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Jaworzno, dnia 2010-11-17

Firmy ubiegajace sie 0 udzielenie zaméwienia

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na

»Zakup aparatury medycznej dla SP ZOZ Szpitala Wielospecjalistycznego w Jaworznie w celu poprawy
jakosci lecznictwa wysokospecjalistycznego- Czes¢ Il Aparaty do znieczulania, respiratory transportowe,
diatermia chirurgiczna, analizator parametrow krytycznych”

Zamawiajacy, zgodnie z art. 38 ustawy Prawo zamdwien publicznych odpowiada na pytania od Wykonawcow
i odpowiednio dokonuje zmiany SIWZ:

WYKONAWCA 1

Pytanie 1. Czy zamawiajacy dokona wydzielenia respiratordw na oddzielny pakiet co umozliwi wystartowanie
w tym postepowaniu oferentom, ktérzy posiadajq tylko respiratory. Rozwigzanie takie dopusci do ztozenia ofert
przez wigksza liczbe oferentéw a co za tym idzie — szpital otrzyma korzystniejszg oferte cenowa.

Odpowiedz: Nie wyrazamy zgody.

Pytanie 2. Czy Zamawiajacy dopusci do przetargu respirator transportowy o wadze 7,8 kg ? waga naszego
urzadzenia jest spowodowana jego odporng na uderzenia i upadki konstrukcjg (zakres pracy -18- 50 °C) oraz
baterig na 10 godzin pracy i mieszaczem tlenu 21-100% .

Odpowiedz: Nie wyrazamy zgody.

Pytanie 3. Czy Zamawiajacy dopuéci do przetargu respirator transportowy, gdzie mamy mozliwo$¢ ustawiania
czasu wdechu i ilosci oddechéw na minute natomiast stosunek I:E jest mierzony i prezentowany na ekranie
respiratora?

Odpowiedz: Tak, dopuszczamy.

WYKONAWCA 2

dot. Pakiet nr 1. Poz.3 RESPIRATOR TRANSPORTOWY

Dot. punktu 2

Czy Zamawiajacy dopusci do zaoferowania respirator transportowy o wadze maksymalnie do 5,5 kg?
Odpowiedz: Tak, dopuszczamy.

Zamawiajacy dokonuje zmiany SIWZ- w zataczniku nr 3.1.3, Ip.2 w opisie parametréw ogolnych zapis ,masa
maksymalnie do 5 kg” zostaje zastgpiony zapisem ,masa maksymalnie do 5,5 kg’

WYKONAWCA 3

Dotyczy: respirator transportowy 4 szt..

Ad.2.

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora z mozliwoscig pracy w zakresie temperatur 0-40
st.C?
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Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga zgodnie z SIWZ respiratora odpornego na zmiany temperatury w zakresie od
-15do +50° C.

Czy zamawiajgcy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora wyposazonego w baterie umozliwiajacy
podirzymanie pracy na 2 godziny?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga zgodnie z SIWZ respiratora zasilanego z witasnej baterii wewnetrznej na
minimum 4 godziny.

Ad4.

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora sterowanego czesto$cig oddechéw, stosunkiem I:E
oraz przeptywem co jednakze pozwala na osiggniecie wymaganych objeto$ci?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga parametrow regulowanych zgodnie z SIWZ.

Czy zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora z zastawkg nadci$nieniowg nie regulowang
i 0 warto$ci uwalniania cisnienia 60 cmH20?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga respiratora z zastawkg nadci$nieniowg regulowang w zakresie od 20 do 50
mbar.

Ad.5.

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora bez monitorowania przeptywu wdechowego
a monitorowaniem ci$nienia w funkcji czasu?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga respiratora z monitorowaniem przeptywu wdechowego.

Ad.6.

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora bez alarmu rzeczywistej czesto$ci oddechéw?
Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga respiratora z alarmem rzeczywistej czestosci oddechow.

Ad.7.

Czy Zamawiajacy wyraza zgode na zaoferowanie respiratora bez uchwytu $ciennego jednakze wyposazonego
w uchwyt mocowania do t6zka pacjenta?

Odpowiedz: Zamawiajacy wymaga respiratora z uchwytem do mocowania na Scianie.

W zatgczeniu:
Zatqcznik nr 3.1.3 po zmianie w odp. 1

Publikacja strona internetowa Zamawiajgcego
Otrzymujg firmy zadajace pytania

Podpisaf: Dr n. med. Jozef Kurek- Dyrektor SP ZOZ
Szpitala Wielospecjalistycznego w Jaworznie
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Zatgcznik nr 3.1.3 do SIWZ
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA Zmiana odp.1

Pakiet nr 1. Aparaty do znieczulania dla potrzeb anestezjologii bloku operacyjnego; Aparat
do znieczulania przeznaczony na SOR; Respiratory transportowe.

Poz.3 RESPIRATOR TRANSPORTOWY
(DLA SZPITALNEGO ODDZIALU RATUNKOWEGO)

NAZWA OFERENTA
PRODUCENT
MODEL/TYP
KRAJ POCHODZENIA
ROK PRODUKCIJI 2010
LICZBA SZTUK 4 (cztery)
Opis funkcji wymaganego parametru/warunku Wymogi Parametry oferowane
Lp. graniczne (podac¢ zakresy lub opisac)
PARAMETRY PODSTAWOWE
1 Podac¢ rok wprowadzenia do uzytku klinicznego XXX
" | Swiadectwo CE (poda¢ nr certyfikatu) TAK
Autoryzowany serwis TAK
PARAMETRY OGOLNE Wymogi Parametry oferowane
graniczne (podac¢ zakresy lub opisac)
Respirator do terapii oddechowej w trakcie transportu TAK
wewnatrzszpitalnego
Odporny na wstrzagsy XXX
Odporny na zmiany temperatury w zakresie od -15 do
2. | +50°C X
Zasilanie gazowe w tlen z butli o ciSnieniu roboczym TAK
od 2,7 do 5,5 bar
Zasilanie z wlasnej baterii wewnetrznej na minimum 4 XX
godziny
Zasilanie AC 220/230V XXX
Masa maksymalnie do 5,5 kg TAK
TRYBY WENTYLACJI RESPIRATORA Wymogi Parametry oferowane (podac
graniczne zakresy lub opisac)
IPPV, CMV TAK
3. | SImv TAK
CPAP/PEEP TAK
Wentylacja bezinwazyjna na maske TAK
Wspomaganie oddechu pacjenta (PS) TAK
PARAMETRY REGULOWANE Wymogi Parametry oferowane
graniczne (podac zakresy lub opisac)
Czestos¢ oddechéw minimum 5-30/min TAK
Objetos¢ pojedynczego oddechu minimalnie od 100 do
TAK
1000 ml
4. Regulowany stosunek wdechu do wydechu TAK
Minimum dwa poziomy stezenia tlenu w mieszaninie
: TAK
oddechowej
Zastawka nadcisnienia regulowana w zakresie od 20
TAK
do 50 mbar
Synchronizacja z oddechem wtasnym pacjenta TAK
5. | OBRAZOWANIE MIERZONYCH PARAMETROW Wymogi Parametry oferowane
graniczne (podac zakresy lub opisac)
Aktualnie prowadzony tryb wentylacji TAK
Czestos¢ oddychania TAK
Objetos¢ pojedynczego oddechu TAK




Wentylacja minutowa MV TAK
Cisnienie szczytowo-wdechowe TAK
Cisnienie srednie TAK
Cisnienie PEEP TAK
Przeptyw wdechowy TAK
ALARMY Wyrpogi Para}metry oferowa_ne ]
graniczne (podac¢ zakresy lub opisac)

Niskiego cisnienia gazoéw zasilajgcych TAK

6. Rzeczywistej czestosci oddechow (tachypnoe) TAK
Wysokiego ci$nienia szczytowego wdechu TAK
Niskiego ci$nienia wdechu TAK
Alarm bezdechu TAK
I . Wymogi Parametry oferowane
nne wymagania . ; o

graniczne (podac zakresy lub opisac)

Uchwyt do mocowania na $cianie wraz z mozliwosciag, TAK
tadowania akumulatoréw
Ukfad oddechowy o dtugosci minimum 3 metrow dla TAK
dorostych — 2 komplety na respirator
Komunikacja w jezyku polskim TAK
Gwarancja minimum 24 miesigce TAK
Co najmniej dwa spotkania instruktazowe, polegajace
na zapoznaniu personelu obstugujacego urzadzenie TAK

7. bedace przedmiotem zamowienia z zasadami jego
obstugi i uzytkowania.
W okresie gwarancji minimum 2 przeglady techniczne TAK
w zakresie przedmiotu zamowienia.
Usuniecie uszkodzenia do 72 godzin od zgtoszenia
awarii lub na czas naprawy dostarczenie urzadzenia TAK
zastepczego
W okresie gwarancji 3 naprawy techniczne lub
wynikajgce z wad ukrytych powodujg wymiane TAK
podzespotu na nowy
Gwarancja dostepnosci czesci zamiennych przez TAK
minimum 10 lat

UWAGA: w kolumnie “WYMOGI GRANICZNE”! TAK - oznacza bezwzgledny wymaég, brak
zadanej opcji lub niewypetnienie pola odpowiedzi spowoduje odrzucenie oferty

Oswiadczamy, ze oferowane urzadzenie jest kompletne i po zainstalowaniu i uruchomieniu
bedzie gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem, bez zadnych dodatkowych zakupéw
inwestycyjnych, z wytaczeniem materiatéw eksploatacyjnych.
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