Część nr 2							           Załącznik nr 2 do SIWZ 

            ZESTAWIENIE  PARAMETRÓW  WYMAGANYCH

Przedmiot postępowania: dostawa „Foteli ginekologicznych”
 
Fotel ginekologiczny typ 2
Nazwa producenta/Kraj      _________________________________

Typ/Model:                       _________________________________

[bookmark: _GoBack]Ilość: 			         1 szt.                                         

Rok produkcji:	    sprzęt fabrycznie nowy - nieużywany / min. 2017

	LP.
	Opis parametrów technicznych
Parametr wymagany
	Wymagania
TAK/NIE
	Odpowiedź Wykonawcy
Tak/ Nie
Oferowana wartość parametru, opis

	1. 
	Fotel o wymiarach leża: szer. 620mm (+/- 20mm), dł. 1790 mm (+/-20mm)
	TAK, podać
	

	2. 
	3 silniki elektryczne 
	TAK
	

	3. 
	Sterownik nożny do obsługi trzech silników elektrycznych z programowaniem pozycji
do regulacji wysokości, nachylenia siedziska i oparcia
	TAK
	

	4. 
	Artykulacyjne podpórki kolan na przegubie kulowym
	TAK
	

	5. 
	Położenie oparcia regulowane elektrycznie
	TAK
	

	6. 
	Gładka, bezszwowa, antybakteryjna tapicerka
	TAK
	

	7. 
	Odpinane wodoodporne siedzisko
	TAK
	

	8. 
	Możliwość zaprogramowania 3 dowolnych ustawień pozycji
	TAK
	

	9. 
	Wbudowany uchwyt na papier ( szerokość rolki 50cm)
	TAK
	

	10. 
	Wysuwana taca pod fotelem o pojemności min. 6L
	TAK
	

	11. 
	Struktura fotela wykonana ze stali nierdzewnej z powłoką z tworzywa ABS
	TAK
	

	12. 
	Zakres regulacji oparcia od 0o do 110o 
+/- 5o
	TAK Podać zakres
	

	13. 
	Elektrycznie zmienna wysokość od 540 mm do 940 mm (+/-20mm)
	TAK
	

	14. 
	Wycięcie w podstawie zapewniające większą dostępność 
	TAK
	

	15. 
	Wszechstronność stołu
	TAK
	

	16. 
	Maksymalne obciążenie min. 200 kg
	TAK
	

	17. 
	Odwrócona pozycja Trendelenburga 20o
	TAK
	

	18. 
	Możliwość dostosowania fotela do badań urologicznych i rektoskopii
	TAK
	

	19. 
	Możliwość instalacji kółek z hamulcami ułatwiających przemieszczanie fotela
	TAK
	

	20. 
	Możliwość rozbudowy fotela do pozycji leżącej Możliwość rozbudowy fotela do pozycji leżącej o długości 1790 mm (+/-20mm) dzięki poduszce wypełniającej 
	TAK
	



UWAGA: 

Zamawiający ustali kolor fotela po podpisaniu umowy.

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.


                                                                          . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
podpis osoby umocowanej do
                                         	                              reprezentowania Wykonawcy

