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Ogłoszenie nr 500053507-N-2017 z dnia 05-11-2017 r. 

Kraków:
OGŁOSZENIE O ZMIANIE OGŁOSZENIA 
OGŁOSZENIE DOTYCZY: 

Ogłoszenia o zamówieniu 
INFORMACJE O ZMIENIANYM OGŁOSZENIU 
Numer: 606163-N-2017 
Data: 27/10/2017 
SEKCJA I: ZAMAWIAJĄCY 

Szpital Specjalistyczny im. Stefana Żeromskiego Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Krakowie, Krajowy numer identyfikacyjny 63016100000, ul. os. Na Skarpie  66, 31913   Kraków, woj. małopolskie, państwo Polska, tel. (012) 6441956, e-mail zpubl@interia.pl, faks (012) 6444756. 
Adres strony internetowej (url): http://www.bip.krakow.pl/?bip_id=40&mmi=10567 
SEKCJA II: ZMIANY W OGŁOSZENIU 
II.1) Tekst, który należy zmienić: 
Miejsce, w którym znajduje się zmieniany tekst: 
Numer sekcji: III.6) 
Punkt: 
W ogłoszeniu jest: 1. Oświadczenie Wykonawcy, że oferowane wyroby medyczne zostały dopuszczone do obrotu na mocy obowiązujących przepisów - posiadają wpisy i świadectwa wydane przez uprawnione organy, zgodnie z ustawą z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych, (tj. Dz. U. z 2017 poz. 211 ze. zm.), tj.: a) deklarację zgodności CE producenta (dotyczy wszystkich klas wyrobu medycznego), b) certyfikat jednostki notyfikującej (dotyczy klasy wyrobu medycznego: I sterylna, I z funkcją pomiarową, IIa, IIb, III), 2. Oświadczenie wykonawcy, że oferowane wyroby medyczne posiadają zgłoszenie/powiadomienie/wniosek do Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych. lub oświadczenie, że Wykonawca zgodnie z art. 58 ustawy o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r. zgłosi/powiadomi Prezesa Urzędu nie później niż w terminie 7 dni od dnia wprowadzenia wyrobu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 3. Katalogi/strony katalogowe/opracowania firmowe producenta ze zdjęciem produktu zawierające pełną informację o parametrach technicznych oferowanego wyrobu potwierdzające spełnienie wymaganych parametrów techniczno – użytkowych i warunków granicznych w języku polskim. W przypadku braku potwierdzenia wymaganych parametrów Zamawiający ma prawo odrzucić ofertę. Prosimy o podanie w materiałach, gdzie znajduje się oferowana pozycja i jej parametry. 
W ogłoszeniu powinno być: 1. Oświadczenie Wykonawcy, że oferowane wyroby medyczne zostały dopuszczone do obrotu na mocy obowiązujących przepisów - posiadają wpisy i świadectwa wydane przez uprawnione organy, zgodnie z ustawą z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych, (tj. Dz. U. z 2017 poz. 211 ze. zm.), tj.: a) deklarację zgodności CE producenta (dotyczy wszystkich klas wyrobu medycznego), b) certyfikat jednostki notyfikującej (dotyczy klasy wyrobu medycznego: I sterylna, I z funkcją pomiarową, IIa, IIb, III), 2. Oświadczenie wykonawcy, że oferowane wyroby medyczne posiadają zgłoszenie/powiadomienie/wniosek do Prezesa Urzędu Rejestracji Produktów Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych. lub oświadczenie, że Wykonawca zgodnie z art. 58 ustawy o wyrobach medycznych z dnia 20 maja 2010 r. zgłosi/powiadomi Prezesa Urzędu nie później niż w terminie 7 dni od dnia wprowadzenia wyrobu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 3. Katalogi/strony katalogowe/opracowania firmowe producenta ze zdjęciem produktu zawierające pełną informację o parametrach technicznych oferowanego wyrobu potwierdzające spełnienie wymaganych parametrów techniczno – użytkowych i warunków granicznych w języku polskim. W przypadku braku potwierdzenia wymaganych parametrów Zamawiający ma prawo odrzucić ofertę. Prosimy o podanie w materiałach, gdzie znajduje się oferowana pozycja i jej parametry. W przypadku braku potwierdzenia wymaganych parametrów Zamawiający wymaga złożenia materiałów firmowych dystrybutora oraz oświadczenia, iż oferowany asortyment spełnia wszystkie wymagania techniczne zawarte w opisie przedmiotu zamówienia. 

Miejsce, w którym znajduje się zmieniany tekst: 
Numer sekcji: IV.6. 
Punkt: 2) 
W ogłoszeniu jest: Termin składania ofert lub wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu: Data: 2017-11-03, godzina: 10:00, 
W ogłoszeniu powinno być: Termin składania ofert lub wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu: Data: 2017-11-08, godzina: 10:00, 

Miejsce, w którym znajduje się zmieniany tekst: 
Numer sekcji: część 1 
Punkt: 
W ogłoszeniu jest: Wózki oddziałowe - 12 szt 1 Wymiary zewnętrzne szafki wózka (mm) 600x500(±20mm 2 Wysokość od podłoża do blatu (mm) 1000 mm (±20mm 4 Wózek wykonany ze stali, lakierowany proszkowo, w tym: 4.1 Blat górny z osłoną z tworzywa ABS, otoczony z 3 stron bandami 4.2 Podstawa z osłoną z tworzywa ABS, z odbojami umieszczonymi w narożnikach wózka nad kołami, zabezpieczającymi wózek przed uszkodzeniami 4.3 Cztery koła o średnicy 125 mm, w tym dwa z blokadą; Oponki nie brudzące podłoże; 5 Szafka wózka wyposażona w cztery szuflady na prowadnicach łożyskowych. 5.1 Szuflady o różnej wysokości; podać wysokość (mm)Szuflady o różnej wysokości frontów 6. Wózek wyposażony w uchwyt do prowadzenia wózka ; uchwyt umieszczony od frontu wózka; 7. WYPOSAŻENIE DODATKOWE WÓZKA 7.1 Co najmniej dwa odcinki szyny instrumentalnej ze stali kwasoodpornej, o przekroju 25x10 i długości nie mniejszej niż 400mm, służące do zawieszenia dodatkowego osprzętu 7.2 Kosz na odpady z tworzywa , z pokrywą wahadłową, w obudowie drucianej stalowej, z uchwytami na szynę, wykonanymi z anodowanego aluminium – 1 szt. 8. Możliwość wyboru kolorystyki wózka w co najmniej sześciu różnych kolorach 
W ogłoszeniu powinno być: 1 Wymiary zewnętrzne szafki wózka (mm) 600x500(±20mm zamawiający dopuszcza zaoferowanie wózka posiadającego wymiary zewnętrzne 720 x 610 mm. Zamawiający dopuszcza zaoferowanie wózka o wymiarach zewnętrznych 690x700x985mm wyposażonego w szafkę z szufladami o wymiarach (dł x szer) 650x600mm 2 Wysokość od podłoża do blatu (mm) 1000 mm (±20mm 4 Wózek wykonany ze stali, lakierowany proszkowo, w tym: 4.1 Blat górny z osłoną z tworzywa ABS, otoczony z 3 stron bandami 4.2 Podstawa z osłoną z tworzywa ABS, z odbojami umieszczonymi w narożnikach wózka nad kołami, zabezpieczającymi wózek przed uszkodzeniami 4.3 Cztery koła o średnicy 125 mm, w tym dwa z blokadą; Oponki nie brudzące podłoże; zamawiający dopuszcza zaoferowanie wózka posiadającego cztery koła o średnicy 150 mm, w tym dwa z blokadą, oponki nie brudzące podłoża. Zamawiający dopuszcza wózek do transportu pacjenta posiadający koła o średnicy 200 mm 5 Szafka wózka wyposażona w cztery szuflady na prowadnicach łożyskowych. 5.1 Szuflady o różnej wysokości; podać wysokość (mm)Szuflady o różnej wysokości frontów 6. Wózek wyposażony w uchwyt do prowadzenia wózka ; uchwyt umieszczony od frontu wózka; zamawiający dopuszcza wózek, którego blat górny posiada wyprofilowane brzegi służące jako uchwyty do prowadzenia. Zamawiający dopuszcza wózek, który jest wyposażony w uchwyt do prowadzenia umieszczony z boku wózka. 7. WYPOSAŻENIE DODATKOWE WÓZKA 7.1 Co najmniej dwa odcinki szyny instrumentalnej ze stali kwasoodpornej, o przekroju 25x10 i długości nie mniejszej niż 400mm, służące do zawieszenia dodatkowego osprzętu zamawiający dopuszcza wózek wyposażonego w jeden odcinek szyny instrumentalnej ze stali chromowanej, o przekroju 25x10 i długości nie mniejszej niż 400 mm, służącą do zawieszenia dodatkowego osprzętu zamawiający dopuszcza wózek o przekroju szyny instrumentalnej 30x15mm zamawiający dopuszcza co najmniej dwa odcinki szyny instrumentalnej wykonanej z aluminium o przekroju 50x10mm 7.2 Kosz na odpady z tworzywa , z pokrywą wahadłową, w obudowie drucianej stalowej, z uchwytami na szynę, wykonanymi z anodowanego aluminium – 1 szt. zamawiający dopuszcza zaoferowanie wózka wyposażonego w pojemnik na odpady z tworzywa, z pokrywą otwieraną kolanem, mocowany bezpośrednio do korpusu wózka. Zamawiający dopuszcza zaoferowanie dodatkowego akcesorium: Kosza na odpady z tworzywa z pokrywą wahadłową, w obudowie drucianej stalowej, z uchwytami na szynę wykonanymi ze stali nierdzewnej zamiast anodowanego aluminium 8. Możliwość wyboru kolorystyki wózka w co najmniej sześciu różnych kolorach 

Miejsce, w którym znajduje się zmieniany tekst: 
Numer sekcji: część 2 
Punkt: 
W ogłoszeniu jest: łózka elektryczne - 50 szt 1. Metalowa konstrukcja łóżka lakierowana proszkowo. Podstawa łóżka pozbawiona kabli oraz układów sterujących funkcjami łóżka, łatwa w utrzymaniu czystości. 2. Podstawa łóżka pantograf podpierająca leże w minimum 6 punktach, gwarantująca stabilność leża 3. Wolna przestrzeń pomiędzy podłożem, a całym podwoziem wynosząca nie mniej niż 140 mm +- 20 umożliwiająca łatwy przejazd przez progi oraz wjazd do dźwigów osobowych. 4. Wymiary zewnętrzne łóżka: Długość całkowita: 2110 mm, (± 50 mm) Szerokość całkowita wraz z zamontowanymi barierkami wynosi max 1000 mm (+- 50 mm) (wymiar leża 850x2000) 5. Leże łóżka czterosegmentowe z czego min. 3 segmenty ruchome 6. Zasilanie elektryczne 220/230 V , 50Hz 7. Rama leża wyposażona w gniazdo wyrównania potencjału. Łóżko przebadane pod kątem bezpieczeństwa elektrycznego wg normy PN EN 62353 8. Elektryczne regulacje: - segment oparcia pleców 0-75° (± 5°) z optycznym wskaźnikiem kąta przechyłu, - segment uda 0-40° (± 5°), - kąt przechyłu Trendlelenburga 0-20° (± 2°), - kąt przechyłu anty-Trendlenburga 0-20° (± 2°), - regulacja segmentu podudzia – mechaniczna 9. Elektryczna regulacja wysokości w zakresie: 380 mm do 800 mm (± 30 mm) 10. Łóżko sterowane przewodowym pilotem z podświetlanymi klawiszami umożliwiającymi łatwe sterowanie łóżkiem w nocy. Pilot z możliwością blokady funkcji przez personel medyczny. 11. Łóżko wyposażone w panel sterujący Panel wyposażony w podwójne zabezpieczenie przed przypadkowym uruchomieniem funkcji elektrycznych z możliwością blokady poszczególnych funkcji pilota. Panel sterujący wyposażony w funkcję regulacji segmentu oparcia pleców, uda, wysokości leża, pozycji wzdłużnych oraz uzyskiwanych za pomocą jednego przycisku funkcji anty-szokowej, egzaminacyjnej, CPR, krzesła kardiologicznego 12. Segment oparcia pleców z możliwością mechanicznego szybkiego poziomowania (CPR) – dźwignia umieszczona pod leżem, oznaczona wyróżniającym kolorem. Autokontur segmentu oparcia pleców Autoregresja segmentu oparcia pleców zapobiegająca przed zsuwaniem pacjenta 13 Leże wypełnione płytami z polipropylenu odpornego na działanie wysokiej temperatury, środków dezynfekujących oraz działanie UV. Płyty odejmowane bez użycia narzędzi. 14. Akumulator wbudowany w układ elektryczny łóżka podtrzymujący sterowanie łóżka przy braku zasilania sieciowego 15. Szczyty łóżka wypełnione płytą tworzywową (HPL) o grubości min. 6 mm , odejmowane bez użycia narzędzi, umożliwiające łatwy dostęp do pacjenta zarówno od strony nóg jak i głowy z możliwością wykorzystania płyty jako deska reanimacyjna. 16. Łóżko wyposażone w opuszczane aluminiowe barierki boczne, zabezpieczające pacjenta na całej długości bez wolnej przestrzeni pomiędzy szczytem a barierką nawet w przypadku wydłużenia leża (zintegrowane ze szczytem łóżka). Elastyczne listwy odbojowe umieszczone na barierkach na całej ich długości chroniące łóżko przed uderzeniami. Barierki spełniające normę bezpieczeństwa: EN 60601-2-52 17. Wysuwana półka do odkładania pościeli, nie wystająca poza obrys ramy łóżka 18. W narożnikach leża 4 krążki odbojowe a od strony głowy krążki dwuosiowe chroniące ściany i łóżko podczas zmiany położenia w pozycji wertykalnej i horyzontalnej. 19. Łóżko wyposażone w uchwyty do trzymania materaca. 20. Podstawa łóżka jezdna wyposażona w antystatyczne koła o średnicy min. 125 mm –max 150mm, z centralną blokadą kół oraz blokadą kierunkową. 21. Bezpieczne obciążenie min. 250 kg 22. Możliwość wyboru kolorów wypełnień szczytów min. 6 kolorów oraz kolorów ramy łóżka min. 2 kolory 23. Elementy wyposażenia łóżek: Materac w pokrowcu dopasowany do rozmiarów leża o wysokości 13cm +-2cm Materac przeciwodleżynowy, wykonany z dwóch warstw nietoksycznej i antyalergicznej pianki poliuretanowej podzielony na 3 strefy. Górna warstwa zapewniać powinna redukcję nacisku i równomierne rozkładanie ciężaru całego ciała. Dolna warstwa poprawiająca stabilność. Profil materaca zapewniający efektywny przepływ powietrza. Gęstość pianek: Min. 25kg/m3 – warstwa górna Min. 28/kg/m3 – warstwa dolna Pokrowiec materaca: zmywalny, nieprzemakalny, odporny na środki dezynfekcyjne rozsuwany na zamek. Uchwyt na worek urologiczny Szafka przyłóżkowa WYMAGANIA OGÓLNE 2. Korpus szafki wykonany z profili aluminiowych. Ramki szuflad oraz boki korpusu wykonane z ocynkowanej stali pokrytej lakierem poliestrowo-epoksydowym. Blat szafki oraz czoła szuflad wykonane z wytrzymałego i wodoodpornego tworzywa HPL (o grubości min. 6 mm). 3. Blat z trzema relingami lub rantem /wyoblenie/ uniemożliwiające zsuwaniu się przedmiotów 4. Szafka składająca się z dwóch szuflad, pomiędzy szufladami półka na prasę o wysokości min. 140 mm –max 150 mm. – dostęp do półki od frontu szafki .Szuflada na prowadnicach rolkowych , zabezpieczona przed całkowitym wysunięciem. 5. Szafka wyposażona w cztery koła o śr, min 50 mm , w tym dwa z blokadą 6. Konstrukcja szafki umożliwiająca zamiany stron montażu drzwiczek /prawo i lewostronne/ 5. Wymiary zewnętrzne: - wysokość - 900 mm (± 30mm) - szerokość szafki - 450 mm (± 30mm) - szerokość szafki z zamontowanym, złożonym blatem bocznym - 550 mm (± 30mm) - głębokość - 450 mm (± 30mm) 6. Regulacja blatu bocznego za pomocą sprężyny gazowej w zakresie 700-1050 (± 30mm) 7. Blat półki bocznej wykonany z wytrzymałego i wodoodpornego tworzywa HPL o grubości min. 6 mm 8. Łatwo odejmowany blat boczny z możliwością zamocowania z lewej lub prawej strony szafki 9. Konstrukcja szafki przystosowana do dezynfekcji środkami dopuszczonymi do użycia w szpitalach 10. Możliwość wyboru kolorów frontów szuflad oraz blatów z min. 6 kolorów oraz możliwość wyboru koloru ramy szafki min 2 kolory 
W ogłoszeniu powinno być: 1. Metalowa konstrukcja łóżka lakierowana proszkowo. Podstawa łóżka pozbawiona kabli oraz układów sterujących funkcjami łóżka, łatwa w utrzymaniu czystości. 2. Podstawa łóżka pantograf podpierająca leże w minimum 6 punktach, gwarantująca stabilność leża 3. Wolna przestrzeń pomiędzy podłożem, a całym podwoziem wynosząca nie mniej niż 140 mm +- 20 umożliwiająca łatwy przejazd przez progi oraz wjazd do dźwigów osobowych. 4. Wymiary zewnętrzne łóżka: Długość całkowita: 2110 mm, (± 50 mm) Szerokość całkowita wraz z zamontowanymi barierkami wynosi max 1000 mm (+- 50 mm) (wymiar leża 850x2000) 5. Leże łóżka czterosegmentowe z czego min. 3 segmenty ruchome 6. Zasilanie elektryczne 220/230 V , 50Hz 7. Rama leża wyposażona w gniazdo wyrównania potencjału. Łóżko przebadane pod kątem bezpieczeństwa elektrycznego wg normy PN EN 62353 8. Elektryczne regulacje: - segment oparcia pleców 0-75° (± 5°) z optycznym wskaźnikiem kąta przechyłu, - segment uda 0-40° (± 5°), - kąt przechyłu Trendlelenburga 0-20° (± 2°), - kąt przechyłu anty-Trendlenburga 0-20° (± 2°), - regulacja segmentu podudzia – mechaniczna Zamawiający dopuszcza kąt przechyłu Trendlelenburga 0-16° , - kąt przechyłu anty-Trendlenburga 0-16° Zamawiający dopuszcza kąt przechyłu Trendlelenburga 0-15° , - kąt przechyłu anty-Trendlenburga 0-15° 9. Elektryczna regulacja wysokości w zakresie: 380 mm do 800 mm (± 30 mm) 10. Łóżko sterowane przewodowym pilotem z podświetlanymi klawiszami umożliwiającymi łatwe sterowanie łóżkiem w nocy. Pilot z możliwością blokady funkcji przez personel medyczny. 11. Łóżko wyposażone w panel sterujący Panel wyposażony w podwójne zabezpieczenie przed przypadkowym uruchomieniem funkcji elektrycznych z możliwością blokady poszczególnych funkcji pilota. Panel sterujący wyposażony w funkcję regulacji segmentu oparcia pleców, uda, wysokości leża, pozycji wzdłużnych oraz uzyskiwanych za pomocą jednego przycisku funkcji anty-szokowej, egzaminacyjnej, CPR, krzesła kardiologicznego 12. Segment oparcia pleców z możliwością mechanicznego szybkiego poziomowania (CPR) – dźwignia umieszczona pod leżem, oznaczona wyróżniającym kolorem. Autokontur segmentu oparcia pleców Autoregresja segmentu oparcia pleców zapobiegająca przed zsuwaniem pacjenta 13 Leże wypełnione płytami z polipropylenu odpornego na działanie wysokiej temperatury, środków dezynfekujących oraz działanie UV. Płyty odejmowane bez użycia narzędzi. 14. Akumulator wbudowany w układ elektryczny łóżka podtrzymujący sterowanie łóżka przy braku zasilania sieciowego 15. Szczyty łóżka wypełnione płytą tworzywową (HPL) o grubości min. 6 mm , odejmowane bez użycia narzędzi, umożliwiające łatwy dostęp do pacjenta zarówno od strony nóg jak i głowy z możliwością wykorzystania płyty jako deska reanimacyjna. 16. Łóżko wyposażone w opuszczane aluminiowe barierki boczne, zabezpieczające pacjenta na całej długości bez wolnej przestrzeni pomiędzy szczytem a barierką nawet w przypadku wydłużenia leża (zintegrowane ze szczytem łóżka). Elastyczne listwy odbojowe umieszczone na barierkach na całej ich długości chroniące łóżko przed uderzeniami. Barierki spełniające normę bezpieczeństwa: EN 60601-2-52 Zamawiający dopuszcza barierki zgodne z SIWZ bez elastycznych listw odbojowych. 17. Wysuwana półka do odkładania pościeli, nie wystająca poza obrys ramy łóżka 18. W narożnikach leża 4 krążki odbojowe a od strony głowy krążki dwuosiowe chroniące ściany i łóżko podczas zmiany położenia w pozycji wertykalnej i horyzontalnej. 19. Łóżko wyposażone w uchwyty do trzymania materaca. 20. Podstawa łóżka jezdna wyposażona w antystatyczne koła o średnicy min. 125 mm –max 150mm, z centralną blokadą kół oraz blokadą kierunkową. 21. Bezpieczne obciążenie min. 250 kg 22. Możliwość wyboru kolorów wypełnień szczytów min. 6 kolorów oraz kolorów ramy łóżka min. 2 kolory 23. Elementy wyposażenia łóżek: Materac w pokrowcu dopasowany do rozmiarów leża o wysokości 13cm +-2cm Materac przeciwodleżynowy, wykonany z dwóch warstw nietoksycznej i antyalergicznej pianki poliuretanowej podzielony na 3 strefy. Górna warstwa zapewniać powinna redukcję nacisku i równomierne rozkładanie ciężaru całego ciała. Dolna warstwa poprawiająca stabilność. Profil materaca zapewniający efektywny przepływ powietrza. Gęstość pianek: Min. 25kg/m3 – warstwa górna Min. 28/kg/m3 – warstwa dolna Pokrowiec materaca: zmywalny, nieprzemakalny, odporny na środki dezynfekcyjne rozsuwany na zamek. Uchwyt na worek urologiczny Szafka przyłóżkowa: 2.Korpus szafki wykonany z profili aluminiowych. Ramki szuflad oraz boki korpusu wykonane z ocynkowanej stali pokrytej lakierem poliestrowo-epoksydowym. Blat szafki oraz czoła szuflad wykonane z wytrzymałego i wodoodpornego tworzywa HPL (o grubości min. 6 mm). zamawiający dopuszcza szafkę gdzie korpus szafki wykonany z profili metalowych, korpus szafki oraz boki korpusu i czoła szuflad wykonane ze stali pokrytej lakierem. Blat szafki wykonany z tworzywa ABS 3.Blat z trzema relingami lub rantem /wyoblenie/ uniemożliwiające zsuwaniu się przedmiotów 4.Szafka składająca się z dwóch szuflad, pomiędzy szufladami półka na prasę o wysokości min. 140 mm –max 150 mm. – dostęp do półki od frontu szafki .Szuflada na prowadnicach rolkowych , zabezpieczona przed całkowitym wysunięciem. 5. Szafka wyposażona w cztery koła o śr, min 50 mm , w tym dwa z blokadą 5.Wymiary zewnętrzne: - wysokość - 900 mm (± 30mm) - szerokość szafki - 450 mm (± 30mm) - szerokość szafki z zamontowanym, złożonym blatem bocznym - 550 mm (± 30mm) - głębokość - 450 mm (± 30mm) 6.Regulacja blatu bocznego za pomocą sprężyny gazowej w zakresie 700-1050 (± 30mm) 7.Blat półki bocznej wykonany z wytrzymałego i wodoodpornego tworzywa HPL o grubości min. 6 mm Zamawiający dopuszcza szafkę gdzie blat boczny wykonany jest z tworzywa ABS. 8.Łatwo odejmowany blat boczny z możliwością zamocowania z lewej lub prawej strony szafki Zamawiający dopuszcza szafkę o konstrukcji dwustronnej, z możliwością postawienia jej z dowolnej strony łóżka z zachowaniem pełnej funkcjonalności bez konieczności przekładania blatu 9.Konstrukcja szafki przystosowana do dezynfekcji środkami dopuszczonymi do użycia w szpitalach 10.Możliwość wyboru kolorów frontów szuflad oraz blatów z min. 6 kolorów oraz możliwość wyboru koloru ramy szafki min 2 kolory 

Miejsce, w którym znajduje się zmieniany tekst: 
Numer sekcji: część 3 
Punkt: 
W ogłoszeniu jest: łóżka do intensywnej terapii - 10 szt Łóżko elektryczne intensywnej opieki 1. Zasilanie elektryczne urządzenia: 230 V 50 Hz oraz wbudowany akumulator ,układ elektryczny spełniający normę IPX6 2. Konstrukcja łóżka na dwóch kolumnach lub trzech kolumnach lub na pantografie. Gwarancja stabilności leża. 3. Długość całkowita łóżka bez przedłużenia leża max. do 215cm ( 5 cm). 4. Możliwość przedłużenia leża o min 20 cm , max 25 cm 5. Szerokość całkowita łóżka przy całkowicie podniesionych lub opuszczonych barierkach 100 cm( 3 cm} 6. Regulacja elektryczna wysokości z indykatorem/sygnalizacją diodową osiągnięcia wysokości minimalnej. 7. Sygnalizacja pozycji pośrednich - sygnalizowana podświetleniem diodowym ostrzegawczym . 8. Wysokość minimalna leża mierzona od podłoża do górnej płaszczyzny segmentów leża bez materaca 36,0 cm ( 4 cm).Regulacja wysokości elektryczna. 9. Wysokość maksymalna leża mierzona od podłoża do górnej płaszczyzny segmentów leża bez materaca 80,0 cm (4cm).Regulacja wysokości elektryczna. 10. Konstrukcja łóżka wykonana - ze stali węglowej lakierowanej proszkowo, lub -metalowa konstrukcja lakierowana proszkowo lub -antybakteryjna nanotechnologia srebra 11. Sekcja pleców przezierna dla promieni RTG 12. Leże podzielone na 4 segmenty, z czego 3 ruchome. Segmenty zdejmowane, wypełnione sztywnymi płytami ze zmywalnego tworzywa sztucznego odpornego na wysoką temperaturę , środki dezynfekcyjne , oraz działanie UV 13. Konstrukcja zapewniająca prześwit pod łóżkiem min. od 15 cm do max 20 cm . 14. Regulowane klamry obejmujące materac, zapobiegające jego przemieszczeniu, po każdej ze stron. 15. Elektryczna regulacja funkcji autokontur- jednoczesne uniesienie segmentu pleców i segmentu uda 16. Zakres regulacji kąta nachylenia segmentu oparcia pleców w stosunku do poziomu ramy leża min. od 0 do 70° +- 50 17. Autoregresja segmentu pleców 90mm +- 10mm Autoregresja segmentu ud 50mm +- 10mm 18. Zakres regulacji segmentu uda w stosunku do poziomu ramy leża min. od 0 do 30°. 19. Zakres regulacji segmentu podudzia w stosunku do poziomu ramy leża Manualna regulacja segmentu podudzia min. od -50 do -20° +- 20 20. Ruch wsteczny segmentu oparcia. 21. Elektryczna regulacja pozycji Trendelenburga i anty-Trendelenburga. Pozycje dostępne po naciśnięciu jednego przycisku. 22. Zakres regulacji pozycji Trendelenburga i anty-Trendelenburga ( -15°) - (+15°).+-20 23. Elektrycznie regulowana pozycja krzesła kardiologicznego. Przekształcających pozycję łóżka do pozycji siedzącej z opuszczonymi nogami. Pozycja uzyskiwana za pomocą jednego przycisku. 24. Segment oparcia pleców z możliwością szybkiego poziomowania CPR , dźwignia znajduje się po obu stronach łóżka w górnej części ,powodująca natychmiastowe opuszczenie segmentu oparcia , niezależnie od pozycji barierek. dźwignia wyróżniona kolorem 25. Elektrycznie regulowana pozycja horyzontalna – pozioma. Łóżko obniżając leże do najniższej, bezpiecznej pozycji. Pozycja uzyskiwana za pomocą jednego przycisku. 26. Pozycja wyjściowa uzyskiwana z jednego przycisku/piktogramu – regulowana elektrycznie, ułatwiająca pacjentowi wyjście z łóżka. Łóżko nie zmienia wysokości. 27. Sterowanie funkcjami elektrycznymi ze sterowników wbudowanych w łóżko lub z panelu z wyświetlaczem LCD znajdującego się po stronie zewnętrznej barierek dla personelu medycznego. 28. Sterowanie dla pacjenta w panelu od wewnątrz barierek /regulacja wezgłowia ,segmentu uda , wysokości leża/ z możliwością wyłączenia tych funkcji w sterowaniu po stronie personelu medycznego. 29. Podświetlenie nocne, informujące personel o najniższym ustawieniu wysokości łóżka. 30. Cztery antystatyczne, kółka o średnicy 150 mm. Wykonane z materiału niebrudzącego powierzchni . Koła osłonięte obudową tworzywową. 31. Centralna blokada wszystkich kół jednocześnie uruchamiana jedną dźwignią zlokalizowaną pod szczytem łóżka od strony nóg pacjenta. 32. Barierki boczne podwójne, dzielone, poruszające się wraz z segmentami leża, zapewniające ochronę pacjenta przed zakleszczeniem. 33. Barierki wyposażone w wizualne wskaźniki kąta nachylenia segmentu oparcia z zaznaczeniem kąta 30º i 45º oraz kąta nachylenia ramy łóżka. Wskaźniki widoczne niezależnie od pozycji barierek. 34. Konstrukcja barierek bocznych z jednostopniowym mechanizmem opuszczania, umożliwiająca ich złożenie przy użyciu jednej ręki. Barierki służą jako podparcie podczas wychodzenia pacjenta z łóżka. Barierki boczne łatwe w dezynfekcji spełniające nową normę EN 60601-2-52 z wbudowanymi panelami sterowania oraz uchwytem gwarantującym pewną i stabilną podporę podczas wstawania lub transferu na krzesło. 35. Zewnętrzne wykończenie barierek bocznych oraz zdejmowanych szczytów łóżka wykonane z tworzywa sztucznego z wklejką kolorystyczną dostępną w min 6 kolorach , bez widocznych elementów metalowych. 36. Łóżko wyposażone we wskaźniki pozycji bioder pacjenta do właściwego ułożenia pacjenta na powierzchni leża, stanowiące integralną część barierek. 37. Wysuwana pólka na pościel 38. Łóżko wyposażone w wieszak infuzyjny min 4 haki regulowany 39. Wysięgnik ręki. 40. Odbojniki w 4 narożnikach łóżka. 41. Uchwyty na pasy do unieruchomienia pacjenta min 4 42. Gniazda na statywy infuzyjne min 4 43. Bezpieczne obciążenie robocze 250 kg ( 5 kg). Materac zmiennociśnieniowy 1. Długość materaca napompowanego 200 cm ( 2 cm). 2. Szerokość materaca napompowanego 90 cm ( 2 cm). 3. Grubość materaca napompowanego max. do 18 cm.+- 1 cm 4. Waga materaca od 8,5 do 9,5 kg +-0.5 kg 5. Materac powietrzny, terapeutyczny, przeciwodleżynowy, niskociśnieniowy składający się z 16 komór +-1 Każda komora z możliwością wypięcia i wymiany .Sekcja głowy składająca się z min 3 komór 6. Zakres wagi pacjenta 30 kg do 250 kg regulowany max co 1 kg 7. Aktywny produkt terapeutyczny należący do klasy IIa. 8. Konstrukcja materaca zawiera zintegrowaną warstwę podkładu z pianki. 9. Materac w pokrowcu wodoszczelnym, paro przepuszczalnym ze zgrzewanymi krawędziami, antystatyczny, niealergizujący, bakteriostatyczny. Materac przystosowany do mycia i dezynfekcji. Zamek materaca 360° zakryty, chroniony przed łatwym zanieczyszczeniem. 10. Materac wyposażony w system kontroli ciśnienia, w którym rozkład optymalnego niskiego ciśnienia w poszczególnych komorach materaca następuje natychmiastowo i automatycznie uwzględniając rozmiar, masę i pozycję ciała pacjenta. 11. Materac wyposażony w funkcję natychmiastowego utwardzania powierzchni materaca, ułatwiającą codzienną opiekę nad pacjentem, dostępną z jednego przycisku. Samoczynny powrót do pracy w trybie terapeutycznym po upływie 5 minut od aktywowania maksymalnego napompowania. 12. Materac wyposażony w zawór natychmiastowego opróżniania - CPR oznaczony wyraźnym napisem i wyróżniający się kolorem. Opróżnianie materaca w max 20 sek. 13. Moduł sterujący pompy wyposażony w przyciski membranowe ułatwiające dezynfekcję modułu. Pompa przygotowana do pracy w trybie ciągłym bez przerw dla zapewnienia maksymalnej terapii przeciwodleżynowej. 14. Praca w trybie transportowym min 2 godziny. 15. Pompa zasilająca z możliwością zawieszenia na szczycie łóżka od strony nóg o niskiej głośności pracy tak by nie zakłócała snu pacjenta max 28 dB +-2. 16. Pompa posiadająca uchwyt do przenoszenia i dwa uchwyty do zawieszenia na szczycie łóżka. 17. Waga pompy maks. do 4,5 kg. +- 0.5 kg 18. Limit wagowy gwarantujący skuteczność leczenia w pozycji leżącej - 150 kg. 19. Pompa wyposażona w szybkozłączkę umożliwiającą podłączenie opcjonalnej, powietrznej poduszki siedzeniowej. 20. System kontroli ciśnienia gwarantujący rozkład niskiego ciśnienia w komorach następuje za pomocą czujników wbudowanych w materac. 21. Materac wyposażony w indykator trybu transportowego przy braku podłączenia do źródła zasilania wraz z alarmem braku zasilania. 
W ogłoszeniu powinno być: Łóżko elektryczne intensywnej opieki 1. Zasilanie elektryczne urządzenia: 230 V 50 Hz oraz wbudowany akumulator ,układ elektryczny spełniający normę IPX6 2. Konstrukcja łóżka na dwóch kolumnach lub trzech kolumnach lub na pantografie. Gwarancja stabilności leża. Zamawiający dopuszcza wysokiej klasy łóżko do Intensywnej Terapii posiadające konstrukcje łóżka wykonaną ze stali węglowej lakierowanej proszkowo, opartą na ramionach wznoszących w systemie trapezowym. 3. Długość całkowita łóżka bez przedłużenia leża max. do 215cm ( 5 cm). 4. Możliwość przedłużenia leża o min 20 cm , max 25 cm Zamawiający dopuszcza zaoferowanie łóżka, które posiada możliwość przedłużenia leża o 30 cm. 5. Szerokość całkowita łóżka przy całkowicie podniesionych lub opuszczonych barierkach 100 cm( 3 cm} 6. Regulacja elektryczna wysokości z indykatorem/sygnalizacją diodową osiągnięcia wysokości minimalnej. Zamawiający dopuszcza łóżko szpitalne z elektryczną regulacją wysokości lecz bez sygnalizacji diodowej osiągnięcia wysokości minimalnej Zamawiający dopuszcza łóżko szpitalne bez sygnalizacji pozycji pośrednich sygnalizowania podświetleniem diodowym ostrzegawczym. Zamawiający dopuszcza łóżko gdzie regulacja elektryczna w wysokości nie posiada indykatora/sygnalizacji diodowej osiągnięcia wysokości minimalnej 7. 5 Sygnalizacja pozycji pośrednich - sygnalizowana podświetleniem diodowym ostrzegawczym . Zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, które nie posiada „sygnalizacji pozycji pośrednich”. Oferowane łóżko posiada automatyczne wykrywanie pozycji horyzontalnej podczas powrotu z przechyłów wzdłużnych. Zamawiający dopuszcza łóżko gdzie regulacja elektryczna w wysokości nie posiada indykatora/sygnalizacji diodowej osiągnięcia wysokości minimalnej. 8. 6 Wysokość minimalna leża mierzona od podłoża do górnej płaszczyzny segmentów leża bez materaca 36,0 cm ( 4 cm).Regulacja wysokości elektryczna. Zamawiający dopuszcza łóżko szpitalne z minimalną wysokością leża mierzoną do górnej płaszczyzny segmentów leża wynoszącą 43 cm 9. 7 Wysokość maksymalna leża mierzona od podłoża do górnej płaszczyzny segmentów leża bez materaca 80,0 cm (4cm).Regulacja wysokości elektryczna. 10. 8 Konstrukcja łóżka wykonana - ze stali węglowej lakierowanej proszkowo, lub -metalowa konstrukcja lakierowana proszkowo lub -antybakteryjna nanotechnologia srebra 11. Sekcja pleców przezierna dla promieni RTG 12. 9 Leże podzielone na 4 segmenty, z czego 3 ruchome. Segmenty zdejmowane, wypełnione sztywnymi płytami ze zmywalnego tworzywa sztucznego odpornego na wysoką temperaturę , środki dezynfekcyjne , oraz działanie UV 13. 1 Konstrukcja zapewniająca prześwit pod łóżkiem min. od 15 cm do max 20 cm . Zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, którego konstrukcja zapewnia prześwit pod łóżkiem 17 cm. 14. Regulowane klamry obejmujące materac, zapobiegające jego przemieszczeniu, po każdej ze stron. Zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, w którym narożniki segmentu oparcia pleców oraz podudzia zakończone są metalowymi ogranicznikami zabezpieczającymi materac przed przemieszczaniem wzdłuż oraz na boki (w kształcie litery „L”). Oferowane rozwiązanie jest tożsame ze wskazanym przez Zamawiającego. 15. Elektryczna regulacja funkcji autokontur- jednoczesne uniesienie segmentu pleców i segmentu uda 16. Zakres regulacji kąta nachylenia segmentu oparcia pleców w stosunku do poziomu ramy leża min. od 0 do 70° +- 50 17. Autoregresja segmentu pleców 90mm +- 10mm Autoregresja segmentu ud 50mm +- 10mm Zamawiający dopuszcza łóżko z autoregulacją segmentu pleców wynoszącą 110 mm 18. 1 Zakres regulacji segmentu uda w stosunku do poziomu ramy leża min. od 0 do 30°. 19. 1 Zakres regulacji segmentu podudzia w stosunku do poziomu ramy leża Manualna regulacja segmentu podudzia min. od -50 do -20° +- 20 Zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, które posiada zakres regulacji segmentu podudzia w stosunku do poziomu ramy leża tj. manualna regulacja segmentu podudzia od 0o do 18o. Oferowany zakres będzie funkcjonalny podczas użytkowania łóżka. Zamawiający dopuszcza łóżko z regulacją segmentu podudzia w zakresie od 0 st. Do 22 st 20. 1 Ruch wsteczny segmentu oparcia. 21. 1 Elektryczna regulacja pozycji Trendelenburga i anty-Trendelenburga. Pozycje dostępne po naciśnięciu jednego przycisku. 22. 1 Zakres regulacji pozycji Trendelenburga i anty-Trendelenburga ( -15°) - (+15°).+-20 23. 2 Elektrycznie regulowana pozycja krzesła kardiologicznego. Przekształcających pozycję łóżka do pozycji siedzącej z opuszczonymi nogami. Pozycja uzyskiwana za pomocą jednego przycisku. 24. 2 Segment oparcia pleców z możliwością szybkiego poziomowania CPR , dźwignia znajduje się po obu stronach łóżka w górnej części ,powodująca natychmiastowe opuszczenie segmentu oparcia , niezależnie od pozycji barierek. dźwignia wyróżniona kolorem Zamawiający dopuszcza łóżko z możliwością szybkiego poziomowania CPR z dźwignią znajdującą się po obu stronach łóżka pod segmentem siedziska 25. 2 Elektrycznie regulowana pozycja horyzontalna – pozioma. Łóżko obniżając leże do najniższej, bezpiecznej pozycji. Pozycja uzyskiwana za pomocą jednego przycisku. 26. 2 Pozycja wyjściowa uzyskiwana z jednego przycisku/piktogramu – regulowana elektrycznie, ułatwiająca pacjentowi wyjście z łóżka. Łóżko nie zmienia wysokości. 27. 2 Sterowanie funkcjami elektrycznymi ze sterowników wbudowanych w łóżko lub z panelu z wyświetlaczem LCD znajdującego się po stronie zewnętrznej barierek dla personelu medycznego. zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, które posiada sterowanie funkcjami elektrycznymi ze sterowników wbudowanych w barierki boczne (dla personelu od strony zewnętrznej oraz dla pacjenta od strony wewnętrznej) oraz z panelu centralnego dla personelu z możliwością zawieszenia go na szczycie od strony nóg pacjenta (przewód panelu długi - spiralny, pozwalający na swobodne przemieszczanie się i pracę przy pacjencie w obrębie całego łóżka). 28. Sterowanie dla pacjenta w panelu od wewnątrz barierek /regulacja wezgłowia ,segmentu uda , wysokości leża/ z możliwością wyłączenia tych funkcji w sterowaniu po stronie personelu medycznego. Zamawiający dopuszcza wysokiej klasy łóżko do Intensywnej Terapii posiadające sterowanie dla pacjenta w panelu od wewnątrz barierek /regulacja wezgłowia, segmentu uda z możliwością wyłączenia tych funkcji w sterowaniu po stronie personelu medycznego 29. 2 Podświetlenie nocne, informujące personel o najniższym ustawieniu wysokości łóżka. Zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, które posiada podświetlenie nocne oraz barierki boczne, które są wyposażone w diody LED łóżka informujące o najniższym położeniu. Oferowane rozwiązanie jest równoważne ze wskazanym przez Zamawiającego. Zamawiający dopuszcza łóżko bez możliwości podświetlenia nocnego informującego personel o najniższym ustawieniu wysokości łóżka 30. Cztery antystatyczne, kółka o średnicy 150 mm. Wykonane z materiału niebrudzącego powierzchni . Koła osłonięte obudową tworzywową. Zamawiający dopuszcza wysokiej klasy łóżko do Intensywnej Terapii posiadające cztery antystatyczne, kółka o średnicy 150 mm. Wykonane z materiału niebrudzącego powierzchni 31. Centralna blokada wszystkich kół jednocześnie uruchamiana jedną dźwignią zlokalizowaną pod szczytem łóżka od strony nóg pacjenta. 32. Barierki boczne podwójne, dzielone, poruszające się wraz z segmentami leża, zapewniające ochronę pacjenta przed zakleszczeniem. Zamawiający dopuszcza łóżko, które posiada barierki boczne podwójne, dzielone, poruszające się wraz z segmentem oparcia pleców, zapewniające ochronę pacjenta przed zakleszczeniem. Zamawiający dopuszcza łóżko z barierkami wyposażonymi w wizualne wskaźniki kąta nachylenia segmentu oparcia pleców do 70 st. Z zaznaczeniem co 10 st. 33. Barierki wyposażone w wizualne wskaźniki kąta nachylenia segmentu oparcia z zaznaczeniem kąta 30º i 45º oraz kąta nachylenia ramy łóżka. Wskaźniki widoczne niezależnie od pozycji barierek. 34. Konstrukcja barierek bocznych z jednostopniowym mechanizmem opuszczania, umożliwiająca ich złożenie przy użyciu jednej ręki. Barierki służą jako podparcie podczas wychodzenia pacjenta z łóżka. Barierki boczne łatwe w dezynfekcji spełniające nową normę EN 60601-2-52 z wbudowanymi panelami sterowania oraz uchwytem gwarantującym pewną i stabilną podporę podczas wstawania lub transferu na krzesło. 35. Zewnętrzne wykończenie barierek bocznych oraz zdejmowanych szczytów łóżka wykonane z tworzywa sztucznego z wklejką kolorystyczną dostępną w min 6 kolorach , bez widocznych elementów metalowych. Zamawiający dopuszcza wysokiej klasy łóżko do Intensywnej Terapii posiadające zewnętrzne wykończenie zdejmowanych szczytów łóżka wykonane z tworzywa sztucznego z akcentem kolorystycznym dostępnym w 5 kolorach , bez widocznych elementów metalowych 36. Łóżko wyposażone we wskaźniki pozycji bioder pacjenta do właściwego ułożenia pacjenta na powierzchni leża, stanowiące integralną część barierek. Zamawiający dopuszcza zaoferowania łóżka, które nie jest wyposażone we wskaźnik pozycji bioder. W oferowanym łóżku będą znajdować się wskaźniki kąta nachylenia segmentu oparcia pleców i kąta nachylenia ramy łóżka dla terapii ułożeniowej (stanowiące integralną część barierek). Jest to wystarczające rozwiązanie pozwalające na właściwe ułożenie pacjenta na powierzchni leża. Zamawiający dopuszcza łóżko bez pozycji bioder pacjenta dla właściwego ułożenia pacjenta na powierzchni leża stanowiące integralną część barierek. 37. Wysuwana pólka na pościel 38. Łóżko wyposażone w wieszak infuzyjny min 4 haki regulowany 39. Wysięgnik ręki. 40. Odbojniki w 4 narożnikach łóżka. 41. Uchwyty na pasy do unieruchomienia pacjenta min 4 42. Gniazda na statywy infuzyjne min 4 43. Bezpieczne obciążenie robocze 250 kg ( 5 kg). Materac zmiennociśnieniowy 1. Długość materaca napompowanego 200 cm ( 2 cm). 2. Szerokość materaca napompowanego 90 cm ( 2 cm). 3. Grubość materaca napompowanego max. do 18 cm.+- 1 cm Zamawiający dopuszcza materac zmiennociśnieniowy o grubości materaca napompowanego do 21 cm. Zamawiający dopuszcza wysokiej materac zmiennociśnieniowy posiadający grubość materaca napompowanego 16 cm 4. Waga materaca od 8,5 do 9,5 kg +-0.5 kg 5. Materac powietrzny, terapeutyczny, przeciwodleżynowy, niskociśnieniowy składający się z 16 komór +-1 Każda komora z możliwością wypięcia i wymiany .Sekcja głowy składająca się z min 3 komór 6. Z Zakres wagi pacjenta 30 kg do 250 kg regulowany max co 1 kg Zamawiający dopuszcza materac zmiennociśnieniowy w zakresie wagi pacjenta od 25 do 250 kg 7. Aktywny produkt terapeutyczny należący do klasy IIa. 8. Konstrukcja materaca zawiera zintegrowaną warstwę podkładu z pianki. Zamawiający dopuszcza materac zmiennociśnieniowy bez warstwy podkładu z pianki 9. Materac w pokrowcu wodoszczelnym, paro przepuszczalnym ze zgrzewanymi krawędziami, antystatyczny, niealergizujący, bakteriostatyczny. Materac przystosowany do mycia i dezynfekcji. Zamek materaca 360° zakryty, chroniony przed łatwym zanieczyszczeniem. 10. Materac wyposażony w system kontroli ciśnienia, w którym rozkład optymalnego niskiego ciśnienia w poszczególnych komorach materaca następuje natychmiastowo i automatycznie uwzględniając rozmiar, masę i pozycję ciała pacjenta. 11. Materac wyposażony w funkcję natychmiastowego utwardzania powierzchni materaca, ułatwiającą codzienną opiekę nad pacjentem, dostępną z jednego przycisku. Samoczynny powrót do pracy w trybie terapeutycznym po upływie 5 minut od aktywowania maksymalnego napompowania. 12. Materac wyposażony w zawór natychmiastowego opróżniania - CPR oznaczony wyraźnym napisem i wyróżniający się kolorem. Opróżnianie materaca w max 20 sek. 13. Moduł sterujący pompy wyposażony w przyciski membranowe ułatwiające dezynfekcję modułu. Pompa przygotowana do pracy w trybie ciągłym bez przerw dla zapewnienia maksymalnej terapii przeciwodleżynowej. 14. Praca w trybie transportowym min 2 godziny. Zamawiający dopuszcza materac zmiennociśnieniowy w trybie transportowym 1 godziny 15. Pompa zasilająca z możliwością zawieszenia na szczycie łóżka od strony nóg o niskiej głośności pracy tak by nie zakłócała snu pacjenta max 28 dB +-2. 16. Pompa posiadająca uchwyt do przenoszenia i dwa uchwyty do zawieszenia na szczycie łóżka. Zamawiający dopuszcza wysokiej materac zmiennociśnieniowy posiadający pompę bez uchwytu do przenoszenia, ale z bardzo poręcznym uchwytem do zawieszania na szczycie łóżka 17. Waga pompy maks. do 4,5 kg. +- 0.5 kg Zamawiający dopuszcza materac zmiennociśnieniowy z wagą pompy do 6 kg Zamawiający dopuszcza materac zmiennociśnieniowy z wagą pompy 6 kg 18. Limit wagowy gwarantujący skuteczność leczenia w pozycji leżącej - 150 kg. 19. Pompa wyposażona w szybkozłączkę umożliwiającą podłączenie opcjonalnej, powietrznej poduszki siedzeniowej. 20. System kontroli ciśnienia gwarantujący rozkład niskiego ciśnienia w komorach następuje za pomocą czujników wbudowanych w materac. 21. Materac wyposażony w indykator trybu transportowego przy braku podłączenia do źródła zasilania wraz z alarmem braku zasilania. 

Miejsce, w którym znajduje się zmieniany tekst: 
Numer sekcji: część 4 
Punkt: 
W ogłoszeniu jest: wózki do przewożenia chorych - 8 szt 1. Szerokość całkowita 740 mm (+/- 50 mm) 2. Długość całkowita: 2050 mm(+/- 50 mm) 3. Wysokość leża od podłogi regulowana za pomocą siłownika hydraulicznego 600 mm do 900 mm (+/- 50mm) 4. Konstrukcja stołu wykonana z profili stalowych pokrytych lakierem proszkowym 5 Regulacja oparcia pleców za pomocą sprężyny gazowej min. 600 6. Przechył Trendelenburga min. 200 7. Przechył anty – Trendelenburga min.120 8. Pozycja Trendelenburga i anty – Trendelenburga wspomagana sprężynami gazowymi 9. Leże wypełnione płytą laminowaną umożliwiającą monitorowanie pacjenta, wykonanie zdjęć RTG na całej długości wózka, oraz przeprowadzenie reanimacji. 10. Pod leżę prowadnica na kasetę RTG umożliwiająca jej przesunięcie w celu wykonania zdjęć na całej długości 11 Dopuszczalne obciążenie wózka min.250 kg 12. Cztery koła jezdne wyposażone w centralną blokadę oraz blokadę kierunkową, rozmiar kół 150mm. 13. Wyposażenie standard: - dwie barierki boczne chromowane - wieszak kroplówki – 1 szt. - materac – 1 szt. - kosz na ubrania pacjenta- 1 szt. 
W ogłoszeniu powinno być: 1. Szerokość całkowita 740 mm (+/- 50 mm) Zamawiający dopuszcza wysokiej jakości wózek do transportu chorych leżących o szerokości całkowitej 830 mm 2. Długość całkowita: 2050 mm(+/- 50 mm) Zamawiający dopuszcza wysokiej jakości wózek do transportu chorych leżących o długości całkowitej 2130 mm 3. Wysokość leża od podłogi regulowana za pomocą siłownika hydraulicznego 600 mm do 900 mm (+/- 50mm) 4. Konstrukcja stołu wykonana z profili stalowych pokrytych lakierem proszkowym 5 Regulacja oparcia pleców za pomocą sprężyny gazowej min. 600 6. Przechył Trendelenburga min. 200 Zamawiający dopuszcza wysokiej jakości wózek do transportu chorych leżących z funkcją przechyłu Trendelenburga 12° 7. Przechył anty – Trendelenburga min.120 8. Pozycja Trendelenburga i anty – Trendelenburga wspomagana sprężynami gazowymi 9. Leże wypełnione płytą laminowaną umożliwiającą monitorowanie pacjenta, wykonanie zdjęć RTG na całej długości wózka, oraz przeprowadzenie reanimacji. 10. Pod leżę prowadnica na kasetę RTG umożliwiająca jej przesunięcie w celu wykonania zdjęć na całej długości 11 Dopuszczalne obciążenie wózka min.250 kg 12. Cztery koła jezdne wyposażone w centralną blokadę oraz blokadę kierunkową, rozmiar kół 150mm. Zamawiający dopuszcza wysokiej jakości wózek do transportu chorych leżących z kołami w rozmiarze 200 mm 13. Wyposażenie standard: - dwie barierki boczne chromowane - wieszak kroplówki – 1 szt. materac – 1 szt. kosz na ubrania pacjenta- 1 szt. Zamawiający dopuszcza wysokiej jakości wózek do transportu chorych leżących wyposażony w stalowe barierki boczne pokryte warstwą lakieru epoksydowego z ergonomicznymi uchwytami z tworzywa sztucznego Zamawiający dopuszcza wózek do transportu pacjenta posiadający poręcze boczne ze stali nierdzewnej 
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