany stabilny wézek jezdny z koszykami na akcesoria. Wozek TAK
wyposazony w 4 kota z mozliwoscia blokady catkowitej. 2 kota z
mozliwoscig blokady przéd/tyl. Dedykowane miejsce na zapasowy papier
do EKG. Gietki wysi¢gnik na kable EKG pacjenta zapobiegajacy plataniu si¢
przewoddow. Wozek z uziemieniem elektrycznym. Wozek z regulowana
wysoko$cig blatu za pomoca ukladu gazowego dostepnego pod przyciskiem.
193. | Wbzek z specjalnym pojemnikiem do przechowywania odprowadzen z TAK
elektrodami.
194. | Akcesoria: TAK
- przewdd pacjenta -min. 1 szt
- Elektrody koficzynowe — min. 1 szt
- Elektrody przedsercowe — min. 1 szt
- papier min. 10 szt.
- kabel EKG lub lacznik do elektrod jednorazowych — min 1 szt
- pas gumowy — min. 1 szt
- Zel EKG — min 1 szt
195. | Mozliwos¢ czyszczenia i dezynfekcji ekranu dotykowego za pomoca TAK
roztworu alkoholu izopropylowego
196. | Mozliwos¢ czyszczenia 1 dezynfekcji obudowy aparatu i przewodow pacjenta TAK
nastepujacymi srodkami: alkohol izopropylowy lub etanol (roztwoér 70%),
mydlo z woda.
197. Oprogramowanie w jezyku polskim TAK
198. Wymagania pozostate: TAK
199. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
200. TAK

Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
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zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci — przy dostawie sprzetu

201.

Instrukcja obslugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim-
przy dostawie sprzetu

TAK

202.

Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5— przy
dostawie sprzetu

TAK

203.

Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem
pomieszczen, w ktorych bedzie odbywaé si¢ dostawa i montaz wyposazenia
okreslonego w przedmiocie zamoéwienia. Koszty napraw ewentualnych

zniszczen 1 uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w trakcie realizacji
zamoéwienia, ponosi Wykonawca

TAK

204.

Wykonawca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze soba opakowar i
innych materialéw oraz utylizacji

TAK

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I
L.p. WARUNEK WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFEROWANY
I OKRES GWARANC]JI
1. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiace PODAC ILE
Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze )
max 48 .
12. W przypadku koniecznosci wykonania naprawy w siedzibie serwisu — godzin PODAC ILE
Wykonawca zapewni urzadzenie zastepcze.
Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwaranciji o TAK
13. czas naprawy
Liczba bezplatnych przegladéw w czasie gwarancii. zgodnie z
14. W przypadku koniecznosci wykonania przegladu w siedzibie serwisu — zaleceniami PODAC ILE
Wykonawca zapewni urzadzenie zastepcze. producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
15. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa TAK
Wykonawca
H. SERWIS POGWARANCY]JNY
Okres zagwarantowania dostepnosci czesci zamiennych oraz materialow
7. zuzywalnych od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w min. 10 lat PODAC ILE
latach ].
8. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesiecy PODAC ILE
Lone PODAC JESLI
9. WYSTEPUJA
31
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I. SZKOLENIA
5. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
I PODAC JESLI
6. |"0€ WYSTEPUJA
Pakiet nr 5
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa Holter ABP — 5 szt dostawa, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i
przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :
Kod CPV - 33100000-1
Producent .. e
Typ UrzadZenia tu..iiiieiiiiiiiiiiiiiiii e
Kraj pochodzenia tu...vieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i ninie i enereeeaeaas
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
63. Holter ABP — 5 szt
64. | Sprzet fabrycznie nowy TAK
65. | Ambulatoryjny pomiar ci$nienia tetniczego krwi z mankietow TAK
naramiennych metoda oscylometryczna
66. | Algorytm pomiaru wyposazony w filtr artefaktéw i czynnosci
S ’ TAK
oddechowej pacjenta
67. | Klasyfikacja bezpieczenistwa czgsci aplikacyjnej rejestratora wg. PN EN
TAK
60601-1
68. Rejestrator przeznaczony do pomiaru cisnienia dla dorostych i dzieci TAK
69- Rejestrator posiadajacy walidacje do uzywania TAK
70. | Rejestrator posiadajacy walidacje do uzywania w grupie pacjentow
. TAK
pediatrycznych
1. . . , A
’ Czas pomiaru min. 5 dni TAK
72 Liczba pomiaréw w pojedynczym badaniu min. 250 TAK
73 Czas trwania pojedynczego oznaczenia ci$nienia max. 60s TAK
74. | Maksymalny czas pomiaru zwiazany z napelnieniem mankietu TAK
pomiarowego ograniczony zabezpieczeniem w rejestratorze max. 180 s
75. | Tryb pomiarowy dla dzieci umozliwiajacy dostosowanie ci$nienia w
mankiecie dla pierwszego pomiaru w badaniu oraz maksymalnego TAK
ci$nienia w czasie badania
32
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Adaptacyjne sterowanie ci$nieniem okluzji w kolejnych pomiarach w

badaniu, odpowiednio do warto$ci wyznaczonych wczesniej TAK

77 Automatyczne powtdrzenie nieudanego pomiaru TAK

78. | Oznaczenie dla kazdego pomiaru ci$nienia wartosci cisnienia TAK
skurczowego (SBP), rozkurczowego (DBP), sredniego cisnienia
tetniczego (MAP) oraz wartosci pulsu (PR)

79. | Zakres pomiarowy dla cisnienia skurczowego (SBP) min. od 60 do 260 TAK
mmHg

80. | Zakres pomiarowy dla ci$nienia rozkurczowego (DBP) min. od 30 do TAK
200 mmHg

81. | Zakres pomiarowy dla sredniego cisnienia t¢tniczego (MAP) min. od 40 TAK
do 230 mmHg

82. | Zaktes pomiarowy dla wartosci pulsu (PR) min. od 40 do 180 bpm +/- 5 TAK
mmHg

83. | Blad pomiatu i wyznaczenia wartosci ci$niert (SBP, DBP, MAP) +/- 1 TAK
bpm

84. Blad pomiaru i wyznaczenia wartosci pulsu (PR) min. 4 TAK

85. | Programowane okresy pomiarowe pozwalajace na okreslenie interwaltu TAK
pomiedzy kolejnymi pomiarami ci$nienia

86. | Mozliwos¢ ustawienia rejestratora na kolejne badanie w tym ustawienia
min. 2 dowolnych okreséw pomiarowych, bezposrednio na rejestratorze TAK
(bez udziatu komputera)

87 Mozliwos¢ wylaczenia wyswietlania warto$ci pomiaréw w czasie badania TAK

88. | Mozliwos¢ wlaczenia lub wylaczenia dla dowolnego okresu pomiarowego TAK
ostrzezenia dZzwigckowego o rozpoczynajacym si¢ pomiarze

89. | Interwaly pomig¢dzy pomiarami ustawiane dla okreséw pomiarowych TAK
niezaleznie

90. Najkrotszy interwal pomiedzy pomiarami mozliwy do ustawienia 5 min TAK

91. Ngjdluz’szy interwal pomiedzy pomiarami mozliwy do ustawienia 120 TAK
min

92 Pamie¢ nieulotna pomiaréw min. 250 pomiaréw TAK

93 Obudowa mozliwa do czyszczenia i dezynfekgji TAK

94. | Klasa szczelnosci gotowego do pracy rejestratora z futeralem i TAK
mankietem min. IP22

95 Rozmiar rejestratora maks. 110 mm x 30 mm x 80 mm TAK

96 Waga rejestratora maks. 200 g TAK

ik Zasilanie akumulatorowe lub bateryjne TAK

98. | Pomiar ci$nienia przy wykorzystaniu mankietéw naramiennych w
rozmiarach dla dorostych i dzieci min. 4 rozmiary mankietéw, podaé TAK
dostgpne rozmiary mankietéw

99. | Najmniejszy obwdd ramienia pacjenta objety mankietem przeznaczonym TAK
dla rejestratora min. 12 cm

100. | Najwickszy obwdd ramienia pacjenta objety mankietem przeznaczonym TAK
dla rejestratora min. 50 cm

101. | Mankiety wielokrotnego uzycia z mocowaniem na rzep i konstrukcja TAK

umozliwiajaca samodzielne zamocowanie na ramieniu przez pacjenta

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

33




KRAJOWY . Sfinansowane przez x
‘\\_ PLAN g;f::;’osPOllta Unie Europejska -:
=_- ODBUDOWY NextGenerationEU :

|

AGENCJA
BADAN
MEDYCZNYCH

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie

Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

102. | Metalowa szybko-zlaczka zatrzaskowa laczaca przewdd mankietu z TAK
rejestratorem

103. Réz'ne rodzaje materiatu rekawa mankietow przeznaczonych dla TAK
rejestratora

104. | Dostepne mankiety przeznaczone dla jednego pacjenta (nie TAK
przeznaczone do czyszczenia)

105. | Standardowe zlacze komunikacyjne USB wbudowane w rejestrator, do
programowania i odczytu danych niewymagajace uzywania dodatkowych TAK
adapteréw i czytnikow

106. | Czas odczytu catego badania z pamicci rejestratora do komputera maks. TAK
60 s

107. Pelna wspolpraca z systemem Sentinel posiadanym przez Zamawiajacego TAK

108. Wyposazenie:

109. | Mankiet matetiatowy w rozmiarze ok. 17 - 26 cm (+/- 3 cm) —po 1 na TAK
rejestrator

110. | Mankiet matetialowy w rozmiarze ok. 24 - 32 cm (+/- 3 cm) —po 1 na TAK
rejestrator

111. | Mankiet matetialowy w rozmiarze ok. 32 - 42 cm (+/- 3 cm) —po 1 na TAK
rejestrator

112. | Futeral wielorazowy na rejestrator z paskiem — po 1 na rejestrator TAK

113. | Wymagania pozostate:

114. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny TAK

115. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
zgodnie z Ustawa o Wyrobach Medycznych. Certyfikat CE lub TAK
Deklaracja Zgodnosci na calos¢ aparatu — przy dostawie sprzetu

116. | Instrukcja obstugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowej TAK
- przy dostawie sprzetu wraz z ogolng i szczegdtows instrukeja
bezpiecznej eksploatacji sprzetu BHP

117. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 - TAK

przy dostawie sprzgtu

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

L.p. WARUNEK WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFEROWANY

9. OKRES GWARANC]I

16. Okres pelnej bezplatnej gwaranciji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiagce PODAC ILE
17. Czas reakcji na zgloszong awarig¢ [godz.] (dni robocze ) max. 48 godzin PODAC ILE

Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluzenie okresu gwarancji o TAK
18. czas naprawy
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zgodnie z
19. Liczba bezptatnych przegladow technicznych w czasie gwarancji zaleceniami PODAC ILE
producenta

Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
20. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego TAK
pokrywa Wykonawca

K. SERWIS POGWARANCY]JNY

Okres zagwarantowania dostepnosci czesci zamiennych oraz materialéw

10. zuzywalnych od daty podpisania protokolu odbioru technicznego [w min. 10 lat PODAC ILE
latach ].
11. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesiecy PODAC ILE
Inn. PODAC JESLI
12. c WYSTEPUJA
A. SZKOLENIA
7. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
Lone PODAC JESLI
8. WYSTEPUJA
Pakiet nr 6

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamdwienia jest dostawa Holter EKG — 5 szt dostawa, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i
przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi 1 eksploatacji w tym :

Kod CPV - 33100000-1

Producent i . e e
Typ urzadzenia o.o.eeeieieiiiiiiiiiii i
Kraj pochodzenia t....viiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i
Rok produkcji 2025
I. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK

LP FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE

18- | Holter EXG - 5 szt

119. | Sprzet fabrycznie nowy TAK

120. | Ciagla rejestracja rzeczywistego sygnalu EKG z elektrod TAK

121. | Ciagla rejestracja 3 kanalowego EKG min. 10 dni TAK
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122.

Ciagla rejestracja 12 kanalowego EKG min. 2 dni TAK
123. | Klasyfikacja bezpieczenistwa czesci aplikacyjnej rejestratora wg, PN EN TAK
60601
124. | Impedancja wejsciowa ukiadu rejestrujacego EKG min. 10 mOhm TAK
125. | Zakres amplitudowy rejestrowanego sygnatu min. 10 mV TAK
126. | Rozdzielczo$¢ amplitudowa rejestrowanego sygnatu min. 12 bit TAK
127. | Czgstotliwos$¢ prébkowania sygnalu EKG min. 2 kHz TAK
128. | Wspolczynnik thumienia sygnatu wspélnego CMRR min. 80 dB dla TAK
czestodci co najmniej 20 Hz 1 60 Hz
129. | Detekeja impulséw implantowanego stymulatora serca dla unipolarnego i TAK
bipolarnego typu stymulacji i z obu jam serca
130. | Kryteria rozrézniania impulséw stymulacji w zakresie amplitudy impulsu TAK
min. zakres od 2 mV do 200 mV
131. | Kryteria rozrézniania impulséw stymulacji w zakresie czasu trwania TAK
impulsu min. zakres od 0.1 ms do 2 ms
132. | Kompaktowa obudowa rejestratora przystosowana do czyszczenia i TAK
dezynfekcji na mokro réznymi $rodkami
133. | Ksztalt obudowy wykonany bez elementéw ruchomych i wymiennych TAK
oraz powierzchnia obudowy bez zaglebien i wklestosci utrudniajacych
czyszczenie i dezynfekeje
134. | Klasa wykonania obudowy wg, standardu szczelnosci min. IP67 TAK
135. | Odporno$¢ rejestratora na upadek swobodny z wysokosci min. 1 m TAK
zgodnie z normg IEC PN 60601
136. | Masa rejestratora z przewodem pacjenta, gotowego do badania maks. 90 TAK
g
137. | Wymienny przewdd pacjenta z automatycznym rozpoznawaniem trybu TAK
zapisu przez rejestrator
138. | Rézne konfiguracje przewoddw pacjenta (ilos¢ elektrod) TAK
139. | Rejestracja 3 kanatlowego EKG z maks. 4 elektrod TAK
140. | Rejestracja 12 kanatowego EKG z 10 elektrod TAK
141. | Rejestracja z jednoczesciowego plastra elektrodowego tzw. patch, co
S TAK
najmniej 2 kanalty EKG
142. | Zasilanie na caly okres rejestracji dla dowolnego trybu pracy bez
. . . TAK
wymiany baterii lub ladowania akumulatora
143. | Sygnalizacja niewystarczajacego poziomu zasilania przed uruchomieniem TAK
rejestracji
144. | Podglad wszystkich rejestrowanych kanaléw EKG oraz detekeji TAK
impulséw stymulatora bezposrednio na rejestratorze
145. | Programowanie rejestratora danych danymi pacjenta i badania przez TAK
analizator
146. | Interfejs uzytkownika i komunikaty menu w jezyku polskim TAK
147. | Wbudowana pamig¢ nieulotna dla catego okresu rejestracji EKG min. 16 TAK
GB
148. | Liczba prébek EKG zapisywanych w pamigci rejestratora dla kazdego TAK

kanalu EKG badania min. 128 / s

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
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149. | Standardowe zlacze komunikacyjne USB wbudowane w rejestrator, do
programowania i odczytu danych niewymagajace uzywania dodatkowych TAK
adapteréw i czytnikow
150. | Czas odczytu calego zapisu EKG z pamigci rejestratora do komputera TAK
maks. 90 s
151. | Pelna wspolpraca z systemem Pathfinder i Sentinel posiadanym przez TAK
Zamawiajacego
152. | Ciagla rejestracja rzeczywistego sygnalu EKG z elektrod TAK
153. | Ciagla rejestracja 3 kanalowego EKG TAK
154. | Wyposazenie:
155. | Wymienny przewdd 3-kanatowy 3-odprowadzeniowy, kompatybilny z
rejestratorem, dtugo$é odprowadzed C5/M/C5R odpowiednio TAK
510/560/510 mm —po jednej szt na rejestrator
156. | Wymienny Przewdd 12-kanalowy 10-odprowadzeniowy, kolory IEC,
kompatybilny z rejestratorem, dlugos¢ odprowadzes L/F/C6/ TAK
C5/C4/C3/C2/C1/N/R odpowiednio 610/585/635/535/
460/355/330/330/380/610 mm — po jednej szt na rejestrator
157. | Uchwyt typu klips do rejestratora — po jednej szt na rejestrator TAK
158. | Wymagania pozostate:
159. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny TAK
160. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
zgodnie z Ustawa o Wyrobach Medycznych. Certyfikat CE lub TAK
Deklaracja Zgodnosci na calo$¢ aparatu — przy dostawie sprzetu
161. | Instrukcja obstugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowe; TAK
- przy dostawie sprze¢tu wraz z ogolng i szczegotows instrukeja
bezpiecznej eksploatacji sprzetu BHP
162. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 - TAK

przy dostawie sprzgtu

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]T

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

L.p. WARUNEK WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY | OFEROWANY

M. OKRES GWARANC]JI

21. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiagce PODAC ILE
22 Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) max. 48 godzin PODAC ILE
23. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK

zgodnie z )
24. Liczba bezptatnych przegladow technicznych w czasie gwarancji zaleceniami PODAC ILE
producenta
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Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
N. SERWIS POGWARANCYJNY
3 Okres zagwarantowania dost@pnos@ czedel z.armennych oraz materialéw zuzywalnych min. 10 lat PODAC ILE
. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach .
14. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesigcy PODAC ILE
Inne PODAC JESLI
15. WYSTEPUJA
0. SZKOLENIA
9. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
lon PODAC JESLI
10. ¢ WYSTEPUJA
Pakiet nr 7
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa zestaw pomp infuzyjnych — 4 kpl, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i
przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi 1 eksploatacji w tym :
Kod CPV 33194110-0
Producent t....ueniiiiiii s
Typ urzadZenia tu...oveieiiiiiiiiiiiiiiiiii s
Kraj pochodZenia t....ouieiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiii e
Rok produkcji : 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
205. | Zestaw pomp infuzyjnych — 4 kpl
206. Parametry wymagane:
207. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
208. Pompa infuzyjna strzykawkowa — 12 sztuk TAK
209. | Pompa strzykawkowa sterowana elektronicznie przeznaczona do TAK
stosowania u dorostych, dzieci i noworodkéw do tymczasowego lub
ciaglego podawania roztworow pozajelitowych i dojelitowych za
posrednictwem standardowych medycznych drég dostepu. Do tych drég
38
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naleza m.in.: droga dozylna, dotetnicza, podskérna, zewnatrzoponowa i
dojelitowa.

210.

Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci

TAK

211.

Klasa ochronnosci II lub rownowazna

TAK

212.

Masa pompy gotowej do uzycia ponizej 2 kg

TAK

213.

Wymiary pompy (Szer. x Wys. x Gt.)

TAK

214.

Dokladnosé¢ podazy +/- 2%

TAK

215.

Menu pompy w jezyku polskim

TAK

216.

Instrukcja obstugi zaimplemetnowana w menu pompy, ulatwiajaca obstuge
urzadzenia podczas zakladania strzykawki.

TAK

217.

Stopien ochrony IP 44 lub réwnowazny, chroniacy przed bryzgami wody z
dowolnego kierunku

TAK

218.

Kolorowy wyswietlacz 5", umozliwiajacy pelne dotykowe sterowanie i
obstuge pompy; Wysoka rozdzielczosé wyswietlanych informacji, min.
800x240 punktow.

TAK

219.

Whbudowany uchwyt do przenoszenia pompy; Mozliwos¢ aczenia pomp w
moduly i przenoszenia bez uzycia stacji dokujacej - 3 pompy na jednym
uchwycie; Odlaczalny chwyt do mocowania pompy do stojakéw infuzyj-
nych, oraz szyn poziomych. Zakres regulacji min. 16-40mm.

TAK

220.

Strzykawka automatycznie mocowana od przodu, chroniona przed
drzwiczki pompy; Mechanizm blokujacy tlok strzykawki, zabezpieczajacy
przed swobodnym nickontrolowanym przeplywem dziatajacy niezaleznie
od potozenia glowicy napedowej w stosunku do tloka strzykawki.
Aktualny status strzykawki wyswietlany na ekranie pompy w formie
graficznej.

TAK

221.

Pompa skalibrowana do pracy ze strzykawkami o objetosci 2/3,5, 10, 20,
301 50/60 ml r6znych typdw oraz réznych producentéw

TAK

222.

Zatrzaskowe mocowanie w stacji dokujacej, bez koniecznosci przykrecania

TAK

223.

Komunikacja pomiedzy pompa a stacja dokujaca odbywa si¢ za
posrednictwem IrDA

TAK

224.

Pompa wyposazona w modul Iacznosci bezprzewodowej WLAN w
standardach 802.11a, 802.11b, 802.11g, 802.11n; umozliwiajacy
podlaczenie urzadzenia do szpitalnego systemu informatycznego w
standardzie HL7-IHE; Wspierane predkosci transferu WLAN 802.11a
(OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54 Mbit/s, 802.11b (DSSS, CCK):
1/2/5.5/11 Mbit/s, 802.11g (OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54 Mbit/s
802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-15):Full guard interval:
6.5/13/19.5/26/39/52/58.5/65/78/104/117 Mbit/s, Short guard
interval:
1.2/14.4/21.7/28.9/29.9/43.3/57.8/65/72.2/86.7/115.6/130/144.4
Mbit/s; Standardy bezpieczedstwa: Witreless Equivalent Privacy (WEP),
Wi-Fi Protected Access (WPA), IEEE 802.11i (WPA2),FIPS 140-2 Level 1

TAK

225.

Mozliwos¢ zdalnej aktualizacji oprogramowania pompy, oraz biblioteki
lekéw bez koniecznosci przerywania pracy pompy

TAK

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
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226. Zakres predkosci infuzji min. 0,1 do 1800 ml/h ; Zmiana predkosci podazy TAK
bez przerywania infuzji
227. | Wstepnie wybierana objgtos¢ w zakresie 0,10 - 9999 ml programowana co TAK
0,01 ml
228. Wstepnie wybierany czas w zakresie 00hO1min - 99h59min TAK
229. | Automatyczna kalkulacja predkosci podazy po wprowadzeniu objgtosci 1 TAK
czasu
230. | Mozliwos¢ programowania parametréw infuzji w mg, mcg, ng, IE, mmol, TAK
lub mEq ,z uwzglednieniem lub nie masy ciala w odniesieniu do czasu
(np. mg/kg/min; mg/kg/h; mg/kg/24h)
231. Pompa wyposazona w system redukcji bledow dawki. TAK
232. | System automatycznej redukcji bolusa po alarmie ci$nienia okluzji TAK
233. Bolus: Predkosé bolusa mozliwa do zaprogramowania w zakresiel-1800 TAK
ml/h
234. | Tryby bolusa: Bolus na zadanie; Bolus programowany z automatyczna TAK
kulkulacja predkosci po wprowadzeniu objetosci i czasu;
235. | Mozliwo$¢ podazy bolusa w jednostkach mg, mcg, mmol, mEq oraz jed- TAK
nostkach wagowych
236. | Stryb stand-by w zakresie od 1 min do 24 godzin z programowaniem co 1 TAK
minute
237. | Regulacja intensywnosci podswetlenia na 9 poziomach TAK
238. Biblioteka lekéw z moztiwoscig wpisu min. 10000 lekéw, z mozliwoscia TAK
podzielenia na min. 30 kategorii i 15 profili pacjentéw; Kazdy lek moze
by¢ powigzany z limitami mi¢kkimi, z limitami twardymi, oraz kolorowymi
etykietami - min. 30 kombinacji kolorystycznych; Nazwa leku stale
widoczna na wyswietlaczu pompy, rowniez po wystapieniu dowolnego
alarmu; Mozliwo$¢ wprowadzenia do pompy biblioteki lekéw
bezposrednio z komputera, lub zdalnie poprzez sie¢ szpitalng z
centralnego serwera
239. Cisnienie okluzji mozliwe do ustawienia na min. 9 poziomach w zakresie TAK
od 75 do 900 mmHg; Wskaznik cisnienia okluzji stale widoczny na
wy$wietlaczu pompy
240. Whudowany akumulator litowo - jonowy; Zasilanie z wbudowanego TAK
akumulatora ok. 10 godz. przy przeplywie 25 ml/h; Czas ponownego
fadowania ok. 5 godz.; Na wyswietlaczu widoczna precyzyjna informacja o
pozostalym czasie pracy akumulatora w godzinach i minutach;
Automatyczne tadowanie akumulatora w pompie podtaczonej do zasilania
sieciowego
241. Pobér mocy w normalnych warunkach pracy ok. 3 W TAK
242. | Rozbudowany system alarméw wizualnych i dzwigkowych; TAK
243. | Historia pracy dost¢pna z menu pompy, z mozliwoscia zapisania do 1000 TAK
zdarzen
244. | Mozliwos¢ wprowadzenia informacji o dacie nast¢pnego przegladu TAK
technicznego i wyswietlania jej przy kazdym uruchomieniu pompy
245. | Pompa infuzyjna objetosciowa — 4 sztuki TAK
246. | Pompa objctosciowa sterowana elektronicznie przeznaczona do TAK

stosowania u dorostych, dzieci i noworodkéw do tymczasowego lub
cigglego podawania roztworéw pozajelitowych i dojelitowych za
posrednictwem standardowych medycznych drég dostepu. Do tych drég
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naleza m.in.: droga dozylna, dotetnicza, podskérna, zewnatrzoponowa i
dojelitowa.

247.

Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci TAK

248.

Klasa ochronnosci II lub rownowazna TAK

249.

Masa pompy gotowej do uzycia ponizej 2 kg TAK

250.

Wymiary pompy (Szer. x Wys. x Gl.) TAK

251.

Dokladnos¢ podazy +/- 3% TAK

252.

Menu pompy w jezyku polskim TAK

253.

Instrukcja obstugi zaimplemetnowana w menu pompy, ulatwiajaca obstuge TAK
urzadzenia podczas zakladania linii jednorazowe;.

254.

Stopien ochrony IP 44 lub réwnowazny, chroniacy przed bryzgami wody z TAK
dowolnego kierunku

255.

Kolorowy wyswietlacz 5", umozliwiajacy pelne dotykowe sterowanie i TAK
obstuge pompy; Wysoka rozdzielczo$¢ wyswietlanych informacji, min.
800x240 punktéw.

256.

Whudowany uchwyt do przenoszenia pompy; Mozliwos¢ taczenia pomp w TAK
moduly i przenoszenia bez uzycia stacji dokujacej - 3 pompy na jednym
uchwycie; Odlaczalny chwyt do mocowania pompy do stojakéw
infuzyjnych, oraz szyn poziomych. Zakres regulacji min. 16-40mm.

257.

Linia infuzyjna mocowana od przodu, chroniona przed drzwiczki pompy; TAK
Mechanizm zabezpieczajacy przed swobodnym niekontrolowanym
przeplywem skladajacy si¢ z dwdch elementéw — jeden w pompie jeden na
drenie.

258.

Dostepne linie infuzyjne do szerokiego spektrum terapii: podstawowe TAK
bezbarwne, chroniace przed swiattem, do transfuzji, do terapii
przeciwbdlowych pracujace w systemie NRFit, do antybiotykoterapii,
wielodrozne do onkologii pracujace w systemie zamknictym, oraz
dojelitowe pracujace w systemie ENFit

259.

Zatrzaskowe mocowanie w stacji dokujacej, bez koniecznosci przykrecania TAK

260.

Komunikacja pomi¢dzy pompa a stacja dokujaca odbywa si¢ za TAK
posrednictwem IrDA

261.

Pompa wyposazona w modut tacznosci bezprzewodowej WLAN w TAK
standardach 802.11a, 802.11b, 802.11g, 802.11n; umozliwiajacy
podlaczenie urzadzenia do szpitalnego systemu informatycznego w
standardzie HL7-IHE; Wspierane predkosci transferu WLAN 802.11a
(OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54 Mbit/s, 802.11b (DSSS, CCK):
1/2/5.5/11 Mbit/s, 802.11g (OFDM): 6/9/12/18/24/36/48/54 Mbit/s
802.11n (OFDM, HT20, MCS 0-15):Full guard interval:
6.5/13/19.5/26/39/52/58.5/65/78/104/117 Mbit/s, Short guard
interval:
1.2/14.4/21.7/28.9/29.9/43.3/57.8/65/72.2/86.7/115.6/130/144.4
Mbit/s; Standardy bezpieczedstwa: Witeless Equivalent Privacy (WEP),
Wi-Fi Protected Access (WPA), IEEE 802.11i (WPA2),FIPS 140-2 Level 1

262.

Mozliwos¢ zdalnej aktualizacji oprogramowania pompy, oraz biblioteki TAK
lekéw bez koniecznosci przerywania pracy pompy

263.

Zakres predkosci infuzji min. 0,1 do 1200 ml/h ; Zmiana predkosci podazy TAK

bez przerywania infuzji

264.

Wstepnie wybierana objeto$¢ w zakresie 0,10 - 9999 ml programowana co TAK
0,01 ml

265.

Wstepnie wybierany czas w zakresie 00h01min - 99h59min TAK
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266. | Automatyczna kalkulacja predkosci podazy po wprowadzeniu objgtosci 1 TAK
czasu
267. Mozliwos¢ programowania parametrow infuzji w mg, mcg, ng, IE, mmol, TAK
lub mEq ,z uwzglednieniem lub nie masy ciala w odniesieniu do czasu
(np. mg/kg/min; mg/kg/h; mg/kg/24h)
268. | Pompa wyposazona w system redukcji bledéw dawki. TAK
269. | System automatycznej redukgji bolusa po alarmie ci$nienia okluzji TAK
270. Bolus: Predkosé bolusa mozliwa do zaprogramowania w zakresiel-1200 TAK
ml/h
271. Tryby bolusa: Bolus na zadanie; Bolus programowany z automatyczna TAK
kulkulacja predkosci po wprowadzeniu objetosci i czasu;
272. | Mozliwos¢ podazy bolusa w jednostkach mg, mcg, mmol, mEq oraz TAK
jednostkach wagowych
273. | Stryb stand-by w zakresie od 1 min do 24 godzin z programowaniem co 1 TAK
minute
274. | Regulacja intensywnosci podswetlenia na 9 poziomach TAK
275. Biblioteka lekéw z moztiwoscig wpisu min.10000 lek6w, z mozliwoscig TAK
podzielenia na min. 30 kategorii i 15 profili pacjentéw; Kazdy lek moze
by¢ powigzany z limitami mickkimi, z limitami twardymi, oraz kolorowymi
etykietami - min. 30 kombinacji kolorystycznych; Nazwa leku stale
widoczna na wyswietlaczu pompy, rowniez po wystapieniu dowolnego
alarmu; Mozliwos¢ wprowadzenia do pompy biblioteki lekéw
bezposrednio z komputera, lub zdalnie poprzez sie¢ szpitalng z
centralnego serwera
276. | Cisnienie okluzji mozliwe do ustawienia na min. 9 poziomach w zakresie TAK
od 50 do 825 mmHg; Wzkaznik ci$nienia okluzji stale widoczny na
wy$wietlaczu pompy
277. | Wbudowany akumulator litowo - jonowy; Zasilanie z wbudowanego TAK
akumulatora ok. 6 godz. przy przeplywie 100 ml/h; Czas ponownego
fadowania ok. 5 godz.; Na wyswietlaczu widoczna precyzyjna informacja o
pozostalym czasie pracy akumulatora w godzinach i minutach;
Automatyczne fadowanie akumulatora w pompie podtaczonej do zasilania
sieciowego
278. | Pob6r mocy w normalnych warunkach pracy ok. 4 W TAK
279. | Rozbudowany system alarméw wizualnych i dzwigkowych; TAK
280. Czuto$¢ techniczna wykrywania pecherzykéw powietrza=> 0.01 mL TAK
281. Historia pracy dostepna z menu pompy, z mozliwoscia zapisania do 1000 TAK
zdarzen
282. Mozliwos¢ wprowadzenia informacji o dacie nastepnego przegladu TAK
technicznego i wyswietlania jej przy kazdym uruchomieniu pompy
283. | Stacja dokujaca — 4 sztuki TAK
284. Stacja dokujaca dla pomp strzykawkowych i objetosciowych umozliwiajaca TAK
zasilanie wszystkich podiaczonych pomp jednym przewodem zasilajacym.
285. Zasilanie 230V 50 Hz, bezposrednio z sieci TAK
286. | Klasa ochronnosci I lub réwnowazna TAK
287. Ze wzgledéw bezpieczenstwa wszystkie zlacza zasilania sa wylaczone do TAK
momentu wlozenia pompy.
288. | Waga stacji dokujacej dla 4 pomp ponizej 6 kg TAK
289. | Wymiary stacji razem z pokrywg (Szer. x Wys. x G1.) TAK
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290. | Stopien ochrony IP 44 lub réwnowazny, chroniacy przed bryzgami wody z TAK
dowolnego kierunku

291. Wbhudowany uchwyt do mocowania stacji do kolumn anestezjologicznych, TAK
stojakéw infuzyjnych

292. | Mozliwos¢ taczenia stacji w moduly bez uzycia specjalnych narzedzi. TAK

293. | Zespot polaczonych stacji dokujacych umozliwia prace do 24 pomp w TAK
obrebie jednego stanowiska.

294. Stacja wyposazona w sygnalizacje §wietlna oraz akustyczna, pozwalajaca TAK
tatwo zidentyfikowac¢ status infuzji.

295. | Zatrzaskowe mocowanie pomp. TAK

296. | Stacja wyposazona w interfejs przywaolania personelu TAK

297. | Komunikacja pomigdzy pompag a stacja dokujaca odbywa si¢ za TAK
posrednictwem IrDA

298. | Mozliwos¢ rozbudowania stacji dokujacej o modut komunikacyjny TAK

299. | Pokrywa stacji wyposazona w profil do odlozenia strzykawki podczas TAK
wymiany.

300. |Statyw do stacji — 4 sztuki TAK

301. Statyw jezdny min. do zamocowania pomp infuzyjnych lub do zawieszenia TAK
4 opakowan z plynem

302. | Podstawa stalowa lakierowana proszkowo TAK

303. | Kolumna i glowica ze stali kwasoodporne;j TAK

304. | Regulacja wysokosci w zakresie: 1600-2000 mm TAK

305. [ Srednica podstawy: 610 mm TAK

306. | Przystosowany do mocowania pomp infuzyjnych wraz z dodatkowym TAK
osprzetem

307. Podstawa pigcioramienna na kotach o $rednicy min. 75 mm, w tym min. TAK
dwa z blokada.

308. | Glowica na 4 haczyki TAK

309. Listwa zasilajaca TAK

310. Odtaczalny uchwyt do przenoszenia i mocowania pompy do rur i szyn TAK
medycznych pionowych i poziomych — 4 sztuki

311. | Wymagania pozostale:

312. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK

313. Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania zgodnie TAK
z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci — przy dostawie sprzetu - przy dostawie sprzetu

314. Instrukcja obslugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim- TAK
przy dostawie sprzetu

315. Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 - TAK
przy dostawie sprzetu

316. Wykonawca zobowigzany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK

pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zamoéwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczeni i uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w
trakcie realizacji zaméwienia, ponosi Wykonawca
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317.

Wykonawca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze soba opakowan
i innych materialéw oraz utylizacji

TAK

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI

L.p. PA ETR WARUNEK WARUNEK
GRANICZNY OFEROWANY
I1. OKRES GWARANC]JI
26. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiagce PODAC ILE
. . . max. 48 .
27. Czas reakcji na zgloszona awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluzenie okresu gwarancji o TAK
28. czas naprawy
zgodnie z )
29, Liczba bezplatnych przegladéw technicznych w czasie gwarancji zaleceniami PODAC ILE
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
30. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego TAK
pokrywa Wykonawca
®. SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostgpnosci czgsci zamiennych oraz materiatow )
16. zuzywalnych od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w min. 10 lat PODAC ILE
latach ].
17. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesigcy PODAC ILE
lon PODAC JESLI
18. ¢ WYSTEPUJA

P. SZKOLENIA

11. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
Inne PODAC JESLI
12. WYSTEPUJA
Pakiet nr 8

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa Bieznia medyczna - 1 szt montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploataciji w tym :

Kod CPV 33190000-8
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Rok produkc;ji : 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH

WARUNEK PA ETRY

L.P. FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE

318. Bieznia medyczna - 1 szt

319. Parametry wymagane:

320. Urzadzenie fabrycznie nowe TAK

321. Oprogramowanie medyczne sterujagce modutem analizy przeptywu i TAK

gazow w jezyku polskim, zainstalowane na wtasnej stacji roboczej o

parametrach, co najmniej:

komputer z procesorem spetniajacym ponizsze wymagania:

- pami¢¢ RAM komputera min. 32 GB,

- pamig¢ dyskowa min. 1 TB

- system operacyjny Windows 11 Pro lub réwnowazny gwarantujacy
poprawnos$c¢ dziatania oprogramowania,

- drukarka laserowa kolorowa -model do wyboru przez
Zamawiajacego na etapie realizacji dostawy

- monitor co najmniej 247,

- akcesoria komputerowe i przewody pofaczeniowe

322. | Wozek jezdny medyczny mieszczacy moduly pomiarowe i stacje robocza TAK
sterowania badaniem wysitkowym wyposazony w transformator separujacy
zgodnie z wymaganiami IEC 60601-1.

323. | Modut do rejestracji sygnatu EKG podczas spoczynku oraz wysitku, TAK

z akcesoriami:

- 10-elektrodowy przewdd pacjenta o dtugosci maks. 1,2 m, w ilosci
min. 1 szt.

- futerat z paskiem biodrowym, w ilo$ci min. 1 szt.

1 kpl. odpowiednich akumulatorkéw z tadowarka sieciows lub 100 szt.

baterii alkalicznych odpowiedniego rodzaju.

324. Oprogramowanie medyczne sterujace modutem do rejestracji sygnatu TAK
EKG w jezyku polskim zainstalowane na stacji roboczej.

325. | Modut pulsoksymetru (spO2), wspotpracujacy bezposrednio TAK
z oprogramowaniem do rejestracji przeplywow i gazow
oddechowych, z akcesoriami:

czujnik na palec, elastyczny w rozmiarze $rednim w ilosci min. 1 szt.

326. | Modut pomiaru ci$nienia tetniczego (NIBP) wspélpracujacy TAK
bezposrednio z oprogramowaniem do rejestracji przeplywow i
gaz6éw oddechowych, z akcesoriami:

- mankiet pomiarowy w rozmiarze $rednim w iloéci min. 1 szt.,
mankiet pomiarowy w rozmiarze matym w ilosci min. 1 szt.

45
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327.

Bieznia diagnostyczna z podlaczeniem do stacji sterujace;j TAK

328.

BAZA DANYCH SYSTEMU I INTEGRACJA

329.

Baza danych oparta o rozwigzanie zgodne ze standardem MS SQL. TAK

330.

Baza danych gotowa do zainstalowania na zewnetrznym urzadzeniu TAK
serwerowym, tj. poza stacja robocza z zestawu.

331.

Dostep do bazy danych z oprogramowania zainstalowanego na stacji TAK
roboczej zestawu oraz co najmniej dwoch dodatkowych stanowisk
roboczych sieciowych jednoczesnie.

332.

Oprogramowanie zawierajace kartoteke pacjentéw i badan, wykonywanie TAK
badan spoczynkowych oraz wysitkowych z mozliwoscia rozbudowy o mo-
dut ergospirometrii.

333.

Wyszukiwanie pacjentéw i badan wedlug co najmniej: TAK
- imienia, nazwiska lub numeru porzadkowego przydzielonego w
oprogramowaniu

334.

Prezentacja wykresu trendu wynikéw badan pacjenta, z mozliwoscia TAK
wybrania sledzonych parametréw

335.

Konfiguracja zawarto$ci ekranéw badan i raportéw drukowanych, co TAK
najmniej dla:

- parametréw zawartych w tabelach i ich kolejnosci,

- zawarto$ci wykreséw, pél danych pacjenta na raporcie.

336.

Tworzenie szablonéw opiséw stownych badania, zawierajacych pola TAK
wybranych parametrow, z automatycznym uzupelnianiem ich warto$ci po
badaniu, podczas tworzenia raportu.

337.

Bezposrednia wspoétpraca oprogramowania do rejestracji sygnatu TAK

EKG, zapewniajaca co najmniej:

- wprowadzanie danych pacjenta i badania,

- rozpoczynanie badania wysitkowego,

- biezaca rejestracj¢ w czasie badania wysitkowego, w tym co
najmniej informacje o czasie trwania badania, czasie trwania
obcigzenia, aktualnej fazie i etapie badania,

- automatyczne przekazywanie informacji dotyczacych pomiaréw
NIBP do oprogramowania sterujagcego rejestracja przepltywow i
gazéw oddechowych, w tym co najmniej SBP i DBP

338.

Oprogramowanie gotowe do podlaczenia innego oprogramowania z TAK
wykorzystaniem standardu XDT, co najmniej w zakresie uruchamiania
zewnetrznego oprogramowania i automatycznego przekazywania danych
pacjenta

339.

POMIAR spO;

340.

Nieinwazyjny pomiar saturacji obwodowej zintegrowany z TAK
oprogramowaniem do rejestracji przeplywéw i gazow oddechowych

341.

Technologia pomiaru dostosowana do warunkéw badania wysitkowego z TAK
algorytmem wykrywajacym artefakty ruchowe, z doktadnoscia pomiaru dla
warunkow ruchu pacjenta nie gorsza niz + 3 cyfry dla zakresu co najmnie;j

70% - 100%

342.

Zakres pomiaru pulsu co najmniej 18 - 310 bpm TAK

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

46




/\ ngWY Rzeczpospolita Sfinan§owane pljziz A éggr:‘t':qm
— Polska Unie Europetsia LR EDYCZNYCH
==_ ODBUDOWY NextGenerationEU e MEDYCZNY

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

343.

Modul pomiarowy wspotpracujacy z wymiennymi czujnikami TAK
pomiarowymi, w wersji mocowania:

- na palcu dfoni,

- na ptatku usznym,

przyklejany na powierzchni czota lub skroni.

344.

Modut o wadze nie wigkszej niz 80 g, mocowany na nadgarstku pacjenta, TAK
z bezprzewodows komunikacjg ze stacja roboczg zestawu i
oprogramowaniem do rejestracji przeplywu i gazéw oddechowych.

345.

Ciagla rejestracja parametrow: PR, spO», wskaznika jakosci sygnalu TAK

346.

OPROGRAMOWANIE DO REJESTRAC]I SYGNALU EKG

347.

Ciagly zapis 12-kanalowego EKG z modutu pacjenta w ukladzie TAK
standardowym lub Cabrera z mozliwoscia wybrania prezentacji w formacie
co najmniej:

- 2 zestawy po 6 odprowadzen na ekranie

1 zestaw 12 odprowadzen na ekranie

348.

Wykrywanie impulséw stymulatora pracy serca na wszystkich lub wskaza- TAK
nych odprowadzeniach EKG.

349.

Wykrywanie braku polaczenia elektrody z pacjentem w czasie rejestracji TAK
sygnalu EKG

350.

Ocena jakosci podtaczenia elektrod przed uruchomieniem badania TAK
wysitkowego poprzez co najmniej:

- pomiar impedancji kazdego odprowadzenia,

- pomiar poziomu zaktécen kazdego odprowadzenia,
biezacy obraz EKG

351.

Filtrowanie rejestrowanego sygnatu EKG co najmniej w zakresie: TAK
- stabilizacji linii izoelektrycznej,

- zaklocen czestotliwosci sieciowej 50 Hz,
zaklécen ruchowych i migsniowych 25 Hz i 40 Hz.

352.

Wyznaczenie biezacej sredniej zespotu QRS (tzw. mediana) dla kazdego TAK
odprowadzenia rejestrowanego sygnalu EKG z mozliwoscia co najmnie;j:
- prezentacji wszystkich median razem z biezacym zapisem EKG,

- nalozenia mediany na usrednienie wyznaczone jako referencyjne,

- pomiar biezacej wartosci polozenia i nachylenia odcinka ST,

zmiany punktu pomiaru potozenia odcinka ST w stosunku do punktu J.

353.

Przegladanie zarejestrowanego wezesniej zapisu EKG, podczas TAK
wykonywania badania wysilkowego, z mozliwoscia drukowania wybranych
fragmentéw zapisu wczesniejszego.

354.

Prezentacja biezacych parametréw badania, co najmniej: TAK

- HR biezacy i docelowy oraz %HR docelowego,

- wartosci ci$nienia skurczowego i rozkurczowego,

- czas badania i obciazenia wysitkiem,

- parametry obcigzenia (predkosé i nachylenie lub predkos¢ obrotowa i
moc),

wyliczone wartosci parametrow ekwiwalentow oceny metabolicznej METs

i RPP
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355. | Wartos¢ parametru METSs wyliczana automatycznie na podstawie TAK
parametréw zadanego obciazenia, na podstawie algorytmu ACSM, co
najmniej jako:

- warto$c¢ stata dla zadanego obciazenia

warto$¢ narastajaca dla zadanego obciazenia w ustalonym okresie czasu,
w zakresie od wartosci wyjsciowej do docelowej zgodnej z zadanym

obcigzeniem

356. Automatyczny pomiar potozenia odcinka ST w stosunku do linii TAK
izoelektrycznej oraz nachylenia ST, dla wszystkich wskazanych
odprowadzen EKG.

357. Automatyczne programy obciazenia oraz mozliwo$¢ recznej kontroli TAK

parametréw obciazenia odpowiednio do uzywanego urzadzenia

wysitkowego, co najmniej:

- protokot ze skokowym przyrostem obcigzenia,

- protokoét z liniowym przyrostem obcigzenia tzw. RAMP,

- gotowe typowe protokoly obcigzenia w tym Bruce, Bruce
zmodyfikowany, Naughton, Naughton zmodyfikowany, Balke,
Dubowy, USAF/SAM,

- programowanie dodatkowych protokotéw z wybranym sposobem
przyrostu obcigzenia oraz liczbg etapow obciazenia,

biezaca korekta protokolu obciazenia bezposrednio przed uruchomieniem

badania wysitkowego, w zakresie poczatkowych i docelowych warto$ci

obciazenia, z graficzng ilustracja krzywej obciazenia.

358. Drukowanie EKG w czasie trwania badania oraz po jego TAK
zakonczeniu, dla kazdego wskazanego momentu rejestracji, co
najmniej jako:

- biezacy obraz 10-sekundowego elektrokardiogramu w uktadach: 2
zestawy po 6 odprowadzen na stronie poziomo, 1 zestaw 12
odprowadzen na stronie pionowo

- usrednione zespoly QRS,

ciagly zapis elektrokardiogramu w odcinkach dtuzszych niz 10 s, tzw. dtuga

tasma, w ukladzie 3 odprowadzeni na wiersz strony.

359. | Automatyczne zapisywanie wynikéw badania zawierajacych co TAK

najmniej:

- tabelaryczne podsumowanie okres6w obcigzenia i osiggnigtych
warto$ci parametrow HR, METs, SBP, DBP, liczby VE

- wykonany program obcigzenia z podaniem czasu trwania
obciazenia i badania,

- wybrane obrazy 10-sekundowych elektrokardiogramow,

zestawienie usrednionych zespoléw QRS wraz z pomiarami ST.

360. REJESTRACJA SYGNALU EKG

361. Rejestracja zapisu EKG wykonywana przez modul pacjenta zintegrowany TAK
z oprogramowaniem do rejestracji sygnalu EKG

362. Modut z przewodowa komunikacja cyfrows ze stacja robocza zestawu i TAK
oprogramowaniem.

363. | Modul pacjenta mocowany na pasku biodrowym z wymiennym 10- TAK
elektrodowym przewodem pacjenta

364. Modul pacjenta z czg¢icig aplikacyjna typu CF i z ukladem TAK

zabezpieczajacym wzmacniacze EKG przed uszkodzeniem od
wyladowania defibrylatora
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365. Czestos¢ probkowania kazdego kanalu rejestrowanego sygnatu EKG co TAK
najmniej 8000 Hz.
366. | Pasmo czestotliwosciowe rejestrowanego sygnatu EKG co najmniej 0,05 - TAK
150 Hz
367. | Rozdzielczo$é przetworzonego sygnalu EKG 1 pV lub warto$¢ nizsza TAK
368. | Wspdlczynnik ttumienia IMRR powyzej 120 dB TAK
369. Modut z sygnalizacja wizualng stanu wiaczenia oraz stanu podlaczenia do TAK
oprogramowania sterujacego
370. Modul o wymiarach nie wigkszych niz 120 mm x 70 mm x 30 mm i wadze TAK
nie wigkszej niz 180 g
371. Modut zasilany z komputera. TAK
372. | POMIAR NIBP
373. | Nieinwazyjny pomiar ci$nienia t¢tniczego zintegrowany z TAK
oprogramowaniem do rejestracji przeplywéw i gazéw oddechowych lub
oprogramowaniem do rejestracji EKG, co najmniej z:
- automatycznym bezposrednim przesytaniem wynikéw pomiaru z
aparatu do oprogramowania: co najmniej SBP i DBP,
automatycznym uruchamianiem pomiaru wg; ustalonych w
oprogramowaniu interwaléw czasowych lub na Zadanie
374. Automatyczny pomiar ci$nienia w fazie wysitku, metoda ostuchows TAK
bramkowany EKG bez konieczno$ci uzywania dodatkowych elektrod 1
przewodow.
375. | Automatyczny pomiar w fazie spoczynku metoda oscylometryczng TAK
376. Zakres mierzonych ci$nien: TAK
e najmniejsza warto$¢ ci$nienia rozkurczowego nie wigksza niz 25
mmHg,
e najwicksza warto$¢ ci$nienia skurczowego nie mniejsza niz 250
mmHg
3717. Zgodnos¢ pomiaréw automatycznych z pomiarami wykonywanymi TAK
metodg ostuchows (wg. ANSI/AAMI/ISO 81060-2)
378. | Weryfikacja tonéw Korotkoffa poprzez wbudowane wyjscie stuchawkowe TAK
aparatu
379. | Wbudowany kolorowy wyswietlacz o przekatnej co najmniej 77, TAK
zapewniajacy czytelng prezentacje zmierzonych wartodci.
380. | Mankiet pomiarowy skltadajacy si¢ z r¢kawa zintegrowanego z pecherzem TAK
oraz wymiennego mikrofonu ostuchowego chowanego w wewnetrznej
kieszeni r¢kawa na wysokosci przebiegu tetnicy ramieniowej.
381. BIEZNIA DIAGNOSTYCZNA
382. | Nos$nos$¢ pasa biezni co najmniej 200 kg TAK
383. | Predkosc pasa biezni regulowana co najmniej w zakresie od 0.8 do 19 TAK
km/h
384. | Nachylenie biezni regulowane co najmniej w zakresie od 0% do 20% TAK
385. Wymiary pasa ruchomego biezni co najmniej 155 cm na 55 cm TAK
386. | Niski prég wejscia na pas, to znaczy wysoko$¢ pasa ruchomego co TAK
najwyzej 20 cm nad poziomem podloza (podlogi)
387. |Relingi boczne do co najwyzej 2/3 dlugosci biezni z przednim relingiem TAK

regulowanym w zakresie kata (wysokosci nad pasem ruchomym)
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388. | Bezposrednie sterowanie obcigzeniem z oprogramowania do rejestracji TAK
przeplywow i gazow oddechowych lub oprogramowania do rejestracji
EKG
389. | Zasilanie sieciowe 240V TAK
390. |Wymagania pozostate:
391. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
392. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK
zgodnie z Ustawa o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci- przy dostawie sprz¢tu
393. | Instrukcja obstugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim- TAK
przy dostawie sprzgtu
394. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5- TAK
przy dostawie sprzgtu
395. | Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktorych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczen i uszkodzent mienia Zamawiajacego, powstalych w
trakcie realizacji zamoéwienia, ponosi Wykonawca
396. | Wykonawca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze soba opakowan TAK
i innych materialéw oraz utylizacji
II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]T
L.p. PA ETR WARUNEK WARUNEK
GRANICZNY OFEROWANY
2. OKRES GWARANCIJI
31. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiace PODAC ILE
. . . max. 48 :
3. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o TAK
33. czas naprawy
zgodnie z
34. Liczba bezptatnych przegladow technicznych w czasie gwarancji zaleceniami PODAC ILE
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
35. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego TAK
pokrywa Wykonawca

T. SERWIS POGWARANCYJNY

50
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Okres zagwarantowania dostepnosci czesci zamiennych oraz materialéw

19. zuzywalnych od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w min. 10 lat PODAC ILE
latach .
20. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesiecy PODAC ILE
I PODAC JESLI
21. nne WYSTEPUJA
Y. SZKOLENIA
13. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
lon PODAC JESLI
14. ¢ WYSTEPUJA
Pakiet nr 9

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa System monitorowania pacjentéw z centralnym monitorem — 1 szt dostawa,
montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploataciji w

tym :

Kod CPV - 33123210-3

Producent ... e
Typ UrzadZenia tu...iviieiiiiiiiiiiiiiiiiii s
Kraj pochodZenia t....vueieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiici e
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
163. System monitorowania pacjentéw z centralnym monitorem —1 szt
164. | Sprzet fabrycznie nowy TAK
165. | Kardiomonitor modutowy min. 19” z modulem transportowym — 2 szt. TAK
166. | Stanowisko monitorowania zainstalowane skladajace si¢ z:
- jednostki gtéwnej kardiomonitora
- odlaczanego modulu transportowego
Modutly pomiarowe jedno lub wieloparametrowe z mozliwoscia
zamiennego wykorzystania we wszystkich opisywanych kardiomonitorach TAK
Wszystkie elementy musza spetnia¢ wymagania normy EN60601-1 dla
urzadzen medycznych.
Zasilanie, komunikacja oraz przesylanie danych pomiarowych z moduléw
pomiarowych do monitora realizowane wylacznie poprzez styki
51
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elektryczne. Zewnetrzna kieszen lub kieszenie umozliwiajace podtaczenie
min. do 4 moduléw pomiarowych.

167.

Konstrukeja zapobiegajaca wchlanianiu kurzu i rozprzestrzenianiu sig
infekcji, bez wbudowanych wiatrakéw/wentylatoréw. Chlodzenie
kardiomonitora konwekcyjne.

TAK

168.

Obudowa kardiomonitora tatwa do czyszczenia, kroploszczelna (min.
1P21), odporna na srodki dezynfekeyjne.

TAK

169.

Mozliwo$¢ wykorzystania odlaczanego elementu kardiomonitora jako
monitora transportowego z funkcjami pomiaru i alarméw co najmniej
EKG, oddechu, tetna, saturacji i ci$nienia krwi nieinwazyjnego oraz
inwazyjnego.

TAK

170.

Zalety ergonomiczne systemu transportowego:

- jednoczesna obsluga po zadokowaniu razem z kardiomonitorem
gléwnym (np. po drugiej stronie t6zka; petny dostep do elementéw
sterujacych i ekranu modutu réwniez po zadokowaniu w
kardiomonitorze)

- automatyczna rotacja ekranu 90/180 stopni oraz czujnik o$wietlania
- wbudowana ergonomiczna raczka umozliwiajaca szybkie wypiecie
monitora transportowego ze stanowiska monitorowania.

TAK

171.

Element/modut transportowy wyposazony w zasilanie akumulatorowe
na min. 5 godzin.

TAK

172.

Element/modul transportowy wyposazony w wyswietlacz o przekatnej,
min. 5,5” z obstugg gestow.

TAK

173.

Element/modul transportowy wyposazony w system alarmow, pamigé
pomiaréw i danych demograficznych pacjenta oraz trendéw z min. 48

godz.

TAK

174.

Wysoka odporno$¢ modutu transportowego na zabrudzenia, zalanie
(min. IP32), wstrzasy, uderzenia, upadki (min. 1 m). Automatyczne
fadowanie akumulatora modutu po zadokowaniu w kardiomonitorze.

TAK

175.

Masa modulu transportowego nie wigksza niz 1,5 kg

TAK

176.

Ekran kolorowy kardiomonitora TFT o wysokiej rozdzielczosci min.
1900 x 1000 pikseli. Ekran dotykowy pojemnosciowy z obstugg gestow.

TAK

177.

Przekatna ekranu, min. 19 cali.

TAK

178.

Duze, czytelne odczyty numeryczne oraz krzywe dynamiczne (min. 4
krzywych).

TAK

179.

Mozliwo$¢ dopasowania zawartosci ekranu do aktualnych potrzeb
uzytkownika bez udziatu serwisu. Mozliwo$¢ zapisania w pamigci
wlasnych ukladéw ekranu utworzonych przez uzytkownika, min. 20
konfiguracji bez udziatu serwisu.

TAK

180.

Regulacja jasnosci ekranu, min. 10 pozioméw; wbudowany czujnik
oswietlenia automatycznie dopasowujacy poziom jasnosci wzgledem
warunkOw otoczenia.

TAK

181.

Dostep do wszystkich funkcji monitora za pomocg ekranu dotykowego i
menu w jezyku polskim (brak pokretla).

TAK

182.

Pamigc réznych ustawien parametréw kardiomonitora z mozliwoscia
dowolnego przywolywania bez przerywania pracy — min. 20 réznych
profili.

TAK

183.

Wydruk funkcji Zyciowych i raportéw z poziomu kardiomonitora do
plikéw w formacie PDFE. Szyfrowane polaczenie sieciowe
uniemozliwiajace przechwycenie danych.

TAK
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184.

Morzliwos¢ podgladu na ekranie zapiséw z innego kardiomonitora tej
samej marki.

TAK

185.

Whudowany klient systemu Citrix Xen.

TAK

186.

Mozliwos¢ uruchamiania aplikacji webowych www bez koniecznosci
instalowania dodatkowego oprogramowania (wbudowany silnik
renderujacy HTMLS5).

TAK

187.

Whudowane min. 4 porty USB, wyjscie sygnalu na zewnetrzny monitor
zlaczem z szyfrowanym sygnalem, zlacze Ethernet, port RS232 oraz
gniazdo synchronizacji sygnatu EKG.

TAK

188.

Gniazdo cyfrowe umozliwiajace podlaczenie ekranu kopiujacego DVI
(mozliwoé¢ rozbudowy).

TAK

189.

Zalety systemu monitorowania pod katem cyberbezpieczistwa:

- szyfrowanie transmisji danych raportéw z wykorzystaniem
uwierzytelniania weztow

- szyfrowanie zapisywanych w pamigci wrazliwych danych pacjentow
- pelne (end-to-end) szyfrowanie danych przesylanych pomiedzy
monitorem pacjenta a systemem centralnego monitorowania oraz
opgcjonalnym zewnetrznym wy$wietlaczem.

TAK

190.

Whbudowana komunikacja NFC oraz RFiD.

TAK

191.

Alarmy dzwickowe i wizualne wszystkich monitorowanych parametréw
oraz zaburzefl rytmu serca.

TAK

192.

Mozliwos¢ zawieszania alarméw dZzwigkowych na wybrany okres, min. od
1 do 10 minut oraz na stale.

TAK

193.

Alarmy ustawiane recznie oraz automatycznie (na podstawie aktualnego
stanu pacjenta) z mozliwoscig regulacji progéw w jednym wspdlnym
menu.

TAK

194.

Regulacja glosnosci alarméw dzwigckowych z zabezpieczeniem przed
catkowitym wyciszeniem, min. 10 progéw glo§nosci.

TAK

195.

Moduly pomiarowe:

196.

Pomiar EKG

Monitorowanie i jednoczesne wyswietlanie od 1 do 12 odprowadzen
EKG; monitor wyposazony w funkcje rekonstrukeiji 12 odprowadzen
EKG z 51 6 elektrod EKG; pomiar HR w zakresie min. 15-350 /min. z
dokladnoscia +/-1%. Alarm niskiej i wysokiej wartosci HR.

TAK

197.

Analiza odcinka ST z prezentacja graficzna zmian ST na wykresach
kotowych. Funkcja gromadzi pomiary odcinka ST oraz trendy uzyskane z
pomiaréw w plaszczyznie pionowej (odprowadzenia koniczynowe) i
poziomej (odprowadzenia przedsercowe). Mozliwos¢ wyboru
referencyjnego poziomu wyjsciowego.

TAK

198.

Pomiar, prezentacja i alarmy wartosci QT i QTc we wszystkich
odprowadzeniach.

TAK

199.

Analiza i alarmy zaburzen rytmu, co najmniej 25 rodzajéw w tym:
asystolii, bradykardii, tachykardii, R/'T, SV, migotania przedsionkéw i
komor.

TAK

200.

Pomiar oddechéw (RESP)

Pomiar impedancyjny liczby oddechéw w zakresie min. 0-170 odd./min.
z dokladnoscia nie gotsza niz +/- 1 odd./min (dla przedziatu 0-120
odd./min). Regulowane opéznienie alarmu bezdechu.

TAK
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201.

Pomiar saturacji (SPO2)

Pomiar w technologii Masimo Rainbow SET, Nellcor lub FAST; pomiar
SpO2 w zaktesie min. 70-100% z dokladnoscia nie gorsza niz +/-2%.
Pomiar tetna (PR) w zakresie min. 30-240 /min. z doktadno$cia nie
gorsza niz +/-2%.

TAK

202.

Mozliwo$¢ doposazenia kardiomonitora w dodatkowe pomiary
nieinwazyjnej hemoglobiny (min. SpHb, SpMet, SpCO, SpOC) oraz
parametry dodatkowe tj. RRa, PVI.

Mozliwo$¢ dostepna na etapie skladania oferty, dotyczy modutu
transportowego lub moduléw w postaci kostki.

TAK

203.

Pomiar ci$nienia nieinwazyjnego (NIBP)

Pomiar ci$nienia w zakresie min. 10-270 mmHg, maksymalny bfad $redni
nie wigkszy niz 5 mmHg, Typowy czas pomiaru nie dtuzszy niz 30
sekund; funkcja stazy ulatwiajaca naktucie zyly. Zabezpieczenie przed
zbyt wysokim ci$nieniem w mankiecie.

TAK

204.

Programowane odstepy miedzy pomiarami automatycznymi w zakresie
min. od 1 minuty do 24 godz.

TAK

205.

Mozliwos$¢ programowania sekwencji pomiarowych (np. 3 pomiary co 15
minut, nastepnie 3 pomiary co 2 godziny itp.) w trybie auto.

TAK

2006.

Wyswietlanie tabeli zawierajacej wyniki poprzednich pomiaréw cisnienia
na ckranie gléwnym obok aktualnie mierzonych wartosci.

TAK

207.

Pomiar temperatury (TEMP)

Pomiar w zaktesie min. 0-45°C, doktadnos$¢ nie gorsza niz 0,1°C.
Morzliwos¢ wyboru etykiet temperatury (min. 19 etykiet).
Mozliwos¢ podtaczenia do 4 pomiardw temperatury réwnoczesnie.

TAK

208.

Pomiar ci$nienia inwazyjnego (IBP)

Pomiar w 2 kanatach z mozliwoscia rozszerzenia do 8 kanaléw poprzez
kable rozdzielajace oraz moduly dodatkowe. Pomiar w zakresie min. od -
40 do +360 mmHg, doktadnosé¢ catkowita (z przetwornikiem) nie gorsza
niz +/-4% lub +/-4mmHg, Obliczanie CPP i PPV. Obliczanie ci$nienia
zaklinowania tetnicy plucnej. Mozliwos¢ ustawienia do min. 33 réznych
etykiet dla ci$nieft inwazyjnych.

TAK

209.

Pomiar rzutu serca Picco / C.O. lub FloTrac

Pomiar przy pomocy modutu w postaci kostki przenoszonej pomigdzy
kardiomonitorami, petna obstuga z ekranu kardiomonitora. W przypadku
urzadzen zewnetrznych nalezy zaoferowac funkcjonalno$é wyswietlania
danych na kardiomonitorze gléwnym wraz z mozliwoscia integracji tych
danych.

TAK

210.

Pomiar kapnografii (etCO2)

Pomiar w technologii umozliwiajacej monitorowanie pacjentow
zaintubowanych oraz niezaintubowanych (Microstream lub Respironics).
Modut przenoszony pomigdzy kardiomonitorami z mozliwoscig pracy w
transporcie razem z monitorem transportowym.

TAK

211.

Mozliwos¢ rozbudowy o dostep na ekranie kardiomonitora do danych ze
szpitalnego systemu informatycznego (np. wynikéw badan
laboratoryjnych, obrazowych itp.).

TAK

212.

Mozliwos¢ rozbudowy o dodatkowy aktywny wyswietlacz o takiej samej
konstrukeji (min. IP21, rozdzielczosé full HD i min. 19”) z mozliwoscia
niezaleznego wyswietlania danych oraz transfer alarméw. Produkt
medyczny dedykowany i certyfikowany przez tego samego producenta.

TAK
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Komunikacja z kardiomonitorem poprzez szyfrowane polacznie sieciowe
(przesylane alarmy réwniez szyfrowane).

213.

Kardiomonitor mocowany na dedykowanym uchwycie $ciennym o TAK
plynnej regulacji wspieranej gazowo. Mocowanie kardiomonitora
dodatkowo wyposazone w uchwyt na kable.

214.

Trendy graficzne i tabelaryczne mierzonych parametréw z okresu min. 96

. TAK
godzin.

215.

Mozliwo$¢ rozbudowy o bezprzewodowa komunikacje z centrala
monitorujaca.

TAK

216.

Aplikacje ulatwiajace monitorowanie i wspierajace decyzje kliniczne:

- mozliwo$¢ rejestracji zdarzen powiazanych (apnea, bradykardia,
desaturacja) z okresu min. 24 godzin; mozliwos¢ edycji kryteriow

- aplikacja wizualnego awatara pacjenta, ktéra w animowanym modelu
pacjenta pozwala na szybsza oceng stanu zdrowia pacjenta (prezentacja TAK
zmian poprzez zmiang koloru, ksztaltu oraz animacje awatara)

- aplikacja dostarczajaca personelowi informacje zwrotne na temat
powtarzajacych sie i ciaglych przekroczen progéw alarmowych majaca za
zadanie minimalizacje¢ niepotrzebnych alarméw

- mozliwo$¢ ustawienia dowolnych stoperdw i zegaréw.

217.

Mozliwo$¢ rozbudowy o funkcje zintegrowanego komputera z
niezaleznym od systemu kardiomonitora systemem operacyjnym,
pozwalajacego na instalacj¢ wlasnych aplikacji Uzytkownika oraz dostep TAK
do aplikacji znajdujacych si¢ w sieci informatycznej szpitala bezposrednio
przy 16zku pacjenta.

218.

Mozliwo$¢ doposazenia w kolejne moduly pomiarowe innych TAK
parametréw m.in. NMT, BIS, EEG, modut gaz6éw anestetycznych, modut
drukarki termicznej, SedLine, O3.

219.

Mozliwo$¢ rozbudowy o modut lub urzadzenie zewngtrzne
umozliwiajace pomiaru bélu poprzez wykrywanie zmian przewodnictwa
skory bezposrednio korelujacych ze wspotczulnym uktadem nerwowym
skory. Prezentacji danych na ekranie kardiomonitora gtéwnego. TAK
Mozliwos¢ prezentacji min. parametréw dotyczacych poziomu bélu,
indeksu wybudzenia oraz indeksu blokady nerwowej. Pomiar niezalezny
od niestabilno$ci hemodynamicznej lub oddechowe;.

220.

Na wyposazeniu zaoferowanego monitora musza znajdowac si¢
nastepujace akcesoria pomiarowe:

- 1x wielorazowy przewéd gtéwny EKG 5/6-odpr. + odprowadzenia
wielorazowe

- 1x wielorazowy przewdd gtowny EKG 10-odpr. + odprowadzenia
wielorazowe

-1x wielorazowy przewdd do podlaczenia mankietéw do nieinwazyjnego
pomiaru ci$nienia krwi

- 1x zestaw wielorazowych mankietéw dla dorostych (3 rozmiary)

- 1x czujnik saturacji dla dorostych/dzieci wielorazowy

- 1x czujnik temperatury wielorazowy (do wyboru)

- 1x przewdd do cisnienia krwawego do wybranych przetwornikow.

TAK

221.

Dodatkowe akcesoria tacznie dla zestawu:
- 2x mocowanie umozliwiajace montaz modutu transportowego do m. in. TAK

ramy 16zka na czas transportu.

222.

Stacja centralnego monitorowania — 1 szt. wraz z laczna liczba licencji - 2 szt.
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223.

System operacyjny centrali nie starszy niz Windows 10 lub Mac OS X
10.8 lub inny posiadajacy aktualne wsparcie techniczne producenta.
Funkcja automatycznego tworzenia kopii zapasowej danych
umozliwiajaca szybkie przywrocenie dzialania systemu w razie awarii
(opisaé proponowane rozwiazanie).

TAK

224,

System przygotowany sprzetowo 1 programowo do rozbudowy o kolejne
urzadzenia monitorujace (do min. 32).

TAK

225.

Prezentacja danych pacjentéw monitorowanych na kolorowym ekranie
typu LCD TFT o przekatnej co najmniej 23” i rozdzielczo$ci Full HD.

TAK

226.

Podglad, monitorowanie i zapis danych wszystkich parametréw i
przebiegéw falowych z kardiomonitoréw - wyswietlanie wszystkich
krzywych dynamicznych i warto$ci numerycznych.

TAK

227.

Morzliwos¢ elastycznego konfigurowania uktadu ekranu z poziomu
uzytkownika (bez udziatu serwisu), w tym:

- zmiana wielkosci okna (sektora) dla kazdego pacjenta niezaleznie
- zmiana formatu i rodzaju wy$wietlanych parametréw liczbowych i
krzywych dynamicznych (dla kazdego pacjenta niezaleznie).

TAK

228.

Automatyczna oraz reczna (przez Uzytkownika) minimalizacja sektoréw
dla nieaktywnych kardiomonitoréw. Automatyczne przywrocenie zapisu
po wlaczeniu kardiomonitora.

TAK

229.

Mozliwos¢ przypisania do jednego pacjenta dwoch urzadzen
monitorujacych tj. kardiomonitora i monitora telemetrycznego.

TAK

230.

Alarmy 3-stopniowe (wizualne i akustyczne) z poszczegdlnych 16zek, z
identyfikacja alarmujacego 16zka.

TAK

231.

Sterowanie funkcjami kardiomonitoréw, w tym ustawieniami alarmow i
pomiaréw, uruchamianie nieinwazyjnego pomiaru ci$nienia.

TAK

232.

Wpisywanie danych demograficznych pacjenta w centrali i w
kardiomonitorach.

TAK

233.

Funkcja "holterowska': zapis ciagly przebiegéw dynamicznych (w tym
zapis 12 odprowadzent EKG) z min. 7 ostatnich dni, z mozliwoscia
wgladu w dowolny fragment tego zapisu.

TAK

234.

Pamic¢¢ stanéw krytycznych (alarméw arytmii i innych zdarzed, z zapisem
odcinkéw monitorowanych krzywych dynamicznych i wartosci
liczbowych). Funkcja wykonywania pomiaréw na zapamigtanych
ktzywych / min. pomiar RR, QT.

TAK

235.

Zapis alarméw 1 zdarzen z okresu min. 30 dni. Mozliwos$¢ przeszukiwania
listy wedtug pacjenta lub oddziatu, wedtug kategorii alarmu oraz wedtug
rodzaju wykonywanych przez personel czynnosci dziatan (np. wylaczenie
alarmu). Zapis dostepny do wyswietlenia lub eksportu do pamieci USB
lub do udostepnionego dysku sieciowego.

TAK

2306.

Sygnalizacja alarmowa zdarzen zwiazanych z zaburzeniami rytmu, w tym
co najmniej:

* Asystolia

* Vfib/Vtach

* Tachykardia komorowa

* Ci¢zka tachykardia

* Cigzka bradykardia

* Wysoka czestos¢ skurczéw ektopowych

* HR wysokie

* HR niskie

* Migotanie przedsionkéw (poczatek i koniec).

TAK
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237. | Mozliwo$¢ wylaczenia alarméw poszczegolnych arytmii (w tym

. . S TAK

migotania przedsionkéw).

238. | Mozliwo$¢ modyfikacji kryteriow alarmowania dla poszczegoélnych TAK
arytmii.

239. | Trendy graficzne i numeryczne z minimum 150h ostatnich godzin TAK
wszystkich mierzonych przez monitory parametrow.

240. | Funkcja analizy najczesciej wystepujacych alarméw u danego pacjenta z
prezentacja wartosci progowych i trendéw podstawowych parametréw TAK
zyciowych.

241, Oprogramowanie centrali w jezyku polskim. TAK

242. | Funkcjonalnos$¢ autoryzowanego dostepu w trybie odczytu do danych
monitorowanych przez centrale mozliwy z dowolnego komputera z TAK
poziomu przegladarki internetowej. Dostep chroniony hastem dostepu.

243. System gotowy do przesylania i odbierania danych w standardzie HL7. TAK
244 | Drukarka laserowa, sicciowa podlaczona do systemu w formacie A4. TAK
245 | Zasilacz awaryjny typu UPS. TAK

246. | Mozliwo$¢ rozbudowy systemu o funkcjonalno§é umozliwiajaca
elastyczng regulacje przypisanych licencji pomigdzy centralami, ktore sa
podpiete pod jeden serwer wymiany danych. Mozliwosé przepisywania
pacjentéw pomiedzy centralami oraz oddziatami z zachowaniem ciaglosci
danych. Mozliwo$¢ udostepniania przegladéw specjalistycznych typu
raport 12-EKG celem wykonania konsultaciji np. kardiologicznych. TAK
Morzliwos¢ podgladu jednego pacjenta na kilku réznych centralach i kilku
réznych kardiomonitorach.

Licencje tzn .serwerowe umieszczone na serwerze wirtualnym nalezacym
do szpitala.

Zamawiajacy udziela miejsca na serwerze.

247. | Oprogramowanie na komputer PC umozliwiajace przetwarzanie danych TAK
do formatu XLS. W celu prowadzenia badan klinicznych .

248. | Mozliwosé¢ rozbudowy oferowanych kardiomonitoréw o funkcjonalnosé
integracji danych z posiadanym przez Zamawiajacego systemem ogolno-
szpitalnym HIS.

Zakres danych bedacych przedmiotem integracii:

- integracja w zakresie ruchu chorych (ADT) z odsytaniem wynikow
razem z krzywa EKG

- wspolpraca dwukierunkowa systemu z systemem HIS wg protokotu
HL7 (integracja HL7 min. dla modulu zapytan (QRY), raportowania
(ORU))

- odczyt kodéw paskowych z ID pacjenta z kodu kreskowego szpitalnego
systemu identyfikacji pacjentéw oraz import danych pacjenta z systemu
HIS (ADT) bezposrednio do systemu monitorowania.

TAK

249. | Wymagania pozostate:

250. TAK

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny

251. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
zgodnie z Ustawg o Wyrobach Medycznych. Certyfikat CE lub TAK
Deklaracja Zgodnosci na catosé¢ dostawy — przy dostawie sprzgtu
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252.

Instrukcja obslugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej 1 papierowe;j TAK
- przy dostawie sprzetu wraz z ogolna i szczegdtows instrukeja

bezpiecznej eksploatacji sprzetu BHP

253.

Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5— TAK

przy dostawie sprzetu

254.

Wykonawca zobowigzany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczen i uszkodzent mienia Zamawiajacego, powstatych

w trakcie realizacji zamowienia, ponosi Wykonawca

255.

TAK

Wykonaweca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze soba

opakowan i innych materialéw oraz utylizacji

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

WARUNEK
L.p. WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFERS({)WAN
¢. OKRES GWARANCI]I
36. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiace | PODAC ILE
. . . max 48 .
37. Czas reakcji na zgloszona awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
38. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
zgodnie z )
39, Liczba bezptatnych przegladow w czasie gwarancji. zaleceniami PODAC ILE
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
40. . . . . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
Q. SERWIS POGWARANCYJNY
- Okres zagwarantowania dostcpnosg czesci z.armennych oraz materialow zuzywalnych min. 7 lat PODAC ILE
. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |.
23 Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesigcy PODAC ILE
Lone PODAC JESLI
24. WYSTEPUJA
E. SZKOLENIA
15. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
Lone PODAC JESLI
16. WYSTEPUJA
58




/\ ngWY Rzeczpospolita Sfinan§owane pr‘ziz éigr:‘(':qm
— Polska Unie Europetsia EDYCZNYCH
==_ ODBUDOWY - NextGenerationEU MEDYCZNY

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
Pakiet nr 10
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Przedmiotem zamowienia jest dostawa Defibrylator AED - 2 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploataciji w tym :

Kod CPV - 33182100-0

Producent .. e e
Typ urzadzenia tu.o.oeeiiiieiiiiiiiiiiiiiii i s
Kraj pochodZenia t..c.ciuiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i eneaas
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
397. | Defibrylator AED- 2 szt TAK
398. | Parametry ogodlne
399. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
400. | Zasilanie bateryjne — czas pracy: min. 200 defibrylacji lub min. 4 h TAK
monitorowania
401. | Optyczny sygnal gotowosci TAK
402. | Odpornos¢ na upadki z wysokosci min. 1 m TAK
403. | Odpornos¢ na wibracje TAK
404. | Stopien odpornosci na dziatanie wody i szczelnosci dla ciat statych min. TAK
1P55
405. | Codzienny autotest automatyczny TAK
406. | Pamiec¢ wewnetrzna TAK
407. | Port podczerwieni umozliwiajacy bezprzewodows transmisje danych TAK
408. | Waga defibrylatora z bateria i 1 kpl. elektrod < 2 kg TAK
409. | Dwufazowy niskoenergetyczny impuls defibrylacyjny korygowany dla TAK
impedancji pacjenta
410. | Defibrylacja automatyczna — komunikaty tekstowe i dzwickowe w jezyku TAK
polskim
411. | Nominalna energia defibrylacji: doroéli - 150], dzieci — 50] TAK
412. | Defibrylacja za pomoca jednorazowych uniwersalnych elektrod TAK
defibracyjnych przeznaczonych do uzycia zaréwno dla dorostych jak
réwniez dla dzieci
413. | Mozliwosc¢ defibrylacji dzieci (<8 kg lub <8 roku zycia) z automatycznym TAK
zmniejszeniem warto$ci energii oraz zmiang polecen dotyczacych
defibrylacji i resuscytacji dzieci
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414.

Funkcja pomocy w resuscytacji podajaca instrukcje, komendy, zasady i opcje TAK
postepowania w procesie resuscytacji

415.

monitorowania)

Zywotno$¢ baterii: min. 4 lata lub min. 200 defibrylacji lub 4 h TAK

416.

W zestawie z defibrylatorami min. komplet jednorazowych uniwersalnych TAK
elektrod defibracyjnych przeznaczonych do uzycia zaréwno dla dorostych
jak réwniez dla dzieci - do kazdego urzadzenia

417.

urzadzenia

W zestawie z defibrylatorem torba transportowa na defibrylator i akcesoria , TAK
wytrzymala na uderzenia i upadki z paskiem na ramie - do kazdego

418.

W zestawie z defibrylatorem zestaw ratowniczy zawierajacy min. 2 pary TAK
rekawiczek jednorazowych, kieszonkows maske twarzowa, nozyczki
medyczne, maszynke do usuwania owlosienia- do kazdego urzadzenia

419.

kazdego urzadzenia

Wyposazenie: szatka umozliwiajaca zawieszenie defibrylatora na scianie - do TAK

420.

Wymagania pozostate:

TAK

421.

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK

422.

423.

Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK
zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci- przy dostawie sprzetu

TAK

424.

przy dostawie sprzgtu

Instrukcja obstugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim- TAK

425.

dostawie sprzgtu

Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5- przy TAK

426.

Wykonawca zobowigzany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz wyposazenia
okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw ewentualnych
zniszczen 1 uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w trakcie
realizacji zamdwienia, ponosi Wykonawca

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I
WARUNEK
L.p. WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFEROWA
NY
Y. OKRES GWARANC]I
41. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 90 miesi¢cy PODAC ILE
Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze )
max 48 .
42. W przypadku koniecznosci wykonania naprawy w siedzibie serwisu — Wykonawca godzin PODAC ILE
zapewni urzadzenie zastgpcze.
43. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
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Liczba bezplatnych przegladéw w czasie gwarancii. zgodnie z
44, W przypadku koniecznosci wykonania przegladu w siedzibie serwisu — Wykonawca zaleceniami PODAC ILE
zapewni urzadzenie zastepcze. producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
45, . o . . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
Z. SERWIS POGWARANCYJNY
25 Okres zagwarantowania dostfgpnos.cl czesci zgmmnnych oraz materialow zuzywalnych min. 10 lat PODAC ILE
. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |.
26. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesiecy PODAC ILE
PODAC
27 Inne JESLI
WYSTEPUJA
AA.SZKOLENIA
17. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
PODAC
18, |lnne JESLI
WYSTEPUJA
Pakiet nr 11
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa Defibrylator — 1 szt dostawa, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i
przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi 1 eksploatacji w tym :
Kod CPV - 33182100-0
Producent ... ueniiiiii s
Typ UrzadZenia tu.o.oveieiiiiiiiniiiiiiiiiiiii e
Kraj pochodzenia t....ioeieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiic e
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
LP FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
256-| Defibrylator — 1 szt
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257. | Sprzet fabrycznie nowy TAK

258. | Dwa tryby pracy: reczny i pélautomatyczny TAK

259. | Defibrylator przeznaczony do terapii pacjentéw w réznym wieku: -
zintegrowane tyzki dla dorostych i dzieci - mozliwo$¢ szybkiego TAK
przelaczenia trybu pracy dorosty/dziecko (dedykowany przycisk lub
przetacznik, bez konieczno$ci otwierania menu ustawien).

260. | Prezentacja danych na ekranie kolorowym LCD TFT o przekatnej min. 8 TAK
cali, rozdzielczo$¢ min. 1024x 700 Pikseli, min. 20 pozioméw jasnosci

261. | Tryb wyswietlania w wysokim kontrascie przydatny w warunkach bardzo TAK
jasnego o$wietlenia.

262. | Min. 20 pozioméw energii wyladowania w zakresie od 1 do 200], TAK
ograniczenie energii wyladowania do 50 ] przy defibrylacji wewnetrznej

263. | Poziomy energii: 1,2,3,4,5,6,7,8,9, 10,15,20,30,50,70,100,120,150,170,200]. TAK

264. | Czas ladowania do energii 150 ] < 5 sekund. TAK

265. | Czas ladowania do maksymalnej energii (200 J) < 6 sekund TAK

266. | Czas uruchamiania defibrylatora z gotowoscia do podania wytadowania TAK
ponizej 15 sekund.

267. | Dwufazowy ksztalt fali wyladowania - zapewniajacy wysoka skutecznos$é TAK
defibrylacji przy obnizonej (oszczedzajacej pacjenta) energii wytadowania

268. | Zakres impedancji pacjenta dla defibrylacji zewnetrznej: 25-250 Ohméw TAK

269. | Zakres impedancji pacjenta dla defibrylacji wewnetrznej: 15-250 Ohmow TAK

270. | Mozliwos$¢ defibrylacji za pomoca lyzek zewnetrznych, wewnetrznych i TAK
elektrod jednorazowych.

271. | Mozliwa defibrylacja przy uzyciu odpowiednich elektrod TAK
samoprzylepnych.

272. | Ustawianie poziomow energii przy pomocy dedykowanego pokretla na
plycie czotowej (przedniej) defibrylatora wraz z przypisanymi i TAK
nadrukowanymi warto$ciami energii dla kazdej zmiany.

273. | Przycisk tadowania impulsu defibracyjnego na plycie czotowej oraz TAK
tyzkach zewnetrznych.

274. | Mozliwo$¢ zmiany wybranej energii na mniejsza lub wicksza za pomoca
pokretta po natadowaniu defibrylatora, a przed defibrylacja. Brak TAK
koniecznosci anulowania lub wyladowania defibrylatora.

275. | Przycisk wytadowania impulsu defibracyjnego na plycie czotowej oraz TAK
tyzkach zewnetrznych.

276. | Przyciski na plycie czotowej defibrylatora podpisane polskimi nazwami. TAK

277. | System dopasowania impulsu defibrylacji w zaleznosci od impedancji TAK
ciala pacjenta.

278. | Automatyczne roztadowanie energii w przypadku niewykonania
defibrylacji - mozliwos¢ zaprogramowania czasu do roztadowania (30, 60 TAK
i 90 sekund).

279. | Wskaznik sprawnosci defibrylatora w formie wyswietlacza na przedniej TAK
Scianie urzadzenia.

280. | Czytelna sygnalizacja sprawnos$ci/niesprawnosci urzadzenia na panelu
czotowym, widoczna nawet przy wylaczonym urzadzeniu. W przypadku TAK

wykrycia usterki dodatkowa sygnalizacja dZwickowa.
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281. | Na tyzkach zewnetrznych wbudowany kilkustopniowy wskaznik jakosci TAK
kontaktu z pacjentem.

282. | Konfigurowalny czas wstrzymania alarmu: 1, 2, 3, 5, 10 min lub TAK
nieokreslny czas.

283. | Gloénos¢ alarméw konfigurowalna - min. 5 pozioméw. TAK

284. | Glosnos¢ polecen konfigurowalna - min. 5 pozioméw. TAK

285. | Kardiowersja TAK

286. | Mozliwo$¢ wykonania kardiowersji za pomoca:
- wielofunkeyjnych elektrod podiaczonych do defibrylatora TAK
- wielofunkeyjnych elektrod lub lyzek zewnetrznych oraz 3/5
- odprowadzeniowych elektrod monitorujacych.

287. | Wyswietlanie na ekranie defibrylatora komunikatéw(nastepnych krokéw) TAK
niezbednych do wykonania kardiowersji.

288. | Mozliwos¢ konfiguracji czy defibrylator po wykonanej kardiowersji ma TAK
pozosta¢ w trybie kardiowersji lub przej$¢ samoistnie w tryb defibrylaci.

289. | Kardiowersja synchroniczna z zatamkiem R zapisu EKG. W trybie TAK
kardiowersji strzalki nad zalamkami R elektrokardiogramu.

290. | Wyswietlanie na ekranie defibrylatora informacji, ze wlaczony jest tryb TAK
kardiowersji oraz podswietlany jest przycisk kardiowersiji.

291. | Tryb AED TAK

292. | Komendy glosowe oraz komunikaty na ekranie prowadzace proces
reanimacji w trybie AED - w polskiej wersji jezykowej, zgodne z TAK
aktualnymi wytycznymi ERC/PRC.

293. | Przycisk do przelaczania z trybu dla dorostych na tryb dzieciecy z
automatyczng zmiana limitéw granic alarmowych we wszystkich trybach TAK
oraz zmiang poziomu energii wyladowania w trybie AED.

294. | Energia wytadowania 150] lub 170] lub 200 ] dla dorostych oraz 50 | dla TAK
dzieci i niemowlat.

295. | W trybie AED - programowane przez uzytkownika wartosci energii dla 1, TAK
2 i 3 defibrylacji z energig do wyboru 150, 170, 200 J dla osoby dorostej.

296. | Analiza EKG oceniajaca EKG pacjenta oraz jakos¢ sygnatu w celu
okreslania czy defibrylacja jest wskazana oraz impedancje styku elektrod TAK
defibracyjnych.

297.| W trybie AED mozliwosé wyswietlania krzywej pletyzmograficznej oraz TAK
monitorowanie SpO2 oraz tetna.

298. | W trybie AED mozliwo$¢ monitorowania CO2 oraz AwRR. TAK

299. | W przypadku niewskazanej defibrylacji mozliwos¢ konfiguracji czy
defibrylator ma przejs¢ w tryb monitorowania pacjenta czy przejs¢ w tryb TAK
RKO z komunikatami glosowymi.

300. | Algorytm analizy pozwalajacy unikna¢ defibrylacji przy rytmach, ktérym TAK
najczesciej towarzyszy obecnos¢ tetna lub rytmach, przy ktorych
defibrylacja nie przyniostaby korzysci.

301. | Tryb EKG i arytmii TAK

302. | Monitorowanie EKG pacjenta za pomoca 3 lub 7 odprowadzen. TAK
Mozliwo$¢ wykonywania 12 odprow. EKG

303. | Sygnat EKG z elektrod defibrylacyjnych i z elektrod EKG - z czytelng TAK

sygnalizacja braku kontaktu.

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

63




KRAJOWY . Sfinansowane przez x
‘\\_ PLAN g;f:::osPOllta Unie Europejska -:
=_- ODBUDOWY NextGenerationEU :

|

AGENCJA
BADAN
MEDYCZNYCH

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie

Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

304. | Pomiar czestosci akeji serca we wszystkich trybach defibrylatora w
zakresie min. 16 - 300 uderzent na minute dla osoby doroslej oraz min. TAK
16-350 uderzen na minute dla dziecka/niemowlecia.

305. | Wybér odprowadzenia z: elektrod EKG, tyzek defibrylacyjnych lub TAK
jednorazowych elektrod do defibrylacji stymulacii.

306. | Wzmocnienie sygnalu EKG. Regulacja reczna: 1/4x, 1/2x, 1x, 2x, 4x i TAK
automatyczna.

307. | Uktad monitorujacy zabezpieczony przed impulsem defibrylatora — CE TAK

308. | CMRR dla sygnatu EKG: min. 105dB. TAK

309. | Filtr EKG o czestotliwosci sieci zasilajacej 50 Hz lub 60 Hz. TAK

310. | Automatyczne wykrywanie zaburzen rytmu zagrazajacych zyciu (asystolia, TAK
migotanie komor, bradykardia, tachykardia).

311. | Regulowane alarmy gérnej i dolnej granic czestosci akeji serca. TAK

312. | Jednoczesna prezentacja 3 krzywych EKG na ekranie. TAK

313. | Zlacze - wejscie synchronizujace sygnal EKG z zewngtrznego TAK
kardiomonitora dowolnego producenta .

314. | Wyposazenie defibrylatora: przewéd EKG 3 oraz 5 odprowadzeniowy - TAK
po 1 szt.

315. | Stymulacja TAK

316. | Tryb pracy: staly oraz na zadanie. TAK

317. | Defibrylacja synchroniczna: maksymalny czas od chwili wykrycia fali R TAK
do chwili wytladowania impulsu defibrylacyjnego do 25 ms.

318. | Natgzenie pradu stymulacji min. od 10mA do 200mA ze skokiem co TAK
5mA.

319. | Czas trwania impulsu: od wyboru przez uzytkownika 20 lub 40 ms. TAK

320. | Czestosé: od 30 imp./min do 180 imp./min ze skokiem co 10 imp./min TAK

321. | Wyswietlanie na ekranie defibrylatora komunikatow(nastepnych krokéw) TAK
niezbednych do wykonania stymulacji pacjenta.

322. | W komplecie elektrody jednorazowe do defibrylacji - 1 szt. TAK

323. | Pomiar saturacji pacjenta - Sp02 TAK

324. | Zakres pomiarowy saturacji: 0-100% z rozdzielczoscig 1%. TAK

325. | Zakres pomiarowy czestosci tetna: 30-300 uderzen na minute z TAK
rozdzielczo$cia 1 uderzenie na minute

326. | Wyswietlanie wartosci saturacji oraz krzywej pletyzmograficznej na TAK
ekranie urzadzenia.

327. | Mozliwo$é stosowania sensoréw Masimo lub Nellcor lub FAST. TAK

328. | Prezentacja wartosci saturacji oraz krzywej pletyzmograficznej na ekranie TAK
urzadzenia.

329. | Wyposazenie defibrylatora: czujnik saturacji dla dorostych - 1 szt. TAK

330. | Pomiar ci$nienia nieinwazyjnego - NIBP TAK

331. | Tryby pracy: automatyczny i reczny. TAK
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332.

Pomiar nieinwazyjny cinienia krwi (NIBP) metoda oscylometryczna. TAK
333. | Mozliwos$¢ ustawienia pomiaru w czasie o zakresie powtarzania co min. TAK
od 1 do 120 minut.
334. | Wyswietlane wartosci ci$nien: skurczowe, rozkurczowe oraz srednie. TAK
335. | Wyposazenie defibrylatora: przewod taczacy- 1 szt., mankiet dla osoby TAK
doroslej w rozmiarze srednim, duzym oraz bardzo duzym - po 1 szt.
336. | Drukarka TAK
337. | Rejestrator termiczny- szeroko$¢ zapisu min. 50 mm. TAK
338. | Przycisk drukowania uruchamia i zatrzymuje wydruk paska. TAK
339. | Mozliwosé wydruku op6znionego tzn. obejmujacego min. 10 sekund TAK
zapisu poprzedzajacego moment uruchomienia wydruku.
340. | Stata predkosé wydruku 25 mm/s. TAK
341. | Rejestrowane dane: data, czas, parametry zapisywanego sygnatu EKG, TAK
parametry defibrylacji. (energia rzeczywista wytadowania — dostarczona
pacjentowi)
342. | Mozliwos¢ wydrukowania raportéw min. : podsumowanie zdarzen, trend
funkcji zyciowych, test funkcjonalny, konfiguracja, informacje o TAK
zdarzeniu.
343. | Zasilanie TAK
344. | Zintegrowane zasilanie sieciowo-akumulatorowe. Zasilacz i fadowarka TAK
akumulatoréw fabrycznie wbudowane w defibrylator.
345. | Ladowanie akumulatoréw z sieci 100-240 VAC / 50 lub 60 Hz. TAK
346. | Akumulatory bez efektu pamieci. Wskaznik stanu akumulatoréw na TAK
ekranie. Sygnal alarmowy (wizualny i dZwigkowy) niskiego stanu
naladowania.
347. | Mechaniczna blokada zabezpieczajaca przed przypadkowym TAK
wypadnigciem przewodu zasilajacego.
348. | Typ akumulatora - litowo-jonowy lub litowo-polimerowy, tatwo
wymieniany w razie potrzeby bez udziatu serwisu i bez koniecznosci TAK
uzycia narze¢dzi.
349. | Czas pracy na akumulatorze: 5 godz. w przypadku monitorowania
pacjenta EKG, SpO2, EtCO2, NIBP(co 15 min) a nastepnie 20 TAK
defibrylacji, a w przypadku defibrylacji min. 100 wyladowan z energia
200]
350. | Czas tadowania akumulatora do 100%: ponizej 3 godzin TAK
351. | Wskaznik pojemnosci akumulatora na ekranie defibrylatora. W TAK
przypadku niskiego poziomu natadowania wskaznik na plycie czotowej
miga, stycha¢ sygnal dZzwigkowy oraz po wlaczeniu defibrylatora
wyswietlany jest komunikat o akumulatorze.
352. | Temperatura pracy: min od 0 do +45°C TAK
353. | Temperatura przechowywania bez akumulatora: min. od -20 do+ 70°C. TAK
354. | Praca w wilgotnosci: 15 - 95%. TAK
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355. | Urzadzenie odporne na kurz i zalania ciecza - klasa szczelnosci obudowy
min. IP54 - zaréwno podczas pracy na zasilaniu sieciowym jak 1 TAK
akumulatorowym.
356. | Mozliwo$¢ zainstalowania defibrylatora w ambulansie. TAK
357. | Mozliwos¢ zainstalowania defibrylatora na wozku jezdnym. TAK
358. | Uchwyt do zawieszenia na 16zku pacjenta (demontowalny). TAK
359. | Wbudowany uchwyt do przenoszenia. TAK
360. | Wozek lub podstawa jezdna z koszykiem na akcesoria - 1 szt. TAK
361. | Cigzar urzadzenia do 7 kg z elektrodami zewnetrznymi i akumulatorem. TAK
362. | Automatyczny test sprawnosci defibrylatora z sygnalizacja dzwickowa i TAK
wizualna ewentualnego bledu.
363. | Krytyczne podzespoly urzadzenia testowane automatycznie nie rzadziej TAK
niz co godzing. Pelny test automatyczny nie rzadziej niz raz w tygodniu.
364. | Mozliwos¢ eksportu i importu konfiguracji urzadzenia za pomoca dysku TAK
USB.
365. | Telemetria z odczytem sygnalu na komputerze. Licencja na wysylanie TAK
danych GPS na 24 mies.
366. | Polska wersja jezykowa - komunikaty ekranowe i glosowe, dokumentacja, TAK
opisy elementéw sterujacych.
367. | Wymagania pozostate:
368. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny TAK
369. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
zgodnie z Ustawa o Wyrobach Medycznych. Certyfikat CE lub TAK
Deklaracja Zgodnosci na calo$¢ dostawy — przy dostawie sprzetu
370. | Instrukcja obstugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowe;j TAK
- przy dostawie sprz¢tu wraz z ogolna i szczegbdtows instrukcja
bezpiecznej eksploatacji sprzetu BHP
371. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 - TAK
przy dostawie sprzgtu
372. | Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zamoéwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczen i uszkodzeni mienia Zamawiajacego, powstatych
w trakcie realizacji zamowienia, ponosi Wykonawca
373. | Wykonaweca jest zobowiazany do uprzatniecia i zabrania ze sobg TAK

opakowan i innych materialéw oraz utylizacji

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
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PARAMETR GRANICZNY OFEROWANY
BB. OKRES GWARANC]I
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MEDYCZNYCH

46. Okres pelnej bezplatnej gwaranciji na sprzet [miesiace] min. 24 miesiace PODAC ILE
Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze )
max 48 AC
47. W przypadku koniecznosci wykonania naprawy w siedzibie serwisu — godzin PODAC ILE
Wykonawca zapewni urzadzenie zastepcze.
Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluzenie okresu gwarancji o TAK
48. czas naprawy
Liczba bezptatnych przegladow w czasie gwarancji. zgodnie z
49. W przypadku koniecznosci wykonania przegladu w siedzibie serwisu — zaleceniami PODAC ILE
Wykonawca zapewni urzadzenie zastepeze. producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
50. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego TAK
pokrywa Wykonawca
XX.SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostgpnosci cz¢sci zamiennych oraz materiatow )
8. zuzywalnych od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w min. 7 lat PODAC ILE
latach .
29 Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesigcy PODAC ILE
I PODAC JESLI
30. fne WYSTEPUJA

AA. SZKOLENIA

19. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
lon PODAC JESLI
20. ¢ WYSTEPUJA
Pakiet nr 12

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa 46zko szpitalne — 1 kpl, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :

Kod CPV 33192100-3

Rok produkcji : 2024

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony

I. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
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PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
427. | Lézko szpitalne — 1 kpl
428. | Parametry wymagane:
429. Sprzet fabrycznie nowe
430. Metalowa konstrukcja 16zka lakierowana proszkowo. Podstawa 16zka
pozbawiona kabli oraz ukltadow sterujacych funkcjami t6zka, tatwa w TAK
utrzymaniu czystosci.
431. Podstawa 16zka pantograf podpierajaca leze w minimum 8 punktach, TAK PODAC
gwarantujaca stabilnosé leza.
432. | Wolna przestrzen pomiedzy podiozem, a calym podwoziem wynoszaca nie
mniej niz 160 mm umozliwiajaca tatwy przejazd przez progi oraz wjazd do TAK PODAC
dzwigéw osobowych.
433, Wymiary zewnetrzne t6zka:

2 T + .
Dlugosc’?a{kowltg. 2160 mm, (£ 40 mm) o ' TAK PODAC
Szeroko$¢ catkowita wraz z zamontowanymi barierkami max. 930 mm
(wymiar leza 800x2000)

434. Leze 16zka czterosegmentowe z czego min. 3 segmenty ruchome TAK PODAC
435. Zasilanie elektryczne 220/230 V TAK
Szczelnosé uktadu elektrycznego IPX6
436. |Rama leza wyposazona w gniazdo wyrdéwnania potencjatu. Lézko TAK
przebadane pod katem bezpieczenstwa elektrycznego
437. Elektryczne regulacje:
- segment oparcia plecow 0-75° (£ 5°)
- segment uda 0-45° (£ 5°), ,
- kat przechytu Trendlelenburga 0-16° (+ 2°), TAK PODAC
- kat przechytu anty-Trendlenburga 0-16° (£ 2°),
- regulacja segmentu podudzia — r¢czna mechanizmem zapadkowym.
438. . - .
Elektryczna regulacja wysokosci w zakresie: -
360 do 900 mm (+ 20 mm) TAK PODAC
439. Lézko sterowane przewodowym pilotem z pod§wietleniem TAK PODAC
440. |Lozko wyposazone w panel sterujacy chowany pod lezem w polce do
odkladania poscieli z mozliwoscig instalacji go na szczycie t6zka. Panel
wyposazony w podwodjne  zabezpieczenie przed przypadkowym
uruchomieniem  funkcji  elektrycznych  (Dostepnos¢  funkcji  przy
jednoczesnym zastosowaniu przycisku §wiadomego uzycia) z mozliwoscia TAK
blokady poszczegdlnych funkcji pilota. Panel sterujacy wyposazony w PODAC
funkcje regulacji segmentu oparcia plecoéw, uda, wysokosci leza, pozycji
wzdluznych, funkcji anty-szokowej, egzaminacyjnej, CPR, krzesta
kardiologicznego. Posiada réwniez optyczny wskaznik natadowania
akumulatora oraz podlaczenia do sieci.
68
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441.

Segment oparcia plecow z mozliwoscia mechanicznego szybkiego
poziomowania (CPR) — dZwignia umieszczona pod lezem, oznaczona
kolorem czerwonym.

Autokontur segmentu oparcia plecéw i uda.

Autoregresja segmentu oparcia plecéw zapobiegajaca przed zsuwaniem
pacjenta.

TAK

442.

Leze wypelnione plytami z polipropylenu , tworzywa odpornego na
dziatanie wysokiej temperatury, srodkéw dezynfekujacych oraz dzialanie
UV. Plyty odejmowane bez uzycia narzedzi.

W plytach specjalne otwory do montazu paséw do unieruchomienia
pacjenta.

TAK

443.

Akumulator wbudowany w uklad elektryczny t6zka podtrzymujacy
sterowanie t6zka przy braku zasilania sieciowego

TAK

444.

L6zko z mozliwoscia przedluzenia leza o min. 200 mm

TAK PODAC

445,

Szczyty 16zka wypelnione plyta tworzywows (HPL) o grubosci min. 10
mm (* 2 mm), odejmowane bez uzycia narzedzi, umozliwiajace tatwy
dostep do pacjenta zaréwno od strony nég jak i glowy.

Mozliwos¢ wykorzystania plyty jako deska reanimacyjna

TAK PODAC

446.

Lézko wyposazone w  opuszczane aluminiowe barierki  boczne,
zabezpieczajace pacjenta na catej dlugosci bez wolnej przestrzeni pomiedzy
szczytem a barierka nawet w przypadku wydtuzenia leza (zintegrowane ze
szczytem 16zka). Tworzywowe listwy odbojowe umieszczone na barierkach
na calej ich dlugosci chroniace 16zko przed uderzeniami. Barierki
spetniajace norme bezpieczenistwa: EN 60601-2-52

Wysoko$¢ barierek liczona od gornej czgsci leza do szczytu barierki min 41
cm.

Pod barierka uchwyty do montazu uchwytu uniwersalnego np. na worki
urologiczne. Uchwyty przesuwne na calej dtugosci barierki.

TAK

447.

Wysuwana po6tka do odkladania poscieli, nie wystajaca poza obrys ramy
16zka z dopuszczalnym obciazeniem min. 15 kg

TAK

448.

W naroznikach leza 4 krazki odbojowe chroniace przed otarciami.
W czesci wezglowia krazki 2 osiowe chroniace przed otarciami w pionie i
poziomie.

TAK

449.

Lézko wyposazone w elastyczne tworzywowe uchwyty materaca min.
dwobch segmentach leza, dostosowujace si¢ do szerokosci materaca,
zapobiegajace powstawaniu urazéw koficzyn.

TAK

450.

Podstawa 16Zka jezdna wyposazona w antystatyczne kola o §rednicy min.
150 mm, z centralng blokadg ko6t oraz blokadg kierunkowa.

TAK PODAC

451.

Bezpieczne obcigzenie min. 260 kg

TAK PODAC,

452.

Mozliwos¢ wyboru kolorow wypetnien szczytow min. 10 kolorow.

TAK PODAC
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453.

Elementy wyposazenia 16zka:

e Wysiegnik z uchwytem reki z haczykami na plyny infuzyjne

e Uchwyt uniwersalny na worki urologiczne

e Wieszak kroplowki

e Materac przeznaczony dla Szpitali i innych placowek medycznych
o wymiarach dopasowanych do leza t6zka. Materac wykonany
zimnej pianki poliuretanowej o wysokosci 12cm, gestosci min 40
kg/m3 i twardosci min. 4.1 kPa (+/-10%). Materac wyposazony
w pokrowiec paroprzepuszczalny, nieprzemakalny wyposazony
w zamek w ksztalcie litery ,,C”. z mozliwoscig prania w temp do
95°C, oraz suszenia w temp. do 100°. Materac przystosowany do
mycia w automatycznych stacjach mycia 16zek

TAK
PODAC

454.

Szafka przytézkowa:

Podstawa wykonana z profili aluminiowych umiejscowiony na
mobilnej podstawie z mozliwoscia indywidualnej blokady. Korpus
szafki wykonany z jednolitego odlewu typu PP. Konstrukeja szafki
skltadajaca si¢ z tworzywowej, przelotowej szuflady na drobne rzeczy
pacjenta oraz dodatkowych pélek, np. miejsce na butelke z woda.
Blaty szafki oraz po6tki bocznej wykonane z tworzywa typu PP
odpornego na wilgo¢, wysoka temperature oraz promieniowanie UV,
Blaty profilowane w sposéb chroniacy przedmioty przed
przypadkowym zsuwaniem. Dodatkowo aluminiowy reling utatwiajacy
transportowanie szafki. Z tytu szafki tworzywowy haczyki na recznik
pacjenta oraz tworzywowy uchwyt przytrzymujacy butelke lub
szklanke z mozliwosci jego tatwego odejmowania i przesuwania na
calej szerokosci szafki.
Blat boczny o wymiarach 57 cm x 41 em( +/- 2 cm), sktadany do
boku szafki w sposéb wolno opadajacy, bezstopniowy.
Regulacja wysokosci catej szafki wraz z blatem bocznym dokonywana
za pomocg bezstopniowej sprezyny gazowej umieszczonej w korpusie.
Regulacja w zakresie 89 cm do 119 cm. (mierzone od gornej czgsci
szafki do podlogi) +/- 2 cm. Mechanizm regulacji wysokosci
umieszczony w skrzynce szafki
Wymiary zewnetrzne z roztozonym blatem bocznym:

Wysokosé: 90 cm do 120 cm, (+/-30mmc)

Szeroko$é: 45 cm na 920, (+/-30mm )

Gleboko$é: 45 cm, (+/-30 mm). Wymiary blatu szafki —czesé

stala 29 cm na 41 cm, (+/-30 mm)

e 4 podwojne kola jezdne o $rednicy 65 mm. z elastycznym,
niebrudzacym podtég bieznikiem.

e  Kolorystyka dopasowana designem do kolorystyki t16zka.
Kolorystyka identyczna z kolorystyka 16zek tworzaca spéjny
komplet (zestaw). Powloka lakiernicza zgodny z wymogami EN
ISO 10993-5:2009 lub réwnowazny potwierdzajacym ze
stosowana powloka lakiernicza nie wywoluje zmian
nowotworowych.

TAK

455.

Wymagania pozostate:
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456.

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny.

TAK

457.

Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania
zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci- przy dostawie sprzetu

TAK

458.

Instrukcja obslugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim-
przy dostawie sprzetu

TAK

459.

Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5-
przy dostawie sprzetu

TAK

460.

Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem
pomieszczen, w ktorych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz
wyposazenia okreslonego w przedmiocie zamoéwienia. Koszty napraw
ewentualnych zniszczen 1 uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w
trakcie realizacji zamoéwienia, ponosi Wykonawca

TAK

461.

Wykonaweca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze soba opakowan
i innych materialéw oraz utylizacji

TAK

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI
WARUNE
L.p. WARUNEK K
PARAMETR GRANICZNY | OFEROW
ANY
EE. OKRES GWARANC]JI
51. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesigce P(;II?]? ¢
; . . max. 48 PODAC
52. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin IE
53. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
. ) , o . . zgodnie z zaleceniami | PODAC
54. Liczba bezptatnych przegladow technicznych w czasie gwarancji producenta IE
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
55, . o . . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
OO.SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostgpnosci czgsci zamiennych oraz materiatéw zuzywalnych min. 10 lat PODAC
31. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |. ) ILE
32. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesigcy P?I?]? ¢
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PODAC
33 Inne JESLI
. WYSTEPUJ
A
IT. SZKOLENIA
91. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
PODAC
29, |Inne JESLI
. WYSTEPU]J
A
Pakiet nr 13
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamowienia jest dostawa Lampa zabiegowa - 2 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :
Kod CPV -33167000-8
Producent t.oiieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i et e e
Typ UrzadZenia tu...iieieiiiiiiiiiiiiiiii s
Kraj pochodZenia t....iueieiiiniiiiiiiiiiiiiiiii i
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
L.P FUNKCJA/PARAMETR G‘Xiﬁggg\lfy OFEROWANE
462. Lampa zabiegowa — 2 szt TAK
463. | Parametry ogoélne
464. | Urzadzenia fabrycznie nowe TAK
465. | Lampa na statywie z podstawg jezdng na 4 kétkach, w tym min. dwa kétka z
blokada. Tak, podac
466. Obrét czaszy na przegubie ramienia sprezystego o 360 stopni. Tak, podac
467. Czasza skladajaca si¢ z max. 3 moduléw $wietlnych LED. Tak, podaé
468. Tlo$¢ diod w czaszy min. 40 szt. Tak, podaé
469. | Mozliwos¢ wymiany moduléw za pomoca dedykowanego narzedzia, bez
ingerencji w otwieranie obudowy czaszy. Tak
470. | Oswietlenie w ktorym wszystkie diody sa tego samego koloru, emitujace
$wiatlo biale o jednakowej temperaturze barwowe;. Tak
471, Natezenie $wiatla (z odleglosci 1m) min. 100.000 lux Tak, podaé
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472. | Panel znajdujacy si¢ na czaszy lampy, realizujacy nastepujace funkcje:

wlacz/wylacz oraz zmiang warto$ci natgzenia Swiatla. Tak
473. Regulacja nat¢zenia §wiatla odbywajaca si¢ w max. 5 krokach. Tak, podaé
474. | Regulacja natezenia §wiatta odbywajaca si¢ za pomocg membranowego

panelu sterowniczego umieszczonego na czaszy lampy w zakresie min. 30

—100%, Tak, podaé
475. | Zapamigtywanie ostatniego ustawienia warto$ci natezenia §wiatla przy

ponownym uruchomieniu lampy. Tak
476.

Wspolczynnik odwzorowania barwy swiatla slonecznego  Ra: 2 99 Tak, podaé
4717.

Wspdtezynnik odwzorowania barwy czerwonej R9: = 99 Tak, podac
478.

Stata temperatura barwowa 4300K (+/- 100K) Tak, podac
479.

Stala $rednica pola bezcieniowego min. 15cm, max. 18cm Tak, podac
480. Wetebnosé o$wietlenia (L1+1.2) min. 160 cm Tak, podac
481. | Zasilanie — 230 V (+/-) 10%, 50 Hz Tak, podaé
482. | Zasilacz zintegrowany w czaszy lampy Tak
483. | Zywotnosé srodla swiatla min. 60 000h Tak, poda¢
484. Pobér mocy przy maksymalnym natezeniu §wiatla max. 20 W Tak, podaé
485. | Konstrukcja umozliwiajaca czyszczenie i dezynfekcje powszechnie

stosowanymi $rodkami Tak
486. Stopien ochrony czaszy min. IP 42 oraz systemu ramion min. IP 30 Tak, podaé
487. | Zamknicta szczelna obudowa czasz lampy z gladkimi konturami bez

elementéw srubowych, wykonana z wysoko utwardzanego tworzywa

sztucznego. Tak
488. | Czasza o konstrukcji ,,bez szybowej”, wyposazona w moduly Swiatla ze

zintegrowang uszczelkg zapobiegajaca dostawaniu si¢ do $rodka wilgoci oraz

plynéw podczas uzywania srodkow czyszczacych. Tak
489. | Lampg nalezy wyposazy¢ w zapasowe uchwyty sterylizowane do

pozycjonowania czaszy lampy min. 2 szt. Tak, podaé
490. | Mocowanie uchwytu sterylizowanego na zatrzask , klikowy” realizowany za

pomocy jednej reki. Tak
491. Wymagania pozostate: TAK
492. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
493. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK

zgodnie z Ustawa o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja

Zgodnosci- przy dostawie sprz¢tu
494. | Instrukcja obstugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim- TAK

przy dostawie sprzgtu
495. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5- przy TAK

dostawie sprzgtu
496. | Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK

pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz wyposazenia
okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw ewentualnych

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie

zniszczen i uszkodzert mienia Zamawiajacego, powstatych w trakcie
realizacji zamdwienia, ponosi Wykonawca

497. | Wykonawca jest zobowiazany do uprzatnigcia i zabrania ze soba opakowan 1
innych materialéw oraz utylizagji

TAK

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANCJI

WARUNEK
L.p. WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFERS(()WAN
HH. OKRES GWARANC]JI
. . . . min. 36 .
56. Okres pelnej bezplatnej gwarancii na sprzet [miesiace] miesigcy PODAC ILE
.. . . max 48 .
57. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
58. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
zgodnie z )
59, Liczba bezplatnych przegladéw w czasie gwarancii. zaleceniami PODAC ILE
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego TAK
60. naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
II. SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostgpnosci czesci zamiennych oraz materialéw zuzywalnych min. 10 lat PODAC ILE
34. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |. )
35. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesigcy | PODAC ILE
I PODAC JESLI
36. fne WYSTEPUJA

99. SZKOLENIA

23 Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu

TAK

24 Inne

PODAC JESLI
WYSTEPUJA

Kod CPV - 33190000-8

Pakiet nr 14

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamoéwienia jest dostawa ssak elektryczny - 1 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie
personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploataciji w tym :

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

Przetarg nieograniczony
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Producent fuu. et
Typ urzadzenia tu.o.iieiiiiiiiiiiiiiiiiiii s
Kraj pochodZenia t....coiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
498. | ssak elektryczny - 1 szt TAK
499. | Parametry ogoélne
500. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
501. | Ssak elektryczny, akumulatorowy, zabiegowy TAK
502. | Maksymalna wydajno$¢ (mierzona w zakresie pracy ze zbiornikiem na TAK
wydzieliny): nie mniejsza niz 18 1/min.
503. Maksymalne podcisnienie: minimum -75 kPa, -563 mmHg TAK
504. | Bezobstugowa (nie wymagajaca konserwacii), bezolejowa, pompa TAK
tlokowa, niskoobrotowa
505. | Obudowa ze zintegrowang raczka do przenoszenia i podestem na pojemnik
do zbiérki wydzieliny, odporna na silne srodki dezynfekeyjne TAK
506. | Obudowa ze zintegrowanym uchwytem bocznym do zawieszania zbiornika TAK
lub pojemnika na cewniki
507. Mozliwos¢ zawieszenia ssaka na szynie TAK
508. . R , TAK
Wbhudowany manometr do pomiaru podcisnienia ze skalag w kPa i mmHg,
509. | Precyzyjne ustawianie podci$nienia za pomoca regulatora membranowego z
zabezpieczeniem przed przypadkowym
przestawieniem podcisnienia TAK
510. | Wielostopniowe zabezpieczenie przed zassaniem odsysanych plynéw do TAK
whnetrza pompy — filtr przeciw wirusowy
montowany na gorze ssaka
511. | Ssak przystosowany do pracy ciaglej 24 godz. / dobg bez ryzyka
przegrzania. TAK
512. TAK
Poziom wytwarzanego halasu ponizej 52dB
513. | Zasilanie urzadzenia z sieci elektroenergetycznej 100-240 V AC
50-60 Hz TAK
514.
Pobér mocy max.: 80W TAK
515. Masa ssaka nie wicksza niz 4,2 kg TAK
516. | Niettukace, autoklawowalne (nawet w 134°C) zbiorniki wielorazowe na
wydzieling z PSU lub zbiorniki z PC do wkladéw jednorazowych TAK
517. | Wbudowany akumulator, czas pracy akumulatora 45 minut, czas tadowania TAK
akumulatora: 3 godziny, mozliwos¢ tadowania podczas uzytkowania, sygnat
dzwickowy ostrzegajacy przed rozladowaniem
75
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518.

W zestawie:

- Zbiornik 1,51 do wkladéw jednorazowych - 1 szt.
- Adapter do Vario - 1 szt.

- Dren silikonowy na mb

- Lacznik dren - cewnik

- Wkiady jednorazowe do ssaka 1,51 - 40 szt.

TAK

519.

Wymagania pozostate:

TAK

520.

Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny.

TAK

521.

Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania zgodnie z
Ustawa o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodnosci-
przy dostawie sprzgtu

TAK

522.

Instrukcja obslugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim-
przy dostawie sprzgtu

TAK

523.

Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5- przy
dostawie sprzgtu

TAK

524.

Wykonawca zobowigzany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem
pomieszczen, w ktorych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz wyposazenia
okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw ewentualnych
zniszczen 1 uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w trakcie
realizacji zamdwienia, ponosi Wykonawca

TAK

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I
WARUNEK
L.p. WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY | OFEROWA
NY
KK.OKRES GWARANC]I
61. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 36 miesigcy PODAC ILE
.. . . max 48 .
62. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
63. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
zgodnie z )
64. Liczba bezptatnych przegladow w czasie gwarancji. zaleceniami PODAC ILE
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
65. . . ‘ . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
AA. SERWIS POGWARANCYJNY
37 Okres zagwarantowania dost@pnosg czesci zgrmennych oraz materialow zuzywalnych min. 10 lat PODAC ILE
. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |.
38 Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesiecy PODAC ILE
76
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PODAC
39 Inne JESLI
WYSTEPUJA
MM. SZKOLENIA
25. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
PODAC
26. Inne _]ESLI
WYSTEPUJA
Pakiet nr 15
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamowienia jest dostawa USG - 1 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie personelu
Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :
Kod CPV - 33112200-0
Producent to.. e e
Typ urzadzenia tu.o.eiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii s
Kraj pochodzenia t....oeeeiiiiiiiiiiiiiiii e
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENTIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
525. | USG -1 szt TAK
526. | Parametry ogoélne
527. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
528. | Urzadzenie do badania FMD (ang. flow-mediated dilatation), polegajacym
na ultrasonograficznym pomiarze $rednicy tetnicy ramiennej przed oraz po
okluzji tetnic przedramienia lub proksymalnej czgsci ramienia za pomocg
mankietu sfigmomanometru TAK
529. | Aparat stacjonarny wyposazony w 4 skretne kota, mozliwo$¢ hamowania
min. 2 kot TAK
530. | Sonda USG z detektorem w ksztalcie litery H rejestrujaca jednoczesnie TAK
obraz wzdluz osi dtugiej i dwa obrazy w osi krétkiej
531. | Hybrydowe, zautomatyzowane rami¢ glowicy USG z funkcja
automatycznego $ledzenia umozliwiajace ruch w 3 osiach TAK
532. | System automatycznego $ledzenia wyréwnujacy obraz tetnic umozliwiajacy TAK
uzyskanie stabilnego obrazu tetnic
533. | Stolik z regulacja wysokosci wyposazony w podporki pod reke i nadgarstek
umozliwiajace stabilne i wygodne ulozenie ramienia podczas badania TAK
77
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534. | Mozliwos¢ monitorowania EKG z co najmniej 2 odprowadzen i TAK
synchronizowania sygnatu z obrazem w celu pomiaru $rednicy w fazie
konicowo-rozkurczowej

535. | Mankiet okluzyjny pompowany do zadanego cisnienia, utrzymujacy
ci$nienie i oprézniajacy si¢ automatycznie TAK

536. | Wbudowana drukarka termiczna do wydruku wynikéw badan TAK

537. | Wbudowana pamig¢ wewnetrzna umozliwiajacy zapisanie co najmniej 500
badan TAK

538. | Gniazdo USB umozliwiajace podlaczenie zewnetrznej pamieci i eksport TAK
danych z urzadzenia

539. | Technologia cyfrowa — cyfrowy beamformer

TAK

540. | Glebokos¢ skanowania min.30 mm

TAK

541. | Tryby dziatania: B mode i Color Flow mode TAK

542. | Czestotliwosé glowicy 10 MHz TAK

543. | Zakres cisnienia mankietu okluzyjnego od 150 do 300 mmHg TAK

544. | Wyswietlanie ci$nienia w mankiecie od 0 do 300 mmHg TAK

545. | Zakres czasu utrzymywania okluzji od 30 do 300 s TAK

546. | Waga aparatu max 40 kg TAK

547. | Wielko$¢ monitora min. 15 cali TAK

548. | Monitor dotykowy i mysz do obstugi obstuge urzadzenia TAK

549. Wymagania pozostate: TAK

550. | Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK

551. | Przedmiot zaméwienia dopuszczony do obrotu na terytorium RP, posiadajacy TAK
wszelkie wymagane przez przepisy prawa $wiadectwa, atesty, itp. oraz spel-
niajacy wszelkie wymogi w zakresie norm bezpieczefistwa obstugi — przy do-
stawie.

552. | Instrukcja obstugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowej - TAK
przy dostawie sprzetu wraz z ogélna i szczegdltows instrukeja bezpiecznej
eksploatacji sprz¢tu BHP

553. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 — TAK
przy dostawie sprzetu

554. | Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK

pomieszczen, w ktérych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz wyposazenia
okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw ewentualnych
zniszczen i uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstalych w trakcie
realizacji zamowienia, ponosi Wykonawca

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I
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WARUNEK
L.p. WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFER;)WAN
NN.OKRES GWARANC]I
66. Okres pelnej bezplatnej gwarancii na sprzet [miesiace] min. 36 miesi¢cy PODAC ILE
.. . . max 48 .
67. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
68. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
zgodnie z )
69. Liczba bezptatnych przegladow w czasie gwarancji. zaleceniami PODAC ILE
producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
70. . . . . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
00O.SERWIS POGWARANCYJNY
40 Okres zagwarantowania dostf;pnosg czesci zgrmennych oraz materialow zuzywalnych min. 10 lat PODAC ILE
. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |.
41. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesiecy PODAC ILE
lon PODAC JESLI
42. ¢ WYSTEPUJA
[I1.SZKOLENIA
27. Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
Inne PODAC JESLI
28. WYSTEPUJA
Pakiet nr 16
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamowienia jest dostawa USG - 1 szt, montaz, instalacja, uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie personelu
Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :
Kod CPV - 33112200-0
Producent fu..uie i e
Typ urzadzenia tu.o.eeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiii s
Kraj pochodZenia tu.o.eiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i
Rok produkcji 2025
79
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1. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH

PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE

555. | USG - 1 szt TAK
556. |Parametry ogdlne
557. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
558. | Mobilny aparat USG w formie laptopa z dedykowana stacja dokujaca w

formie wozka na kétkach. TAK
559. | Waga aparatu bez wézka maksymalnie 13 kg TAK
560. | Dedykowany wozek do aparatu z min. 4 kotami i z min. 3 réwnorzednymi TAK

gniazdami do przypiecia glowic— z opcja tzw. multiportu umozliwiajaca

przypiecie min. 3 glowic jednoczesnie i przelaczania ich w sposéb

elektroniczny z poziomu aparatu.
561. | Liczba procesowych kanaléw odbiorczych min. 4 miliony TAK
562. | Monitor kolorowy LCD, przekatna ekranu min. 15” o rozdzielczosci min. TAK

1920x1080
563. | Panel dotykowy o przekatnej min. 107, wspomagajacy obsluge aparatu z

mozliwoscig regulacji jasnosci, przesuwania stron za pomoca dotyku jak

tablet. TAK
564. | Panel dotykowy z mozliwoscia regulacji kata potozenia wzgledem pulpitu od TAK

0 do 60 stopni
565. | Tryb petnockranowy, gdzie obraz diagnostyczny wypelnia wigcej niz 50 %

powierzchni monitora TAK
566. | Funkcja zdublowania na ekranie panelu dotykowego obrazu TAK

diagnostycznego celem ulatwienia dostgpu do uzyskiwanego obrazu USG

np. podczas procedur interwencyjnych
567. | Liczba obrazéw pamigci dynamicznej (cineloop) dla CD i obrazu 2D min.

2200 klatek oraz zapis dopplera spektralnego min. 45 sekund TAK
568. | Dynamika aparatu min. 280 dB TAK
569. | Wewnetrzny dysk twardy o pojemnosci min.512 GB, formaty zapisu min.

DICOM, AVI, JPG TAK
570. | Zakres czestotliwosci pracy ultrasonografu min. od 1,0 do 22,0 MHz

TAK

571. | Praca na baterii fabrycznie zainstalowanej/wbudowanej w aparat/wdézek do TAK

aparatu min. 100 minut. Wyklucza si¢ UPS lub inne nie fabrycznie

zainstalowane urzadzenia.
572. | Regulacja glebokosci penetraciji w zakresie min. od 1 cm do 30 cm TAK
573. | Obrazowanie harmoniczne TAK
574. | Obrazowanie harmoniczne z odwréceniem impulsu (inwersja fazy) TAK
575. | Tryb 3D w czasie rzeczywistym TAK
576. | Doppler pulsacyjny (PWD), Doppler (CWD) Color Doppler (CD), Power

Doppler (PD) TAK
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5717.

Power Doppler z oznaczeniem kierunku przeplywu

TAK

578. | Doppler ciagly (CW) dostepny na glowicach sektorowych z maksymalna

predkoscia min. 19 m/s mierzong przy 0 kacie korekgji TAK
579. | Doppler pulsacyjny (PWD) - rejestrowane predkosci maksymalne ( przy TAK

zerowym kacie bramki) min. od -6 m/s do 0 oraz od 0 do + 6 m/s,

Korekeja kata bramki PWD min. +/- 80°
580. | Regulacja wielkosci bramki Dopplerowskiej (SV) w zakresie min. 1 mm -

20,0 mm TAK
581. | Doppler Tkankowy Kolorowy oraz Spektralny obrazujacy z wysokim

trybem odswiezania (frame rate) min. 240 Hz TAK
582. | Specjalistyczne oprogramowanie do badan kardiologicznych dorostych oraz

naczyn TAK
583. | Oprogramowanie do badan z kontrastem TAK
584. | Opcja funkeji wgrywania do aparatu i wy$wietlania na ekranie obrazéw z

badan min. MRI, CT, X-Ray, celem dokonywania poréwnan z aktualnie

wyS$wietlanymi obrazami TAK
585. | Automatyczna optymalizacja obrazu 2D przy pomocy jednego przycisku

(m.in. automatyczne dopasowanie wzmocnienia obrazu) TAK
586. | Opcja ciaglego automatycznego optymalizowania obrazu 2D uruchomiana

przy pomocy jednego przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie

wzmocnienia obrazu) TAK
587. | Automatyczna optymalizacja widma dopplerowskiego przy pomocy jednego TAK

przycisku (m.in. automatyczne dopasowanie linii bazowej oraz PRF)
588. | Praca w trybie wielokierunkowego emitowania i skadania wiazki TAK

ultradzwickowej z glowic w pelni elektronicznych
589. | Automatyczny obrys spektrum i wyznaczanie parametréw przeplywu na

zatrzymanym spektrum oraz w czasie rzeczywistym na ruchomym spektrum TAK
590. | Adaptacyjne przetwarzanie obrazu redukujace artefakty i szumy TAK
591. | Anatomiczny Mmode TAK
592. | Mozliwos¢ zaprogramowania w aparacie nowych pomiaréw oraz kalkulacji TAK
593. | Glowica sektorowa do badan serca wykonana w technologii

monokrysztatu lub matrycowej TAK
594. | Szerokopasmowa o zakresie czgstotliwosci min. od 1,0 do 5,0 MHz TAK
595. | Liczba elementéw min. 80 TAK
596. | Kat pola widzenia gtowicy min. 90° TAK
597. | Gtowica liniowa do badan naczyniowych TAK
598. | Szerokopasmowa o zakresie czestotliwosci min. od 3,0 do 12,0 MHz TAK
599, | Liczba elementéw min. 320 TAK
600. | Szerokosc pola widzenia max. 39 mm TAK
601. | Gtowica przezprzelykowa wykonana w technologii monokrysztatu lub

matrycowej TAK
602. | o zakresie czestotliwosci min. od 2,0 do 8,0 MHz TAK
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603.

Liczba elementéw 2500

TAK

604.

Szeroko$¢ koncdéwki endoskopu max. 17mm. Waga pacjenta > 30kg

TAK

605.

Tryby obrazowania: 2D, PW Doppler, CW Doppler, obrazowanie
harmoniczne, obrazowanie tréjwymiarowe kardiologiczne w czasie
rzeczywistym (3D w czasie rzeczywistym), obrazowanie tréjwymiarowe
kardiologiczne w czasie rzeczywistym z Dopplerem kolorowym (3D kolor w
czasie rzeczywistym).

TAK

606.

Obrazowanie dwoch niezaleznych plaszczyzn w czasie rzeczywistym w
trybie B-mode i CD.
Min. jeden przycisk z mozliwo$cig przypisania funkcji

TAK

607.

Elektroniczna rotacje skanowanej plaszczyzny, bez koniecznosci obrotu
glowica na glowicy przezklatkowej 2D i 3D w zakresie 360 stopni

TAK

608.

Raporty dla kazdego rodzaju i trybu badania z mozliwos$cia dotaczenia
obrazéw do raportow

TAK

609.

Oprogramowanie do okreslenia graficznego i liczbowego odksztalcenia
podtuznego segmentalnego i globalnego — GLS z automatycznym systemem
rozpoznawania projekcji AP2, AP3, AP4 i §ledzeniem wsierdzia na bazie
markeréw akustycznych. Obliczenia prezentowane w postaci kolorowej
mapy typu ,,0ko byka”(18-segmentowej); Analiza obrazéw mozliwa z
sygnalem EKG, bez sygnatu EKG

TAK

610.

Oprogramowanie do automatyczego wymiarowania uszka lewego
przedsionka z obrazu tréjwymiarowego (pole, obwdd oraz najwigkszy i
najmniejszy wymiar tzw. landing zone)

TAK

611.

Oprogramowanie do automatycznej wizualizacji i analizy funkcjonalne;j
zastawki mitralnej z wykorzystaniem danych ultradZwi¢ckowych 3D. Na
podstawie pétautomatycznej detekeji konturu pierscienia mitralnego i
platkéw wyswietlany jest model aparatu MV,

TAK

612.

Modut do oceny globalnej funkcji lewej komory, obliczenia oparte na
automatycznej lub pétautomatycznej (wybor uzytkownika) detekcji wsierdzia
na bazie Speckle Tracking; automatyczne wyznaczanie pola, objetosci i
frakcji wyrzutowej i FAC lewej komory

TAK

613.

Mozliwos¢ konfiguracji raportu poprzez zmiang jego wygladu, definiowania
pomiaréw oraz np. mozliwos¢ zamieszczenia graficznego loga w
nagléwku szpitala

TAK

614.

Protokoét komunikacji DICOM 3,0 do przesylania obrazéw i danych, min.
klasy DICOM print, store, worklist, raporty strukturalne

TAK

615.

Mozliwosé rozbudowy o funkcje¢ automatycznego pomiaru Intima Media z
wybranej przez uzytkownika klatki wraz z procentowym wskaznikiem
skuteczno$ci wykonanego pomiaru

TAK

616.

Mozliwos¢ rozbudowy o opcje analizy wskaznikow przeptywu krwi i
unaczynienia min.

-Wskaznik waskularyzacji

-Wskaznik przeplywu

-Wskaznik przeplywu unaczynienia

TAK

617.

Mozliwosé rozbudowy o glowice liniowa wysokoczestotliwosciowa
wykonana w technologii monokrysztalu lub matrycowej o czestotliwosci
pracy min, od 2 do 22 MHZ i szerokosci pola widzenia min 50 mm, ilo§¢
elementéw min. 1500

TAK
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618. | Mozliwos¢ rozbudowy o funkcje zabezpieczenia hastem dostepu do danych TAK
pacjenta przez nieuprawnione osoby
619. | Mozliwos¢ rozbudowy o glowice liniowa w ksztacie litery ,,I.” o
czestotliwosci pracy od 7 do 13 MHz i szerokosci pola widzenia
maksymalnie 24 mm. TAK
620. | Fotel dla lekarza wykonujacego badanie TAK
621. |1csanka do badan pacjentow TAK
622. Wymagania pozostate: TAK
623. | Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
624. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania zgodnie z TAK
Ustawa, o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja Zgodnosci —
przy dostawie sprzetu
625. |Instrukcja obstugi w jezyku polskim w wersji elektronicznej i papierowej - TAK
przy dostawie sprzetu wraz z ogdlna i szczegdtows instrukeja bezpiecznej
eksploatacji sprzetu BHP
626. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5 — TAK
przy dostawie sprzgtu
627. | Wykonawca zobowiazany jest do zabezpieczenia przed zniszczeniem TAK
pomieszczen, w ktorych bedzie odbywac si¢ dostawa i montaz wyposazenia
okreslonego w przedmiocie zaméwienia. Koszty napraw ewentualnych
zniszczen 1 uszkodzen mienia Zamawiajacego, powstatych w trakcie
realizacji zamdwienia, ponosi Wykonawca

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I
WARUNE
L.p. A T WARUNEK K
PARAMETR GRANICZNY | OFEROW
ANY
©0.0KRES GWARANC]JI
. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet (w tym na glowice) [miesiace] min. 36 miesiecy P(?II?]? ¢
) ‘ ‘ max 48 PODAC
72. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin ILE
73. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluzenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
. ] . . . zgodnie z zaleceniami | PODAC
4. Liczba bezptatnych przegladow w czasie gwarancji. producenta IE
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
75. naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca TAK
PP.SERWIS POGWARANCY]JNY
83
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Okres zagwarantowania dostepnosci czesci zamiennych oraz materialéw zuzywalnych min. 10 lat PODAC
43. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |. ) ILE
44. Okres gwarangji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesigcy P(I)I]?]ﬁ ¢
PODAC
45 Inne JESLI
. WYSTEPUJ
A
2¥. SZKOLENIA
79. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
PODAC
30. |Inne JESLL
. WYSTEPUJ
A
Pakiet nr 17
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamdwienia jest dostawa waga farmaceutyczna do rozwazania lekow - 1 szt montaz, instalacja,
uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :
Kod CPV - 33190000-8
Producent fu..ueiu i e
Typ urzadzenia t..o.eeeieiiiiiiiiiiiiiiii e
Kraj pochodzenia t..o.viiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii i
Rok produkcji 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
L.P FUNKCJA/PARAMETR GERJ;IIIJCA‘;E]'\II(Y OFEROWANE
628. Waga farmaceutyczna do rozwazania lekow - 1 szt TAK
629. | Parametry ogoélne
630. | Urzadzenie fabrycznie nowe TAK
631. | Waga precyzyjna, szalka, ostona szalki, stopka uziemiajaca X1, stopka X3,
zasilacz sieciowy TAK
632. .
Wyswietlacz LCD TAK
633. Mozliwos¢ wspolpracy z komputerem za posrednictwem interfejsu USB TAK
634. Obudowa z tworzywa sztucznego TAK
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635. Szalka wykonana ze stali nierdzewnej TAK
636. Obcigzenie maksymelne 200/2000g TAK
'AK
637. Doktadnos¢ odczytu 1/10 mg TAR
638. Zakres tary -2000g TAK
639. TAK
1I klasa doktadnosci
640.
Powtatzalno$¢ standardowa [5% Max] - 0,5 / 5 mg TAK
641. TAK
Powtarzalno$¢ standardowa [Max] - 1 / 10 mg
642.
Minimalna nawazka standardowa USP — 1g TAK
643.
Minimalna nawazka standardowa (U=1%, k=2) — 0,1g TAK
644. | Liniowo$¢ - 2 / 20 mg TAK
645. | System poziomowania - manualny TAK
646. | Stopienr ochrony — IP43 TAK
647. |2xRS232, USB-A, USB-B, Wi-Fi TAK
648. Wymagania pozostate: TAK
649. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
650. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK
zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci — przy dostawie sprzetu
651. |Instrukcja obstugi w wersji elektronicznej i papierowej w jezyku polskim lub TAK
angielskim - przy dostawie sprzetu
652. | Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5— przy TAK
dostawie sprzetu
653. | Swiadectwo legalizacji— przy dostawie sprz¢tu TAK

II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]I
L.p. WARUNEK WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY | OFEROWANY
TT. OKRES GWARANC]I
76. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesigce PODAC ILE
85
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Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze )
max 48 -
77. W przypadku koniecznosci wykonania naprawy w siedzibie serwisu — Wykonawca godzin PODAC ILE
zapewni urzadzenie zastepcze.
78. Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedluZenie okresu gwarancji o czas naprawy TAK
Liczba bezplatnych przegladéw/ legalizacji w czasie gwarancii. zgodnie z
79. W przypadku koniecznosci wykonania przegladu w siedzibie serwisu — Wykonawca zaleceniami PODAC ILE
zapewni urzadzenie zastepcze. producenta
Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia podlegajacego
30. . . . . TAK
naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego pokrywa Wykonawca
YY. SERWIS POGWARANCYJNY
46 Okres zagwarantowania dost@pnos.cl czesci zgmmnnych oraz materialow zuzywalnych min. 10 lat PODAC ILE
. od daty podpisania protokotu odbioru technicznego [w latach |.
47. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min.6 miesiecy PODAC ILE
Inne PODAC JESLI
48. WYSTEPUJA
cc. SZKOLENIA
31. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
Inne PODAC JESLI
32. WYSTEPUJA
Pakiet nr 18
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
Przedmiotem zamdwienia jest dostawa fotela regulowany elektrycznie dla pacjenta — 1 szt, montaz, instalacja,
uruchomienie (rozruch) i przeszkolenie personelu Zamawiajacego w zakresie ich obstugi i eksploatacji w tym :
Kod CPV 33190000-8
Producent fu..ueiu i e
Typ urzadzenia t.o.eeeieiiiiiiiiiiiiiiiii i
Kraj pochodZenia tu.o.viuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e
Rok produkc;ji : 2025
L. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA - ZESTAWIENIE PARAMETROW TECHNICZNYCH
PARAMETRY
WARUNEK
L.P FUNKCJA/PARAMETR GRANICZNY OFEROWANE
654. Fotel regulowany elektrycznie dla pacjenta —1 szt
655. | Parametry wymagane:
86
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Sprzet fabrycznie nowe

TAK

657.

Fotel wielofunkeyjny trzysegmentowy kolumnowy przeznaczony do
chemioterapii z elektryczna regulacja :

- nachylenia segmentu plecow

- nachylenia segmentu siedziska

- nachylenia segmentu noznego

- nachylenia Trendelenburga

TAK

658.

Fotel przejezdny wyposazony w 4 podwdjne kota o §rednicy min. 10 cm z
centralng blokadg

TAK

659.

Podlokietniki z mozliwoscia zmiany kata pochylenia, z mozliwoscia
odchylenia w osi poziomej oraz pionowej, w celu ulatwienia wsiadania i
zsiadania z fotela. Podlokietnik wyposazony w uchwyt do zawieszenia
pilota. Dlugos¢ podtokietnika w przedziale od dtugosé 56 - 58 cm,
szeroko$¢ od 12 - 13 cm

Mozliwo$¢ wyboru podlokietnikéw (definiuje Zamawiajacy w momencie
zlozenia zaméwienia):

a) podlokietniki powlekane tapicerka (taka jak wszystkie segmenty fotela)
b) wykonane z pojedynczego wtrysku (specjalna komfortowa pianka).

TAK

660.

Mozliwos¢ wyboru koloru tapicerki z puli minimum 10 wariantéw
kolorystycznych.

TAK

661.

Waga fotela maksymalna w zakresie od 75 do 80 kg.

TAK

662.

Dopuszczalne obciazenie min. 220 kg

TAK

663.

Fotel sterowany recznym pilotem stuzacym do regulacji poszczegolnych
silnikéw bedacych na wyposazeniu fotela — pilot posiada funkcje ,,0”
(pozycja wejsciowa, siedzaca) oraz funkcje antyszokows : ,,pozycja
Trendelenburga”. Mozliwo$¢ automatycznego uzyskania pozycji lezacej
oraz relaksujacej poprzez nacisnigcie dwoch przyciskéw jednoczesnie.

TAK

664.

Pilot wyposazony w system zabezpieczenia przed przypadkowym
uruchomieniem.

TAK

665.

Czas potrzebny do uzyskania pozycji Trendelenburga od pozycji ,,0”
wej$ciowej wynosi maksimum 10 sekund (+/-10%) (gdzie kat pomiedzy
dolnym i gérnym segmentem nég wynosi 90 stopni w pozyciji ,,0”)

TAK

666.

Szerokos$¢ catkowita : 780 mm (+ 50 mm)

TAK

667.

Szeroko$¢ leza w pozyciji lezacej: 600 mm (+ 50 mm)

TAK

668.

Dtugos$c leza w pozyciji lezacej : 2000 mm (£ 50 mm)
Fotel w pozycji pionowej (zajmowana powierzchnia) 1100 x 760 mm (£ 50
mm)

TAK

669.

Regulacja segmentu noznego w zakresie: 0° stopni do 90° stopni
uzyskiwana za pomoca sitownika elektrycznego sterowanego pilotem
recznym

TAK

670.

Regulacja segmentu siedziska w zakresie: Od 0°do + 20°(+ 5°) uzyskiwana
za pomocy sitownika elektrycznego sterowanego pilotem recznym

TAK

671.

Regulacja nachylenia opatcia plecow w zakresie: — 100° (+ 5°) do + 75° (£
5°) uzyskiwana za pomoca sitownika elektrycznego sterowanego pilotem
recznym

TAK

672.

Kola fotela wyposazone w centralny hamulec bezpieczenistwa

TAK

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025
Przetarg nieograniczony
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673. Fotel wyposazony w minimum 3 silniki elektryczne TAK
674. | Materac o grubosci min. 9 cm z wypelnieniem w postaci dwuwarstwowej TAK
pianki.
675. | Tapicerka odporna na Scieranie powyzej 250 000 uzy¢ - test Martindale TAK
Mozliwo$¢ wyboru koloru tapicerki, z puli min. 10 koloréw
676. | Rama leza i podstawy wykonane ze stali lakierowanej proszkowo w kolorze TAK
szarym. Podstawa fotela wykonana z estetycznych ksztaltownikéw o
profilu okraglym
677. | Wyposazenie: TAK
-poduszka z regulacja wysokosci 1 potozenia na fotelu,
-uchwyt statywu do kroplowki , ktéry mozna obraca¢ w lewa i prawa
strone
- uchwyt na rolke bedacy réwnoczesnie uchwytem do sterowania pchanego
fotela
- blat dla pacjenta zintegrowany z fotelem
- segment nozny posiada skladang plyte na oparcie stép pacjenta
678. | Wymagania pozostate:
679. Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. TAK
680. | Dokumenty potwierdzajace dopuszczenie do obrotu i stosowania TAK
zgodnie z Ustawg o wyrobach medycznych. Certyfikat CE lub Deklaracja
Zgodnosci- przy dostawie sprzetu
681. Instrukcja obstugi w wersji elektronicznej 1 papierowej w jezyku polskim TAK
lub angielskim - przy dostawie sprz¢tu
682. Paszport techniczny w wersji papierowej, w formie zeszytu, format A5- TAK
przy dostawie sprzetu
II. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA -ZESTAWIENIE WARUNKOW GRANICZNYCH GWARANC]JI
L.p. A T WARUNEK WARUNEK
PARAMETR GRANICZNY OFEROWANY
QOQ.OKRES GWARANC]I
81. Okres pelnej bezplatnej gwarancji na sprzet [miesiace] min. 24 miesigce PODAC ILE
.. . . max. 48 .
2. Czas reakcji na zgloszong awari¢ [godz.] (dni robocze ) godzin PODAC ILE
Kazda naprawa gwarancyjna powoduje przedtuzenie okresu gwarancji o TAK
83. czas naprawy
zgodnie z
4. Liczba bezptatnych przegladow technicznych w czasie gwarancji zaleceniami PODAC ILE
producenta
88
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Koszt transportu uszkodzonego elementu urzadzenia lub urzadzenia
85. podlegajacego naprawie lub wymianie do i z punktu serwisowego TAK
pokrywa Wykonawca
EE. SERWIS POGWARANCYJNY
Okres zagwarantowania dostgpnosci czesci zamiennych oraz materiatow
49. zuzywalnych od daty podpisania protokolu odbioru technicznego [w min. 10 lat PODAC ILE
latach ].
50. Okres gwarancji dla nowo zainstalowanych elementéw po naprawie min. 6 miesiecy PODAC ILE
lon PODAC JESLI
51. ¢ WYSTEPUJA
Y. SZKOLENIA
33. | Szkolenie personelu zamawiajacego w ramach zakupu sprzetu TAK
lon PODAC JESLI
34. ¢ WYSTEPUJA
(podpis umocowanego przedstawiciela Wykonawcy)
Zatacznik nr 2 do SWZ - Formularz ofertowy
DANE WYKONAWCY:

Nazwa Wykonawcy / Wykonawcéw przypadku oferty wspélnej:

O50ba A0 KOMEAKEOW ¢ ..eviieeiiiiiiiiiiii ittt e e ettt et ettt ee e
Przystepujac do postgpowania na dostawe sprzetu medycznego cz. I na potrzeby Multidyscyplinarnego Centrum
Wsparcia Badan Klinicznych w 5 Wojskowym Szpital Klinicznym z Poliklinika SPZOZ w Krakowie
o numerze referencyjnym 50/ZP/2025, oferujemy :
1
1. Oferujemy wykonanie zamoéwienia publicznego zgodnie z wymogami, warunkami i terminami okreslonymi w Specyfikacji

Warunkéw Zamowienia za taczng ceng:

INSTRUKCJA WYPEELNIENIA
1. Wykonawca winien okresli¢, dla poszczegdlnych pozycji ofertowych, ceny jednostkowe netto oraz stawke procentows VAT,
a nastgpnie obliczy¢ dla poszczegdlnych pozycji ofertowych warto$é netto przez przemnozenie ceny jednostkowej netto przez
ilo$¢/j.m oraz dla poszczegolnych pozycji ofertowych warto$é brutto przez przemnozenie wartosci netto danej pozycji przez
stawke procentowa VAT (uzyskany iloczyn doda¢ do wartosci netto danej pozycji). Suma wartosci (odpowiednio: netto /brutto)
poszczegdlnych pozycji ofertowych z kolumn (odpowiednio: warto$é netto / warto$¢ brutto) stanowi¢ bedzie warto$é (netto,
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brutto) dla pozycji RAZEM. Wszystkie wartosci, Wykonawca zobowiazany jest kalkulowaé i wpisywaé w zaokragleniu do
dwoéch miejsc po przecinku.
2. Wykonawca powinien wycenic¢ wszystkie pozycje wchodzace w sklad poszczegélnych pakietow (czesci zaméwienia) — pod
rygorem odrzucenia oferty.
3. Zamawiajacy za cze¢§¢ zamowienia rozumie pakiet, tak wigc, nie zobowiazuje wykonawcéw do sumowania cen za czesci
zamdwienia bowiem dopuszcza mozliwos¢ zlozenia oferty w kazdym pakiecie (czgsci) wybranym przez wykonawce.
4. W przypadku, gdy Wykonawca sklada oferte tylko w niektérych pakietach, wypetnia, zgodnie z instrukcja, jedynie tabele dla
pakietéw, ktorych dotyczy oferta. Natomiast w tabelach dotyczacych pakietéw, w ktérych Wykonawca oferty nie sktada, moze
pominaé (w ogodle nie zamieszczad) tych tabeli w zlozonej ofercie albo wpisa¢ po nazwie pakietu nad tabela: ,,nie dotyczy” lub
przekresli¢ te tabele. Jednakze, jezeli Wykonawca pozostawi w OPISIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA — FORMULARZU
CENOWYM, niewypelnione tabele dla pakietow, w ktorych oferty nie skiada, czyli nie zamiesci w odpowiednich miejscach
sformulowania: ,,nie dotyczy” lub nie dokona przekreslenia, nie wywola to zadnych skutkow negatywnych dla Wykonawcy (np.
odrzucenia oferty), gdyz zapisy te beda bezprzedmiotowe — Zamawiajacy bedzie rozumial, ze Wykonawca w tym pakiecie nie
sktada oferty.
5. Wykonawca ma obowiazek wypelni¢ w tabeli — kolumne: ,,Nazwa handlowa, nazwa producenta, nr katalogowy producenta”
dla kazdej pozycji pakietu, w ktérym sktada oferte poprzez podanie odpowiednio nazwy handlowej, nazwy producenta, numeru
katalogowego producenta; w przypadku, gdy przedmiot zamdwienia oznaczony jest jedynie jedna z wymaganych informacji
wykonawca podaje t¢ informacje.

Pakiet nr 1
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamowienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0s¢ producenta
Ergospirometr zgodnie 1/szt.
1. opisem pakietn 1w zalqezniku
nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane
warto$ci netto i brutto)
Warto$¢é netto ..... .... zt, slownie: ...

WartoSC brutto .ocveeveveevreeverereeeeverenenns Z1 ) STOWIE! 1.ttt ;

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze
- termin pelnej bezplatnej gwarancji -  (zgodnie 2z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYNOST +eet ettt miesigey (co najmniej 24 miesiccy) *element punktowany oferty

Pakiet nr 2
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Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé¢ / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosc Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VAT

Spirometr zgodnie 3 opisens 1/szt.
1. pakietu 2 w zalqezniku nr 1

do SWZ.
2. Razem (zsumowane

wartosci netto i brutto)

Warto$é netto
Warto$¢ brutto

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 24 miesigcy) *element punktowany oferty
Pakiet nr 3
Szczegbdlowa nazwa
LP przedmiotu zaméwienia | Ilo§¢ / j.m. Kwota Warto$é Stawka Wartosé¢ Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0s¢ producenta
VATkk

Pletyzmograf zgodnie 1/szt.
1. opisem pakietn 3 1w Zalqezniku

nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)

Warto$€ NEttO .oovvveveereeeeereereereereeneene

Warto$¢ brutto

Roéwnoczesnie, deklarujemy, Ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

Pakiet nr 4

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

Przetarg nieograniczony

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

miesiecy (co najmniej 24 miesiecy) *element punktowany oferty
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Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VAT##*

Aparat EKG zgodnie 3 1/szt.
1. opisem pakietu nr4 w

zatqezniku nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEttO .oeeevreeeeeeeererieeieneene ZE, STOWIE! Lttt ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIE! 1o ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 24 miesigey) *element punktowany oferty
Pakiet nr 5
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 08¢ producenta
Holter ABP zgodnie 3 opisem 5/szt.
1. pakietn nr 5 w zalqezniku nr
1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane
wartosci netto i brutto)

Wartos¢ netto ...
Warto$¢ brutto .

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

Pakiet nr 6

z1, stownie: ...

..zt , stownie:

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

Przetarg nieograniczony

miesigcy (co najmniej 24 miesiecy) *element punktowany oferty
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Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VAT

Holter EKG zgodnie 5/szt.
1. opisem pakietn nr 6 w

zatqezniku nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEttO .oeeevreeeeeeeererieeieneene ZE, STOWIE! Lttt ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIIE! i ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST «teet et ettt e e miesigcy (co najmniej 24 miesigcy) *element punktowany oferty
Pakiet nr 7
Szczegbdlowa nazwa
LP przedmiotu zaméwienia | Ilo§¢ / j.m. Kwota Warto$é Stawka Wartosé¢ Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0s¢ producenta
VATkk

Zestaw pomp infuzyjnych 4/szt.
1. ggodnie 3 opisem pakietn nr 7

w zatqeznikn nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

wartosci netto i brutto)
Warto$€ NEtto cvvvverereveerereerereeeerenens ZE, STOWIIE! 1ttt aes ;
WartoSC brutto .cveeveeeverererereeeeierenenes Z1 ) STOWIE! 1.ttt ;

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

Pakiet nr 8

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

Przetarg nieograniczony

miesigcy (co najmniej 24 miesiecy) *element punktowany oferty
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Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VATH#*

Bieznia medyczna zgodnie 1/szt.
1. 3 opisem pakietn nr 8 w

zatqezniku nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEttO .oeeevreeeeeeeererieeieneene ZE, STOWIE! Lttt ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIE! 1o ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 24 miesigey) *element punktowany oferty
Pakiet nr 9
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 08¢ producenta
VAT##*
System monitorowania 1/szt.
1. pacjentéw z centralnym
monitorem ggodnie 3 opisem
pakietn nr 9 w zalqezniku nr
1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane
wartosci netto i brutto)

Warto$€ Netto ..ovevvevvereerveveereeieeenene

Warto$¢ brutto

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze

wynosi

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

Pakiet nr 10

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

Przetarg nieograniczony

miesigey (co najmniej 24 miesigey) *element punktowany oferty
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Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VAT##*

Defibrylator AED zgodnie 3 2/szt.
1. opisem pakietn nr 10 w

zatqezniku nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEttO .oeeevreeeeeeeererieeieneene ZE, STOWIE! Lttt ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIE! 1o ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

- termin pelnej bezplatnej gwarancji -  (zgodnie 2z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 90 miesigcy) *element punktowany oferty
Pakiet nr 11
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 08¢ producenta
Defibrylator zgodnie 2 1/szt.
1. opisem pakietu nr 11 w
zatqeznikn nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane
wartosci netto i brutto)

Wartos¢ netto ...
Warto$¢ brutto .

z1, stownie: ...

..zt , stownie:

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze
- termin pelnej bezplatnej gwarancji -  (zgodnie 2z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOSL et eee ettt miesiecy (co najmniej 24 miesigcy) *element punktowany oferty

Pakiet nr 12
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Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VAT##*

Lozko szpitalne zgodnie 1/szt.
1. opisem pakietn nr 12 w

zatqezniku nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEtto .ooeeeevevvereeeeeieirieieeene ZL, STOWIE! <.t ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIE! 1o ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

- termin pelnej bezplatnej gwarancji -  (zgodnie 2z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 24 miesigcy) *element punktowany oferty
Pakiet nr 13
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 08¢ producenta
Lampa zabiegowa zgodnie 2/szt.
1. 3 opisem pakietu nr 13 w
zatqeznikn nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane
wartosci netto i brutto)

Warto$¢ netto ... z1, stownie: ...

Warto$¢é brutto . ..zt , stownie:
Réwnoczesnie, deklarujemy, ze
- termin pelnej bezplatnej gwarancji -  (zgodnie 2z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOSL et eee ettt miesiecy (co najmniej 36 miesigcy) *element punktowany oferty

Pakiet nr 14

96
Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-Z0Z/2025

Przetarg nieograniczony




KRAJOWY
PLAN
ODBUDOWY

g

Rzeczpospolita

Polska

Sfinansowane przez
Unie Europejska
NextGenerationEU

>

AGENCJA
BADAN
MEDYCZNYCH

5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VAT##*

Ssak elektryczny zgodnie 3 1/szt.
1. opisem pakietu nr 14 w

zatqezniku nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEtto .ooeeeevevvereeeeeieirieieeene ZL, STOWIE! <.t ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIE! 1o ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 36 miesigcy) *element punktowany oferty
Pakiet nr 15
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 08¢ producenta

USG zgodnie 3 opisem pakietn 1/szt.
1. nr 15 w zatlqeznikn nr 1 do

SWZ.
2. Razem (zsumowane

wartosci netto i brutto)

Wartos¢ netto ...
Warto$¢ brutto .

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

Pakiet nr 16

z1, stownie: ...

..zt , stownie:

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

Przetarg nieograniczony

miesiecy (co najmniej 36 miesigcy) *element punktowany oferty
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

Szczegblowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
VATH#*

USG zgodnie 3 gpisem pakietn 1/szt.
1. nr 16 w zatqezniku nr 1 do

SWZ.
2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)
Warto$€ NEtto .ooeeeevevvereeeeeieirieieeene ZL, STOWIE! <.t ;
Warto$€ Brutto ..vvreeeeereeririeiirireeens Z ) STOWIE! 1o ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

WYILOST v et ettt e miesigcy (co najmniej 36 miesigcy) *element punktowany oferty
Pakiet nr 17
Szczegdlowa nazwa
LP przedmiotu zamoéwienia Tlos¢ / j.m. Kwota Wartos$c Stawka Wartos$é Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 08¢ producenta
Waga farmaceutyczna do 1/szt.
1. rozwazania lekOw zgodnie 3
opisem pakietn nr 17 w
zatqeznikn nr 1 do SWZ.
2. Razem (zsumowane
wartosci netto i brutto)

Wartos$¢ netto

WartoSC brutto .cveeveeeverererereeeeierenenes Z1 ) STOWIIE! ettt

Réwnoczesnie, deklarujemy, ze

termin pelnej bezplatnej gwarancji -

Pakiet nr 18

Nr sprawy 50/ZP/5WSzKzP SP-207/2025

Z1, SFOWIE! 1ttt

(zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresie)

Przetarg nieograniczony

miesiecy (co najmniej 24 miesigcy) *element punktowany oferty
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

Szczegblowa nazwa

LP przedmiotu zamoéwienia Tosé / jm. Kwota Wartosc Stawka Wartosé Nazwa handlowa, nazwa
(charakterystyka, wymiary netto netto VAT /wart brutto producenta, nr katalogowy
itp.) za j.m. 0§¢ producenta
Fotel regulowany 1/szt.
1. elektryczne dla pacjenta

zgodnie 3 opisem pakietn nr 18
w zatqeznikn nr 1 do SWZ.

2. Razem (zsumowane

warto$ci netto i brutto)

Warto$€ NELLO .uvvevevevvereerereererrerereenenn ZE, STOWIE: vttt ettt er e n e ;
Warto$€ Brutto ..vvrerereereeririreirireeenes Z ) STOWIE! 1ottt ;

Roéwnoczesdnie, deklarujemy, ze
- termin pelnej bezplatnej gwarancji - (zgodnie z postanowieniami zalacznika nr 1 w tym zakresic)

WYIIOSL ettt miesiecy (co najmniej 24 miesiecy) *element punktowany oferty

* Warto$¢ powinna by¢ podana w formacie z dokladnoscia do dwéch miejsc po przecinku.
** Podatek VAT powinien zosta¢ wyliczony zgodnie z obowiazujacymi w dniu skiadania ofert przepisami prawa, z
doktadnoscia do dwéch miejsc po przecinku.

** w przypadku réznej stawki VAT na oferowany asortyment, Wykonawca wpisuje warto$¢ VAT-u naleznego

2
Os$wiadczamy, Ze :
1. cena ostateczna oferty (z podatkiem VAT) podana w ust. 1 jest ceng faktyczna na dzien sktadania oferty.
2. cena jednostkowa netto podana w powyzszej tabeli nie bedzie zmieniana w toku realizacji zaméwienia z wyjatkiem
sytuacji zmian przepiséw prawa w tym zakresie.
3. zapoznali$my si¢ ze specyfikacja warunkéw zamoéwienia oraz jej zalacznikami i nie wnosimy do nich zastrzezen;
4. zawarty w specyfikacji warunkéow zamoéwienia wzér umowy akceptujemy bez zastrzezen i w przypadku wybrania
naszej oferty zobowiazujemy si¢ do podpisania umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiajacego;
5. akceptujemy wskazany w specyfikacji warunkéw zaméwienia czas zwiazania oferta;
6. firma nasza spelnia wszystkie warunki okreslone w specyfikacji warunkéw zamowienia;
7. zaoferowany przedmiot zamoéwienia wprowadzony jest do obrotu i do uzywania na terenie RP zgodnie z

obowiazujacymi wymogami wynikajacymi z ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych (Dz.U. z 2024 1. poz.
1620 ze zm.) jak 1 z innymi powszechnie obowiazujacymi przepisami (w tym rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 t. w sptawie wyrobéw medyczaych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE,
rozpotzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i
93/42/EWG), w tym posiadaja deklaracje zgodnos$ci z wymaganiami wspodlnoty europejskiej lub inne dokumenty zgodne z
wymaganiami wspolnoty europejskiej wydane przez jednostke notyfikowana, jest oznakowany znakiem CE oraz jest
dopuszczony do obrotu i stosowania w podmiotach leczniczych zgodnie ze wskazanymi powyzej przepisami z zastrzezeniem,
ze w zakresie pakietu nr 15, Zamawiajacy wymaga zgodnosci z wymaganiami wskazanymi w tym pakiecie w zataczniku nr 1 do
SWZ;
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

8. w cenie naszej oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zaméwienia;
9. wyrazamy zgode na zasady i termin platnosci okreslony we wzorze umowy.
10. *2e przedmiot zamowienia zrealizujemy z udzialem podwykonawcy, a ktéry nie jest podmiotem, na

ktorego zdolnosciach lub sytuacji polegamy i wskazujemy czesci

zaméwienia powierzone do wykonania przez podwykonawce oraz nazwy firm podwykonawcow:

CzeSci  oraz  przedmiot  zamoéwienia | Nazwa firm podwykonawcéw oraz dane kontaktowe
przewidziana ~ do  wykonania  przez | (o ile sg znani w momencie skfadania oferty)
Lp podwykonawcédw

11. *Os$wiadczamy, Ze polegamy na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw na zasadach okreslonych w art. 118 ust. 1

ustawy Pzp w celu potwierdzenia spelniania warunkéw udzialu  w  postgpowaniu  w  nastgpujacym

Uwaga: Zobowigzanie tych podmiotéw do oddania do dyspozycji Wykonawcy niezbednych zasobéw na potrzeby realizacji
zamdwienia nalezy przedstawi¢ w oryginale.
12. **Oéwiadczamy, ze wybor oferty prowadzi do powstania u zamawiajacego obowiazku podatkowego :a) *nazwa towaru

lub ustugi, ktérych dostawa lub §wiadczenie bedzie prowadzi¢ do powstania obowiazku

13. Oswiadczamy, ze niniejsza oferta: zawiera na stronach od ... do...euee. informacje stanowiace tajemnice
przedsi¢biorstwa w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencii .
14. oswiadczamy, ze do kontaktéw z zamawiajacym w zakresie zwigzanym z niniejszym zamdwieniem upowazniamy nastgpujace

osoby:

15. Pod grozba odpowiedzialnosci karnej oswiadczamy, ze zalaczone do oferty dokumenty opisuja stan prawny i faktyczny,
aktualny na dzief otwarcia ofert.

16. O$wiadczam, ze wypelnilem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0s6b fizycznych, od
ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego w
niniejszym postepowaniu.

17. Oswiadczamy, ze wszystkie strony naszej oferty acznie z zalacznikami sa ponumerowane i cala oferta sklada si¢ z ............
stron.

(podpis, pieczeé imienna umocowanego przedstawiciela Oferenta)
*wypetni¢ w przypadku zgloszenia podmiotu na ktérych zasobow lub sytuacje powoluje si¢ Wykonawca

** Gdy wybor oferty prowadzi do powstania obowiazku podatkowego u zamawiajacego ,

wykonawca zobligowany jest do wypelnienia pozycji aib pkt 12.
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

Zatacznik nr 3 do SWZ

OSWIADCZENIE WYKONAWCY

Nazwa (firma) i adres wykonawcy:

Na potrzeby postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego pn. ,,dostawa sprzetu medycznego cz. I na po-
trzeby Multidyscyplinarnego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych w 5 Wojskowym Szpital Klinicznym z Poliklinikg
SPZOZ w Krakowie” oswiadczam, ze informacje zawarte w os§wiadczeniu, o ktérym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy Pzp,
w zakresie podstaw wykluczenia z postepowania wskazanych przez Zamawiajacego, o ktérych mowa w:

a)  art. 108 ust. 1 pkt 3 ustawy,

b)  art. 108 ust. 1 pkt 4 ustawy, dotyczacych orzeczenia zakazu ubiegania si¢ o zamdwienie publiczne tytutem $rodka zapo-
biegawczego,

c) art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy, dotyczacych zawarcia z innymi wykonawcami porozumienia majacego na celu zaktécenie
konkurenciji,

d) art. 108 ust. 1 pkt 6 ustawy,

- sg aktualne.

podpis osoby (056b) upowaznionej do reprezentowania Wykonawey
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

Zatacznik nr 4 do SWZ
UMOWANY ...cevvnennnnnn / ZP / 2025

zawarta W dnit ... w Krakowie pomi¢dzy:

5 Wojskowym Szpitalem Klinicznym z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie z adresem
przy ul. Wroctawskiej 1 — 3, 30 — 901 Krakéw, zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym dla Krakowa — Srédmiescie Wydziat X1
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0000032272, REGON: 351506868, NIP: 677-20-81-964,
zwanym dalej Kupujacym, reprezentowanym przez:

Dyrektora Bartosza Guzika dr hab., prof. U],

W wyniku przeprowadzonego postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu

nieograniczonego, a takze wyborem oferty Sprzedajacego jako najkorzystniejszej, Strony postanowily, co nastepuje:

§1
1. Przedmiotem niniejszej Umowy jest dostawa sprze¢tu medycznego cz. I na potrzeby Multidyscyplinarnego
Centrum Wsparcia Badan Klinicznych w 5 Wojskowym Szpital Klinicznym z Poliklinikq SPZOZ w Krakowie na
warunkach okreslonych w zataczniku nr 1 — Pakietnr ................
2. Zamowienie jest wspotfinansowane jest agencje badad Medycznych poprzez wspatcie nr KPOD.07.07-1W.07-0271/24 —
Umowa o objecie Przedsigwzigcia wsparciem nr KPOD.07.07-1W.07-0271/24 w ramach Krajowego Planu Odbudowy i
Zwigkszania Odpornosci w zakresie inwestycji D3.1.1. Kompleksowy Rozwdj Badan w zakresie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu.

§2
1. Calkowita wartos¢ Umowy okreslonej w § 1 — wedltug zatacznika — opiewa na kwote:

2. Wynagrodzenie brutto wszelkie koszty zwiazane z przedmiotem oferty w tym montaz, koszt skonfigurowania aparatu do
pelnej wspdlpracy z systemami funkcjonujacymi u Kupujacego, zakladany zysk, nalezne podatki, koszt ubezpieczenia
obowiazkowego, ewentualne upusty i inne, jesli wystepuja, a takze koszty szkolenia.
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
3. Przedmiot Umowy; Sprzedajacy zobowiazany jest dostarczy¢ w opakowaniach producenta, optata za opakowania wliczona
jest w cene.
§3
1. Cena wymieniona w § 2 ust. 1 Umowy platna bedzie w zlotych polskich.
2. Platno$c¢ za zrealizowana dostawe nastapi:
- w terminie do 60 dni od dnia dostarczenia prawidlowo wystawione]j faktury, opisanej numerem umowy, ktérej podstawa
wystawienia stanowi¢ bedzie podpisany przez obie strony protokét odbioru (bezusterkowy) technicznego.
3. Kupujacy informuje, ze Sprzedajacy, zgodnie z ustawa z dnia 9 listopada 2018 1. o elektronicznym fakturowaniu w
zamowieniach publicznych, koncesjach na roboty budowlane lub ustugi oraz partnerstwie publiczno- prywatnym (Dz.U. z 2020
r. poz. 1666 ze zm.) ma mozliwos¢ przesylania ustrukturyzowanych faktur elektronicznych droga elektroniczna za
posrednictwem Platformy Elektronicznego Fakturowania. Zamawiajacy posiada konto na platformie nr PEPPOL: NIP
6772081964. Jednoczesnie Kupujacy informuje, ze nie dopuszcza wysylania i odbierania za posrednictwem platformy innych
ustrukturyzowanych dokumentéw elektronicznych z wyjatkiem faktur korygujacych.
4. Wraz z Przedmiotem Umowy; Sprzedajacy dostarczy instrukcje obstugi w jezyku polskim i opis techniczny w jezyku
polskim, karty gwarancyjne i inne dokumenty stuzace do wykonania przez Zamawiajacego $wiadczen gwarancyjnych, jak i
dokumenty wskazane w zalaczniku nr 1 do SWZ.
5. Platnos¢, o ktérej mowa w ust. 2 niniejszego paragrafu, zostanie dokonana przelewem na rachunek Sprzedajacego
wskazany na fakturze.
6. Za termin zaplaty Strony przyjmuja dzien obciazenia rachunku bankowego Kupujacego.—Platnos¢ zostanie dokonana na
nastepujacy numer rachunku bankowego @ ... ...
7. W przypadku op6znienia Kupujacego z zaplata naleznosci wynikajacych z umowy Ssprzedajacy zobowiazany bedzie przed
ewentualnym skierowaniem sprawy o zaplate na droge postgpowania sadowego wezwaé Kupujacego do zaplaty na pismie,

zakreslajac mu dodatkowy 14-dniowy termin do zaplaty liczony od dnia dostarczenia wezwania.

§4
1. Zamoéwienie bedzie realizowane w okresie maksymalnym do dnia 28.11.2025 roku od dnia podpisania umowy z
zastrzezeniem, ze dostawa ze wzgledu na toczace si¢ inwestycje na terenie 5 WSZK musi nastapi¢ w $cistym porozumieniu
czasowym z Zamawiajacym, przez co nalezy rozumie¢ zgloszenie Zamawiajacemu gotowosci do faktycznej dostawy i jej
realizacja na podstawie pisemnego wniosku Zamawiajacego, przedlozony Wykonawcy nie pdzniej niz na 30 dni przed
rozpoczeciem montazu i instalacji.
2. Sprzedajacy zapewni szkolenie personelu Kupujacego zgodnie z zapisami opisu przedmiotu zaméwienia (stanowigcy
zalacznik i integralng cz¢$¢ umowy) w tym zakresie, przy czym realizacja szkolen nie wchodzi w zakres oceny terminowosci
realizacji zaméwienia
3.  Sprzedajacy zobowiazany jest do powiadomienia Kupujacego; poczta elektroniczng lub faxem; o terminie realizacji
dostawy Przedmiotu Umowy na minimum 3 (trzy) dni robocze przed planowang realizacja dostawy. W $lad za tym Strony
uzgodnig konkretny termin dostawy (dziefi i godzina). Brak uzgodnienia terminu dostawy z Kupujacym moze stanowic
podstawe do odmowy jej przyjecia.
4.  Dostawa Przedmiotu Umowy nastapi jednorazowo do siedziby Kupujacego — 5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika
w Krakowie, ul. Wroctawska 1 — 3, 30 — 901 Krakow.

§5
1. Sprzedajacy oswiadcza, ze Przedmiot Umowy jest fabrycznie nowy, kompletny i gotowy do funkcjonowania bez zadnych
dodatkowych zakupéw 1inwestycji, zapewnia bezpieczenstwo pacjentéw oraz personelu, a takze wymagany poziom
$wiadczonych ustug,
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
2. Sprzedajacy zobowiazuje si¢ do dostarczenia wszelkich kodéw zrédlowych oraz dokumentacji serwisowej i/lub
oprogramowania serwisowego, zapewniajace podstawows diagnostyke urzadzenia, regulacje oraz kalibracje urzadzenia po
zakoficzeniu gwarancji podstawowej, na kazde zadanie Kupujacego.

§6
Sprzedajacy na swoéj koszt sprawuje nadzor serwisowy (pelna gwarancja — wliczona w ceng) nad Przedmiotem Umowy. Zasady
nadzoru serwisowego okresla SWZ i oferta.

§7
1. Sprzedajacy udziela Zamawiajacemu gwarancji na okres ............. miesigcy od dnia podpisania protokotu odbioru
okreslonego w § 3 ust. 2 niniejszej umowy, na warunkach okreslonych szczegétowo w niniejszej umowie oraz w dokumencie
gwarancyjnym. W razie sprzecznosci pomiedzy dokumentem gwarancyjnym; a niniejsza umowa, rozstrzygajace znaczenie ma
umowa.
2. O ile postanowieniami zatacznika nr 1 do SWZ nie stanowia inaczej, w okresie gwarancji, Wykonawca zobowiazuje si¢ do:
1) zareagowania do 48 godzin w dni robocze od momentu zgloszenia usterki / wady rozumianego jako podjecie dziatan
naprawczych;
2) dokonania naprawy przedmiotu umowy w ciagu: 120 godzin przypadajacych w dni robocze, od momentu zgloszenia usterki
/ wady;
3) w przypadku udokumentowanej koniecznosci sprowadzenia czesci zamiennych z zagranicy usuniecie wszystkich usterek /
wad przedmiotu zamdwienia powinno nastapi¢ w terminie nie dtuzszym o 72 godziny, przypadajace w dni robocze, niz ten
wskazany w pkt 2;
4) wymiany podzespotu na nowy po 2 naprawach gwarancyjnych w przypadku dalszego wadliwego dzialania przedmiotu
umowy — jesli podzespol, ktory ulegl awarii byl wezesniej naprawiany a nie wymieniany;
5) ponoszenia wszelkich kosztéw zwiazanych z utrzymaniem gwarancji i $wiadczeniem uslug gwarancyjnych;
6) w przypadku braku mozliwosci usunigcia wad lub usterek w przedmiocie zamoéwienia, uniemozliwiajacych jego
funkcjonowanie zgodnie z przeznaczeniem, (co Sprzedajacy powinien Kupujacemu udokumentowac), Sprzedajacy bedzie
zobowiazany do dostarczenia, w terminie 10 dni roboczych, nowego, wolnego od wad przedmiotu objetego zamdwieniem.
3. W okresie gwarancyjnym Sprzedajacy bedzie wykonywat bezplatnie przeglady przedmiotu umowy wraz z wymiana czesci
zuzywalnych (o ile dotyczy), w ilosci i czestotliwosci okreslonej przez producenta (jesli producent nie okresla czestotliwosci
przegladéw to przynajmniej raz na 12 miesigcy), z tym; ze ostatni przeglad zostanie wykonany w ostatnim miesiacu uptywu
okresu gwarancji réwniez z wymiana zalecanych przy danym przegladzie czgsci i materiatéw zuzywalnych (o ile dotyczy). Po
kazdym przegladzie Dostawca wyda §wiadectwo sprawnosci i dokona odpowiedniego wpisu w paszporcie technicznym.
4. Kazda naprawa gwarancyjna przedtuza okres gwarancji o catkowity czas trwania tej naprawy.
5. Strony ustalaja, ze za dni robocze stuzace do obliczenia terminu wykonania obowiazkéw wymienionych w niniejszym

paragrafie, Strony przyjmuja dni od poniedziatku do piatku, z wylaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy.

§8
1. Odpowiedzialno$¢ Sprzedajacego z tytulu rekojmi za wady fizyczne dotyczy wad przedmiotu umowy istniejacych w czasie
dokonywania czynnosci odbioru oraz wad powstalych po odbiorze, lecz z przyczyn tkwiacych w przedmiocie umowy w chwili
odbioru, wygasa po uplywie 24 miesiecy od daty dokonania prawidtowego odbioru przedmiotu umowy. Zasady usuwania wad
fizycznych w ramach rekojmi (w tym uprawnienia Kupujacego z tego tytulu i obowiazki Sprzedajacego w tym zakresie) sa takie
same jak w przypadku usuwania wad fizycznych w ramach gwarancji.
2. O wykryciu wad, o ktérych mowa w ust. 1, Kupujacy powiadomi Sprzedajacego mailem lub faxem w terminie 5 dni od

daty ich ujawnienia.
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl

Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
3.  Kupujacy ma prawo dochodzi¢ roszczeni z tytulu rekojmi takze po uplywie terminu rekojmi, jezeli zglosil Sprzedajacemu
istnienie wad w okresie rekojmi.
4. Nie usuniccie przez Sprzedajacego wad w terminie daje Kupujacemu prawo powierzenia ich usunigcia autoryzowanemu
serwisowi producenta urzadzenia. Koszt usunigcia wad przez osobeg trzecig poniesie Sprzedajacy.
5.  Wady ujawnione w okresie rekojmi beda kwalifikowane przy udziale stron niniejszej umowy oraz prawidfowo oceniane
pod wzgledem ich powstania wedlug stanu na dzien sporzadzenia protokotu.
6.  Protokot zakwalifikowania wad Sprzedajacy otrzyma bezposrednio po jego sporzadzeniu.

§9
Wszystkie zmiany treci Umowy wymagaja porozumienia Stron Umowy oraz zachowania formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

§10
Kupujacy przewiduje mozliwo$¢ zmiany umowy w stosunku do tresci oferty, na podstawie; ktorej dokonano wyboru
Sprzedajacego, jezeli koniecznos¢ wprowadzenia takich zmian wynika z okolicznosci, ktérych nie mozna bylo przewidzie¢ w
chwili zawarcia umowy lub zmiany te sa korzystne dla Kupujacego, a takze dotycza:
1)  terminu wykonania zamdwienia na skutek okolicznosci niezaleznych od Wykonawcy, w szczegdlnosci w przypadku
wystapienia sily wyzszej w rozumieniu przepiséw kodeksu cywilnego, o czas wystgpowania okoliczno$ci uniemozliwiajacych
realizacje przedmiotu umowy;
2)  zmian organizacyjnych po stronie Kupujacego powodujacych, iz wykonanie zamdwienia w jego czeSci staje si¢
bezprzedmiotowe lub powinno by¢ zmodyfikowane;
3) zmian w zakresie sposobu wykonywania zadan lub zasad funkcjonowania Kupujacego powodujacych iz wykonanie
zamowienia w jego czesci staje si¢ bezprzedmiotowe lub zaistniata koniecznosé modyfikacji przedmiotu zaméwienia,
4)  omylek pisarskich lub btedéw rachunkowych,
5)  koniecznos$ci wyjasnienie watpliwosci co do tresci umowy, jesli bedzie ona budzila watpliwosci interpretacyjne miedzy
Stronami;
6)  sytuacji, w ktérych zmiana umowy, w tym zmiana sposobu platnosci, wynika¢ bedzie z wymagan co do ochrony interesu
Zamawiajacego;
7) innych zmian korzystnych dla Kupujacego, w tym polegajacych na zamianie elementéw zamoéwienia na elementy o
lepszych lub/i odpowiedniejszych parametrach technicznych, chociazby wiazalo si¢ to z koniecznoscia zmiany terminu lub

sposobu wykonania zaméwienia, pod warunkiem, iz nie bedzie to powodowaé zmiany ceny.

f§1n
1. Poza przypadkami wynikajacymi z zapiséw Kc i Pzp Kupujacy zastrzega sobie prawo odstapienia od Umowy w trybie
natychmiastowym, w przypadku :
1)  opdznienia w realizacji zaméwienia ponad termin okreslony w § 4 ust. 1 w wymiarze przekraczajacym 10 dni,
2)  dostarczenia przedmiotu zaméwienia niezgodnego z opisem przedmiotu zamoéwienia i braku dostarczenia, w $lad za tym,
przedmiotu umowy zgodnego z wymaganiami Kupujacego, w terminie do 10 dni od daty pierwotnej dostawy;
3) niewywiazania si¢ przez Sprzedajacego z obowigzkow szkolenia personelu Zamawiajacego (o ile dotyczy), lub opdznienia
w rozpoczeciu i zakonczeniu szkolenia_(w jednym jak i w drugim zakresie) trwajace diuzej niz 10 dni liczac od terminu
uzgodnionego (o ile dotyczy),
4) niewywiazania si¢ przez Sprzedajacego z obowiazkow przeprowadzenia bezplatnych przegladéw, tj. uchylenia si¢ od
obowiazku przeprowadzenia przegladéw przedmiotu umowy, badZz to opdznienia w rozpoczeciu 1 zakoniczeniu
przeprowadzenia bezplatnego przegladu (w jednym jak i w drugim zakresie) trwajace dluzej niz 10 dni liczac od terminu
uzgodnionego(o ile dotyczy),
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl

Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
5) innego rodzaju nienalezytego, zawinionego przez Sprzedajacego, wykonania lub niewykonania Umowy, mimo wezwania
Kupujacego do jej prawidlowego wykonania we wskazanym przez Kupujacego terminie.
2. Oswiadczenie o odstapieniu moze zosta¢ ztozone w terminie do 30 dni od powzigcia wiadomosci uzasadniajacej jego
zlozenie.

§12

1. Sprzedajacy zobowiazany jest do zaplaty Kupujacemu kary umowne;:
1) 0,2 % wartosci brutto Przedmiotu Umowy, o ktérej mowa w § 2 ust. 1 niniejszej Umowy, za kazdy rozpoczety dzien
zwloki w wykonaniu przez Sprzedajacego zamoéwienia ponad termin okreslony w § 4 ust. 1 niniejszej Umowy;
2) 0,2 % wartos$ci brutto Przedmiotu Umowy, o ktérej mowa w § 2 ust. 1 niniejszej Umowy, za kazdy rozpoczety dzien
zwloki w dostarczeniu w terminie wskazanym w § 7 ust. 2 pkt 6 nowego wolnego od wad przedmiotu zaméwienia;
3) 0,1 % wartosci brutto Przedmiotu Umowy, o ktérej mowa w § 2 ust. 1 niniejszej Umowy, za kazdy rozpoczety dzien
zwloki w usunigciu wad lub usterek w terminach, o ktérych mowa § 7 ust. 2 — chyba, Zze Sprzedajacy dostarczy Kupujacemu

aparat zastgpczy o parametrach nie gorszych niz ten bedacy przedmiotem niniejszej umowy;

4) 0,1 % wartosci brutto Przedmiotu Umowy, o ktérej mowa w § 2 ust. 1 niniejszej Umowy, za kazdy rozpoczety dzien
zwloki w wykonaniu przez Sprzedajacego czynnosci dostarczenia urzadzenia zastgpczego na czas naprawy (o ile dotyczy);

5) 500,00 zt brutto za kazdy rozpoczety dzien zwloki w wykonaniu przez Sprzedajacego czynnosci :

a) szkolenia, tj. uchylenia si¢ od obowiazku szkolenia personelu Zamawiajacego (o ile dotyczy), lub opdéznienia w

rozpoczeciu i zakoniczenia (w jednym jak i w drugim zakresie) szkolenia ponad termin uzgodniony (o ile dotyczy);
b) przeprowadzenia bezplatnych przegladéw przedmiotu umowy w terminach uzgodnionych z Kupujacym liczac od
wezwania Kupujacego w tym zakresie, lub opdznienia w rozpoczeciu i zakoficzenia (w jednym jak i w drugim zakresie)

bezplatnego przegladu ponad termin uzgodniony z Kupujacym (o ile dotyczy);

c) wykonania w okresie gwarancji przegladu/-6w przedmiotu umowy, liczac od — w przypadku braku inicjatywy
Sprzedajacego - wezwania Kupujacego w tym zakresie,

d) dostarczenia w terminie dokumentéw wskazanych § 3 ust. 41§ 13 ust. 2;

e) wynikajacych z Zatacznika nr 1(opis przedmiotu zaméwienia), a nie ujetych powyzej,

6) 10 % calkowitej wartosci brutto Przedmiotu Umowy okreslonej w § 2 ust. 1 niniejszej Umowy w przypadku, gdy

Kupujacy odstapi od umowy na skutek okolicznosci lezacych po stronie Sprzedajacego (w szczegdlnosci odstapi od umowy w
przypadkach wskazanych w § 11 ust. 1).

2. Strony ustalaja, ze taczna wysoko$¢ kar umownych nie moze przekroczy¢ 20 % wynagrodzenia o ktérym mowa w § 2 ust.
1 niniejszej umowy.

3. Jezeli szkoda rzeczywista przekroczy kary umowne, Kupujacy bedzie uprawniony do dochodzenia odszkodowania do
pelnej wysokosci szkody, na zasadach ogélnych Kodeksu cywilnego.

§13

1. Sprzedajacy oswiadcza, ze dostarczany przedmiot zamowienia wprowadzony jest do obrotu i do uzywania na terenie
RP zgodnie z obowiazujacymi wymogami wynikajacymi z ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 1. o wyrobach medycznych (Dz.U. z
2024 r. poz. 1620 ze zm.) jak i z innymi powszechnie obowiazujacymi przepisami (w tym rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobéw medycznych, zmiany dyrektywy
2001/83/WE, rozporzadzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady
90/385/EWG i 93/42/EWG), w tym posiadaja deklaracj¢ zgodno$ci z wymaganiami wspélnoty europejskiej lub inne
dokumenty zgodne z wymaganiami wspolnoty europejskiej wydane przez jednostke notyfikowana, jest oznakowany znakiem
CE oraz jest dopuszczony do obrotu i stosowania w podmiotach leczniczych zgodnie ze wskazanymi powyzej przepisami, z
zastrzezeniem, ze w zakresie pakietu nr 15, Zamawiajacy wymaga zgodnosci z wymaganiami wskazanymi w tym pakiecie
w zalaczniku nr 1 do SWZ.
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tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05
2. Sprzedajacy o$wiadcza, ze posiada odpowiednie, aktualne dokumenty na potwierdzenie spelnienia wymagan

g

okreslonych w ust. 1, a takze zobowiazuje si¢ je przedlozy¢ na wezwanie Kupujacego, w nieprzekraczalnym 5—cio dniowym
terminie, od dnia wezwania, pod rygorem odstapienia przez Kupujacego od umowy.

§14
W przypadku wystapienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie Umowy nie lezy w interesie publicznym,
czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia Umowy, Kupujacy moze odstapi¢ od umowy w ciagu 30 dni od powziccia

wiadomosci uzasadniajacej zlozenie o§wiadczenia o odstapieniu.

§15
Kupujacy oswiadcza, iz zbycie wierzytelnosci wynikajacej z Umowy wymaga dla swej waznosci pisemnej zgody Ministra Obrony

Narodowej.

§ 16
1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza Umowa maja zastosowanie przepisy Kodeksu cywilnego, oraz ustawy z dnia 11
wrzesnia 2019 roku — Prawo zaméwien publicznych, a takze inne przepisy powszechnie obowigzujace wlasciwe z uwagi na
przedmiot niniejszej umowy.
2. Sadem wlasciwym do rozwigzania sporéw wynikajacych z wykonywania niniejszej Umowy, jest sad wlasciwy dla siedziby

Kupujacego.
3. Podstawa prawna i zasady przetwarzania danych osobowych w ramach niniejszej umowy zawiera Klauzula Informacyjna
udostepniona Wykonawcy w pkt 34 SWZ.
§17
1. Osobg odpowiedzialng za realizacjc Umowy ze strony Kupujacego
5]
2 Osobg odpowiedzialng za realizacjc Umowy ze strony Sprzedajacego JESt ... s
§18

Integralna czescia umowy stanowi SWZ wraz z zalacznikami oraz oferta Sprzedajacego i dokumentacja przetargowa.

§19
Umowe sporzadzono w dwéch egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze Stron Umowy.

SPRZEDAJACY KUPUJACY

KONTRASYGNUJE
GLOWNY KSIEGOWY
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
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tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

ZAYACZNIKNR 5 DO SWZ

Wykonawca:

(petna nazwa/ firma, adres, w zale3nosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEDG)

reprezentowanv przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/ podstawa do reprezentacyi)

Oswiadczenie Wykonawcy

DOTYCZACE PRZYNALEZNOSCI LUB BRAKU PRZYNALEZNOSCI DO TE] SAME] GRUPY
KAPITAY OWE]

Na potrzeby postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego pn. ,,dostawa sprzetu medycznego cz. I na potrzeby
Multidyscyplinarnego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych w 5 Wojskowym Szpital Klinicznym z Poliklinika

SPZOZ w Krakowie”
Oswiadcza ze:

1. NIE NALEZY 7 innym wykonawca, ktéry zlozyl odrebna oferte do grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z dnia
16 lutego 2007 1. o ochronie konkurencji 1 konsumentéw (Dz.U. z 2024 1. poz. 1616) w zakresie wynikajacym z art.
108 ust. 1 pkt 5 ustawy PZP*

2. NALEZY do tej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 . o ochronie konkurencji i
konsumentéw, w zakresie wynikajacym z art. 108 ust. 1 pkt 5 ustawy PZP z nastgpujacymi Wykonawcami*:

2a. W zalaczeniu Wykonawca przekazuje dokumenty lub informacje potwierdzajace przygotowanie oferty niezaleznie od

innego wykonawcy nalezacego do tej samej grupy kapitalowej**.

** Gegeli dotyezy)
*niepotrzebne skreslic

podpis osoby (050b) upowaznionej do reprezentowania Wykonawcy
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
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tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

ZAYACZNIKNR 6 DO SWZ

OSWIADCZENIE WYKONAWCY O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU
na podstawie art. 7 ust. 1
Ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r.
o szczegolnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie
bezpieczenstwa narodowego

oraz
OSWIADCZENIE WYKONAWCY O NIEPODLEGANIU ZAKAZOWI UDZIELANIA LUB DALSZEGO
WYKONYWANIA WSZELICH ZAMOWIEN PUBLICZNYCH
na podstawie artykutu 5k ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego
srodkow ograniczajacych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujacymi sytuacje na Ukrainie

Os$wiadczam iz,

A) Oswiadczam, Ze zgodnie z art. 22 pkt. 1 Ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegolnych rozwigzaniach w zakre-
sie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraing¢ oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego zwanej
dalej ,,ustawa”, po uptywie 14 dni od dnia wejscia w zycie ustawy, nie podlegam wykluczeniu z postgpowania na
podstawie art. 7 ust. 1 tej ustawy, zgodnie z ktérym:

Z postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzesnia

2019 r. — Prawo zamoéwien publicznych wyklucza sig:

1)  wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadze-
niu 269/2014 albo wpisanego na list¢ na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listg rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka,
o ktérym mowa w art. 1 pkt 3;

2)  wykonawcg oraz uczestnika konkursu, ktérego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o
przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz.U. z 2023 r. poz. 1124 ze zm.) jest osoba wymieniona
w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisana na liste lub bedaca takim
beneficjentem rzeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostata wpisana na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu
na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt 3;

3) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostka dominujaca w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29

wrzesnia 1994 1. o rachunkowosci (Dz.U. z 2023 1. poz. 120 ze zm.) jest podmiot wymieniony w wykazach okreslonych w
rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na listg lub bedacy taka jednostka dominujaca od dnia
24 lutego 2022 r., o ile zostal wpisany na listg¢ na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listg rozstrzygajacej o zastosowaniu
srodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3.

Zobowigzuj¢ si¢ do niezwlocznego poinformowania o zmianie tego statusu.
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5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinika — Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie
Sekcja Zaméwient Publicznych
tel/fax (12) 630 80 59/ zam@5wszk.com.pl
Czynne: pn. — pt.: 7:30 — 15:05

A jesli zachodza podstawy wykluczenia, to Wykonawea sklada oswiadezenie o nastgpujacej tresei:

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art. 7 ust. 1 pkt. .................
ustawy /wskaza¢ wlasciwy punkt z powyzszych/.
Zobowiazuje si¢ do niezwlocznego poinformowania Zamawiajacego o zmianie tego stanu.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC]I
Os$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w pkt A) o§wiadczenia sa aktualne i zgodne z prawda oraz zostaty

przedstawione z pelna §wiadomoscia konsekwenciji wprowadzenia Zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

B) Oswiadczam, Ze nie podlegam zakazowi udzielania lub dalszego wykonywania wszelkich zamoéwien publicznych
na podstawie artykutu 5k ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) Nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego $rod-
kow ograniczajacych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujacymi sytuacj¢ na Ukrainie (Dz. Urz. UE L 229
z 31.07.2014, str. 1, z p6zn. zm.), zgodnie, z ktérym:

1. zakazuje si¢ udzielania lub dalszego wykonywania wszelkich zaméwien publicznych lub koncesji objetych zakresem dyrek-
tyw w sprawie zamowien publicznych, a takze zakresem art. 10 ust. 1, 3, ust. 6 lit. a)-¢), ust. 8, 91 10, art. 11, 12, 131 14
dyrektywy 2014/23/UE, art. 7 i 8, art. 10 lit. b)-f) i lit. h)-j) dyrektywy 2014/24/UE, art. 18, art. 21 lit. b)-e) i lit. g)-i), att.
29 130 dyrektywy 2014/25/UE oraz art. 13 lit. a)-d), lit. f)-h) i lit. j) dyrektywy 2009/81/WE na rzecz lub z udziatem:

a) obywateli rosyjskich lub oséb fizycznych lub prawnych, podmiotéw lub organéw z siedziba w Rosji;

b) 0séb prawnych, podmiotéw lub organdw, do ktérych prawa wlasnosci bezposrednio lub posrednio w ponad 50 %
naleza do podmiotu, o ktérym mowa w lit. a) niniejszego ustepu; lub

c) 0s6b fizycznych lub prawnych, podmiotéw lub organéw dzialajacych w imieniu lub pod kierunkiem podmiotu, o
ktérym mowa w lit. a) lub b) niniejszego ustepu,

w tym podwykonawcow, dostawcow lub podmiotéw, na ktérych zdolnosci polega si¢ w rozumieniu dyrektyw w
sprawie zaméwien publicznych, w przypadku gdy przypada na nich ponad 10 % wartosci zaméwienia.

Zobowiazuje si¢ do niezwlocznego poinformowania Zamawiajacego o zmianie tego stanu.

Jesti Wykonawea podlega zakazowi to sklada oswiadezenie o nastgpujace) tresei:

Os$wiadczam, ze podlegam zakazowi udzielania lub dalszego wykonywania wszelkich zaméwien publicznych na podstawie
artykutu 5k ust. 1 Rozporzadzenia Rady (UE) Nt 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego $rodkéw ograniczajacych w
zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujacymi sytuacje na Ukrainie, o ktérych mowa w artykut S5k ust. 1 Lit. ...............
Rozpotzadzenia /wskazaé wlasciwq litere 3 powyssgyeh/ .

Zobowiazujg si¢ do niezwlocznego poinformowania Zamawiajacego o zmianie tego stanu.

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMAC]I
Os$wiadczam, ze wszystkie informacje podane w pkt B) o§wiadczenia sa aktualne 1 zgodne z prawda oraz zostaly

przedstawione z petng §wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia Zamawiajacego w blad przy przedstawianiu informacji.

............................................................. podpis osoby (056b) upowagniones do reprezentowania Wykonawey
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