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	Lp.
	Nazwa sprzętu
	Producent/typ
	Cena jedn. netto [PLN]
	VAT [%]
	Cena jedn. brutto [PLN]
	Wartość brutto [PLN]

	1.
	BEZPRZEWODOWY, WSPOMAGANY PRÓŻNIĄ SYSTEM DO BIOPSJI PIERSI
	1  komplet
	
	
	
	
	




	
Lp.
	
Wymagania techniczne
	Wartość wymagana
	Wartość Oferowana / podać zakresy/ opisać/ wskazać numer strony w ofercie z potwierdzeniem parametru 

	Parametry ogólne

	

	1. 
	Uchwyt wielorazowego użytku, niejałowy, autonomiczny, ręczny, elektromechaniczny przyrząd do biopsji ze wspomaganiem podciśnieniowym, składający się z akumulatora litowo-polimerowego i ładowarki z sieciowym przewodem zasilającym oraz adapterami.
	TAK
	

	2. 
	Siła pompy próżniowej 483 mm Hg
	TAK
	

	3. 
	Select Grip – opcja wyboru przycisku uruchamiania biopsji, pozwalająca operatorowi wybrać preferowane ułożenie w dłoni
	TAK
	

	4. 
	Wskaźnik naładowania akumulatora i wskaźnik błędu
	TAK
	

	5. 
	Igły biopsyjne w ilości 15 szt. (13G – 5 szt. i 10G – 10 szt.) Znaczniki tkankowe w ilości 10 szt.  Rozmiar znaczników do ustalenia z Zamawiającym.
	TAK
	

	6. 
	Igły jednorazowego użytku.
· Rozmiar 13G i 10G
· Wymiary igły 13G: 
· Długość bez kaniuli: 13,6cm
· Długość z kaniulą 12,3cm
· Długość komory biopsyjnej 18,4mm
· Długość ostrza: 10mm (od końca komory biopsyjnej do końca igły)
· Rotacja noża: 900 obrotów na minutę
· Średnia masa próbki: 60,3mg
· Siła penetracji: 2,7lbF z kaniulą 1,8lbF bez kaniuli. 
· Możliwość pobrania wielu próbek tkanki z jednego wkłucia
· Igła bez wystrzału
· Obracanie igły o 360 stopni - umożliwiające dopasowanie otworu komory biopsyjnej do sposobu podejścia do zmiany chorobowej
· Zintegrowana współosiowa kaniula umożliwiająca umieszczenie znaczników w tkankach po biopsji
· Igła wyposażona w koszyk na bioptaty 
· przezroczysty pojemnik pozwala na obejrzenie tkanki
· 3-częściowy system sprawiający, że możliwe jest bezdotykowe przeniesienie tkanki do badania histopatologicznego.
	TAK
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	7. 
	Oferowany sprzęt  jest fabrycznie nowy, nieużywany, nie powystawowy, rok produkcji 2022/2023. Nie dopuszcza się egzemplarzy powystawowych, rekondycjonowanych, demonstracyjnych, itp.
	TAK
	

	8. 
	Instrukcja obsługi przedmiotu oferty w języku polskim (1szt. papierowa lub w wersji elektronicznej – płyta CD lub pendrive - dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu zamówienia.; 1 szt. w wersji elektronicznej dołączyć do oferty przedmiotu zamówienia).
	TAK
	

	9. 
	Wyrób medyczny oznaczony znakiem CE 
Załączyć do oferty przedmiotu zamówienia deklarację zgodności CE (WE) oraz potwierdzenie zgłoszenia (wpisu) do rejestru wyrobów medycznych
	TAK
	

	10. 
	Paszport techniczny 
z informacjami zawierającymi datę zainstalowania aparatu i termin następnego przeglądu 
Dostarczyć wraz z dostawą przedmiotu  zamówienia.
	TAK
	

	11. 
	Wszelkie posiadane materiały informacyjne na temat przedmiotu oferty min. prospekty,  broszury, dane techniczne, itp. w języku polskim
	TAK
	

	12. 
	Oświadczamy, że przedmiot oferty jest kompletny i będzie gotowy do pracy zgodnie z instrukcją obsługi bez żadnych dodatkowych zakupów
	TAK
	

	13. 
	Dostawca zobowiązuje się do:
- dokonania szkolenia w zakresie obsługi przedmiotu zamówienia [Szkolenie personelu w wymiarze min. 2 godziny]. Zamawiający zastrzega sobie możliwość drugiego szkolenia na żądanie w trakcie użytkowania sprzętu.
- Uwaga: Zamawiający wymaga certyfikowanego szkolenia z zakresu obsługi przedmiotu zamówienia
	TAK
	

	Warunki gwarancji i serwisu

	14. 
	Długość udzielanej gwarancji –  minimum 24 miesiące
maksymalnie 60 miesięcy
	TAK
podać
	

	15. 
	Koszt pełnej obsługi serwisowej w okresie gwarancji; obejmującej przeglądy, w tym przegląd w ostatnim miesiącu gwarancji, naprawy gwarancyjne i aktualizację oprogramowania; zawarty w cenie przedmiotu zamówienia. 
Podać zalecaną przez producenta częstość przeglądów w okresie gwarancji i po gwarancji.
	TAK
	

	16. 
	Autoryzowany serwis na terenie Polski
	TAK
Podać
	

	17. 
	Czas reakcji serwisu na zgłoszenie z podjęciem naprawy (nie dłuższy niż 48h w dni robocze tj. od poniedziałku do piątku z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy) liczony od dnia zgłoszenia usterki
	TAK
Podać
	

	18. 
	Czas naprawy bez użycia części zamiennych (nie dłuższy niż 24 h) liczony od momentu podjęcia naprawy
	TAK
Podać
	

	19. 
	Czas naprawy z użyciem części zamiennych (nie dłuższy niż 48 h) liczony od momentu podjęcia naprawy
	TAK
Podać
	

	20. 
	Godziny i sposób przyjmowania zgłoszeń o awariach
	TAK
Podać
	

	21. 
	Możliwość zgłaszania awarii codziennie przez 24 h/dobę w ciągu 365 dni w roku.
	TAK
	

	22. 
	Sprzęt zastępczy na czas naprawy przekraczający 7 dni kalendarzowych
	TAK
Podać
	

	23. 
	Czas naprawy gwarancyjnej (nie więcej niż 7 dni kalendarzowych), po przekroczeniu którego przedłuża się gwarancję o 3-krotny czas przerwy w eksploatacji 
	TAK
Podać
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