Zał. nr 7

Oznaczenie zamówienia: ZP-382-04/15
Zestawienie oferowanych urządzeń wskazujące: 

model/producenta/rok produkcji, ceny jednostkowe poszczególnych elementów dostawy, ceny netto + Vat, ceny brutto poszczególnych pozycji dostawy oraz potwierdzenie wymaganych parametrów (podanych w opisie przedmiotu zamówienia) oferowanych urządzeń 

Zamawiający informuje, iż jeśli w poniższych opisach występują: nazwy konkretnego producenta, modelu, typu, konkretny symbol producenta lub produkt czy nazwy z konkretnego katalogu należy to traktować jedynie jako pomoc (model wzorcowy) w opisie przedmiotu zamówienia. 

W każdym przypadku Zamawiający dopuszcza produkty równoważne pod względem konstrukcji, materiałów, parametrów, wymagań technicznych oraz funkcjonalnych.
Część 1:
	Lp.
	Opis przedmiotu zamówienia
	Ilość


	Model/Producent/
Rok produkcji
	Cena jednostkowa netto + Vat co daje brutto (z VAT) 
	Cena pozycji netto + Vat co daje brutto 

(z VAT)

(iloczyn kol. 3 i 5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Manekin geriatryczny do opieki
	1 szt.
	
	
	


Potwierdzenie wymaganych parametrów:

	Pozycja asortymentowa oraz parametry (funkcje) wymagane (minimalne)
	Potwierdzenie lub określenie parametrów  podanych w opisie przedmiotu zamówienia 
[proszę uzupełnić „tak”/ „nie”* (niewłaściwe skreślić)  

lub wpisać parametr]

(wypełnia Wykonawca) 

	a) Geriatryczny manekin do opieki nad osobami starszymi wykonany ze specjalnego wodoodpornego tworzywa (połączenie kauczuku z silikonem) wyglądem zbliżonego do skóry.   
b) Umożliwia ćwiczenia: 
procedury lewatywy z użyciem płynów z zachowaniem szczelności manekina 

pielęgnacji jamy ustnej i protezy zębowej, 

ruchoma szczęka z wyjmowaną protezą,

wstrzyknięcie domięśniowe (ramię, udo i pośladki), 

wstrzyknięcie dożylne, 

lewa ręka z możliwością pomiaru ciśnienia krwi metodą Korotkowa, 

kolostomia i illestomia, 

płukanie żołądka i sztuczne karmienie przez sondę nosową, 

wymienne narządy płciowe umożliwiające cewnikowanie kobiety i mężczyzny, 
ćwiczenia wlewów, 

płukanie pochwy i pobieranie wymazów, 

pielęgnacja tracheostomii, możliwość odsysania,
mycie w łóżku, 

pielęgnacja włosów, 

techniki układania pacjenta, 

wymiana odzieży, 

przepłukiwanie ucha i zakładanie aparatu słuchowego, 

bandażowanie i zakładanie opatrunków,

osłuchu tonów serca, szmerów płucnych i perystaltyki jelit.

c) dł. 160-175 cm
	a) tak/nie*
b) tak/nie*
c) ……………………………………..

wskazać długość


Część 2:
	Lp.
	Opis przedmiotu zamówienia
	Ilość


	Model/Producent/
Rok produkcji
	Cena jednostkowa netto + Vat co daje brutto (z VAT) 
	Cena pozycji netto + Vat co daje brutto 

(z VAT)

(iloczyn kol. 3 i 5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Fantom noworodka do pielęgnacji
	1 szt.
	
	
	


Potwierdzenie wymaganych parametrów:

	Pozycja asortymentowa oraz parametry (funkcje) wymagane (minimalne)
	Potwierdzenie lub określenie parametrów  podanych w opisie przedmiotu zamówienia 
[proszę uzupełnić „tak”/ „nie”* (niewłaściwe skreślić)  

lub wpisać parametr]

(wypełnia Wykonawca) 

	a) Fantom do nauki pielęgnacji noworodka (chłopca) musi realnie odzwierciedlać wielkość i fizjonomię jednodniowego dziecka płci męskiej. 

b) Fantom musi być łatwy w obsłudze, bezawaryjny.
c) Fantom musi być wykonany ze specjalnego wodoodpornego tworzywa 
(połączenie kauczuku z silikonem) wyglądem zbliżonego do skóry. Brak szwów na powierzchni skóry.

d) Czynności do wykonania na fantomie:
- procedury związane z odprowadzaniem moczu do worka (brak możliwości cewnikowania)
- kąpanie
- obserwacja oraz pomiar części ciała (główka, pępek, jądra, itd.)

- główka odchyla się do tyłu, gdy nie jest prawidłowo podtrzymywana

- nieskomplikowane ćwiczenia fizyczne
- używanie pieluszki

- irygacja jelit
- postępowanie z kikutem pępowinowym oraz obserwacja pępka po odpadnięciu

- odsysanie: nos, żołądek, otwór ustny.
Parametry techniczne: 

e) waga: 3.0 – 4.0 kg
f) długość: 48- 50 cm
g) obwód głowy: 34 - 36 cm
h) torba/ walizka transportowa
	a) tak/nie*
b) tak/nie*
c) tak/nie*
d) tak/nie*
e) ……………………………………..

wskazać wagę
f) ……………………………………..

wskazać długość 
g) ……………………………………..

wskazać obwód głowy
h) tak/nie*


Część 3:

	Lp.
	Opis przedmiotu zamówienia
	Ilość


	Model/Producent/
Rok produkcji
	Cena jednostkowa netto + Vat co daje brutto (z VAT) 
	Cena pozycji netto + Vat co daje brutto 

(z VAT)

(iloczyn kol. 3 i 5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Fantom pielęgnacyjny ze stomią 


	1 szt.

	
	
	


Potwierdzenie wymaganych parametrów:

	Pozycja asortymentowa oraz parametry (funkcje) wymagane (minimalne)
	Potwierdzenie lub określenie parametrów  podanych w opisie przedmiotu zamówienia 
[proszę uzupełnić „tak”/ „nie”* (niewłaściwe skreślić)  

lub wpisać parametr]

(wypełnia Wykonawca) 

	a) Fantom musi służyć do nauki czynności pielęgniarskich.

b) Fantom musi być  prosty w obsłudze i ekonomiczny, tj. musi posiadać wymienne narządy płciowe, służyć do nauki pielęgnacji pacjenta mężczyzny  i  kobiety.

c) Fantom musi być wykonany ze specjalnego, wysokiej jakości, trwałego materiału, odpornego na zużycie i wodoodpornego, przypominającego ludzką skórę. Fantom nie może mieć na powierzchni szwów. Powierzchnia  -  gładka i nieprzepuszczalna dla wody, olei i mazideł.

d) Posiada zbiorniki wewnętrzne.

e) Wszystkie połączenia stawów muszą być wytrzymałe i pozwalać na anatomiczne ruchy. 
f) Wysokość: 105 - 170
g) Pojemnik ze sztucznym  kałem. 

h) Czynności możliwe do wykonania na fantomie:

- irygacja pochwy i pobieranie wymazu

- peruka pozwalająca na pielęgnację włosów, mycie, układanie

- iniekcje domięśniowe i podskórne

- iniekcje dożylne 
- możliwość wykonywania płukania stomii (połączone z systemem zbiorników)

- pielęgnacja/irygacja stomii

- wymienne narządy płciowe męskie/żeńskie (możliwość cewnikowania)

- otwory oczne, nosowe, tracheostomia; umożliwiające podawanie leków, usuwanie ciał obcych, odsysanie etc.

- wyjmowanie szczęki

- bandażowanie palców rąk i nóg, palce tak, jak u człowieka są rozdzielone

- oczy w oczodołach umożliwiające podawanie leków, usuwanie ciał obcych, irygację

- przetoka nadłonowa – pielęgnacja, drenaż.
i) Fantomie musi służyć do wykonania procedury lewatywy z użyciem płynów z zachowaniem szczelności manekina.  
	a) tak/nie*
b) tak/nie*
c) tak/nie*
d) tak/nie*
e) tak/nie*
f) ……………………………………..

wskazać wysokość

g) tak/nie*
h) tak/nie*
i) tak/nie*


Część 4:
	Lp.
	Opis przedmiotu zamówienia
	Ilość


	Model/Producent/
Rok produkcji
	Cena jednostkowa netto + Vat co daje brutto (z VAT) 
	Cena pozycji netto + Vat co daje brutto 

(z VAT)

(iloczyn kol. 3 i 5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Stolik oddziałowy / wózek na leki 
	1 szt.
	
	
	


Potwierdzenie wymaganych parametrów:

	Pozycja asortymentowa oraz parametry (funkcje) wymagane (minimalne)
	Potwierdzenie lub określenie parametrów  podanych w opisie przedmiotu zamówienia 
[proszę uzupełnić „tak”/ „nie”* (niewłaściwe skreślić)  

lub wpisać parametr]

(wypełnia Wykonawca) 

	Stolik musi podsiadać:

a) min. jeden popychacz

b) kółka obrotowe 75 – 80 mm 

c) min. 2 półki

Wymiary:

d) Szerokość: 50 - 60 cm.
e) Głębokość: 30 - 40 cm.
f) Wysokość: 80 - 90 cm.


	a) ……………………………………..

wskazać ilość popychaczy

b) tak/nie*
c) ……………………………………..

wskazać ilość półek

d) ……………………………………..

wskazać szerokość
e) ……………………………………..

wskazać głębokość 

f) ……………………………………..

wskazać wysokość


Część 5:

	Lp.
	Opis przedmiotu zamówienia
	Ilość


	Model/Producent/
Rok produkcji
	Cena jednostkowa netto + Vat co daje brutto (z VAT) 
	Cena pozycji netto + Vat co daje brutto 

(z VAT)

(iloczyn kol. 3 i 5)

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Fantom do karmienia przez zgłębnik NG, OG i PEG
	1 zestaw
	
	
	


Potwierdzenie wymaganych parametrów:

	Pozycja asortymentowa oraz parametry (funkcje) wymagane (minimalne)
	Potwierdzenie lub określenie parametrów  podanych w opisie przedmiotu zamówienia 
[proszę uzupełnić „tak”/ „nie”* (niewłaściwe skreślić)  

lub wpisać parametr]

(wypełnia Wykonawca) 

	a) Fantom musi służyć szkoleniu w zakresie bezpiecznego wprowadzania sondy żywieniowej. 

b) Musi posiadać trzy drogi dostępowe służące do treningu zakładania zgłębników oraz podawania płynów. 
c) Fantom musi być wyposażony w poglądowy model anatomiczny (ma to ułatwić zrozumienie budowy anatomicznej górnego odcinka przewodu pokarmowego). 

d) Fantom musi spełniać parametr - prawidłowe umieszczenie sondy można potwierdzić przez osłuchiwanie jak również przez bezpośrednią obserwację. 
e) Szyja manekina musi być elastyczna, dzięki czemu umożliwi naukę prawidłowego ułożenia głowy.
f) Fantom musi być wygodny w użyciu i poręczny w transporcie.
g) Cechy:

 - wprowadzanie sondy nosowo/ustno-żołądkowej oraz przez przezskórną endoskopową gastrostomię PEG

 - potwierdzenie prawidłowości umieszczenia sondy przez osłuchiwanie

 - przezroczysta budowa umożliwia bezpośrednią obserwację postępu wprowadzania sondy

 - manekin można posadzić w pozycji Fowlera

 - możliwość podawania prawdziwych płynów żywieniowych

 - poglądowy model anatomiczny górnego odcinka przewody pokarmowego w przekroju 
h)  Skład zestawu:

- fantom tułowia mężczyzny
- podstawa

- rurka spustowa

- lejek i miseczka

 - model anatomiczny górnego odcinka układu pokarmowego w przekroju

 - arkusz klatki piersiowej

i) Wymiary: 60-70 x 30-40 x 20-30 cm
	a) tak/nie*
b) tak/nie*
c) tak/nie*
d) tak/nie*
e) tak/nie*
f) tak/nie*
g)  tak/nie*
h) tak/nie*
i) ……………………………………..

wskazać wymiary


Wykonawca wypełnia  tabele wskazując model, producenta, rok produkcji, ceny oraz opisując i wskazując parametry techniczne oraz warunki oferowanego urządzenia. Niespełnienie przez oferowane urządzenia któregokolwiek parametru technicznego lub warunku skutkować będzie odrzuceniem oferty. Zamawiający dopuszcza  urządzenia  o parametrach technicznych lepszych niż przedstawione w SIWZ.
             ...............................................
                   


                 .................................................................................................

                
(miejsce, data)
                                                                                                         (podpis/podpisy osoby/osób uprawnionych/upoważnionych do reprezentowania wykonawcy)
5

