Załącznik nr 1.1 do SIWZ -          Część 1 Sterylizator parowy – 2 szt. 

OPIS  PRZEDMIOTU  ZAMÓWIENIA
ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH I WARUNKÓW GWARANCJI
	Lp.
	PARAMETR/WARUNEK GRANICZNY
	Spełnienie warunku
	Parametry oferowanego urządzenia

PODAĆ/OPISAĆ

	Sterylizator parowy, przelotowy o poj. 4 jednostki wsadu z własną wytwornicą pary 


	1.
	Nazwa – Model/typ/numer katalogowy
	Podać
	

	2.
	Producent
	Podać
	

	3.
	Kraj pochodzenia
	Podać
	

	4.
	Rok produkcji  2018
	Podać
	

	A. Parametry

	1.
	Przyłącze elektryczne 3 N AC 400V, 60 Hz
	Tak
	

	2.
	Maksymalna moc elektryczna 40kW
	Tak (podać)
	

	3.
	Wymiary zewnętrzne sterylizatora nie większe niż:

Wysokość: 2500 mm

Szerokość: 1000mm 

Głębokość: 1000mm
	Tak, 

podać wymiary  

(wys. x szer. x gł.) 
	

	4.
	Sterylizator zasilany z wbudowanej elektrycznej wytwornicy pary. Wytwornica z systemem samooczyszczania (odmulania)
	Tak
	

	5.
	Komora sterylizacyjna prostopadłościenna o pojemności 4 jednostki sterylizacyjne (STE). Naroża komory zaokrąglone.
	Tak
	

	6.
	Komora sterylizacyjna przelotowa (urządzenie dwudrzwiowe)
	Tak 
	

	7.
	Płaszcz grzewczy o budowie pierścieniowej umożliwiający sprawdzenie spawów (po ściągnięciu  izolacji termicznej) np. podczas „rewizji wewnętrznej - próba wodna”
	Tak


	

	8.
	Komora sterylizatora wyposażona w prowadnice (szyny) dla łatwego ruchu wózka załadowczego (wsadowego) 
	Tak
	

	9.
	Pompa próżniowa – mechaniczna z wodnym płaszczem uszczelniającym
	Tak
	

	10.
	Wewnętrzne ściany komory polerowane 
	Tak
	

	11.
	Drzwi  otwierane/zamykane oraz ryglowane w sposób w pełni automatyczny. Napęd drzwi elektryczny. Drzwi automatycznie otwierane po zakończonym procesie 
	Tak
	

	12.
	Automatyczne zatrzymanie ruchu drzwi w przypadku napotkania przeszkody na torze ich przesuwu. 
	Tak


	

	13.
	Zabezpieczenie przed jednoczesnym otwarciem drzwi komory załadowczych i wyładowczych
	Tak 
	

	14.
	Konstrukcja nośna (rama nośna)  wykonana ze stali nierdzewnej
	Tak
	

	15.
	Opanelowanie frontowe ze stali nierdzewnej AISI 304
	Tak 
	

	16.
	Konstrukcja sterylizatora nie wymaga bocznego dostępu serwisowego. Urządzenie musi umożliwiać dowolnym bokiem dosunięcie do ścian bocznych
	Tak 
	

	17.
	Uszczelka drzwi dociskana za pomocą pary wodnej 
	Tak


	

	18.
	Orurowanie (połączenia rurowe) ze stali nierdzewnej. Połączenia sztywne – nie dopuszcza się połączeń elastycznych
	Tak
	

	19.
	Zawory z materiałów nie ulegających korozji: mosiądz lub lepszych jakościowo
	Tak
	

	20.
	Zawory procesowe (parowe) sterowane sprężonym powietrzem
	Tak
	

	21.
	Kanał uszczelki drzwi wykonany w sposób nie przewężający światła komory po stronie załadowczej i wyładowczej
	Tak
	

	22.
	Wbudowany system oszczędzania wody (obieg zamknięty wody chłodzącej). 
	Tak
	

	23.
	Wbudowany system schładzania kondensatu. Temperatura zrzutu wody nie większa niż 70ºC. 
	Tak
(podać)
	

	24.
	Sterylizator sterowany i kontrolowany za pomocą dwóch niezależnych mikroprocesorów
	Tak
	

	25.
	Pomiar ciśnienia w komorze niezależny od ciśnienia atmosferycznego
	Tak
	

	26.
	Pomiar parametrów ciśnienia i temperatury w komorze z niezależnych czujników (2 czujniki ciśnienia i 2 czujniki temperatury). 
	Tak
	

	27.
	Posiada sterownik mikroprocesorowy wyposażony w kolorowy dotykowy ekran. 
	Tak
	

	28.
	Ekran dotykowy o przekątnej min. 7 cali. (minimalna wielkość ekranu determinowana jest przez wyświetlanie schematów połączeń podzespołów)
	Tak 
(podać)
	

	29.
	Sterownik wyposażony w złącze umożliwiające podłączenie do zewnętrznego systemu komputerowego.


	Tak

(podać typ złącza)
	

	30.
	Zabezpieczenie podtrzymujące pamięć sterownika w przypadku braku napięcia zasilającego
	Tak
	

	31.
	Wszystkie komunikaty na panelu wyświetlacza w języku polskim
	Tak
	

	32.
	Programy sterylizacyjne:

- uniwersalny (narzędzia)

- kontenery

- tekstylia

- plastik, guma, szkło

- oraz 10 dalszych wolnych pozycji możliwych do zapisu

 Programy Testowe:

- test szczelności komory

- test Bowie-Dick’a
	Tak


	

	33.
	Konfiguracja programu sterylizacyjnego dostępna dla obsługi. Konfiguracja programu w ograniczonym zakresie (ilość faz próżni, temperatury ekspozycji, ilości faz suszenia i czas fazy suszenia) ze względów bezpieczeństwa. 
	Tak
	

	33.
	Uruchomienie programu sterylizacyjnego poprzedzone identyfikacją operatora na podstawie osobistych kodów dostępu wraz z wydrukiem nazwiska/kodu operatora – dla min. 15 operatorów
	Tak 
(podać)
	

	34.
	Wbudowana drukarka do wydruku protokołów. Wydruk raportu cyfrowego oraz wykresu przebiegu procesu. Szerokość wydruku min. 100mm
	Tak
(podać)
	

	35.
	Niezależne układy czujników dla sterowania i rejestracji procesu
	Tak
	

	36.
	Nastawy okresów przeglądów technicznych w sterowniku 
	Tak
	

	B. Wyposażenie sterylizatora parowego

	1
	Wózek transportowy dedykowany do sterylizatora (zabezpieczenie uniemożliwiające ruch wózka w czasie załadunku sterylizatora). Wykonanie ze stali nierdzewnej. Wszystkie koła obrotowe (2 koła z blokadą kierunku, 2 koła z hamulcami) – 2 sztuki na 1 sterylizator
	Tak
	

	2
	Wózek wsadowy z 2 półkami (z regulacją wysokości) wykonany ze stali nierdzewnej. 1 szt / sterylizator
	Tak
	

	3
	Zabudowa panelami ze stali nierdzewnej przestrzeni 

- nad sterylizatorami do sufitu

- bocznej (do ścian).
	Tak
	

	C.

	1
	Wykonawca wprowadzający do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub sprowadzający na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej w celu używania na tym terytorium wyrób, który dla prawidłowego i bezpiecznego działania wymaga specjalnych części zamiennych, części zużywalnych lub materiałów eksploatacyjnych określonych przez wytwórcę wyrobu, załącza do wyrobu wykaz dostawców takich części i materiałów
	Tak

	

	2
	Wykonawca wprowadzający do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub sprowadzający na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej w celu używania na tym terytorium wyrób, który dla prawidłowego i bezpiecznego działania wymaga fachowej instalacji, okresowej konserwacji, okresowej lub doraźnej obsługi serwisowej, aktualizacji oprogramowania, okresowych lub doraźnych przeglądów, regulacji, kalibracji, wzorcowań, sprawdzeń lub kontroli bezpieczeństwa, które zgodnie z instrukcją używania wyrobu nie mogą być wykonane przez użytkownika — załącza do wyrobu wykaz podmiotów upoważnionych przez wytwórcę lub autoryzowanego przedstawiciela do wykonywania tych czynności
	Tak

	


UWAGA:       Niespełnienie wymaganych parametrów i warunków spowoduje odrzucenie oferty. Parametry muszą być potwierdzone prospektami/folderami/kartami katalogowymi lub innymi dokumentami producenta oferowanego wyrobu.  
Brak odpowiedniego wpisu przez Wykonawcę w kolumnie parametry oferowanego urządzenia  będzie traktowany jako brak danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urządzenia i będzie podstawą odrzucenia oferty. 
Oświadczam, że oferowany sprzęt spełnia wymagania techniczne zawarte 
w SIWZ, jest kompletny i będzie gotowy do użytku bez żadnych dodatkowych zakupów 
i inwestycji (poza materiałami eksploatacyjnymi), gwarantuje bezpieczeństwo pacjentów 
i personelu medycznego  oraz zapewnia wymagany poziom usług medycznych
Data: …………………………………….Podpis osoby/ób upoważnionej/onych


