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PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA ( UMOWY )
Zadanie nr 13 – Sterylizator niskotemperaturowy

	
L.p.

	
Nazwa/Opis parametru
	
Parametr wymagany
	
Parametr punktowany

	
Parametr oferowany

	1.
	Fabrycznie nowy, niepowystawowy i niedemonstracyjny, niskotemperaturowy sterylizator na pary nadtlenku wodoru, w wersji nieprzelotowej, jednodrzwiowy .
	
TAK

	
	

	2.
	Urządzenie spełniające wymagania wynikające z obowiązującej normy PN-EN 14937 wraz z deklaracją zgodności CE oraz dyrektywą o wyrobach medycznych(wyrób medyczny klasy IIb).
	
TAK
	
	

	3.
	Sterylizator o wymiarach (S/D/W) – 572 x 835 x 1562 mm +/- 5%
	TAK, opisać
	
	

	4.
	Prostopadłościenna, bez przewężeń, komora sterylizatora wykonana z aluminium o wymiarach minimum:
(S/D/W) – 330 x 711 x 254mm – pojemność robocza ≥ 59 litrów.
	
TAK, opisać
	>59 l - 5 pkt./
59 l - 0 pkt.
	

	5.
	Komora oraz wewnętrzna strona drzwi wykonane z aluminium.
	TAK
	
	

	6.
	Sterylizator posiadający niezależny program kontroli szczelności komory dostępny z poziomu użytkownika przeprowadzany nie częściej niż raz w miesiącu.
	TAK, opisać
	
	

	7.
	Dwie wysuwane półki wykonane z aluminium lub ze stali nierdzewnej wewnątrz komory.
	TAK, opisać
	
	

	8.
	System umożliwiający otwarcie komory sterylizatora podczas załadunku wsadu bez użycia rąk.
	TAK, opisać
	TAK – 5pkt./
NIE – 0 pkt.
	

	9.
	Czynnik sterylizujący o stężeniu minimum 59% nadtlenku wodoru, w pojemnikach ze znacznikiem RFiD oraz kodem Data Matrix (lub w technologii równoważnej) z zapisanym terminem przydatności do użycia.
	
TAK, opisać
	
	

	10.
	Jeden zasobnik umożliwiający przeprowadzenie minimum 20 cykli standardowych lub minimum 30 cykli szybkich. 
	TAK, opisać
	
	

	11.
	Neutralizacja czynnika i pozostałości czynnika sterylizującego po procesie sterylizacji za pomocą konwertera katalitycznego niewymagającego obsługi, wymiany elementów zużywalnych, ani przeglądów. 
	
TAK
	
	

	12.
	Blokad otwarcia zasobnika z czynnikiem sterylizującym od uruchomienia pierwszego cyklu do momentu całkowitego opróżnienia pojemnika. W przypadku niezużycia czynnika sterylizującego w wyznaczonym terminie, automatyczne opróżnienie i neutralizacja nadtlenku wodoru przez urządzenie. W innych przypadkach możliwość otwarcia zasobnika tylko przy użyciu kodu serwisowego.
	

TAK, opisać
	
	

	13.
	Sterowanie, kontrola sterylizatora za pomocą kolorowego ekranu dotykowego.
	TAK
	
	

	14.
	Ekran dotykowy o przekątnej co najmniej 8”, rozdzielczości min 800 x 600 z menu w języku polskim.
	TAK, opisać
	>8”- 5pkt./
8”- 0 pkt.
	

	15.
	Wyświetlacz zmieniający kolory w zależności od aktualnego statusu sterylizatora.
	TAK, opisać
	
	

	16.
	Dźwiękowa i opisowa sygnalizacja błędów.
	TAK
	
	

	17.
	Wbudowana drukarka, umożliwiająca dokumentację procesu z możliwością wyboru formatu wydruku (podstawowy/rozszerzony). 
Na wydruku rozszerzony, szczegółowe informacje dot. czasu, temperatury i ciśnienia w poszczególnych etapach procesu.
	
TAK, opisać
	Możliwość
wyboru formatu wydruku – 5 pkt./
Brak możliwości
-0 pkt
	

	18.
	Możliwość eksportu danych o parametrach przebiegu cyklu. W pamięci urządzenia zachowany przebieg co najmniej 250 ostatnich cykli.
	TAK, opisać
	> 250 cykli- 5 pkt./
250 cykli- 0 pkt.
	

	19.
	Możliwość transportu danych na nośnik USB.
	TAK, opisać
	
	

	20.
	Co najmniej 4 programy sterylizacyjne, w tym specjalny cykl przeznaczony do sterylizacji endoskopów elastycznych z czasem procesu maksymalnie 38 min., program dla wsadu bez kanałów roboczych z czasem procesu do 28 min. oraz program szybki o czasie poniżej 19 minut. Najdłuższy program dla narzędzi stalowych z kanałami o czasie max. 60 min.
	

TAK, opisać
	
	

	21.
	Każdy program rozpoczynany od kondycjonowania, w trakcie którego sprawdzana jest wilgotność wsadu i w razie konieczności dochodzi do dosuszenia wsadu.
	TAK, opisać
	
	

	22.
	System pozwalający na dosuszenie wsadu w trakcie etapu kondycjonowania. W przypadku zbyt dużej ilości wilgoci , etap powtarzany 2krotnie. 
Nie dopuszcza się sterylizatorów, w których sprawdzanie i ewentualna eliminacja wilgotności wsadu wykonywane jest w osobnym dedykowanym programie.
	
	
	

	23.
	Na każdym programie możliwość sterylizacji wsadów opakowanych.
	TAK
	
	

	24.
	Na każdym programie możliwość załadunku pełnej komory na dwóch półkach.
	TAK
	
	

	25.
	Możliwość jednoczesnej sterylizacji co najmniej 2 endoskopów elastycznych dwukanałowych, w tym bronchoskopów
	TAK, opisać
	
	

	26.
	Możliwość sterylizacji endoskopów sztywnych, jedno-, dwu-, i trzykanałowych.
	TAK
	
	

	27.
	Możliwość sterylizacji wsadu mieszanego, tj. w jednym procesie sprzętu bez kanałów oraz z kanałami roboczymi.
	TAK
	
	

	28.
	Możliwość sterylizacji w trakcie cyklu dla narzędzi z kanałami co najmniej 12 kanałów roboczych. 
	TAK, opisać
	
	

	29.
	Możliwość sprawdzenia kompatybilności sprzętowej, co do metody sterylizacji ze wskazaniem odpowiedniego programu sterylizującego na stronie www producenta sterylizatora.
	TAK
	
	

	30
	Możliwość wygenerowania, z oficjalnej strony internetowej producenta sterylizatora, dokumentu potwierdzającego możliwość sterylizacji wybranego sprzętu 
	TAK
	
	

	31.
	Rekomendacje wiodących światowych producentów, w tym Olympus, Richard Wolf, Stryker, Karl Storz, Hitachi, Intuitive Surgical czy Aesculap.
Załączyć rekomendacje dla minimum 3 wymienionych producentów.
	
TAK, opisać
	> 3 producentów
- 5 pkt./
3 producentów- 0pkt .
	

	32.
	Każdy program do sprzętu z kanałami oraz każdy program endoskopowy rozpoczynany od fazy eliminacji wilgoci we wsadzie poprzez obniżenie ciśnienia wewnątrz komory do poziomu nie większego niż 0,4 Torr’a.
	
TAK, opisać
	
	

	33.
	W przypadku przerwania cyklu w trakcie etapu kondycjonowania, czynnik sterylizujący zachowywany w specjalnym, rezerwuarze do wykorzystania w następnym procesie.
	TAK
	
	

	34.
	Skuteczność inaktywacji prionów w każdym dostępnym programie, potwierdzona przez niezależną  jednostką notyfikowaną.
	TAK, opisać
	
	

	35.
	Każdy cykl sterylizacji, z wyjątkiem cyklu szybkiego, posiada co najmniej czterokrotne dozowanie czynnika sterylizującego w fazie sterylizacji w celu zwiększenia skuteczności procesu
	
TAK, opisać
	
	

	36.
	Dla cyklu szybkiego co najmniej dwukrotne dozowanie czynnika sterylizującego w fazie sterylizacji.
	TAK, opisać
	
	

	37.
	Poświadczona dokumentem producenta możliwość sterylizacji kanałów o średnicy 1 mm oraz o długości 4m +/- 5%
	TAK, opisać
	
	

	38.
	Możliwość wysterylizowania w jednym z programów załadunku o masie większej niż 11 kg.
	TAK, opisać
	
	

	39.
	Możliwość wysterylizowania w programie dedykowanym do endoskopów elastycznych załadunku o masie większej niż 4,9 kg.
	TAK, opisać
	
	

	40.
	Możliwość wysterylizowania w programie do narzędzi z kanałami załadunku o masie większej niż 4,9 kg.
	TAK, opisać
	
	

	41.
	Możliwość kontroli biologicznej wskaźnikami rekomendowanymi przez producenta z czasem odczytu nie dłuższym niż 20 min.
	TAK, opisać
	
	

	42.
	Inkubator do wskaźników biologicznych szybkiego odczytu, z czasem odczytu wyniku fluorescencji nie dłuższym niż 20min.
Co najmniej 8 miejsc do umieszczania fiolek ze wskaźnikiem. Wyświetlacz LCD. Kolorystyczna informacja LED o wyniku kontroli. 
	
TAK, opisać
	
	

	43.
	Zasilanie sterylizatora prądem 1-fazowym 230V, 50Hz, 10A, bez wymagania dodatkowych mediów, wentylacji i odpływów.
	TAK, opisać
	
	

	44.
	Gwarancja 24 miesiące obejmująca wykonanie przeglądów okresowych 
(bez materiałów eksploatacyjnych podlegających normalnemu zużyciu) z częstotliwością zgodnie z zaleceniami producenta.
	TAK
	
	

	45.
	Autoryzowany serwis gwarancyjny i pogwarancyjny. Pisemna autoryzacja wydana przez producenta oferowanego sterylizatora nie później niż 24 miesiące przed terminem złożenie oferty.
	TAK
	
	

	46.
	Certyfikat producenta dla co najmniej 3 autoryzowanych serwisantów.
	TAK, opisać
	
	

	47.
	Minimum jedna pisemna referencja wystawiona przez użytkownika zaoferowanego modelu sterylizatora dotycząca instalacji, pracy oferowanego urządzenia oraz autoryzowanego przez producenta serwisu oferenta.
	TAK, opisać
	
	

	48.
	Lista referencyjna ze wskazaniem minimum 10 miejsc instalacji urządzeń wykorzystujących oferowane rozwiązania technologiczne przez producenta sterylizatora.
	TAK, opisać
	
	

	49.
	Czas reakcji na zgłoszoną awarię (przyjęcie zgłoszenia) max. 2 dni robocze w okresie gwarancyjnym i pogwarancyjnym.
	TAK, opisać
	
	

	50.
	Usunięcie usterki w terminie max. do 7 dni, lub 14 dni w przypadku konieczności ściągnięcia części z zagranicy. 
	TAK, opisać
	
	

	51.
	Dostępność części zamiennych przez okres min. 10 lat od sprzedaży
	TAK, opisać
	
	

	52.
	Instrukcja obsługi w języku polskim oraz paszport techniczny dostarczony wraz z urządzeniem .
	TAK
	
	

	53.
	Szkolenie personelu medycznego w zakresie obsługi wraz z montażem i uruchomieniem urządzenia w terminie uwzględniającym czas pracy personelu – w cenie oferty.
	TAK
	
	

	54.
	Dokumentacja techniczna „DTR” lub instalacyjna (wymagania instalacyjne) dostarczona wraz z urządzeniem.
	TAK
	
	



