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Część nr  3	                                    	                  			      	Załącznik nr 3 do SIWZ 
[bookmark: _Hlk535569203]
ZESTAWIENIE  PARAMETRÓW  WYMAGANYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI I SERWISU

1. KOSZE DO SEGREGACJI ODPADÓW – 8 szt.

Nazwa producenta/Kraj:……………………………………………
Typ/model: ……………………………………………………………
Rok produkcji: Sprzęt fabrycznie nowy – nieużywany/ min. 2019 r.

	Lp.
	WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO-UŻYTKOWE 
Minimalne wymagania
	PARAMETRY OFEROWANE – Tak/Nie opisać, wypełnić
	PUNKTACJA

	1
	Stojak pojedynczy na wózku jezdnym dostosowany do zbierania odpadów o pojemności nie mniejszej niż 100 litrów (do mocowania worków 120 litrowych)
	
	

	2
	Stelaż wykonany ze stali nierdzewnej kwasoodpornej 
	
	

	3
	Korpus ze stalowych profili o średnicy nie mniejszej niż 20 mm
	
	

	4
	Gładka powierzchnia zapewniająca utrzymanie czystości z zaokrąglonymi krawędziami wszelkich profili i śrub.
	
	

	5
	Wysokość pokrywy stelaża na wysokości 90-95 cm 
	
	

	6
	Całkowite wymiary zewnętrzne nie większe niż - głębokość 50 cm, szerokość 44 cm. 
	
	

	7
	Podstawa stelaża z zamocowanymi 4 skrętnymi i obrotowymi  gumowanymi kółkami o średnicy nie mniejszej niż 50 mm.
	
	

	8
	2 kółka z łożyskowaniem muszą posiadać blokadę hamującą uniemożliwiającą swobodne przemieszczanie. 
	
	

	9
	Sposób otwarcia: przycisk nożny podnoszący za pomocą stalowego cięgła pokrywę z kątem rozwarcia  nie mniejszym niż 75 stopni, zapewniając swobodne wrzucanie odpadów i bezdotykową obsługę kosza.
	
	

	10
	Możliwość regulacji stopnia otwarcia pokrywy
	
	

	11
	Plastikowa wykonana z wytrzymałego tworzywa typu ABS odporna na czynniki zewnętrzne pokrywa w kolorze wskazanym przez Zamawiającego (kolor czerwony, czarny, niebieski, zielony, żółty lub inny ze standardowej palety barw), pokrywa z funkcją spowolnienia opadania.
	
	

	12
	Mocowanie worka na prostokątno-owalnej obręczy o wymiarach nie mniejszych niż 24 x 36 cm 
	
	

	13
	Wymienny gumowy, trwale mocowany kołnierz o wysokości nie mniejszej niż 85 mm, umożliwiający  zawinięcie wokół mocowanego worka.
	
	

	14
	Podstawa stojaka stanowiąca wsparcie dla obciążonego i wypełnionego worka
	
	

	WARUNKI GWARANCJI I SERWISU

	15
	Dostawca gwarantuje sprawne działanie stelaża przez okres gwarancji a w przypadku uszkodzenia gwarantuje sprzęt zastępczy w okresie 7 dni od daty zgłoszenia reklamacji (koszty wymiany i usługi kurierskiej pokrywa dostawca).
	
	

	16
	Okres gwarancji min. 24 miesiące (Podać okres gwarancji). Gwarancja liczona od daty uruchomienia potwierdzonego podpisaniem „Protokołu odbioru” po przeprowadzonym instruktażu.
	
	24 m-ce – 0 pkt.
36 m-cy – 5 pkt.
> 36 m-cy – 10 pkt

	17
	Transport, wnoszenie, instalacja i szkolenie w cenie oferty
	
	

	18
	Serwis gwarancyjny w cenie oferty.
	
	

	19
	Instrukcja obsługi w języku polskim w formie drukowanej i elektronicznej (pendrive lub płyta CD), przekazana wraz z dostawą urządzenia.
	
	



2. STOLIKI MEDYCZNE/CHIRURGICZNE – 7 szt.

Nazwa producenta/Kraj:……………………………………………
Typ/model: ……………………………………………………………
Rok produkcji: Sprzęt fabrycznie nowy – nieużywany/ min. 2019 r.

	Lp.
	WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO-UŻYTKOWE 
Minimalne wymagania
	PARAMETRY OFEROWANE – Tak/Nie opisać, wypełnić

	1
	Manualny stolik instrumentalny 
	

	2
	Blat roboczy z pogłębieniem / z podniesionym rantem
· Materiał blatu: blacha, stal, stal nierdzewna 
· Grubość blatu min. 1,4 mm
	

	3
	Stelaż: metalowy malowany proszkowo.
	

	4
	Stolik z ręczną regulacją wysokości 
- podać zakres regulacji wysokości stolika (min. …./ max. …. cm)
	

	5
	Podstawa przejezdna na kółkach:
· stolik wyposażony w min. 3 kółka
· skrętność min. 2 kół.
· blokada min. 2 kół.
	

	6
	Kółka wykonane z materiału niebrudzącego podłoża 
	

	7
	Blokada uniemożliwia przemieszczanie się samodzielne stolika
	

	8
	Podstawa stolika w kształcie litery T 
	

	9
	Taca stolika/blatu o wymiarach: 400 x 600 mm (+/-50mm)
	

	10
	Maksymalna wysokość 1400 mm
	

	11
	Podać wagę stolika (…….. kg) 
	

	WARUNKI GWARANCJI I SERWISU

	12
	Okres gwarancji min. 24 miesiące, (Podać okres gwarancji). Gwarancja liczona od daty uruchomienia potwierdzonego podpisaniem „Protokołu odbioru”
	24 m-ce – 0 pkt.
36 m-cy – 5 pkt.
> 36 m-cy – 10 pkt

	13
	Dostawca gwarantuje sprawne działanie stolika przez okres gwarancji, a w przypadku uszkodzenia gwarantuje sprzęt zastępczy w okresie 7 dni od daty zgłoszenia reklamacji (koszty wymiany i usługi kurierskiej pokrywa dostawca).
	

	14
	Transport, wnoszenie, instalacja i szkolenie w cenie oferty
	

	15
	Serwis gwarancyjny w cenie oferty.
	

	16
	Instrukcja obsługi w języku polskim w formie drukowanej i elektronicznej (pendrive lub płyta CD), przekazana wraz z dostawą urządzenia.
	

	17
	Dokument dopuszczający do użytkowania na terenie Polski (CE, deklaracja zgodności)
	



3. PARAWANY MEDYCZNE – 13 szt.

Nazwa producenta/Kraj:……………………………………………
Typ/model: ……………………………………………………………
Rok produkcji: Sprzęt fabrycznie nowy – nieużywany/ min. 2019 r.

	Lp.
	WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO-UŻYTKOWE 
Minimalne wymagania
	PARAMETRY OFEROWANE – Tak/Nie opisać, wypełnić

	1
	Jednoczęściowy/jednoskrzydłowy parawan
	

	2
	Materiał wykonania stelaża – rurki chromowane
	

	3
	Parawan wyposażony w min. 3 kółka
	

	4
	Ekran parawanu wykonany z materiału zmywalnego (np. SANMED C460 lub równoważny)
	

	5
	Kolor ekranu: podać dostępną kolorystykę
	

	6
	Wymiary: wys. 160 cm x szer. 82 cm x głęb. 48 cm (+/- 10 cm)
	

	7
	Podać wagę parawanu (…….. kg)
	

	8
	Materiał ekranów – bezpieczny dla człowieka, o podwyższonej trudnopalności (CRIB5), paroprzepuszczalny
	

	WARUNKI GWARANCJI I SERWISU

	9
	Okres gwarancji min. 24 miesiące, (Podać okres gwarancji). Gwarancja liczona od daty uruchomienia potwierdzonego podpisaniem „Protokołu odbioru”
	24 m-ce – 0 pkt.
36 m-cy – 5 pkt.
> 36 m-cy – 10 pkt

	10
	Dostawca gwarantuje sprawne działanie stolika przez okres gwarancji, a w przypadku uszkodzenia gwarantuje sprzęt zastępczy w okresie 7 dni od daty zgłoszenia reklamacji (koszty wymiany i usługi kurierskiej pokrywa dostawca).
	

	11
	Transport, wnoszenie, instalacja i szkolenie w cenie oferty
	

	12
	Serwis gwarancyjny w cenie oferty.
	

	13
	Instrukcja obsługi w języku polskim w formie drukowanej i elektronicznej (pendrive lub płyta CD), przekazana wraz z dostawą urządzenia.
	

	14
	Dokument dopuszczający do użytkowania na terenie Polski (CE, deklaracja zgodności)
	



4. SZAFY – 3 szt.
Nazwa producenta/Kraj:……………………………………………
Typ/model: ……………………………………………………………
Rok produkcji: Sprzęt fabrycznie nowy – nieużywany/ min. 2019 r.

	L.p.
	WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO-UŻYTKOWE 
Minimalne wymagania
	PARAMETRY OFEROWANE – Tak/Nie opisać, wypełnić

	OGÓLNE WYMAGANIA DLA SZAF 

	1
	Wykonawca przed złożeniem oferty uprawniony jest do przeprowadzenia wizji lokalnej w pomieszczeniach, w którym mają być zamontowane wyroby (1.22a, 1.16, 1.07) 
	

	2
	Wykonawca nie może podczas realizacji zawartej umowy powoływać się na jakiekolwiek okoliczności dotyczące wykonania robót, które były możliwe do ustalenia podczas przeprowadzonej z należytą starannością wizji lokalnej.
	

	3
	W przypadku wątpliwości Zamawiającego w zakresie spełniania wymogów technicznych określonych w postępowaniu, Zamawiający zastrzega sobie prawo do żądania prezentacji oferowanego produktu w celu jego weryfikacji, m.in. poprzez wystąpienie do Wykonawcy o prezentację oferowanego sprzętu przed rozstrzygnięciem przetargu w terminie 5 dni od daty dostarczenia wezwania. 
	

	4
	Niespełnienie choćby jednego z wymogów technicznych stawianych przez Zamawiającego w niniejszej tabeli spowoduje odrzucenie oferty.
	

	5
	Podane w specyfikacji wymiary są wymiarami przybliżonymi. Konstrukcja mebli powinna umożliwić wykonanie zabudowy na „miarę” z zachowaniem oczekiwanych funkcji i warunków technicznych poszczególnych pomieszczeń.  Oferent – Wykonawca, będzie zobowiązany do sporządzenia szczegółowego projektu zabudowy meblowej uzgodnionego                      i zaakceptowanego przez Zamawiającego
	

	SZAFA TYP 1 – 1 szt.

	6
	Szafa zamykana na kluczyk, mobilna na kółkach z blatem roboczym:
1) Wymiary (szer. x gł. x wys.): 1200x700x85 mm 
2) Lokalizacja – pom. 1.22a myjnia narzędziowa 
3) Technologia wykonania – szafa wykonana ze stali nierdzewnej w gatunku 1.4301 (304)
4) Szafa z blatem roboczym 
5) Wyrób na kółkach fi min. 600 mm (dwa z blokadą).
6) Oponki wykonane z materiału, który nie brudzi podłoża. Przy kołach odbojniki z tworzywa sztucznego.
7) Wewnątrz szafy półki min. 
8) Półki regulowane, wykonane ze stali nierdzewnej w gatunku 1.4301 (304)
9) Szafa wyposażona w zamek
10) Wszystkie krawędzie zaokrąglone, bezpieczne
11) Wyrób dopuszczony do stosowania w jednostkach służby zdrowia.
12) Podane w specyfikacji wymiary są wymiarami przybliżonymi. Konstrukcja mebli powinna umożliwiać wykonanie zabudowy na „miarę” z zachowaniem oczekiwanych funkcji i warunków technicznych poszczególnych pomieszczeń. Oferent – Wykonawca, będzie zobowiązany do sporządzenia szczegółowego projektu zabudowy meblowej uzgodnionego z Zamawiającym. Zamawiający dopuszcza odchyłki wymiarowe od podanych wymiarów gabarytowych w zakresie +/- 5% lub opisane w specyfikacji.
13) Do oferty należy dołączyć przykładowe szkice zaoferowanych mebli.
	

	SZAFA TYP 2 – 1 szt.

	7
	Szafa na fartuchy, zamykana na kluczyk
1) Wymiary (szer. x gł. x wys.): 960x600x2400mm 
2) Lokalizacja – pom. 1.16 śluza  
3) Technologia wykonania – konstrukcja płycinowa z płyty meblowej 
4) Wewnątrz szafy:
a. półki – ilość do ustalenia po podpisaniu umowy
b. grążek na fartuchy 
5) Półki regulowane, 
6) Szafa wyposażona w zamek
	

	SZAFA TYP 3 – 1 szt.

	8
	Szafa skrytkowa, zamykana na kluczyk
1) Wymiary (szer. x gł. x wys.): 2600x400x2200mm 
2) Lokalizacja – pom. 1.07 śluza  
3) Technologia wykonania – konstrukcja płycinowa z płyty meblowej 
4) Szafa ze skrytkami 30x30 cm (każda zamykana)
	

	OPIS TECHNOLOGII (WYMOGI TECHNICZNE) DLA SZAFY TYPY 2 I 3 
(O KONSTRUKCJI PŁYCINOWEJ Z PŁYTY MEBLOWEJ)

	9
	Meble wykonane z materiałów posiadających wymagane świadectwa dopuszczające do eksploatacji w pomieszczeniach medycznych. Dla potwierdzenia bezpieczeństwa i jakości oferowanych wyrobów oferent zobowiązany jest na etapie uzupełnienia dokumentów do dostarczenia:
· Atestu higienicznego potwierdzającego, iż przedmiot oferty może być stosowany w placówkach służby zdrowia (dotyczy wyrobów gotowych)
· Deklaracji  producenta potwierdzającą zgodność oferowanych produktów z wymaganiami określonymi w dyrektywie Unii Europejskiej 93/42 EWG, wraz  z załączonym certyfikatem ISO 9001 
· W przypadku gdy taki jest wymóg Zamawiającego – dotyczy wyrobów  medycznych w  rozumieniu ustawy o wyrobach medycznych z dnia 20.05.2010 roku (Dz. U. Nr 107 poz. 697 ze zmianami), deklarację zgodności wraz informacją potwierdzającą  dokonanie takiego wpisu do Rejestru wyrobów medycznych i podmiotów odpowiedzialnych za ich wprowadzenie lub potwierdzeniem dokonania takiego zgłoszenia. Okres dokonania takiego zgłoszenia nie może być krótszy niż trzy miesiące od daty ukazania się ogłoszenia o wszczęciu tego postępowania                       o zamówienie publiczne	
	

	10
	Meble o konstrukcji płycinowej w całości (łącznie z plecami) wykonane 
z płyty meblowej dwustronie MELAMINOWANEJ o gr. 18 mm, na bazie płyty wiórowej o gęstości nie mniejszej niż 660 kg/m3. Struktura powierzchni i  kolorystyka do uzgodnienia Zamawiającym .
	

	11
	Meble posadowione na metalowych nóżkach związanych z konstrukcją nośną mebla o wys. min. 10 cm i wyposażone w regulatory wysokości umożliwiające ich wypoziomowanie (wysokość mebli podawana z uwzględnieniem wysokości nóżek). 
	

	12
	Krawędzie frontów drzwi uchylnych, półek, blatów oraz inne elementy konstrukcyjne nie osłonięte, muszą być zabezpieczone minimum przez okleinowanie obrzeżem ABS o min gr. 2,0 mm. Wszystkie półki oklejone na całym obwodzie.
	

	13
	Drzwi wykonane z płyty meblowej laminowanej odznaczającego się zwiększoną odpornością na środki dezynfekcyjno-myjące lub oszklone wykonane ze szkła osadzonego w ramie metalowej. Uchwyty wykonane ze stali nierdzewnej w kształcie litery U – antyseptyczne z ochroną antymikrobową CU+.  
	

	14
	Zawiasy do drzwi wysokiej jakości, pozwalające na regulację elementów frontowych we wszystkich kierunkach. Wyposażone w mechanizm samo domykania .	
	

	15
	Wszystkie szafki i szuflady zamykane na kluczyk
	

	16
	Półki w szafkach z regulacją skokową max. co 40 mm na wspornikach metalowych z ogranicznikiem  powodującym unieruchomienie półki.  
	

	17
	Meble kompatybilne z systemem do dezynfekcji ciągłej przy użyciu technologii RCI 
	

	18
	Podane w specyfikacji wymiary są wymiarami przybliżonymi. Konstrukcja mebli powinna umożliwiać wykonanie zabudowy na „miarę” z zachowaniem oczekiwanych funkcji i warunków technicznych poszczególnych pomieszczeń. Oferent – Wykonawca, będzie zobowiązany do sporządzenia szczegółowego projektu zabudowy meblowej uzgodnionego z Zamawiającym. Zamawiający dopuszcza odchyłki wymiarowe od podanych wymiarów gabarytowych w zakresie +/- 5% lub opisane w specyfikacji
	

	19
	Cena ofertowa musi zawierać koszt projektu zabudowy, koszt wytworzenia mebli,  transportu, montażu oraz koszt wszystkich materiałów pomocniczych do montażu
	

	20
	Do oferty należy dołączyć przykładowe szkice zaoferowanych mebli.
	

	GWARANCJA I SERWIS  DLA TRZECH SZAF 

	21
	[bookmark: _GoBack]Okres gwarancji min. 24 miesiące (Podać okres gwarancji). Gwarancja liczona od daty uruchomienia potwierdzonego podpisaniem „Protokołu odbioru”
	24 m-ce – 0 pkt.
36 m-cy – 5 pkt.
> 36 m-cy – 10 pkt

	22
	Transport, wnoszenie, instalacja i szkolenie w cenie oferty
	

	23
	Serwis gwarancyjny w cenie oferty
	

	24
	Transport krajowy i zagraniczny wraz z ubezpieczeniem, wszelkie opłaty celne, skarbowe oraz inne opłaty pośrednie po stronie wykonawcy
	



UWAGA: 
Podane wartości stanowią nieprzekraczalne minimum, którego niespełnienie (brak żądanej opcji) spowoduje odrzucenie oferty. Brak opisu lub potwierdzenia wymaganego parametru/warunku traktowany będzie jako brak danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urządzenia i skutkować będzie odrzuceniem oferty.
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