Załącznik nr 1 do SWZ

Wykonawca:
………………………..…………
…………………………..………
………………………..…………
(pełna nazwa/firma, adres)
NIP ………………………….….
KRS ……………………..………
OFERTA – Część nr 10
 (wraz z opisem przedmiotu zamówienia)
W odpowiedzi na ogłoszenie dotyczące udzielenia zamówienia publicznego na zakup sprzętu medycznego, w  ramach zadania inwestycyjnego pod nazwą: „Poprawa dostępności oraz jakości lecznictwa onkologicznego w woj. podkarpackim przez rozbudowę, modernizację i doposażenie Szpitala Specjalistycznego w Brzozowie Podkarpackiego Ośrodka Onkologicznego – zadanie nr. 3 pn. Doposażenie komórek organizacyjnych Podkarpackiego Ośrodka Onkologicznego” składam następującą ofertę:

	L.p.
	Opis przedmiotu zamówienia
	j.m.
	Ilość
	Cena jedn. netto PLN
	
Cena jednostkowa brutto
PLN
	Wartość netto PLN
	VAT
 %
	Wartość brutto
PLN

	
 1.
	Stół zabiegowy
Nazwa:…………………………….……
Typ: ……………………………………..
Model: …………………………………
Producent: ……………………………
Kraj producenta………………………
Urządzenie fabrycznie nowe. Rok produkcji (nie starszy niż 2026) ………………………………… …
	  szt.
	2
	
	
	
	
	

	
	Razem:
	
	        x
	



UWAGA!
Jeżeli na przedmiot zamówienia składają się elementy o różnej stawce podatku VAT należy w tabeli powyżej wyszczególnić je odrębnie.

[bookmark: _GoBack]Termin dostawy: do 8 tygodni od podpisania umowy.

Osoba do kontaktu: …………………………………

Adres e-mail: …………………………………….

PARAMETRY TECHNICZNE WYMAGANE  I OFEROWANE

Część nr 10
Opis przedmiotu zamówienia – zestawienie parametrów wymaganych 

	
	Parametr
	Wartość wymagana
	Wartość oferowana przez Wykonawcę 
(podać oferowaną wartość w zależności od wartości wymaganej)

	STÓŁ ZABIEGOWY – 2 SZT. 

	1. 
	Stół do zabiegów opatrunkowych i operacji
	TAK
	

	1. 
	Długość stołu : 2050 mm (±30 mm )
	TAK
	

	1. 
	Całkowita szerokość blatu : 680 mm 
( ± 30 mm )
	TAK
	

	1. 
	Regulacja wysokości (bez materaca) : 670 do 1000 mm ( ± 30 mm )
	TAK
	

	1. 
	Regulacja oparcia pleców: - 450 do 850  
( ± 50 )
	TAK
	

	1. 
	Regulacja podgłówka: - 650 do 500  ( ± 50 )
	TAK
	

	1. 
	Przechył Trendelenburga : 250  ( ± 50 )
	TAK
	

	1. 
	Przechył anty-Trendelenburga : 250  (± 50 )
	TAK
	

	1. 
	Przechył boczny w obie strony po : 
25° (± 50 )
	TAK
	

	1. 
	Regulacja kąta nachylenia podnóżków :
 - 900 do 300 (± 50 )
	TAK
	

	1. 
	Podnóżki z możliwością rozchylania na boki o kąt min. 1500 
	TAK, podać
Parametr oceniany:
1500 – 0 pkt

> 1500 – 5 pkt
	

	1. 
	Regulacja wysokości, przechyłów wzdłużnych oraz bocznych blatu za pomocą siłowników elektrycznych. Sterowanie z pilota przewodowego. 
	TAK
	

	1. 
	Pilot przewodowy z funkcją zapamiętania min. 2 dodatkowych pozycji blatu.  
Szybkie osiągnięcie zapamiętanej pozycji blatu możliwe poprzez naciśnięcie i przytrzymanie jednego przycisku (osobny przycisk dla każdej zapamiętanej pozycji)  
	TAK, podać
Parametr oceniany:
Możliwość zapamiętania 2 pozycji – 0 pkt

Możliwość zapamiętania więcej niż 2 pozycji – 5 pkt
	

	1. 
	Regulacja segmentu oparcia pleców, podgłówka oraz podnóżków – manualne, wspomagane sprężynami gazowymi z blokadą
	TAK
	

	1. 
	Konstrukcja stołu wykonana ze stali węglowej lakierowanej proszkowo 
	TAK
	

	1. 
	Podstawa stołu osłonięta obudową z tworzywa. 
	TAK
	

	1. 
	Blat stołu podzielony na cztery segmenty: podgłówek, oparcie pleców, segment siedzenia, podnóżki dzielone (podnóżek lewy i prawy). Segmenty oparcia pleców, siedzenia oraz podnóżki wyposażone w listwy boczne wykonane ze stali nierdzewnej do mocowania wyposażenia dodatkowego.   
	TAK 
	

	1. 
	Stół przejezdny  - mobilny z centralną blokadą kół i funkcją jednego koła do jazdy na wprost
	TAK
	

	1. 
	Segmenty blatu  przenikalne  dla promieni RTG z możliwością wykonywania zdjęć
	TAK
	

	1. 
	Odejmowane materace wykonane z pianki poliuretanowej, pokryte skajem antystatycznym, odporne na działanie środków dezynfekcyjnych. Materace o właściwościach przeciwodleżynowych, z tzw. „pamięcią kształtu”.
	TAK
	

	1. 
	Grubość materacy: min. 60 mm
	TAK, podać
Parametr oceniany:
60 mm – 0 pkt
> 70 mm – 5 pkt
	

	1. 
	Dopuszczalne obciążenie – min. 180kg 
	TAK, podać
Parametr oceniany:
 180 kg – 0 pkt
181 – 199 kg – 2 pkt
≥ 200 kg – 5 pkt
	

	1. 
	Wyposażenie:
- podpórka ręki, z zaciskiem mocującym – 2 szt.
- wieszak kroplówki, z zaciskiem mocującym – 1 szt.
- ramka ekranu, z zaciskiem mocującym – 1 szt.
	TAK
	

	Pozostałe:

	1. 
	Okres gwarancji obejmujący obsługę serwisową w tym naprawę urządzeń w pełnym zakresie i bez względu na przyczynę powstania uszkodzenia min. 24 miesiące

	TAK, podać
Parametr oceniany:
24 miesiące – 0 pkt
36 miesięcy – 10 pkt
48 miesięcy – 20 pkt

	

	1. 
	Dokument potwierdzający antybakteryjność tworzywa (dołączyć do oferty)
	TAK
	

	1. 
	Stół dostarczony w oryginalnym opakowaniu producenta
	TAK
	

	1. 
	Powierzchnie stołu odporne na środki dezynfekcyjne
	TAK
	

	1. 
	Deklaracja Zgodności
	TAK
	



