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WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY

 im. M. Kopernika w Łodzi

ul. Pabianicka 62

93-513 Łódź

Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 
cena – 80%

parametry techniczne – 20%
 Pakiet 1

Poz. 1 – Separator komórkowy – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Parametr oceniany /podać/
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	
	

	1
	Urządzenie umożliwiające przeprowadzenie:

procedur terapeutycznych: 

- terapeutyczna wymiana osocza (plazmafereza),

- terapeutyczna wymiana osocza z możliwością dostępu jednoigłowego (plazmafereza jednoigłowa)

- terapeutyczna wymiana osocza z możliwością podłączenia drugorzędowych urządzeń do przetwarzania osocza

- terapeutyczna wymiana czerwonych krwinek (erytroafereza)

- usuwanie płytek krwi (trombafereza)

- usuwanie krwinek białych (leukafereza)

procedur preparatywnych: 

- poboru komórek jednojądrzastych krwi obwodowej 

 - koncentratu granulocytarnego 

 - koncentratu krwinek płytkowych (trombafereza jednoigłowa) 

dodatkowych: oczyszczania komórek progenitorowych szpiku kostnego w procedurze czyszczenia szpiku


	TAK
	
	

	2
	Separator wirówkowy pracujący w trybie ciągłego przepływu krwi (równoległy napływ, separacja i zwrot krwi).
	TAK
	
	

	3
	Aparat zasilany: 220-240 [V], 50 [Hz]
	TAK
	
	

	4
	Aparat jezdny łatwy do transportu o wadze nieprzekraczającej 100kg - separator zaprojektowany z myślą o zespołach wyjazdowych docierających do pacjenta w celu wykonania procedury, separatora na podstawie jezdnej (zawieszenie wyposażone w ruchome obrotowe koła w zakresie 360 stopni), o niskiej masie urządzenia umożliwiającej łatwy i dogodny transport w każdej płaszczyźnie zarówno pionowej jak i płaszczyźnie poziomej dzięki dodatkowemu zespołowi kół, wpływających na wysoki stopień mobilności, bez konieczności kalibracji systemu po transporcie.
	TAK
	
	

	5
	Poziom hałasu podczas użytkowania ≤ 70 dB.
	TAK
	
	

	6
	Zestaw drenów zbudowany w oparciu o zintegrowaną kasetę zawierającą wszystkie elementy mocowane na pompach, zaworach i czujnikach minimalizującą możliwość błędnego założenia zestawu na urządzeniu.
	TAK
	
	

	7
	Pełna automatyzacja wykonywanych procedur: intuicyjna komunikacja pomiędzy operatorem a urządzeniem poprzez kolorowy ekran dotykowy, separator zawierający graficzną prezentację poszczególnych etapów wybranej procedury, posiadający menu w języku polskim, pomagający we wprowadzaniu niezbędnych informacji dotyczących pacjenta i procedury, zapewniający prawidłowe informacje we właściwym czasie w celu zwiększenia wydajności procedury, podający jasne komunikaty ostrzegawcze, które są łatwo zauważalne, wskazujący podpowiedzi możliwych przyczyn i rozwiązania ostrzeżeń.
	TAK
	
	

	8
	Automatyczny optyczny system kontroli separacji wyposażony w system analizy obrazu o wysokiej rozdzielczości, monitorujący , interpretujący i automatycznie regulujący stanem separacji - prawidłowa separacja także w przypadku zmian hematokrytu pacjenta.
	TAK 
	
	

	9
	Opcja automatycznego wypełnienia zestawu innym niż NaCl płynem zastępczym (w zależności od indywidualnych potrzeb pacjenta).
	TAK
	
	

	10
	Automatyczne dostosowanie parametrów procedury podczas wypełnienia i zastosowaniu koncentratu krwinek czerwonych (KKCz) o hematokrycie różnym od hematokrytu pacjenta.
	TAK
	
	

	11
	Automatycznie sterowane dozowaniem antykoagulantu.
	TAK
	
	

	12
	System zabezpieczający przed nadmierną grawitacyjną podażą antykoagulantu.
	TAK 
	
	

	13
	System dwustopniowej separacji polegający na zastosowaniu dodatkowej komory kolekcyjnej – system zapewniający wysoką efektywność poboru i dużą czystość produktu komórek macierzystych.
	TAK
	
	

	14
	System wizjera umożliwiający bezpośredni podgląd zestawu- zarówno pierwszego i drugiego stopnia separacji podczas trwania procedury.
	TAK
	
	

	15
	Przepływ wejściowy 10-120ml/min.
	TAK
	
	

	16
	Możliwość podłączenia filtra/ kolumny lub ogrzewacza krwi do linii płynu zastępczego,
	TAK
	
	

	17
	Czujnik ciśnienia umożliwiający podłączenie do urządzenia filtra/ kolumny .
	TAK
	
	

	18
	Pamięć wewnętrzna separatora umożliwiająca dostęp do, co najmniej 100 ostatnich protokołów przeprowadzonych procedur. 
	TAK
	
	

	19
	Możliwość podłączenia komputera w celu transmisji danych z urządzenia do komputera, umożliwiająca przechowywanie raportów z procedur w formie elektronicznej.
	TAK
	
	

	20
	Możliwość podłączenia drukarki w celu wydrukowania raportów.
	TAK
	
	

	21
	Worek na próbkę krwi przy linii wejściowej, umożliwiający odseparowanie pierwszej porcji krwi zawierającej potencjalne zanieczyszczenie.
	TAK
	
	

	22
	Dwa zbiorniki na próbki pobranego produktu.
	TAK
	
	

	23
	Dodatkowy zacisk zintegrowany z zestawem na linii pojemnika produktu do zabezpieczenia preparatu przed rozjałowieniem podczas zgrzewania.
	TAK
	
	

	24
	Detektor obecności antykoagulantu.
	TAK
	
	

	25
	Detektor obecności płynu zastępczego.
	TAK
	
	

	26
	Detektor hemolizy.
	TAK
	
	

	27
	Wbudowana zgrzewarka do drenów, w pełni zintegrowana z separatorem komórkowym tzn. zasilana bezpośrednio z urządzenia.
	TAK
	
	

	28
	Możliwość regulacji ostatecznego bilansu płynów ustrojowych pacjenta/ dawcy. Nawet do 25% w przypadku procedury TPE.
	TAK
	
	

	29
	Zanieczyszczenie produktu erytrocytami Hct≤2%.
	TAK
	
	

	30
	Średnie straty płytek w procedurze wymiany osocza nie większe niż 2,5%.
	TAK
	
	

	31
	Możliwość podania bolusa, realizowana przez urządzenie.
	TAK
	
	

	32
	Kontrola bilansu płynów w czasie rzeczywistym, opcja kontroli infuzji antykoagulantu do pacjenta.
	TAK
	
	

	33
	Komory kroplowe antykoagulantu i soli na stałe połączone z zestawem uniemożliwiające rozjałowienie zestawu.
	TAK
	
	

	34
	Możliwość regulacji natężenia dźwięku alarmu.
	TAK
	
	

	35
	Automatyczny test własny urządzenia i zestawu (przed rozpoczęciem procedury) zwiększający bezpieczeństwo pacjenta.
	TAK
	
	

	36
	Stacjonarna zgrzewarka dielektryczna do drenów 
	TAK
	
	

	37
	Elektroniczny aparat do mierzenia ciśnienia krwi.
	TAK
	
	

	38
	Objętość pozaustrojowa krwi pacjenta

	TAK/podać
	≤200ml – 10p

≥200ml – 0p.
	

	39
	Opcja płukania zestawu przed rozpoczęciem procedury, jeśli pacjent wykazuje wrażliwość na substancję sterylizującą jednorazowy zestaw.


	TAK/podać
	Tak – 10p.

Nie – 0p.
	

	40
	Możliwość regulacji natężenia dźwięku alarmu


	TAK/podać
	Tak – 10p.

Nie – 0p.
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. 
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 80%

parametry techniczne – 20%
 Pakiet 2

Poz. 1 – Urządzenie do rozmrażania składników krwi – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Parametr oceniany /podać/
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	
	

	1
	Urządzenie przeznaczone do suchego rozmrażania preparatów komórek macierzystych oraz osocza.
	TAK
	
	

	2
	Możliwość rozmrażania od 1 do 4. 
	TAK
	
	

	3
	Czas rozmrażania pojemników z komórkami macierzystymi o pojemności ok. 200ml każdy- 3 minuty
	TAK
	
	

	4
	Możliwość regulacji temperatury rozmrażania komórek macierzystych od 37°C do 43°C.
	TAK
	
	

	5
	Temperatura ogrzewania osocza 37°C.
	TAK
	
	

	6
	Możliwość wprowadzenia różnych programów rozmrażania.
	TAK
	
	

	7
	System alarmowy monitorujący temperaturę, czas rozmrażania, informujący o przekroczeniu zadanej temperatury oraz upływie czasu rozmrażania.
	TAK
	
	

	8
	System informuje użytkownika akustycznie za pomocą dźwięku i wizualnie za pomocą stosownego komunikatu.
	TAK 
	
	

	9
	Alarm dźwiękowy i wizualny informujący o wycieku preparatu z pojemnika.
	TAK
	
	

	10
	Komunikacja z użytkownikiem za pomocą dużego graficznego wyświetlacza ciekłokrystalicznego i przycisków funkcyjnych.  Komunikacja w języku polskim.
	TAK
	
	

	11
	Menu urządzenia oraz instrukcja obsługi w języku polskim.
	TAK
	
	

	12
	Konstrukcja komory rozmrażającej umożliwia łatwą dezynfekcję w przypadku nieszczelności pojemnika – zaokrąglone rogi oraz materiał odporny na działanie środków dezynfekujących.
	TAK 
	
	

	13
	Przystosowane do pracy ciągłej.
	TAK
	
	

	14
	Wbudowana funkcja samo diagnozowania – kody błędów.
	TAK
	
	

	15
	Możliwość podłączenia drukarki protokołów oraz skanera kodów kreskowych (opcjonalnie).
	TAK
	
	

	16
	Zasilanie 230 V, częstotliwość 50 – 60 Hz.
	TAK
	
	

	17
	Podstawa na kółkach.
	TAK
	
	

	18
	Przeźroczysta pokrywa ułatwiająca wizualną kontrolę procesu rozmrażania.


	TAK/podać
	Tak – 10p.

Nie – 0p.
	

	19
	Rozmrażanie preparatów komórek macierzystych w jednej komorze (jednostopniowy proces rozmrażania)
	TAK/podać
	Tak – 10p.

Nie – 0p.
	

	20
	Alarm wycieku preparatu dźwiękowy i wizualny.


	TAK/podać
	Tak – 10p.

Nie – 0p.
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. 
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 80%

parametry techniczne – 20%
 Pakiet 3

Poz. 1 – Automatyczny roller do drenów – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Parametr oceniany /podać/
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	
	

	1
	Urządzeniem tym rolować można dreny do wszystkich pojemników na krew i osocze. 
	TAK
	
	

	2
	Za pomocą specjalnego systemu prowadzącego dren zawierający krew lub osocze jest automatycznie przeciągany przez parę rolek i opróżniany do pojemnika.
	TAK
	
	

	3
	Wbudowany hamulec przerywa samoczynnie proces rolowania po zetknięciu się z miejscem połączenia drenu z pojemnikiem. 
	TAK
	
	

	4
	Możliwość pracy rolek rollera w dwie strony


	TAK
	Tak - 10p.

Nie - 0p.
	

	5
	Możliwość pracy rollera bez podłączonego kabla zasilającego (praca bezprzewodowa)


	TAK
	Tak - 10p.

Nie - 0p.
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. 
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 98%

okres gwarancji – 2%
 Pakiet 4

Poz. 1 – Termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem i wymiennymi blokami z systemem podtrzymania zasilania – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	

	1
	Termocykler z funkcją gradientu
	TAK
	

	2
	Termoblok aluminiowy, gradientowy.
	TAK
	

	3
	Wielkość 96 probówek PCR o pojemności 0,2ml
	TAK
	

	4
	Gradient rozłożony na minimum 12 kolumn bloku,

rozpiętość gradientu minimum  1–20 °C,

zakres termostatowania gradientu min:  30–99 °C.
	TAK
	

	5
	Blok pasujący do pasków,  pojedynczych probówek PCR 0,2 lub płytek podzielnych na mniejsze części
	TAK
	


	6
	Zakres termostatowania (bloku) min. od  4 do 99 °C
	TAK
	

	7
	Dokładność temperatury nie gorsza niż  ±0.2 °C;
	TAK
	

	8
	Prędkość podgrzewania nie mniejsza niż 3 °C/s;
	TAK 
	

	9
	Prędkość schładzania nie mniejsza niż 2  °C/s;
	TAK
	

	10
	Homogeniczność rozkładu temperatur bloku nie gorszą niż: 

±0.3 °C dla temperatur 20–72 °C, 

±0.4 °C dla temperatury 90 °C: 
	TAK
	

	11
	Pokrywa dociskająca probówki z tą samą siłą niezależnie od ich pojemności, bez potrzeby dodatkowej regulacji 
	TAK
	

	12
	Temperatura pokrywy w zakresie minimum 37–110 °C;
	TAK 
	

	13
	Możliwość podłączenia szeregowego minimum trzech podjednostek  wymiennych sterowanych  przez urządzenie główne. 
	TAK
	

	14
	Podjednostka wymienna z blokiem aluminiowym, na 96 probówek PCR 0,2 ml,

zakres termostatowania bloku minimum w zakresie  od  4 do 99 °C
pokrywa dociskająca probówki z tą samą siłą niezależnie od ich pojemności bez potrzeby dodatkowej regulacji,

temperatura pokrywy w zakresie minimum 37–110 °C
	TAK
	

	15
	Liczba podjednostek wymiennych: 2 szt.
	TAK
	

	16
	Technologia grzewcza bloku:  elementy Peltier, Triple Circuit Technology lub równoważna
	TAK
	

	17
	Funkcja gradientu z technologią stedy slope lub równoważną
	TAK
	

	18
	Tryby pracy:  Fast, Standard, Safe; dostępne również w pracy gradientowej;
	TAK
	

	19
	Porty USB minimum 2
	TAK
	

	20
	Możliwość podłączenia instrumentu do lokalnej sieci internetowej
	TAK
	

	21
	Łatwy transwer programów z instrumentu na PC
	TAK
	

	22
	Możliwość zabezpieczenia przed nieautoryzowanym dostępem poprzez kod PIN, tworzenie nowych użytkowników z ograniczonymi prawami.
	TAK
	

	23
	Możliwość przesyłania informacji o statusie w formie email
	TAK
	

	24
	Funkcja Stand-by, zmniejszająca zużycie energii
	TAK
	

	25
	Zasilanie 230V/50-60Hz
	TAK
	

	26
	System podtrzymywania zasilania o parametrach dostosowanych do urządzenia
	TAK
	

	27
	Serwis na terenie Polski
	TAK
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. (zaproponowany okres gwarancji Wykonawca wskaże w Formularzu ofertowym – Załącznik nr 2 do SIWZ)
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 98%

okres gwarancji – 2%
 Pakiet 4

Poz. 2 – Termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem i wymiennymi blokami z systemem podtrzymania zasilania – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	

	1
	Termocykler z funkcją gradientu
	TAK
	

	2
	Dwa niezależnie pracujące, aluminiowe termobloki o różnej  wielkości.
	TAK
	

	3
	Mniejszy termoblok może być bez funkcji gradientu
	TAK
	

	4
	Blok gradientowy: 

wielkość minimum 64 probówki PCR o pojemności 0,2ml

gradient rozłożony na minimum 8 kolumn bloku,

Rozpiętość gradientu: min.  1–12 °C 

Zakres termostatowania gradientu min:  30–99 °C
	TAK
	

	5
	Bloki pasujące do pasków,  pojedynczych probówek PCR 0,2 lub płytek podzielnych na mniejsze części
	TAK
	

	6
	Zakres termostatowania (bloku) min. od  4 do 99 °C
	TAK
	

	7
	Dokładność temperatury nie gorsza niż  ±0.2 °C;
	TAK
	

	8
	Prędkość podgrzewania nie mniejsza niż 3 °C/s;
	TAK 
	

	9
	Prędkość schładzania nie mniejsza niż 2  °C/s;
	TAK
	

	10
	Homogeniczność rozkładu temperatur bloku nie gorszą niż: 

±0.3 °C dla temperatur 20–72 °C, 

±0.4 °C dla temperatury 90 °C: 
	TAK
	

	11
	Pokrywa dociskająca probówki z tą samą siłą niezależnie od ich pojemności, bez potrzeby dodatkowej regulacji 
	TAK
	

	12
	Temperatura pokrywy w zakresie minimum 37–110 °C;
	TAK 
	

	13
	Możliwość podłączenia szeregowego minimum trzech podjednostek  wymiennych sterowanych  przez urządzenie główne. 
	TAK
	

	14
	Podjednostka wymienna z blokiem aluminiowym, gradientowym na 96 probówek PCR 0,2

gradient rozłożony na 12 kolumn bloku,

rozpiętość gradientu minimum w zakresie 1–20 °C,

przedział termostatowania gradientu minimum w zakresie  30–99 °C
panel sterowania niezależnego od urządzenia głównego.
	TAK
	

	15
	Technologia grzewcza bloku:  elementy Peltier, Triple Circuit Technology lub równoważna
	TAK
	

	16
	Funkcja gradientu z technologią stedy slope lub równoważną
	TAK
	

	17
	Tryby pracy:  Fast, Standard, Safe; dostępne również w pracy gradientowej;
	TAK
	

	18
	Porty USB minimum 2
	TAK
	

	19
	Możliwość podłączenia instrumentu do lokalnej sieci internetowej
	TAK
	

	20
	Łatwy transwer programów z instrumentu na PC
	TAK
	

	21
	Możliwość zabezpieczenia przed nieautoryzowanym dostępem poprzez kod PIN, tworzenie nowych użytkowników z ograniczonymi prawami.
	TAK
	

	22
	Możliwość przesyłania informacji o statusie w formie email
	TAK
	

	23
	Funkcja Stand-by, zmniejszająca zużycie energii
	TAK
	

	24
	Zasilanie 230V/50-60Hz
	TAK
	

	25
	Serwis na terenie Polski
	TAK
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. (zaproponowany okres gwarancji Wykonawca wskaże w Formularzu ofertowym – Załącznik nr 2 do SIWZ)
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 98%

okres gwarancji – 2%
 Pakiet 5

Poz. 1 – Analizator hematologiczny – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	

	1
	Urządzenie do analizy produktów hematopochodnych w tym łańcuchów nukleotydowych
	TAK
	

	2
	Metoda elektroforezy wysokorozdzielczej 
	TAK
	

	3
	Rozdzielczość: 1 para zasad
	TAK
	

	4
	Zintegrowana kontrola temperatury: 

automatyczna kontrola temperatury buforu zapewniająca stałą temperaturę niezależne od czasu pracy i napięcia
	TAK
	

	5
	System cyrkulacji buforu zapewniający stałą temperaturę i stałe pH nawet w pobliżu elektrod
	TAK
	

	6
	Jednolite, liniowe pole elektryczne
	TAK
	

	7
	Zakres temperatury pracy od 4 ° C do 55 ° C
	TAK
	

	8
	Dopuszczalna wielkość podłoża rozdzielajacego: 11 cm x 28 cm
	TAK 
	

	9
	Maksymalna objętość buforu nie większa niż 2 l.
	TAK
	

	10
	Maksymalna liczba próbek analizowanych jednoczasowo: 400 
	TAK
	

	11
	Automatyczna kontrola wszystkich parametrów elektroforezy
	TAK
	

	12
	Możliwość przeprowadzania analiz: mikrosatelitarnej, analizy ISSR, SSCP, RFLP, kontroli reakcji PCR
	TAK 
	

	13
	Możliwość podglądu ustawień czasu, woltażu i natężenia w trakcie elektroforezy 
	TAK
	

	14
	Możliwość zmiany ustawień czasu, woltażu i natężenia w trakcie elektroforezy 
	TAK
	

	15
	Timer  od 0 do 9999 min
	TAK
	

	16
	Automatyczne wznowienie i sygnał alarmowy w razie nieprawidłowych parametrów zasilania w trakcie procesu
	TAK
	

	17
	Możliwość zapamiętania ostatnich ustawień
	TAK
	

	18
	Zasilanie sieciowe 220-230 V
	TAK
	

	19
	Instrukcja w języku polskim
	TAK
	

	20
	Serwis na terenie Polski
	TAK
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. (zaproponowany okres gwarancji Wykonawca wskaże w Formularzu ofertowym – Załącznik nr 2 do SIWZ)
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 98%

okres gwarancji – 2%
 Pakiet 5

Poz. 2 – System do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	

	1
	Spektrofotometr UV/VIS z wyposażeniem
	TAK
	

	2
	Możliwość odczytu płytek 6, 12, 24, 48, 96 i 384 dołkowych 


	TAK
	

	3
	Wybór długości fali przy użyciu monochromatora z siatką dyfrakcyjną 


	TAK
	

	4
	Zakres długości fal 200 – 999 nm 


	TAK
	

	5
	Szerokość połówkowa wiązki: 5 nm 


	TAK
	

	6
	Ustawianie długości fali z krokiem 1 nm 


	TAK
	

	7
	Dokładność wyboru długości fali: +/- 2 nm 

Dokładność OD: 

0 do 2 OD: +1% +0.010 OD 

2 do 2.5 OD: +3% +0.010 OD 

Liniowość OD: 

0 do 2 OD: +% +0.010 OD 

2 do 2.5 OD: +3% +0.010 OD 

Powtarzalność OD: 

0 do 2 OD: +1% +0.005 OD 

2 do 2.5 OD: +3% +0.005 OD 


	TAK
	

	8
	 Odczyty typu endpoint, kinetyczne, spektralne i skanowanie powierzchni 


	TAK 
	

	9
	Czas odczytu płytki 96-dołkowej w pomiarach kinetycznych nie dłuższy niż 15 s 


	TAK
	

	10
	Możliwość pomiaru w dwóch kuwetach o długości drogi optycznej = 1 cm 


	TAK
	

	11
	Możliwość jednoczesnego pomiaru nie mniej niż 16 próbek o objętości maks. 2μl 


	TAK
	

	12
	Jedno oprogramowanie w środowisku Windows do sterowania urządzeniem i analizy danych 


	TAK 
	

	13
	Wymagane modele dopasowania krzywej standardowej: liniowa, wielomianowa do 3 stopnia, 4-P, point to point, cubic spline (wygładzona) 


	TAK
	

	14
	Operacje na wynikach: 

transformacje, cut off, formuły, funkcje 


	TAK
	

	15
	Możliwość eksportu wyników do pliku tekstowego i arkusza kalkulacyjnego Excel; pełna integracja z programem MS Excel, możliwość konfigurowania raportu przy zastosowaniu szablonu arkusza wbudowanego w plik eksperymentu programu sterującego 


	TAK
	

	16
	Funkcja testowania i diagnostyki urządzenia przez oprogramowanie


	TAK
	

	17
	Funkcja korekcji długości drogi optycznej do 1 cm 


	TAK
	

	18
	Stacja sterująca przyrządem – laptop z zainstalowanym oprogramowaniem do sterowania czytnikiem, odbierania, przetwarzania i przechowywania wyników. 

Minimalne wymagania sprzętowe: Procesor dwurdzeniowy 2 GHz, dysk twardy 320 GB, RAM 2 GB, matryca 15,6”, Windows 8, MS Office 2013. 
	TAK
	

	19
	Zasilanie sieciowe 220-230 V
	TAK
	

	20
	Instrukcja w języku polskim
	TAK
	

	21
	Serwis na terenie Polski
	TAK
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. (zaproponowany okres gwarancji Wykonawca wskaże w Formularzu ofertowym – Załącznik nr 2 do SIWZ)
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


Załącznik nr 3 do SIWZ 

Nr sprawy 105/ZP/15
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH ORAZ WARUNKÓW GWARANCJI 

dotyczy: postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego powyżej kwoty 207 000 EURO na dostawę urządzeń: separator komórkowy, urządzenie do rozmrażania składników krwi, automatyczny roller do drenów, analizator hematologiczny, termocykler gradientowy z oprzyrządowaniem, system do pomiaru stężenia i czystości kwasów nukleinowych i białek, wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem dla WSS im. M. Kopernika w Łodzi.
Wykonawca: 
               ______________________________________________________

Producent:

  ______________________________________________________

Nazwa/typ:
               ______________________________________________________
Uwaga: 

Dla umożliwienia Zamawiającemu weryfikacji udzielonych odpowiedzi należy dołączyć dane techniczne lub instrukcje oferowanego sprzętu, w oryginale lub kserokopie poświadczone za zgodność z oryginałem.
Zamawiający ma prawo wystąpić do wykonawców o udzielenie dalszych wyjaśnień niezbędnych dla weryfikacji udzielonych odpowiedzi.
Opis kryteriów, którymi Zamawiający będzie się kierował przy wyborze oferty.

Przy ocenie złożonych ofert i wyborze najkorzystniejszej z nich Zamawiający kierować się będzie wyłącznie następującymi kryteriami:

rodzaj kryterium  i waga kryterium: 

cena – 98%

okres gwarancji – 2%
 Pakiet 5

Poz. 3 – Wielofunkcyjna wirówka z chłodzeniem i oprzyrządowaniem – 1 szt.

	Lp.
	PARAMETRY WYMAGANE
	Parametr wymagany
	Odpowiedź oferenta
/podać, opisać, potwierdzić/

	
	
	
	

	1
	Wirówka stołowa z chłodzeniem
	TAK
	

	2
	Bezobsługowy silnik indukcyjny
	TAK
	

	3
	Minimum 99 programów eksploatacyjnych
	TAK
	

	4
	Zakres obrotów od  minimum100 do minimum 18 000
	TAK
	

	5
	Zakres temperatury: -20 ºC - +40 ºC ( +/- 5 ºC w każdym zakresie )
	TAK
	

	6
	Funkcja wstępnego schładzania z wirowaniem lub bez wirowania
	TAK
	

	7
	Funkcja schładzania po zakończeniu wirowania
	TAK
	

	8
	Programowanie czasu wirowania od 10min. +/- 5min. do minimum 120min. co 1 min.
	TAK 
	

	9
	Programowanie prędkości obrotowej lub RCF co 10rpm.
	TAK
	

	10
	Programowanie charakterystyk cykli pracy ( w tym rozpędzanie i hamowanie )
	TAK
	

	11
	Funkcja pracy w trybie ciągłym
	TAK
	

	12
	Funkcja krótkiej pracy w trybie short
	TAK 
	

	13
	Funkcja opóźnienia startu
	TAK
	

	14
	Możliwość wirowania probówek o długości 135 mm
	TAK
	

	15
	Cyfrowy wyświetlacz
	TAK
	

	16
	System zabezpieczeń niewyważenia wirnika
	TAK
	

	17
	Zabezpieczenie przed otwarciem pokrywy podczas wirowania
	TAK
	

	18
	Zabezpieczenie przed uruchomieniem wirówki przy otwartej pokrywie
	TAK
	

	19
	System identyfikacji błędów
	TAK
	

	20
	Zasilanie sieciowe 220-230 V
	TAK
	

	21
	Instrukcja w języku polskim
	TAK
	

	22
	Serwis na terenie Polski
	TAK
	


	Lp.
	Dodatkowe wymogi
	Warunki wymagane
	Warunki oferowane (tak/nie/podać)

	1.
	Okres gwarancji rozpoczyna się w momencie podpisania protokołu odbioru przez upoważnionego pracownika zamawiającego. Okres gwarancji liczony w pełnych miesiącach min. 24. (zaproponowany okres gwarancji Wykonawca wskaże w Formularzu ofertowym – Załącznik nr 2 do SIWZ)
	TAK
	

	2.
	Gwarancja obejmować będzie wszystkie czynności związane z utrzymaniem urządzenia w stanie pełnej sprawności w zadeklarowanym okresie. 
	TAK
	

	3.
	W okresie gwarancji transport i dostawa świadczone będą w ramach zawartej umowy.
	TAK
	

	4.
	W okresie gwarancji wszystkie przeglądy techniczne będą wykonywane w ramach zawartej umowy (min. 2) gdzie pierwszy przegląd nie wcześniej niż po roku od instalacji chyba że producent wymaga dokonywania przeglądów w innych interwałach czasowych
	TAK
	

	5.
	Zamawiający dopuszcza  maksymalnie trzy naprawy  tego samego podzespołu/elementu w okresie gwarancji, po których urządzenie zostanie wymienione na nowe 
	TAK
	

	6.
	W przypadku czasu trwania naprawy gwarancyjnej dłuższej niż 5 dni roboczych – dostawca zapewnia sprzęt zastępczy na czas trwania naprawy.
	TAK
	

	7.
	Maksymalny czas naprawy gwarancyjnej po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o czas przerwy w eksploatacji – 10 dni roboczych
	TAK
	

	8.
	Podać okres gwarantowanej dostępności części zamiennych (nie mniej niż 10 lat)
	TAK
	

	9.
	Wykonawca zobowiązany jest do instalowania części  fabrycznie nowych (aktualny rok produkcji), oryginalnych i w pełni zgodnych z wymaganiami producenta.
	TAK
	


_______________________________________

                                                                                                                                                                                                                                              podpis osoby upoważnionej
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