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dot. przetargu nieograniczonego na dostawę sprzętu medycznego, wg formularza cenowego nr 9/2021 - pytanie nr 5
                              W odpowiedzi na zadane zapytanie w przetargu jw., o treści:

„Przesyłamy pytania do postępowania 9/2021 « DOSTAWA SPRZĘTU MEDYCZNEGO” : 
PYTANIA : FORMULARZ CENOWY PAKIET 2

POZ. 7 

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie urządzenia w którym z pozycji urządzenia reguluje się parametry temperatury oraz przepływu, natomiast stężenie tlenu jest regulowane za pomocą przepływomierza tlenu 70l/min (w zestawie)?

POZ. 9

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie urządzenia z możliwością wyboru jednego z dwóch zakresów ustawień przepływów: 2-25l/min lub 10-60l/min?

POZ. 11

Czy Zamawiający dopuści urządzenie z zewnętrznym przepływomierzem tlenu oraz wbudowanym ultradźwiękowym czujnikiem tlenu, co pozwala na precyzyjne ustawienia FiO2?

POZ.13

Czy Zamawiający oczekuje urządzenia w którym nie ma konieczności przeprowadzania czasochłonnego osuszania aparatu i układu w przypadku przerwania terapii? Budowa zarówno aparatu jak i układu zapobiega gromadzeniu się wilgotności w wyłączonym urządzeniu.

POZ.16 

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie statywu medycznego do aparatu z podstawą jezdną z 4 kółkami w tym 2 kółka z hamulcami?

POZ.17

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie statywu medycznego do aparatu z dwoma uchwytami do zawieszania kroplówek oraz jednym uchwytem do zawieszenia układu oddechowego?

POZ.18 

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie statywu medycznego do aparatu o wysokości niezmiennej 162cm układu oddechowego?

POZ.19

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie półki o wymiarach 30,5x 17,5cm?

POZ.21 

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie urządzenia o wymiarach 29,5 cm x 17 cm x 17,5 cm?

POZ.22

Czy Zamawiający dopuści zaoferowanie urządzenia z zasilaniem: 50-60Hz 100-115 V ~ 2.2 A (2.4 A max) / 220-240 V ~ 1.8 A (2.0 A max)?

POZ. 23

Czy Zamawiający dopuści UKŁAD ODDECHOWY (rura AirSpiral)  DO ODDYCHANIA OGRZANYM I NAWILŻONYM POWIETRZEM Z SAMONAPEŁNIAJĄCĄ SIĘ KOMORĄ

Rurka do oddychania ogrzewanym powietrzem do dostarczania nawilżonych gazów oddechowych z wbudowaną w ściankach podwójną spiralą grzejną. Dodatkowe zastosowanie spirali izolacyjnej zawierającej ogrzane powietrze otaczającej gaz oddechowy zmniejsza ryzyko tworzenia się skroplin.  Rurka z wbudowanym czujnikami temperatury i czujnikiem przepływu. Kompatyblina z nawilżaczam serii Airvo2. Do użycia przy przepływach od 2 do 60 l/min w zależności od zastosowanego interfejsu. Kompatybilne przyłącza pacjenta: kaniula donosowa, bezpośrednie połączenie z rurką tracheostomijną. Połączenie z częścią kontaktującą się z pacjentem poprzez charakrerystyczne kliknięcie. Stożkowe zakończenie rurki do oddychania kompatybilne zarówno z interfejsami dla dorosłych – kaniule Opriflow jak i z interfejsami dla niemowląt i dzieci – Optiflow Junior. Układ dodatkowo wyposażony w zacisk umożliwiający przymocowanie go do pościeli lub odzieży pacjenta. Długość układu 180 cm. Komora nawilżacza stanowi element układu oddechowego. Komora z automatycznym poborem wody, wyposażona w system podwójnego pływaka (pierwotnego  i wtórnego) zabezpieczającego przed przelaniem wody. Podłączenie komory do nawilżacza za po mocą adaptera będącego w komplecie układu. 

Zestaw rurka i komora nawilżacza przeznaczone do stosowania przez 14 dni. Każdy komplet pakowany oddzielnie. Opakowanie zbiorcze 10 sztuk. ?

POZ.24

Czy Zamawiający dopuści KANIULĘ DONOSOWĄ do nosowej wentylacji wysokoprzepływowej. 

Kaniula donosowa interfejsu pacjenta przeznaczona do dostarczania nawilżonych gazów oddechowych. Zakres przepływu 10 -  60 l/min.Przeznaczona do stosowania ze wszystkimi systemami firmy F&P, w tym z systemem Airvo2. Unikatowa, wklęsła podstawa oraz wypustki o łagodnych krawędziach dla zapewnienia komfortu w okolicy przegrody i nozdrzy. Krawędzie dostosowane do kształtu górnej wargi nie blokują ust. Miękkie podkładki na policzki zapewniające stabilność przy jednoczesnym zminimalizowaniu nacisku na twarz. Podkładki oznaczone kolorami umożliwiające natychmiastowe rozpoznanie odpowiedniego rozmiaru.  Zacisk na pasku na głowę podtrzymujący obwód i zapobiegający wypadaniu kaniuli. Regulowany pasek wykonany z miękkiego, bezszwowego materiału. Przewód kaniuli wykonany w technologii Evaqua, ograniczającej tworzenie się mobilnego kondensatu wykonany z materiału przepuszczalnego umożliwające swobodne przenikanie pary wodnej przez ściany przewodu. Kaniula przeznaczona do stosowania przez 14 dni. Każda kaniula w oddzielnym opakowaniu. Opakowanie zbiorcze 20 szt.  ROZM. M?

POZ. 27

Czy Zamawiający wyrazi zgodę na zaoferowanie urządzenia, które zgodnie z informacją producenta nie wymaga przeglądów okresowych?

PAKIET 2

Czy Zamawiający wymaga aby komunikaty i alarmy były wyświetlane na urządzeniu w języku polskim?

PAKIET 2

Czy Zamawiający wymaga aby proces dezynfekcji nie zajmował więcej niż 60 minut?

PAKIET 2 
Czy Zamawiający wymaga urządzenia ze zwalidowanym na  poziomie wysokim system do dezynfekcji termicznej, akredytowanym przez niezależne laboratorium zgodnie z ISO-17025, zawierający wielorazową rurę do dezynfekcji?

PAKIET 2

Czy Zamawiający wymaga aby proces dezynfekcji urządzenia mógł się odbywać przy łóżku pacjenta? ”, 
informuję:

POZ. 7
NIE, zgodnie z SWZ. 
POZ. 9
NIE, zgodnie z SWZ. 
POZ. 11
NIE, zgodnie z SWZ. 
POZ.13
TAK, zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga.

POZ.16 
TAK, zamawiający dopuszcza.

POZ.17
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ.18 
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ.19
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ.21 
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ.22
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ. 23
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ.24
TAK, zamawiający dopuszcza.
POZ. 27
Zgodnie z SWZ. 
PAKIET 2
TAK, zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga.

PAKIET 2
TAK, zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga.

PAKIET 2 
TAK, zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga.

PAKIET 2
TAK, zamawiający dopuszcza, ale nie wymaga.
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