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                                                                                                Załącznik nr 1C
Opis przedmiotu zamówienia




Część nr 3:                                                                                                                                                                Dostawa uniwersalnych łóżek szpitalnych na wyposażenie Sali Opieki Pielęgnacyjnej 
z elementami pierwszej pomocy

Specyfikacja techniczna:
ILOSĆ – 2szt
	Lp.
	Wymagane elementy zamawianego urządzenia, jego parametry lub opis
	Przedmiot zamówienia –
 oferta Wykonawcy*

	Uniwersalne łóżko szpitalne

	1.
	Model
	

	2.
	Producent 
	

	3.
	Kraj pochodzenia
	

	4.
	Rok produkcji min 2017
	

	5.
	Łóżko szpitalne o wymiarach leża 200cm x 90 cm (+/-5cm) wraz z funkcją przedłużania leża min. 150 mm i czterema otworami we wszystkich narożnikach łózka do montażu wyposażenia dodatkowego . 
	

	6.
	Podstawa łóżka o wymiarach minimum: długość 160cm, szerokość 80cm.
	

	7.
	Łóżko z elektrycznymi regulacjami 

Wysokości , segmentu pleców , segmentu uda, przechyłów Trendelenburga i antyTrendelenburga
	

	8.
	Zasilanie 230 V, 50 Hz z sygnalizacją włączenia do sieci w celu uniknięcia nieświadomego wyrwania kabla z gniazdka 
i uszkodzenia łóżka lub gniazdka. 

Kabel zasilający w przewodzie skręcanym rozciągliwym. Nie dopuszcza się przewodów prostych.
	

	9.
	Funkcja CPR segmentu pleców pozwalająca na natychmiastową reakcję w sytuacjach zagrożenia życia pacjenta 
	

	10.
	Funkcja autokonturu- jednoczesnej regulacji segmentu pleców i segmentu uda
	

	11.
	Regulacja elektryczna wysokości leża, w zakresie 350 mm do 750 mm (+/- 20mm), gwarantująca bezpieczne opuszczanie łóżka i zapobiegająca „zeskakiwaniu z łóżka” /nie dotykaniu pełnymi stopami podłogi podczas opuszczania łóżka/. Nie dopuszcza się rozwiązań o wysokości minimalnej wyższej narażającej pacjenta na ryzyko upadków
	

	12.
	Regulacja elektryczna pleców min 65( oraz regulacja elektryczna uda min 34(
	

	13.
	Regulacja elektryczna pozycji Trendelenburga 
i antyTrendelnburga min. 15( 
	

	14.
	Leże łóżka  4 – sekcyjne, w tym 3 ruchome. Leże wypełnienie panelami tworzywowymi. Po kilka paneli w segmencie pleców i podudzia. Panele gładkie, łatwo demontowalne, lekkie (maksymalna waga pojedynczego panelu poniżej 1kg) nadające się do dezynfekcji. Panele zabezpieczone przed przesuwaniem się i wypadnięciem poprzez system zatrzaskowy. 
	

	15.
	Panele wypełniające leże z graficzną, wytłoczoną informacją 
o kierunku montażu panelu na leżu
	

	16.
	Funkcja autoregresji segmentu pleców oraz uda, niwelująca ryzyko powstawania odleżyn dzięki minimalizacji nacisku 
w odcinku krzyżowo-lędźwiowym a tym samym pełniąca funkcje profilaktyczną  przeciwko odleżynom stopnia 1-4. 
W segmencie pleców: min.9cm, w segmencie uda: min.5cm.
	

	17.
	Funkcja zaawansowanej autoregresji, system teleskopowego odsuwania się segmentu pleców oraz uda nie tylko do tyłu, ale i do góry (ruch po okręgu) podczas podnoszenia segmentów, w celu eliminacji sił tarcia będącymi potencjalnym zagrożeniem powstawania odleżyn stopnia 1:4.
	

	18.
	Szczyty łóżka tworzywowe z jednolitego odlewu bez miejsc klejenia/skręcania, wyjmowane od strony nóg i głowy 
z możliwością zablokowania szczytu przed wyjęciem na czas transportu łóżka w celu uniknięcia wypadnięcia szczytu 
i stracenia kontroli nad łóżkiem. Blokady szczytów z graficzną, kolorystyczną informacją: zablokowane/odblokowane.
	

	19.
	Koła metalowe o średnicy 125mm. Centralna oraz kierunkowa blokada kół uruchamiana za pomocą jednej z dwóch dźwigni zlokalizowanych bezpośrednio przy kołach od strony nóg, po obu stronach łóżka.
	

	20.
	Bezpieczne obciążenie robocze dla każdej pozycji leża 
i segmentów na poziomie minimum 250kg. Pozwalające na wszystkie możliwe regulacje przy tym obciążeniu bez narażenia bezpieczeństwa pacjenta i powstanie incydentu medycznego. 
	

	21.
	Barierki boczne metalowe lakierowane składane wzdłuż ramy leża nie powodujące poszerzenia łóżka, barierki składane poniżej poziomu materaca, Barierki boczne składające się 
z min trzech poprzeczek. W celach bezpieczeństwa barierki odblokowywane w min dwóch ruchach. tj. podniesienie barierki, zwolnienie blokady oraz  opuszczenie barierki. Nie dopuszcza się łóżka z barierkami z przyciskiem/dźwignią blokady działającym bez podniesienia barierki 
	

	22.
	Łóżko wyposażone w pilot z możliwością podświetlenia przycisków w celu łatwej obsługi podczas nocy oraz  centralny panelu sterowania dla   personelu: min. regulacja kąta nachylenia segmentu pleców, ud oraz wysokości, funkcji przechyłów wzdłużnych, autokontur, pozycja antyszokowa, pozycja krzesła kardiologicznego i pozycja CPR. Panel 
z możliwością zawieszenia na szczycie od strony nóg oraz schowania w półce na pościel. Min. 3 oznaczone innymi kolorami strefy w panelu sterowania w celu bardziej intuicyjnej obsługi. 
	

	23.
	Regulacja elektryczna uzyskiwana przy pomocy jednego oznaczonego odpowiednim piktogramem przycisku na panelu sterowniczym montowanym na szczycie łóżka od strony nóg:

- pozycji krzesła kardiologicznego 
- pozycji leża CPR
- pozycji leża antyszokowej
	

	24.
	Wyłączniki/blokady funkcji elektrycznych (uruchamiane na panelu sterowniczym dla personelu) dla poszczególnych regulacji:

- regulacji wysokości

- regulacji części plecowej 

- regulacji części nożnej

- przechyłu Trendelenburga i anty-Trendelenburga

- pozycji krzesła kardiologicznego.

Diodowe wskaźniki informujące o zablokowanych regulacjach w panelu dla personelu oraz w pilocie dla pacjenta.
	

	25.
	Przycisk bezpieczeństwa (oznaczony charakterystycznie: STOP lub tez o innym oznaczeniu) natychmiastowe odłączenie wszystkich (za wyjątkiem funkcji ratujących życie)  funkcji elektrycznych w przypadku wystąpienia zagrożenia dla pacjenta lub personelu również odcinający funkcje 
w przypadku braku podłączenia do sieci – pracy na akumulatorze. 
	

	26.
	Zabezpieczenie przed nieświadomym uruchomieniem funkcji poprzez konieczność wciśnięcia przycisku uruchamiającego dostępność funkcji. Przycisk aktywacji na panelu dla personelu i pilocie pacjenta. Naciśnięcie przycisku aktywacji na pilocie lub panelu sterowania aktywuje wszystkie sterowniki.
	

	27.
	Odłączenie wszelkich regulacji po min. 180 sekundach nieużywania regulacji, za wyjątkiem funkcji ratujących życie
	

	28.
	System elektrycznej ochrony przed uszkodzeniem łóżka 
w wyniku przeciążenia, polegający na wyłączeniu regulacji łóżka w przypadku przekroczenia dopuszczalnego obciążenia 
	

	29.
	Łóżko wyposażone w rozwiązania zapewniające bezpieczeństwo pacjenta:

· system dźwiękowego alarmu odblokowanych kółek chroniących przed nieświadomym pozostawieniem niezblokowanego łóżka mogącym narazić na upadek na skutek niestabilności
· Wbudowany akumulator do zasilania podczas transportu lub w sytuacjach zaniku prądu. Diodowy wskaźnik stanu naładowania akumulatora w panelu sterowania dla personelu. Diodowy wskaźnik informujący dodatkowo o konieczności wymiany baterii
	

	30.
	Łóżko wyposażone w rozwiązanie ułatwiające pracę personelu /brak konieczności schylania się i narażania kręgosłupa na uraz/ :

Barierki boczne wyposażone w mechanizm zwalniania barierki w jej górnej części, na najwyższej poprzeczce, składane jedną ręką . 
	

	31.
	Wyposażenie łóżka : 

· Barierki boczne opisane powyżej 
· Szafka przyłóżkowa kontenerowa wykonana z tworzywa lub metalu o wymiarach 500mm x 480mm x 820mm (+/-30mm). Zamawiający wymaga aby konstrukcja szafki była całkowicie zabudowana (Nie dopuszcza sią rozwiązań 
z elementami szkieletu konstrukcji na wierzchu, nie zabudowanymi). 
· Materac szpitalny w pokrowcu nieprzemakalnym 
o wysokości co najmniej 14 cm opisany poniżej
	

	32.
	Materac z pianki poliuretanowej. 
	

	33.
	Gęstość pianki 23kg/m3
	

	34.
	Wymiary materaca 200cm x 88cm (+/- 2cm)
	

	35.
	Wysokość materaca min 14cm
	

	36.
	Bezpieczne obciążenie robocze min 110 kg
	

	37.
	Waga materaca maks 7kg
	

	38.
	Pokrowiec paro przepuszczalny, nie przepuszczający cieczy. Pokrowiec wyposażony w odpinany zamek 180o, z pokrywą zabezpieczającą przed wnikaniem płynów 
	

	39.
	Pokrowiec wykonany z rozciągliwego materiału
	

	40.
	Powierzchnia materaca o konstrukcji monolitycznej, posiada pofalowaną strukturę, zwiększającą cyrkulację powietrza pomiędzy skórą pacjenta a materacem oraz doskonałą redystrybucję ciężaru ciała pacjenta. 
	

	41.
	Powierzchnia materaca o symetrycznej strukturze. Górna 
i dolna powierzchnia materaca wyprofilowana w identyczny sposób, dzięki czemu materac może być odwracany oraz rotowany. Rozwiązanie wydłuża czas użytkowania materaca.
	

	42.
	Łóżko i materac tego samego producenta
	

	43.
	Gwarancja co najmniej 24 miesiące
	


*
Wypełnia Oferent 

Wykonawca zobowiązany jest wypełnić Opis przedmiotu zamówienia poprzez określenie w kolumnie „Przedmiot zamówienia – oferta Wykonawcy”, szczegółowych parametrów/danych technicznych zaoferowanego sprzętu. 
Zamawiający nie dopuszcza wpisania tylko wyrazu „TAK”. 

Ponadto w przypadku dostarczenia przez Wykonawcę zamiast Opisu przedmiotu zamówienia 
jedynie karty produktu/specyfikacji technicznej producenta, Zamawiający zastrzega, że dostarczona karta produktu/specyfikacja techniczna producenta nie zostanie poddana ocenie, a Wykonawca ponownie zostanie wezwany do dostarczenia Opisu przedmiotu zamówienia.
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