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Dostawe sprzetu z dziedziny

intensywnej terapii stosowanego w opiece nad pacjentami

kardiologicznymi w 2023 r. dla Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. Wojskowej Akademii

Medycznej — Centralnego Szpitala

Weteranéw w todzi - nr sprawy - 146/PN/ZP/D/2023

W zwigzku z nadestanymi pytaniami do SPZOZ Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. WAM Uniwersytetu
Medycznego w todzi — Centralnego Szpitala Weterandw, dotyczacymi SWZ, na podstawie art. 135 ust. 2 ustawy z
dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2023 r., poz. 1605, j.t. ze zm.) Zamawiajacy udziela

nastepujacych odpowiedzi:

I ZAPYTANIA z dnia 03.11.2023 r.

1. W zwigzku z dostawa syste
Zamawiajacy wymaga, aby

mu monitorowania pacjentow z wyposazeniem prosimy owyjasnienie, czy
catoS¢ przedmiotu zamdwienia w tym elementy zapewniajgce poprawng

komunikacje sprzetu z systemem HIS i RIS/PACS byty objete gwarancjg na okres jak w SWZ?
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy wymaga.

II ZAPYTANIA z dnia 13.11.2023 r
Pakiet nr 1 - System monitorowania
kardiomonitorami 8 szt.)

Jako wieloletni dostawca wysokiej jal

réwnowaznosci, do powyzszego postgpowania kardiomonitoréw o ponizszych parametrach.

pacjentdéw z wyposazeniem (tj. centrala monitorujaca 1 szt. z wpigtymi

xosci aparatury medycznej zwracam si¢ z prosba o dopuszczenie na zasadzie

Lp.

Monitor pacjenta

ustawieniami monitora

Monitor przeznaczony do monitorowania pacjentéw wszystkich kategorii wiekowych: dorostych,
dzieci i noworodkdw, z tatwym przetaczaniem kategorii, powigzanej z algorytmami pomiarowymi i

Monitor pacjenta sktada sie z monitora stacjonarnego i modutu transportowego

Kardiomonitor pacjenta o budowie

miedzy monitorami bez udziatu serwisu

modutowej. Poszczegdine moduty pomiarowe przenoszone

Monitor przystosowany do pracy w
rozwigzaniach

sieci centralnego monitorowania, opartej na standardowych

Kolorowy pojedynczy, pojemnoscio

jednoczesnie na ekranie. Dostepne

przekatnej 21,5", rozdzielczosci 1980x1080 pikseli . 16 krzywych dynamicznych wyéwietlanych

wy ekran dotykowy w postaci ptaskiego panelu LCD TFT o

6 miejsc na moduty pomiarowe

parametréw

Mozliwo$¢ rozbudowy o dodatkowy, niezalezny ekran z petna konfiguracjg wyswietlanych

Funkcja czasowego wytaczenia stefowania dotykowego, utatwiajaca czyszczenie ekranu

Monitor wyposazony w nocny tryb
automatycznego wigczania i wytaca

wyswietlania, z mozliwoscig recznego wiaczania i wylaczania oraz
ania o wybranej godzinie

Funkcja automatycznego dostosow

ania jasnosci ekranu do natezenia $wiatta otoczenia

Monitor wyposazony w funkcje wy3

wietlania, razem z danymi hemodynamicznymi, danych z
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podtaczonego opcjonalnego respiratora i innych urzadzen, w zaleznosci od udostepniania tych

danych przez urzadzenie zrédtowe,
parametréw i petli oddechowych.

w postaci przebiegéw dynamicznych, wartosci liczbowych

11.

Zasilanie sieciowe 100-240V / 50 H
pozwalajacy na 60 minut pracy. Cz

z. Wewnetrzny akumulator, wymienialny przez uzytkownika,
as tadowania do 4,5 godziny.

12. Obstuga kardiomonitora jedynie za|pomoca ekranu dotykowego. Menu w jezyku polskim

13. | Dostepny tryb wyswietlania to min:

- ekran duzych znakéw z mozliwosdia konfiguracji wyswietlania poszczegdlnych parametréw wraz z
2 timerami pozwalajacymi na liczenjie lub odmierzanie czasu

- ekran EKG w uktadzie kaskady

- tryb gotowosci

- tryb nocny — z automatycznym obnizeniem poziomu gtosnosci alarméw/tonu HR oraz poziomu
jasnosci ekranu oraz gtos$nosci przygiskow (konfigurowalny przez Uzytkownika)

-Tryb prywatny

-Tryb zewnetrzny(wiaczany recznie|lub automatycznie, gdy natezenie Swiatta otoczenia przekroczy
wartos¢ progowg)-dostepny z pozigmu moduty transportowego

14. | Pamiec trenddw tabelarycznych oraz graficznych dla wszystkich mierzonych parametréw 160
godzin. Pamie¢ 7 krzywych ,full disclosure” z okresu 48 godz.

15. Monitor wyposazony w funkcje recanego zaznaczania zdarzen wraz z pamiecig wszystkich krzywych
z okresu zapisanego zdarzenia. Mozliwos¢ prezentacji wybranych 3 krzywych z ostatnich 30 sekund.
Mozliwos¢ dodawania wtasnych notatek

16. | Mozliwos¢ zdefiniowania 20 indywidualnych profili konfiguracji kardiomonitora (profile zawierajq
ustawienia dotyczace: gtosnosci, alarméw, drukowania, parametréow pomiarowych, uktadéw
wyswietlania danych oraz trendéw). Profile odpowiadajgce najczestszym zastosowaniom
kardiomonitora np. na sale operacyjna badz oddziat intensywnej opieki medycznej lub kardiologie

17. | Funkcja przyjmowania nowego pacjenta z mozliwoscig wyboru obligatoryjnych pét z
wykorzystaniem przynajmniej danych dotyczacych numeru pacjenta MRN, imienia, nazwiska, wieku,
ptci, wzrostu, wagi. Mozliwos¢ dodgnia i edycji wkasnych nazw pdl. Mozliwo$¢é wprowadzania danych
pacjenta przy uzyciu opcjonalnego tzytnika kodéw kreskowych.

18. | Mozliwos¢ eksportowania / importowania ustawien konfiguracji kardiomonitora na dysku USB.

19. | Mozliwos$¢ pracy w systemie centralnego monitoringu komunikacja LAN i WLAN.

20. | Mozliwos¢ synchronizacji (integracji) danych pacjentdw ze szpitalnym systemem HIS przy uzyciu
potaczenia LAN i WLAN.

21. Monitor stacjonarny, modut transpgrtowy oraz reszta niezbednych elementéw zestawu
zamontowana na stojaku z min. 4 Kotami.

Stojak jezdny do kazdego zestawu.

22. | Alarmy

23. Reczne oraz automatyczne ustawiahie granic alarmowych na zadanie, na podstawie biezacych
wartosci parametréw, jednoczesnie|dla wszystkich monitorowanych parametréw

24. | Alarmy — 2 stopniowy system alarmoéw — alarmy dzwiekowe i wizualne wszystkich monitorowanych
parametréw z mozliwoscig wyciszenia i zmian granic alarmowych dla kazdego parametru, dostepne
w jednym wspdéinym menu. Progi alarmowe ustawiane recznie oraz automatycznie wzgledem
aktualnego stanu pacjenta.

25. | Mozliwo$¢ wiaczenia oraz wytaczenja ustawienia przypomnienia o alarmie z mozliwoscia regulacji
interwatu w zakresie 1-10 minut.

Mozliwo$¢ wigczenia oraz wytaczenja funkcji zwiekszenia gtosnosci alarmu w przypadku braku jego
zatwierdzenia w zakresie 2 poziomgw.

Dodatkowa funkcja opdznienia czagu zwiekszenia gtosnosci alarméw regulowana w zakresie 10-30
sekund

26. | Regulacja czasu pauzy alarméw w zakresie 1-15 minut, 6 poziomdw oraz wylaczenia na stale.
Kardiomonitor wyposazony w przydsk do wyciszania biezacego alarmu oraz pauzowania wszystkich
alarmdéw na zaprogramowany czas Jub na state

27.

Mozliwos¢ wytgczenia wszystkich al

armow bezterminowo jednym przyciskiem na ekranie

kardiomonitora z wymaganym zatwiierdzeniem przez uzytkownika przed aktywacja funkcji
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(dostepnosc funkcji konfigurowanid

przez administratora/Uzytkownika-zabezpieczona hastem)

28.

Pamiec 2000 zdarzen alarmowych v
zdarzenia. Mozliwos¢ prezentacji wy

vraz z wszystkimi danymi cyfrowymi oraz krzywymi z momentu
ybranych 3 krzywych.

29.

Tryb intubacji dostepy przy pomiarach z EKG oraz EtCO2 regulowany w zakresie 1-5 minut

30.

Transport pacjenta

31.

Funkcja automatycznego przenoszegnia danych demograficznych pacjenta przenoszonego z jednego
stanowiska na drugie, podtgczone do tej samej sieci. Brak koniecznosci wpisywania jego danych w

monitorze pacjenta na stanowisku,

do ktdérego zostat przeniesiony oraz brak koniecznosci recznego

usuwania pacjenta z monitora bedgcego na stanowisku, ktore opuscit przenoszony pacjent

32.

Monitor wyposazony w modut trangportowy z mozliwoscig ciggtego monitorowania : EKG w petnym

wymaganym zakresie, SpO2, cisnie

hia metoda nieinwazyjng, temperatury (x2), w szczegdlnosci bez

zadnych przerw zwigzanych z rozpdczynaniem i konczeniem transportu oraz bez koniecznosci

dotyczy trendéw wszystkich monitorowanych parametréw modutu transportowego, urzadzen

podtgczonych na poprzednim stan

isku, wynikow obliczen oraz zdarzen alarmowych

wymiany modutéw pomiarowych i il/dadéw pacjenta na czas transportu. Ciggtos¢ monitorowania

33.

Rozpoczecie i zakonczenie transponiu monitora nie wymaga podtaczania ani odtaczania

jakichkolwiek przewodow. Odtgcze

ie i podtaczenie modutu transportowego do czesci stacjonarnej

monitora mozliwe przy uzyciu jednej reki, bez koniecznosci demontowania uchwytu transportowego

34.

Konstrukcja monitora transportowego zapewnia spetnianie norm wg. ISO 80601-2-61 dla placowek

ochrony zdrowia w zakresie:

- odpornosc na wibracje oraz wstrzgsy mechaniczne, upadki, uderzenia oraz przyspieszenia wg

norm
EN60068-2-332(odpornosc na upad
EN60068-2-27
EN60068-2-64
EN60068-2-6
EN60068-2-29
Mozliwos¢ pracy w karetkach zgodr
-Stopien ochrony IP44

Zasilanie — sieciowe 100-240 V 50/

ek z 1,2m)

ie z norma EN1789

b0Hz

Wyswietlanie informacji w % o stanie pojemnosci akumulatora, jego napieciu oraz temperaturze.

35.

Konstrukcja monitora nie zawieraja)

ca jakichkolwiek wiatrakéw. Chiodzenie konwekcyjne

36.

Obstuga kardiomonitora jedynie za

pomoca ekranu dotykowego. Menu w jezyku polskim

37.

Masa modutu transportowego z wb)

udowanymi modutami do EKG, TEMP, NIBP 1,2 kg

38.

Zasilanie z wbudowanego akumulatora przez 10 godziny ciggtego monitorowania

39.

Modut transportowy wyposazony wi
1280x720

ekran dotykowy o przekatnej 5,5” oraz wysokiej rozdzielczosci

40.

Ekran dotykowy modutu transporttiNego przystosowany do warunkéw transportowych:

zabezpieczony przed nieoczekiwan
reagowaniem na krotkie, przypadkd

zmiang wyswietlanych informacji, a w szczegdlnosci przed
pwe dotkniecia i gesty palcem, czy palcami po ekranie

41.

Modut przystosowany do warunkow
utatwiajacym przenoszenie

transportowych z odpowiednim ksztattem obudowy

42.

Modut transportowy zamocowany 1
na ekranie stacjonarnym i na ekran

a stanowisku umozliwia jednoczesng, ciggta obserwacje danych
ie modutu transportowego

43.

Mozliwos¢é monitorowania |

pbarametrow

44,

Pomiar EKG

45.

Mozliwo$¢ monitorowania oraz jedn
przez uzytkownika) z 3 elektrod, 7
zastosowaniu odpowiedniego przew

oczesnego wyswietlania odprowadzen EKG: 1 (wybieranego
7 5 elektrod, 8 z 6 elektrod oraz 12 z 10 elektrod, po
jodu pomiarowego

46.

Drukowanie EKG diagnostycznego

12- odp z centrali z oprogramowaniem oraz 2 komplety kabli

47.

Wiaczany na zadanie filtr ograniczajacy zaktdcenia wysokiej czestotliwosci, pochodzace z urzadzen

do elektrochirurgii
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48.

Monitorowanie odchylenia ST we wszystkich jednoczesnie monitorowanych odprowadzeniach EKG

49. | Analiza arytmii zgtaszajaca arytmie|wedtug przynajmniej 12 réznych definicji, z mozliwoscig
wprowadzenia zmian w poszczegdlnych definicjach, dotyczacych liczby i czestosci skurczow
komorowych oraz z mozliwoscig zmjiany poziomu poszczegdlnych alarméw arytmii, w zakresie:
wysoki, Sredni, niski

50. Zakres pomiarowy czestosci akcji serca 15 - 350 uderzen na minute

51. | Ustawienia kreslenia krzywej EKG
Wzmocnienie x0,125 cm/mV; x0,25; cm/mV; 0,5 cm/mV; 1,0 cm/mV; 2,0 cm/mV; 4,0 cm/mV;
AUTO
Predkosci kreslenia min. 6,25mm/s| 12.5mm/s, 25mm/s, 50mm/s

52. Funkcja inteligentnego odprowadzenia pozwalajgca na automatyczne przetgczanie na krzywg o
dobrej jakosci sygnatu EKG z przeliczeniem wartosci HR

53. Rozpoznawanie 25 klas zaburzen rytmu serca z automatycznym podziatem na 2 priorytety w
zaleznosci od waznosci alarmu. Mozliwo$¢ ustawienia opéZnienia (w minutach) w alarmowaniu o
arytmii dla kazdego z priorytetow

54. | Mozliwosc lokalizacji punktu ST, pupktu J oraz ISO

55. Pomiar odcinka ST w zakresie od -2,5 do + 2,5 mV z prezentacjg wszystkich odprowadzen
jednoczesnie z mozliwoscig regulacji granic alarmowych.

56. Prezentacja zmian ST na wykresie kotowym oraz w postaci referencyjnych odcinkdw nanoszonych
na siebie
Pomiar AST

57. Analiza QT,AQTC, QTc w formutach Bazetta,Fridericia, Framinghama lub Hodgesa
Funkcja petnej analizy odcinka QT z mozliwoscig ustawienia linii bazowej

58. | Pomiar oddechu

59. Monitorowanie oddechu metodg impedancyjng z elektrod EKG (wartosci liczbowe i krzywa
dynamiczna), z mozliwoscig zmiany odprowadzenia wybranego do monitorowania (I albo II), bez
koniecznosci przepinania przewodu|EKG ani zmiany potozenia elektrod na pacjencie

60. | Pomiar impedancyjny czestosci oddechu w zakresie 0-200 odd./min.

61. | Ustawienia kreslenia krzywej respiracji
Wzmocnienie x0,25; cm/mV; 0,5 cm/mV; 1,0 cm/mV; 2,0 cm/mV; 4,0 cm/mV; 5,0 cm/mV
Predkosci kreslenia 3 mm/s, 6,25mm/s, 12.5mm/s, 25mm/s, 50mm/s

62. | Alarmy bezdechu regulowany w zakresie 10-60 sekund

63. | Pomiar saturaciji i tetna (SPO2)

64. | Pomiar saturacja w technologii Mgsimo rainbow SET SpO2 w zakresie 1-100%. Pomiar tetna w
zakresie 25-240/min.

65. | Funkcja opdznienia alarméw Sp0O2 (w tym desaturacii) konfigurowana przez Uzytkownika — do 8
sekund.

66. | Wyswietlane wartosci cyfrowej saturacji i tetna, krzywej pletyzmograficznej. Zmiana tonu odczytu
pulsu z SpO2 wraz ze spadkiem /wzrostem wartosci SpO2..

67. Niezalezny alarm desaturacji

68. Opcjonalna funkcja czasowego pomiaru SpO2 z dostepng statystyka
Regulowany czas w zakresie od 30 minut do 24 godzin.

69. Modut pomiarowy SpO2 umozliwiajacy poprawne pomiary w warunkach niskiej perfuzji i artefaktéw
ruchowych algorytmem Masimo rainbow SET . Wys$wietlane wartosci liczbowe saturadji, tetna,
krzywa pletyzmograficzna oraz wskaznik perfuzji

70. | Monitor umozliwia podtaczenie modutéw pomiarowych saturacji opartych na réznych technologiach,
: Masimo SET, Masimo rainbow SET i Nellcor, réwniez podczas transportu.

71. | Monitor umozliwia podigczenie drugiego toru pomiarowego saturacji, z wyéwietlaniem réznicy
saturacji mierzonej w dwach torach.

72.

Nieinwazyjny pomiar ci$nienia
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73. | Pomiar ci$nienia nieinwazyjnego (NIBP). Oscylometryczna metoda pomiaru. Ochrona przed zbyt
wysokim ciesnieniem w mankiecie.
Zakres cisnienia skurczowego 25-290 mmHg Zakres ciénienia rozkurczowego 10-250 mmHg.
Zakres ci$nienia Sredniego 15-260 mmHg
Zakres pomiaru pulsu 30-310 bpm.| Mozliwo$¢é konfigurowania wstepnego ciénienia inflacji.

74. Monitorowanie dynamicznego ci$niénia krwi z ostatnich 24 godzin. Monitorowanie wartosci
ci$nienia $redniego, Sredniego za dhia, $redniego w nocy, maksymalnego oraz minimalnego.

75. Pomiar cisnienia tetniczego metodg nieinwazyjna, tryb pracy reczny z monitora i centrali i
automatyczny z programowaniem gdstepow miedzy pomiarami do 8 godzin

76. | Tryb stazy zylnej i cigglych pomiargw przez 5 minut

77. | Mozliwo$¢ wiaczenia automatycznego blokowania alarméw saturacji podczas pomiaru saturacji i
NIBP na tej samej konczynie

78. | Inwazyjny pomiar ci$nienia

79. | Mozliwos¢ przypisania nazw do poszczegdinych toréw pomiarowych, powigzanych z miejscem
pomiaru, tgcznie 23 nazwy

80. | Monitor moze obstuzy¢ pomiar 8 ci$nien, réwniez w transporcie, bez koniecznoéci przelaczania linii
pomiarowych do transportu

81.  |Inwazyjny pomiar cisnienia IBP. Zakres pomiarowy od -50 do +370 mmHg. Doktadno$¢ +/- 2 %
lub 1 mmHg.

82. | Zakres pomiarowy PR 20- 350 bpm

83. | Pomiar wartosci PPV oraz SPV. Wydwietlanie na ekranie gtéwnym

84. | Pomiar cisnienia zaklinowania PAWP

85. | 4 predkosci kreslenia krzywej

86. | Pomiar temperatury

87. Monitor moze obstuzy¢ pomiar 2 temperatur

88. | Wyswietlanie temperatury T1, T2 i f6znicy temperatur, w przypadku podiaczenia dwéch czujnikéw

89. | Pomiar rzutu minutowego serca

90. Pomiar rzutu minutowego serca metoda termodylucji - 1 na 4 stanowiska

91. | Akcesoria pomiarowe

92. | Przewdd EKG do podtaczenia 5 lub|6 elektrod, dtugosé przynajmniej 2 metry (2 szt. na kazde
stanowisko)

93. Czujnik SpO2 dla dorostych na paleg (3 szt. na kazde stanowisko) z przewodem min. 3 metry

94. | Mankiety do pomiaru ci$nienia metada nieinwazyjna, umozliwiajace pomiary u pacjentéw o
przecigtnym wzroscie, szczuptych i ptytych (na kazde stanowisko: M — 4 szt., L — 4 szt., XL — 4 szt.,
XXL - 1 szt.) przy zakresie obwoddw ramienia przynajmniej od 18 do 66 cm. Przewdd faczacy
mankiet z monitorem o dtugosci prazynajmniej 3 metréw

95. | Czujnik temperatury skdry, z przewpdem min. 2,5 metry (1 szt. na kazde stanowisko)

96. | Akcesoria do pomiaru rzutu minutowego serca metoda termodylucji (2 kpl. na cafg instalacje)

97. | Akcesoria do pomiaru cisnienia metpda inwazyjng przynajmniej w 2 torach (2 moduty na cata
instalacje)

98. Stanowisko centralnego monitorowania

99. | Monitor kolorowy min. 27”; Komputer klasy PC, min. 8 GB RAM, HDD min. 600 GB. Drukarka
laserowa.

100.

System zarzadzania danymi medycz
dokumentacji medycznej, w nawigz
zdrowia.
Kompatybilnos¢ z protokotem HL7-d

nymi pacjenta umozliwiajacy prowadzenie elektronicznej
aniu do wymogdw Ustawy o systemie informacji w ochronie

pcja
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101.

Jednoczesny podglad min. 16 stanpwisk w sieci. Mozliwos¢ podgladu do 32 stanowisk (opcja),
szybkie przetaczanie miedzy grupami stanowisk.
Podglad szczegdtowy wybranego stanowiska.

102.

Wyswietlanie wszystkich monitorow

anych parametréw i krzywych z mozliwoscig edycji koloréw

oraz kolejnosci ich wyswietlania. Mozliwos¢ dezaktywacji wybranych parametréw.
Dostepny ekran duzych znakéw,7EKG,12EKG

103.

Karta pacjenta umozliwiajgca wypetnienie szczegétowych danych pacjenta(nazwisko, imie, pte¢, nr

identyfikacyjny, masa ciata, wzrost,
diagnozy pacjenta.

grupa krwi) z mozliwoscig dodania wiasnych notatek na temat

104.

Mozliwo$¢ zdalnego podgladu stand
pomocy dedykowanego oprogramo

wiska centralnego na innych stanowiskach komputerowych przy
wania

105.

Archiwizacja wszystkich monitorowanych parametréw na jednego pacjenta— min. 700 godzin zapisu

full disclosure oraz min. 1000 godzi

n trendéw graficznych

106.

Pamie¢ min. 20.000 danych history

rznych pacjentow

107.

Centrala z funkcja zdalnej konfigurg
odstepu pomiedzy pomiarami cisnig

cji ustawien pomiaru NIBP — mozliwo$¢ regulacji przynajmniej
nia w trybie automatycznym i uruchomienia pomiaru

108.

Alarmy.
Sygnalizacja alarmowa optyczna i g
informaciji o alarmie do pdzniejszeg

kustyczna. Trzy kategorie alarmow. Automatyczny zapis
o wgladu (pamie¢ min. 1000 zdarzen alarméw)

109.

Mozliwos¢ ustawienia granic alarmd
poziomdw waznosci: wazny, Sredni

wych wszystkich parametréw monitorowanych w zakresie 3
niski.

110.

Mozliwo$¢ 6 stopniowego zawiesza
wylaczenia na state

nia alarméw: 1min., 2min.,3 min.,5 min.,7 min., 10 min. oraz

111.

Dwukierunkowa komunikacja pomig¢dzy stanowiskiem centralnym a kardiomonitorami

112.

Komunikacja monitoréw z centralg

poprzez sie¢ Ethernet (ztgcze RI-45)

113.

Komunikacja z uzytkownikiem w jei

ryku polskim.

114.

Drukowanie raportéw na drukarce |

aserowej formatu A4 lub zapis w postaci plikdw w formacie pdf:

- krzywych dynamicznych Full Disclpsure

- zapamietanych zdarzen alarmowy
- tabeli alarmow
- trenddéw graficznych

ch (z odcinkami krzywych dynamicznych)

115.

Centrala wyposazona w funkcje obljczania dawek lekéw, parametréw hemodynamicznych,

wentylacji, natlenowania i nerkowy¢

h

116.

Mozliwo$¢ rozbudowy o dotykowg d

bstuge

117.

Mozliwos¢ rozbudowy o bezprzewoglowa komunikacje miedzy stanowiskiem centralnym a

kardiomonitorami

118.

Mozliwos¢ rozbudowy o zdalny pod

glad monitorowanych stanowisk na ekranie tabletu lub

urzadzeniu typu smartphone(min. iQS oraz Android)

119.

Mozliwos¢ podtgczenia aparatéw K

G oraz defibrylatoréw tego samego producenta

120.

Oprogramowanie WINDOWS.

121.

Wymagania dodatkowe

122.

Oferowany system monitorowania pacjenta posiada funkcje, ktéra pozwala na jednoczesne

monitorowanie i rejestracje danych
wymagania w zakresie integracji z §
- import danych demograficznych p
- eksport danych pomiarowych pacj
pomiarowe z kardiomonitoréw )

pochodzacych z min. 8 kardiomonitoréw oraz spetnia ponizsze
ystemem szpitalnym HIS:

Acjenta z systemu HIS do systemu monitorowania

enta z systemu monitorowania do systemu HIS (w tym dane

123.

Urzadzenia oraz oprogramowanie d
Zamawiajgcego

pstarczane przez Dostawce wspotpracujg z systemem HIS
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124.

Podtaczenie zamawianego aparatu
Dostawa wszelkich wymaganych da
Integracja kazdego urzadzenia z sy
do HIS. Przykladowo przy uzyciu pr

do infrastruktury sieciowej szpitala.

integracji licencji.

stemem CGM Clininet pod wzgledem przesytania wynikéw badan
otokotu HL7.

125.

Wszystkie urzadzenia, oprogramow
bedg ujete w ofercie

ania oraz licencje potrzebne do integracji z HIS Zamawiajgcego

Odpowiedz: Nie, zgodnie z SWZ.

III ZAPYTANIA z dnia 16.11.2023 r.

Dotyczy pakietu nr 3
Pytanie 1 dotyczy pozycji ,,Ilo$¢ def
minimum 380”

Zwracamy si¢ z prosbg o dopuszcze

ibrylacji z maksymalng energig na dwoch akumulatorach —

nie na zasadzie rownowaznosci defibrylatora umozliwiajgcego

wykonanie co najmniej 200 wyladowan maksymalng energig na 1 akumulatorze.
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy doJuszcza.

Pytanie 2 dotyczy pozycji ,,Zakres
minimum 7 poziomow wzmocnienia

Czy Zamawiajacy wyraz zgode na z
poziomach 0,25x, 0,5x, 1x, 2x oraz t
najwiekszej amplitudzie zajmowat 5

/zmocnienia sygnatu EKG min. od 0,5 do 4cm/My,

l”

aoferowanie defibrylatora oferujacego wzmocnienie sygnatu EKG na
ryb auto, ktory dostosowuje wielkos¢ krzywej EKG tak by zapis EKG o
0% miejsca dostgpnego na ekranie ?

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 3 dotyczy pozycji ,,Lyzki tw
umozliwiajacy drukowanie na zgdan
bezposrednio w obudowie urzadzeni
1789.”

Czy Zamawiajacy w celu zwieksze
uzyska¢ bardziej korzystng cenowo
kazdej defibrylacji, obejmujacy dan
uwage, Ze proponowane, przez nas
realizowane w inny- podobny spos6

arde z regulacja energii defibrylacji, wyposazone w przycisk
ie. Mocowanie tyzek twardych
a spetniajace norme¢ PN-EN

ia konkurencyjnosci, w efekcie ktorej Zamawiajacy ma wieksze szanse
oferte dopusci defibrylator, umozliwiajgcy automatyczny wydruk po
pacjenta, parametry zyciowe oraz krzywa EKG? Pragniemy zwrdcié
zwigzanie sprowadza si¢ do tego samego efektu, a jedynie jest
. Automatyczny wydruk pozwala obstugujagcemu defibrylator na brak

Pytanie 4 dotyczy pozycji ,,Petna ob

stuga defibrylatora z tyzek defibrylacyjnych zewnetrznych

(wybor energii, defibrylacja, wydruk start/stop na zadanie), takze

przy zainstalowanych naktadkach
pediatrycznych/neonatologicznych”

Czy Zamawiajacy dopusci defibrylaf
obejmujacy dane pacjenta, parametr

Pragniemy zwrdci¢ uwagg, ze propq
jedynie jest realizowane w inny- pod

for umozliwiajacy automatyczny wydruk po kazdej defibrylacji,

y zyciowe oraz krzywa EKG bez wzgledu rodzaj zastosowanych tyzek?
ynowane, przez nas rozwigzanie sprowadza si¢ do tego samego efektu, a
obny spos6b. Automatyczny wydruk pozwala obstugujacemu
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defibrylator na brak koniecznosci p4
pacjencie.”
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dop

Pytanie 5 dotyczy pozycji ,,Zakres d

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na
asynchroniczng oraz synchroniczng
energii, przy zastosowaniu kondensé
15 © do 600 Q co pozwala na osiagi
Najnowsze badania oraz wytyczne ¥
na ksztalcie krzywej defibrylacji ora
Istotnym elementem jest réwniez to
nate¢zenie pradu jest bardzo zblizong
uszkodzenia mig$nia sercowego pod
Odpowiedz: Nie, zgodnie z SWZ. Z

Pytanie 6 dotyczy pozycji ,,Zakres
mA”

Zwracamy si¢ do Zamawiajgcego z
natezenie od 0 do 150mA.

Powyzsze wynika z faktu, ze podob
oraz czas jej trwania. Oferowany de
ryzyka uszkodzen m1¢sn1a sercowe

Pytanie 7 dotyczy pozycji ,,Codzieni
uzytkownika, bez koniecznosci wiag
Potwierdzenie poprawnosci dziatania z data, godzing, numerem
aparatu umieszczone na wydruku.”

Czy Zamawiajacy w celu zwiekszen
uzyska¢ bardziej korzystng cenowo
mozliwosciag wydruku w dowolnym
defibrylatora, co nie wigze si¢ dla of

Powyzsze rozwigzanie pozwala dok}

otrzymac¢ informacje o sprawnosci d

imigtania o wcisnigciu konkretnego przycisku i skoncentrowaniu si¢ na

uszcza.

ostarczanej energii 2 — 360 J”

raoferowanie defibrylatora umozliwiajacego defibrylacje

w zakresie energii od 2 do 200 J przy zaoferowaniu 43 poziomoéw
itorow generujacych wyzsze napiecie, oraz zakresie pomiaru impedancji
niecie tego samo efektu klinicznego przy uzyciu nizszych energii.
vskazuja, ze obydwie protokoty sa réwnowazne. Gtéwna réznica polega
z osigganych przez nig wartosciach czasu, nat¢zenia oraz napiecia.

ze w przypadku uzycia niskoenergetycznego protokotu, szczytowe
do $redniego natg¢zenia, co pozwala na ograniczenie ryzyka
czas zablegu elektroterapii.”

egulacji amplitudy impulséw stymulujacych min. 0 -170

rosba o dopuszczenie defibrylatora umozliwiajacego stymulacje o

ie jak w przypadku defibrylacji istotny jest ksztalt krzywej stymulacji
ibrylator wykorzystuje nizsze nat¢zenia, dzieki czemu nie zmniejsza
o podczas procedur elektroterapii.

hy auto test poprawnosci dziatania urzadzenia bez udziatu
zania urzadzenia.

ia konkurencyjnosci, w efekcie ktorej Zamawiajacy ma wieksze szanse
oferte¢ dopusci defibrylator wykonujacy automatycznie autotest z
momencie przez operatora, przy kazdorazowym uruchomieniu
pstugujacego z zadnymi dodatkowymi czynnosciami?

adnie tak jak w przypadku opisanego przez Zamawiajacego urzadzenia
efibrylatora a dodatkowo pozwala na potwierdzenie gotowosci za

kazdym razem kiedy defibrylator ma by¢ uzyty, a nie tylko 1 raz w ciggu doby. Proponowany sposéb

sprawdzenia gotowosci pozwala dod

takich jak chociazby gotowosé¢ kond
akcesoriow do monitorowania.

Odpowiedz: Nie, Zamawiajacy nie

atkowo na otrzymanie informacji zwrotnej o podstawowych elementach
ensatora, jak rowniez informacje o podpieciu lub uszkodzeniu

dopuszcza. Wymaga automatycznego wydruku po kazdym autotescie

Z uwagi na archiwizowanie wydrukéw testéw w formie papierowei.

Pytanie 8 dotyczy pozycji ,,Duzy ma

Zwracamy si¢ z prosbg o wyrazenie

nkiet dla dorostych, 32-42 cm wielorazowego — 2szt”

zgody na zaoferowanie mankietu w rozmiarze 28-40 cm.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza.
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Pytanie 9 dotyczy pozycji ,,Bardzo duzy mankiet dla dorostych, 35 - 44 cm wielorazowego
uzytku do defibrylatora — 2szt”

Zwracamy si¢ z prosbg o wyrazenie|zgodny na zaoferowanie mankietu w rozmiarze 40- 55 cm.

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dopuszcza.

Pytanie 10 dotyczy pozycji ,,L.adowanie urzgdzenia wraz z widocznym wskaznikiem stanu
natadowania baterii bez otwierania ¢atego plecaka/torby i/lub

wyjmowania urzadzenia z plecaka/tprby. Plecak/torba lekka ze

sztywng obudowa z poliweglanu dlg wyzszej odpornosci, odporna

na uszkodzenia”

Zwracamy si¢ z prosbg o dopuszczehie na zasadzie rownowaznosci plecak lub torbe wykonang z materiatu
typu PLAN. Oferowane przez nas r zwigzanie ma bardzo podobne parametry wytrzymatosci, a dodatkowo
pozwala na wykoname wymlany elgmentow w oferowanym rozwigzanie w przypadku ich uszkodzenia.

Pytanie 11 dotyczy pozycji ,,Na wyposazeniu deska pod plecy grubosci max 15 mm wykonana z
jednolitego odlewu bez taczen/ skre¢en, tatwa do dezynfekc;ji, z
min. 8 punktami montazowymi do tfansportu”

Czy Zamawiajacy majac na uwadze|zwigkszenie konkurencyjnosci postepowania tym samy otrzymujac
oferte korzystniejsza wyrazi zgode rja zaproponowanie urzgdzenia do mechanicznej kompresji klatki
piersiowej wyposazonego w deske¢ pod plecy wykonang z widkna weglowego, dzieki czemu jest ona bardzo
wytrzymata oraz lekka? Proponowana przez nas deska jest deska wyposazona w 4 miejsca umozliwiajace

przymocowame deski do noszy lub deski ortopedycznej oraz przymocowanie pacjenta do deski pod plecy.

Pytanie 12 dotyczy pozycji "Deska S
metalowe miejsca przyczepu dla gtdwnego urzadzenia, szer.

kazdego z miejsc przyczepu min.10

tabilizujaca pod plecy posiadajaca na brzegach wytrzymate

cm, umozliwiajgca stabilny

chwyt i mozliwos¢ szybkiego, tatwego przesuwania i
wycentrowania deski do prawidtowej pozycji pod plecami

pacjenta.”

Czy Zamawiajacy majgc na uwadze
oferte korzystniejsza wyrazi zgode 1
piersiowej ktérego deska pod plecy j
nawet powyzej 200 kg? Proponowar
wlokna weglowego.

Odpowiedz: Tak, Zamawiaj do

Pytanie 13 dotyczy pozycji "Deska
peten chwyt po obu stronach i wyko
przenoszenia pacjenta jako wsparcie,

Czy Zamawiajacy majac na uwadze
oferte korzystniejsza wyrazi zgode n
piersiowej ktérego deska wykonana
zamiast specjalnych otworéw do prz
ktére Iacznie sg wstanie w stanie wy

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dop

zwiekszenie konkurencyjnosci postgpowania tym samy otrzymujgc
a zaproponowanie urzadzenia do mechanicznej kompresji klatki

est wyposazona w specjalne packi umozliwiajace transport pacjenta
e przez nas paski s3 mocowane bezposrednio do deski wykonanej z

SzZCza.

od plecy wygieta na koncach i umozliwiajgca personelowi
rZystanie jej podczas
plecow”

zwigkszenie konkurencyjnosci postgpowania tym samy otrzymujac
@ zaproponowanie urzadzenia do mechanicznej kompresji klatki

z wiokna weglowego w ksztalcie kwadratu o bokach 47 cm posiada
elozenia reki celem transportu, jest wyposazona w specjalne paski,
trzymac conajmniej 200 kg?

LISzCza.

Pytanie 14 dotyczy pozycji ,,Wspomiaganie rozprezenia klatki piersiowej przez ssawke do
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wykonania aktywnej relaksacji klatk
podcisnienie podczas ruchu zwrotne
Mozliwo$¢ uniesienia klatki piersiov

Czy Zamawiajacy dopusci na zasadz
? Pragniemy zwréci¢ uwage, ze stosowanie przyssawek, nie jest

luje zasadzenie w wytycznych ERC, dodatkowo badania takie jak:
lermination-of-resuscitation rule for emergency department physicians
t patients: an ob- servational cohort study. Crit Care 2013;17:R235.

nie wymaga stosowania przyssawek
elementem wyposazenia, ktére znajd
Goto Y, Maeda T, Goto YN.
treating out-of-hospital cardiac arre
McCullough PA, Thompson
tool for the evaluation of cardiac arr
Pokazujq, ze wykorzystame ssawki,

Pytanie 15 dotyczy pozycji ,,Bezprz
przebiegu RKO do komputeréw typ
jednoczesnego powiadomienia (.pd
na dedykowany adres email”

Czy Zamawiajacy uzna za spetnieni
wspomnianych parametréw bez kon
technologie WIFI- tablet, telefon, k
W czasie rzeczywistym wszystkich

glebokos¢ kompresji, czestotliwosé
Oferowane przez nas rozwigzanie o
urzadzen, zmniejszajac ryzyko uszk
urzqdzeme do mechamczneJ kompr

odlegtosé.

Pytanie 16 dotyczy pozycji "Zdalna
piersiowej za pomocg tloka w zakres
minute”

Czy Zamawiajacy uzna za spelnienie
wspomnianych parametréw bez koni

i piersiowej pacjenta -

go przyspiesza relaksacje.
vej powyzej pozycji wyjsciowej.”

ie rownowaznosci urzadzenie, ktore by osiagnac dobre efekty dziatania

, Tobin KJ, Kahn JK, O’Neill WW. Validation of a decision support
st victims. Clin Car- diol 1998;21:195-200.
ie powinny by¢ rutynowo stosowang technikg podczas RKO.

wodowa (przez sie¢ WIFI ) transmisja danych medycznych z
PC z mozliwoscia
wysylanego automatycznie

powyzszego parametru poprzez system pozwalajacy na modyfikacje
ecznosci stosowania dotykowego narzedzia ( urzgdzenia obstugujgcego
puter itp.)? Oferowane przez nas rozwigzanie pozwala na modyfikacje

arametrow kompresji klatki piersiowej- tryb pracy urzadzenia,

ompresji bez koniecznosci stosowania dotykowych urzadzen.

ruje ten sam efekt przy braku koniecznosci stosowanie dodatkowych
dzenia ich a tym samo zmniejszajac posrednie koszty eksploatacji

i klatki piersiowe;.

konfiguracja (przez sie¢ WIFI) czestosci ucisnieé klatki
ie 102 - 111 - 120 ucisni¢¢ na

> pPOWYZszego parametru poprzez system pozwalajacy na modyfikacje
ecznosci stosowania dotykowego narzedzia ( urzadzenia obstugujacego

technologie¢ WIFI- tablet, telefon, komputer itp.)? Oferowane przez nas rozwigzanie pozwala na modyfikacje

w czasie rzeczywistym wszystkich p)
glebokos¢ kompresji, czestotliwosé |
Oferowane przez nas rozwigzanie ofi
urzadzen, zmniejszajac ryzyko uszkq
urzadzenie do mechanicznej kompre
Odpowiedz: Nie, Zamawiaj

odlegtosé.

Pytanie 17 dotyczy pozycji ,,Zdalna

arametrow kompresji klatki piersiowej- tryb pracy urzadzenia,
xompresji bez koniecznosci stosowania dotykowych urzadzen.

eruje ten sam efekt przy braku koniecznosci stosowanie dodatkowych
)dzenia ich a tym samo zmniejszajac posrednie koszty eksploatacji

sp klatki piersiowe;.

7 -

konfiguracja (przez sie¢ WIFI) glebokosci ucisnieé klatki

piersiowej, umozliwiajaca dostosowanie gtebokosci do

obowigzujacych wytycznych ERC/A

Czy zamawiajacy uzna za spelnienie

HA”

powyzszego parametru poprzez system pozwalajacy na modyfikacje

wspomnianych parametréw bez koniecznosci stosowania dotykowego narzedzia ( urzadzenia obstugujacego

technologlc; WIFI- tablet, telefon, ko
W czasie rzeczywistym wszystkich p

mputer itp.)? Oferowane przez nas rozwigzanie pozwala na modyfikacje
arametrow kompresji klatki piersiowej- tryb pracy urzadzenia,
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glebokos¢ kompresji, czestotliwosé
dotykowych urzadzen. Oferowane p
stosowanie dodatkowych urzadzen,
posrednie koszty eksploatacji urzadz

L

kompresji, czas przerwy na wentylacje bez koniecznosci stosowania
rzez nas rozwigzanie oferuje ten sam efekt przy braku koniecznosci
zmniejszajac ryzyko uszkodzenia ich a tym samo zmniejszajgc

enie do mechanicznej kompresji klatki piersiowe;j.

Odpowiedz: Nie, Zamawiajacy nie dopuszcza. Zamawiajacy wymaga mozliwoséci sterowania na

odleglosé.

Pytanie 18 dotyczy pozycji ,,Zdalna
wentylacje w zakresie od 3 do 5 sek

Czy zamawiajacy uzna za spetnienig
wspomnianych parametréw bez kon
technologie WIFI- tablet, telefon, ka
w czasie rzeczywistym wszystkich pi
glebokos¢ kompresji, czestotliwosé
dotykowych urzadzen. Oferowane p
stosowanie dodatkowych urzadzen, |
posrednie koszty eksploatacji urzadz
Odpowied?: Nie, Zamawiajacy n

odleglosé.

Pytanie 19 dotyczy pozycji ,, Wypos4
Sztywny, lekki plecak przenosny z p
deska pod plecy pacjenta 1 szt.
podktadka stabilizujaca pod glowe pl
pasy do mocowania rak pacjenta do
akumulator 1 szt.

min. 1| wymienny elementy do ucisk
Zasilacz 1szt 230V,

kabel zasilajacy 12-28 V DC 1 szt.”

Czy zamawiajacy dopusci urzadzeni

lkonfiguracja (przez sie¢ WIFI) czasu przeznaczonego na
ind”’

powyzszego parametru poprzez system pozwalajgcy na modyfikacje

lecznosci stosowania dotykowego narzedzia ( urzadzenia obstugujacego

mputer itp.)? Oferowane przez nas rozwigzanie pozwala na modyfikacje
arametrow kompresji klatki piersiowej- tryb pracy urzadzenia,

kompresji, czas przerwy na wentylacj¢ bez koniecznosci stosowania
rzez nas rozwigzanie oferuje ten sam efekt przy braku koniecznosci
zmniejszajac ryzyko uszkodzenia ich a tym samo zmniejszajac

enie do mechanicznej kompres;ji klatki piersiowe.

ie _dopuszcza. Zamawiajacy wymaga mozliwosci sterowania na

)Zzenie aparatu:
oliwegglanu 1 szt.

acjenta 1 szt.
urzadzenia 1 szt.

ania klatki piersiowej

ktore z racji na swoja konstrukcje nie wymaga podktadki

stabilizujacej pod glowe, paséw do mocowania rak pacjenta do urzadzenia.

Proponowane przez nas rozwigzanie| nie wymaga uzycia podktadki stabilizujacej pod gtowe ktéra podczas
uzycia u pacjentéw z podejrzeniem yrazu kregostupa odcinka szyjnego moze stanowié dodatkowy element
przyczyniajacy si¢ do urazéw wtornych. Stosowanie paséw ktére pozwalajg na mocowanie rak do
urzgdzenia pozbawia medykow jedngj z drég podawania lekéw oraz ptynow- zgiecie rak w tokciu powoduje
zamknigcie naczyn znajdujacych sig(w dole tokciowym.

Proponowane przez nas rozwigzanie| zapewnia wszystkie opisane przez zamawiajgcego funkcjonalnosci, bez

konieczno$ci generowania dodatko
mocowania rak do urzadzenia. Dod
wykonany z materiatu typu Plan- ktd

Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dop
Pytanie 20 dotyczy pozycji ,, Wypos4
Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na 7

naktadek na ttok?
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dop

ch kosztow w postaci podktadki mocujacej pod gtowe oraz pasa do
kowo w proponowanym przez nas rozwigzaniu oferujemy plecak
ry charakteryzuje si¢ bardzo duzg wytrzymatos$cia na uszkodzenia.
LISZCzZa.

zenie dodatkowe: wymienne przyssawki 12 szt.”
aoferowanie 2 wymiennych elementéw w formie wielorazowych

LISZCza.
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Pytanie 21 dotyczy SWZ i zapis6w umowy

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na
Odpowiedz: Nie, Zamawiajacy nie

rozliczenia umowy do konca 2023 &

IV ZAPYTANIA (po terminie) z dni

Prosze 0 dopuszczenle w pakleae nr 2

V ZAPYTANIA (po terminie) z dnia

Czy Zamawiajacy w PAKIECIE
wymaganych” dopusci urzadzenie, ktor
Odpowiedz: Tak, Zamawiajacy dop

Dodatkowo Zamawiajacy na pd
publicznych (Dz. U. z 2023 r, poz. 1
podstawie modyfikacji Formularza ason
5/5/68/85149/2023/279/1462 na realiz
zakresie dofinansowanie zakupu sprz
Modernizacja infrastruktury i doposazen
opieki kardiologicznej w zakresie ilosd

vydluzenie terminu dostawy do 22.12.2023 r.?
dopuszcza. Zamawiajacy wymaga zgodnie z SWZ z uwagi na termin
oku.

22.11.2023 r.

onitora z data produkgcji 2022 r. ?
Paki

2.11.2023 r.

R 2 - Platforma hemodynamiczna, w punkcie nr 12 tabeli ,Opis parametréw
go warunki pracy to 10-40 st. C. ?
szcza.

dstawie art. 137 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdéwien
05, t.j. ze zm.) Zamawiajacy doprecyzowuje treS¢ SWZ i zatgcznikdw na
tymentowo-cenowego z dnia 09.11.2023 r. na podstawie zapisow Umowy nr
acje Narodowego Programu Chordb Ukfadu Krazenia na lata 2022-2032 w
etu z dziedziny intensywnej terapii w 2023 r. w ramach dziatania pn.
e podmiotow leczniczych, poddziatanie 18.21, obszaru V. Inwestycje w system
i faktur, ktore Wykonawca musi dostarczy¢ wraz z Towarem:

a) w Formularzu oferty — Zataczn
tres¢ w zakresie dwdch faktur: Do

k nr 1 do SWZ, Zamawiajacy modyfikuje punkt 3) na nastepujaca
czy wszystkich Pakietow: Proponowany termin pfatnosci: .............

dni (minimum 45 dni/maksimum 60 dni) od dnia otrzymania przez Zamawiajgcego prawidfowo wystawionych
faktur, na warunkach i zgodnie z postanowieniami wzoru umowy.

Potwierdzamy, ze dwie faktury pr2ekazemy Zamawiajacemu w dniu dostawy towaru po wczesniejszym
podpisaniu protokofu zdawczo-odBiorczego, bez zastrzeZeri.

*W przypadku nie wpisania ilosci dni w pgroponowanym terminie pfatnosci Zamawiajacy przyjmuje, ze Wykonawca dopuszcza
maksymalng ilosc dni tj, 60.

b) w Formularzu oferty — Zatacznik| nr 1 do SWZ, Zamawiajacy dodaje punkt 3a) o nastepujacej tresci:
Zobowigzujemy sie wystawic dwie oddzielne faktury. Jedna obejmujaca cene Towaru, druga
obejmujgca koszty dostawy Towaru do miejsca wskazanego przez Zamawiajacego, zainstalowanie
(montaz i uruchomienie) Towaru, dostosowanie infrastruktury (jezeli dotyczy), serwisowanie Towaru i
szkolenia w Zakresie obstugi sprzetu.

Cc) w SWZ w rozdziale X. pn. DODATKOWE ZOBOWIAZANIA WYKONAWCY, Zamawiajacy modyfikuje
punkt 1) na nastepujacy tresé:

Wymagany przez Zamawiajgcego termip pfatnosci — dla Pakietow nr od 1 do 3 - minimum 45 dni a maksimum
60 dni od dnia otrzymania przez Zamawiajagcego prawidfowo wystawionych faktur, na warunkach i zgodnie
Z postanowieniami wzoru umowy, po Hostawie potwierdzonej protokofem odbioru bez zastrzeZeri, Dwie faktury
muszq byc przekazane Zamawiajademu w dniu dostawy towaru po wczesniejszym podpisaniu protokofu
odbioru bez zastrzezZeri.

Zamawiajg maga, aby Wykonawca zlozyt dwie oddzielne faktury. Jedna obejmujaca cene Towaru,
druga obejmujaca koszty dostawy Towaru do miejsca wskazanego przez Zamawiajgcego,
zainstalowanie (montaz i uruchomienie) Towaru, dostosowanie infrastruktury (jezeli dotyczy),
serwisowanie Towaru i szkolenia w zakresie obstugi sprzetu.

d) we Wzorze Umowy — Zatacznik nr 4 do SWz, Zamawiajacy modyfikuje § 3 ust. 2 na nastepujacq tres¢
w zakresie dwoch faktur:

Dostawa (dostarczenie do miejsca wskazanego przez Zamawiajacego cafosci przedmiotu umowy), zainstalowanie
(montaz i uruchomienie) Towaru, dosfosowanie infrastruktury (jezeli dotyczy) oraz szkolenie w zakresie obslugl
sprzetu, musza byc potwierdzone |protokolem zdawczo-odbiorczym podpisanym przez Zamawiajacego i
Wykona wce bez zastrzezen, z jednoczésnym przekazaniem faktur do siedziby Zama w:a]acego

Zamawiaja 'maga, aby Wykonawca zloZyl dwie oddzielne faktury. Jedna obejmujaca cene towaru, drug:
obejmuja ko dosta catosdq przedmiotu umo do mie, Zsca wskazanego przez Zamawiajacego,

Zainstalowanie (montaz i uruchomienie) Towaru, dostosowanie infrastruktu. jezeli _do. serwisowanie
Towaru i szkolenia w zakresie obstuqgi sprzetu.

Na podstawie art. 137 ust.|2 ustawy PZP Zamawiajacy udostepnia na stronie internetowej
prowadzonego postepowania: zmoglyfikowany Zatacznik nr 1 do SWZ — Formularz oferty.
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Na podstawie art. 137 ust. 6 us
poz. 1605, j.t. ze zm.) Zamawiajacy prz
Nowy termin sktadania ofert: 05.1]
Nowy termin otwarcia ofert: 05.12
Nowy termin zwigzania ofertq: do (

Dziatajac w oparciu o art. 13
przekazat Urzedowi Publikacji Unii Eurof

tawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych (Dz. U. z 2023 r,,
edtuza termin sktadania i otwarcia ofert:

2.2023 r. godz. 09.00.

12023 r. godz. 10.00.

D3.03.2024 r.

7 ust. 4 Prawa zamowien publicznych Zamawiajgcy w dniu 23.11.2023 r.
pejskiej sprostowanie, ogtoszenie zmian lub dodatkowych informacji.

Z powazaniem

ZNny

Kierownik Dziatu Zamowien
Uniwe

Public

1ych

mgr Anna Pjftrzylk
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