Załącznik nr 1 Przedmiot zamówienia Ssak medyczny - 5 szt.
	Lp.
	Opis urządzenia
(elementu wyposażenia)
	Parametr wymagany
	Parametry oferowane
(podać zakresy lub opisać)

	WYMAGANIA OGÓLNE

	1
	Model/ typ aparatu
	TAK
	

	2
	Nazwa producenta/ kraj pochodzenia
	TAK
	

	3
	Rok produkcji oferowanego aparatu, min. 2020 rok
	TAK
	

	4
	Aparat nowy, nie podemonstracyjny, nie powystawowy
	TAK
	

	Parametry techniczne

	5
	Ssak chirurgiczny do użytku w placówkach medycznych
	TAK
	

	6
	Podciśnienie : min. 90kPa
	TAK podać
	

	7
	Przepływ maksymalny : 60l/min
	TAK podać
	

	8
	Dwa porty ssące 
	TAK
	

	9
	Napięcie zasilania : 230V/50Hz
	TAK podać 
	

	10
	Normy : EN 60601, ISO 10079-1
	TAK podać
	

	Wyposażenie

	11
	Dwie butle 2l z poliwęglanu z zaworem zabezpieczającym przed przepełnieniem
	TAK
	

	12
	Pedał do sterowania nożnego
	TAK
	

	13
	Regulator i wskaźnik podciśnienia
	TAK
	

	14
	Przełącznik do wyboru butli ssącej
	TAK
	

	15
	Podstawa jezdna na kółkach
	TAK
	

	16
	Dreny silikonowe
	TAK
	

	17
	Filtr bakteryjny
	TAK
	

	18
	Łącznik drenów
	TAK
	

	Inne

	19
	Dostawa wraz z rozładunkiem, montażem oraz uruchomieniem i przeszkoleniem personelu.
	TAK
	

	20
	Przeglądy zgodnie z instrukcją obsługi, w okresie gwarancji w cenie dostawy przedmiotu zamówienia.
	TAK
	

	21
	Oferent musi zapewnić serwis pogwarancyjny na terenie Polski.
	TAK
	

	22
	Instrukcja obsługi w języku polskim.
	TAK
	

	23
	Gwarancja minimum 24 miesiące.
	TAK podać
	

	24
	Ilość napraw gwarancyjnych kwalifikująca do wymiany urządzenia na nowe (wymagane max 3 naprawy)
	podać
	

	25
	Czasu reakcji serwisu w okresie gwarancji
	podać
	

	26
	Możliwości naprawy sprzętu w siedzibie zamawiającego
	podać
	

	27
	Certyfikat potwierdzający posiadanie znaku CE, bądź Deklaracje Zgodności CE lub inne dokumenty równoważne.
Oświadczenie o wpisie do Rejestru Wyrobów Medycznych.
	TAK podać
	


Uwagi:
-   Niespełnienie któregoś z podanych warunków granicznych (wymaganych) powoduje odrzucenie 
    oferty.
-   Oświadczamy, iż wyspecyfikowane powyżej urządzenie jest nowe, kompletne i będzie po montażu 
 i zainstalowaniu gotowe do podjęcia prawidłowej pracy bez żadnych dodatkowych zakupów (poza
    materiałami eksploatacyjnymi).
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