Nr sprawy: DFP.271.85.2025.KK


Załącznik nr 1a do SWZ

Załącznik nr …… do umowy


Dostawa chirurgicznego systemu robotycznego wraz z instalacją, uruchomieniem i szkoleniem personelu oraz dostawą materiałów zużywalnych.
	OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA DLA CHIRURGICZNEGO SYSTEMU ROBOTYCZNEGO 


Uwagi i objaśnienia:

· Parametry określone jako „tak” są parametrami granicznymi. Udzielenie odpowiedzi „nie”  lub innej nie stanowiącej jednoznacznego potwierdzenia spełniania warunku będzie skutkowało odrzuceniem oferty.

· Parametry o określonych warunkach liczbowych ( „=>”  lub „<=”, „min.” lub „max.”) są warunkami granicznymi, których niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty.

· Wartość podana przy w/w oznaczeniach oznacza wartość wymaganą.

· W kolumnie „Lokalizacja w materiałach firmowych potwierdzenia parametru [str w ofercie, plik]” w przypadku wyrażenia "nie dotyczy" potwierdzenie w materiałach firmowych nie jest konieczne, natomiast w pozostałych przypadkach wykonawca ma obowiązek w tej kolumnie wskazania, gdzie w materiałach firmowych znajduje się parametr zadeklarowany w kolumnie "parametr oferowany".

· Wykonawca zobowiązany jest do podania parametrów w jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

· Wykonawca gwarantuje niniejszym, że sprzęt jest z rokiem produkcji nie wcześniej niż 2024, kompletny i do jego uruchomienia oraz stosowania zgodnie z przeznaczeniem nie jest konieczny zakup dodatkowych elementów i akcesoriów. 

· Brak potwierdzenia w materiałach firmowych zakresu większego niż wymagany, pomimo jego wskazania w kolumnie „Parametr oferowany”, spowoduje nie przyznanie punktów za ten parametr.
Nazwa i typ: ...............................................................................

Producent / kraj produkcji: ........................................................
Rok produkcji (min. 2024):  …....................................................

Klasa wyrobu medycznego: ......................................................
	PARAMETRY TECHNICZNE I EKSPLOATACYJNE 

	Lp.
	Opis parametru
	Parametr wymagany
	Parametr oferowany
	Lokalizacja w materiałach firmowych potwierdzenia parametru [str. w ofercie/ plik/ itp]
	Sposób oceny

(punktacja)

	1. 
	Robot chirurgiczny umożliwiający operacje w specjalizacjach minimum:

•
urologicznej:

•
chirurgicznej:

•
ginekologicznej:
	TAK, podać
	
	Nie dotyczy
	- - -

	2. 
	Dostawa chirurgicznego systemu robotycznego  wraz z sukcesywną dostawą materiałów zużywalnych na okres 38 miesięcy 
	TAK
	
	Nie dotyczy
	- - -

	3. 
	System składający się co najmniej:

•
konsoli chirurgicznej (2 sztuki), 

•
wózka lub wózków z minimum 4 ramionami robotycznymi (2 sztuki),
•
systemu wizyjnego (2 sztuki),
•
systemu do elektrokoagulacji (2 sztuki)
	TAK, podać
	
	Nie dotyczy
	- - -

	4. 
	Konsola chirurgiczna (2 sztuki)
	
	
	
	

	5. 
	Konsola chirurgiczna na podstawie jezdnej z blokadą kół
	TAK
	
	
	- - -

	6. 
	Konsola chirurgiczna zapewniająca transmisję ruchów rąk operatora do ramion robotycznych zapewniając płynne sterowanie przez operatora wszystkimi ramionami robotycznymi oraz zainstalowanymi na nich narzędziami chirurgicznymi i kamerą endoskopową urządzenia przy zminimalizowaniu efektu naturalnego drżenia rąk oraz ich przypadkowych ruchów, jak również umożliwiająca skalowanie ruchu używanych narzędzi
	TAK
	
	
	- - -

	7. 
	Możliwość sterowania narzędziami chirurgicznymi oraz kamerą endoskopową 3D w każdym z ramion robotycznych
	TAK
	
	
	- - -

	8. 
	Konsola wyposażona w panel dotykowy oraz panel włączników nożnych umożliwiających minimum sterowanie kamerą, wyzwalaniem elektrokoagulacji, wysprzęglania, przełączania ramion robotycznych
	TAK, podać
	
	
	- - -

	9. 
	Sterowanie ramionami robotycznymi przez operatora przy pomocy manetek
	TAK
	
	
	- - -

	10. 
	Konsola umożliwiająca minimum:

•
sterowania nastawami zaoferowanego z zestawem systemu do elektrokoagulacji w tym co najmniej w zakresie: mocy, trybu i/lub efektu z poziomu konsoli chirurgicznej z możliwością zapamiętania przez konsolę chirurgiczną co najmniej 3 typów ustawień dla narzędzi elektrochirurgicznych

•
włączania i wyłączania zaimplementowanego w zaoferowanym urządzeniu systemu do wizualizacji znacznika ICG (obrazowania fluorescencyjnego)
	TAK, podać
	
	
	- - -

	11. 
	Konsola chirurgiczna składająca się z minimum: 

•
manetki sterujące (lewa i prawa), 

•
pulpit sterujący (lewy i prawy), 

•
przeglądarka stereoskopowa, 

•
ekran dotykowy, 

•
panel przełączników nożnych
	TAK, podać
	
	
	- - -

	12. 
	Manetki sterujące odzwierciedlające faktyczne ruchy rąk operatora umożliwiające chirurgowi sterowanie narzędziami oraz kamerą endoskopową wewnątrz ciała pacjenta z zachowaniem kierunku ruchu
	TAK
	
	
	- - -

	13. 
	Przeglądarka stereoskopowa dostarczająca dwa niezależne obrazy do prawego i lewego oka operatora – tworzące obraz stereoskopowy (3D) pola operacyjnego z możliwością wyświetlania obrazu 2D
	TAK
	
	
	- - -

	14. 
	Obraz pola chirurgicznego w polu widzenia chirurga 3D bez zastosowania okularów 3D (polaryzowanych lub aktywnych)
	TAK
	
	
	- - -

	15. 
	Zintegrowany z konsolą chirurgiczną panel dotykowy (touchpad) służący operatorowi wybieraniu funkcji konsoli, co najmniej w zakresie:

•
wyświetlenia informacji o narzędziach  i endoskopie,

•
przypisania narzędzi do określonej konfiguracji rąk oraz nóg,

•
sterowania ustawieniami manetek: wysprzęglenia manetek, skalowania ruchu, przypisania manetek do wskazanej ręki operatora,

•
programowania przez operatora wartości energii dostarczonej do narzędzi,

•
pozycjonowanie endoskopu i sterowania  jego  funkcjami,

•
sterowania ustawieniami obrazu i dźwięku oraz ich zapisu,

•
sterowania funkcjonalnościami sygnałów zewnętrznych (co najmniej: obrazów USG, CT, kamer zewnętrznych),

•
sterowania funkcjonalnościami: skalowania ruchu, cyfrowego powiększenia obrazu, sterowaniem odległości roboczej, telestracji i sposobu wyświetlania obrazu na konsoli chirurgicznej - 2D/3D)
	TAK, podać
	
	
	- - -

	16. 
	Wózek / wózki z ramionami robotycznymi (2 sztuki)
	
	
	
	

	17. 
	Wózek / wózki mobilne wyposażone w minimum 4 uniwersalne ramiona chirurgiczne zapewniające uzyskanie minimum 7 stopni swobody ruchów narzędzi
	TAK, podać
	
	
	Jeden wózek – 2 pkt.

dwa wózki i więcej – 0 pkt.

	18. 
	Ramiona robotyczne z możliwością obrotu narzędzi o minimum 360 stopni w osi długiej
	TAK, podać
	
	
	≥ 360 stopni < 540 stopni – 0 pkt.

≥ 540 stopni – 1 pkt.

	19. 
	Uniwersalne ramiona robotyczne w pełni kompatybilne z oferowanymi narzędziami oraz endoskopami – możliwość jednoczesnego osadzenia zarówno endoskopu jak i narzędzia w każdym z ramion z osobna
	TAK
	
	
	- - -

	20. 
	Napęd elektryczny wózka / wózków:

•
umożliwiający sterowanie ruchem podczas transportu oraz dokowania

•
zapewniający możliwość zmiany położenia wózka również bez użycia  interfejsu napędu elektrycznego

•
interfejs napędu elektrycznego obejmujący: kolumnę kierowniczą oraz przełączniki przemieszczenia i zmiany wysokości
Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie systemu chirurgii robotycznej, który umożliwia położenia wózka robotycznego względem pacjenta (stołu) bez interfejsu napędu elektrycznego i przełączników przemieszczenia i zmiany wysokości ale z napędem elektrycznym wózka i ze wskaźnikiem laserowym wskazania centralnego punktu dokowania (stanowiącego również wskaźnik podjazdu do stołu pacjenta)  
	TAK, podać
	
	
	- - -

	21. 
	Kolumna robotyczna z możliwością co najmniej:

obrotu ramion kolumny względem osi pionowej i poziomej, z systemem laserowym umożliwiającym ustalanie  centralnego punktu dokowania oraz systemem do uniknięcia kolizji

Zamawiający wyraża zgodę na zaoferowanie systemu chirurgii robotycznej, który posiada możliwość obrotu ramion względem osi pionowej i poziomej oraz system laserowy umożliwiający ustalenie centralnego punktu dokowania bez systemu do uniknięcia kolizji
	TAK, podać
	
	
	- - -

	22. 
	Ramiona robotyczne z możliwością zamocowania sterylnej nakładki i jednorazowego, sterylnego obłożenia ramienia robotycznego
	TAK
	
	
	- - -

	23. 
	System wizyjny z elektrokoagulacją (2 sztuki)
	
	
	
	

	24. 
	System wizyjny wyposażony minimum w: 

•
tor wizyjny o rozdzielczości minimum FullHD,

•
endoskop z końcówką prostą o kącie patrzenia 0 stopni - minimum 3 szt.

•
endoskop z kątem patrzenia 30 stopni – minimum 6 szt.

•
źródła światła – w trakcie trwania umowy wymiana żarówek w źródle światła po stronie Wykonawcy, Zamawiający wyraża zgodę na możliwość wymiany całego źródła światła – w trakcie trwania umowy, ze względu na zintegrowanie tego modułu z systemem chirurgii robotycznej i zaleceniami postępowania serwisowego przez producenta systemu chirurgii robotycznej
•
monitora medycznego o wielkości minimum 24" oraz rozdzielczości minimum FullHD,

•
panelu sterującego do regulacji parametrów wyświetlanego obrazu
	TAK, podać
	
	
	- - -

	25. 
	System wizyjny wyposażony minimum w: 

•
głowicę kamery o min. 5 krotnym powiększeniu optycznym oraz min. 4 krotnym powiększeniu cyfrowym 3D z funkcją wizualizacji znacznika ICG
	TAK, podać
	
	
	≥ 5x < 10x powiększenie optyczne – 0 pkt.

≥ 10x powiększenie optyczne – 1 pkt.

	26. 
	System wizyjny wyposażony w minimum 4 wyjścia wideo umożliwiające przekazanie obrazu z toru wizyjnego do systemu zintegrowanego na sali operacyjnej oraz minimum 2 wejść pomocniczych wideo 
	TAK, podać
	
	
	- - -

	27. 
	Elektrokoagulacja pracująca w trybach monopolarnym oraz bipolarnym w pełni kompatybilna i współpracująca z oferowanymi narzędziami tj. jako elektrokoagulacja pracująca w trybach monopolarnym oraz bipolarnym, w pełni kompatybilna z systemem chirurgii robotycznej – zintegrowana i sterowana poprzez operatora na poziomie oprogramowania systemu chirurgii robotycznej i współpracująca z oferowanymi narzędziami chirurgii robotycznej
	TAK
	
	
	- - -

	28. 
	Elektrokoagulacja wyposażona w system ograniczenia mocy skutkujący redukcją dymu oraz zwęglenia w polu operacyjnym
	TAK
	
	
	- - -

	29. 
	Elektrogoagulacja wyposażona w minimum 3 presety tj. konfigurowalne ustawienia wstępne
	TAK
	
	
	- - -

	30. 
	Dodatkowe wyposażenie i wymagania
	
	
	
	

	31. 
	Dostawa materiałów zużywalnych (w tym narzędzi chirurgicznych) – szczegółowo wyspecyfikowane w załączniku nr 1b do SWZ (arkusz cenowy) – Tabela 1, muszą być kompatybilne z chirurgicznym systemem robotycznym wskazanym w Tabeli  2 arkusza cenowego (którego wymagane parametry określono w niniejszym opisie przedmiotu zamówienia).
	TAK, 
	
	
	- - -

	32. 
	Kontenery wsadowe do myjni (producent MMM) będącej własnością Zamawiającego – 1 szt.

Zamawiający wyjaśnia, że ma na myśli wózek wsadowy  rack/stelaż do narzędzi chirurgii robotycznej dla myjni Uniclean II Pl firmy MMM, który będzie posiadał odpowiednie przyłącza dla narzędzi oraz przyłącze dla endoskopu chirurgii robotycznej. Zamawiający informuje, że wózek wsadowy do myjni nie musi posiadać deklaracji zgodności.
	TAK
	
	
	- - -

	33. 
	Kosze do zaoferowanych narzędzi wielokrotnego użytku – minimum 6 szt.
	TAK, podać
	
	
	- - -

	34. 
	Kuwety: 4 szt. kuwet do namaczania narzędzi, posiadających długości adekwatne do narzędzi.
	TAK, podać
	
	
	- - -

	35. 
	Pozostałe elementy niezbędne do prawidłowego i zgodnego z zaleceniami producenta wykonania procesu mycia, dezynfekcji i sterylizacji wszystkich zaoferowanych elementów systemu 

	TAK
	
	
	- - -

	36. 
	Zamawiający wymaga, aby Wykonawca informował pisemnie o każdej zmianie klasyfikacji dostarczanych wyrobów medycznych oraz o zmianach certyfikatów i/lub deklaracji zgodności, w okresie obowiązywania umowy
	TAK
	
	
	- - -

	37. 
	Monitor podglądowy o rozdzielczości minimum FullHD, przekątnej minimum 55’’, monitor na wózku jezdnym wyposażonym w ruchomy wysięgnik oraz uchwyt monitora z możliwością regulacji położenia monitora, wózek na 4 kołach w tym minimum dwa z blokadą. Zamawiający dopuszcza wózek jezdny na monitor podglądowy, który nie będzie wyposażony w ruchomy wysięgnik (2 sztuki)
	TAK, podać
	
	
	- - -

	
	ASPEKTY ŚRODOWISKOWE, INNOWACYJNE
	
	
	
	

	38.
	tryb niskiego poboru mocy [kW/h]
	podać
	
	Nie dotyczy
	Tak – 1 pkt., nie – 0 pkt.

	39.
	instrukcja obsługi zawierająca wskazówki zarządzania wydajnością i energooszczędnością urządzenia
	podać
	
	Nie dotyczy
	Tak – 1 pkt., nie – 0 pkt.

	40.
	szkolenia dla personelu medycznego i technicznego również w zakresie efektywności energetycznej urządzenia
	podać
	
	Nie dotyczy
	Tak – 1 pkt., nie – 0 pkt.

	41.
	certyfikaty producenta potwierdzające wprowadzenie systemu zarządzania  produkcji zgodnego z dyrektywami i/lub normami dotyczącymi ekologii, energooszczędności
	podać
	
	Nie dotyczy
	Tak – 1 pkt., nie – 0 pkt.

	42.
	możliwość automatycznego przechodzenia urządzenia w tryb czuwania/niskiego poboru mocy
	podać
	
	Nie dotyczy
	Tak – 1 pkt., nie – 0 pkt.


	WARUNKI GWARANCJI, SERWISU I SZKOLENIA DLA WSZYSTKICH OFEROWANYCH URZĄDZEŃ

	Lp.
	OPIS PARAMETRU
	PARAMETR WYMAGANY
	PARAMETR OFEROWANY
	SPOSÓB OCENY

	43.
	WARUNKI GWARANCJI 
	
	
	

	44.
	Okres gwarancji dla urządzeń  i wszystkich ich składników (poza materiałami zużywalnymi)  [liczba miesięcy] min. 24 miesiące

UWAGA – należy podać pełną liczbę miesięcy. Wartości ułamkowe będą przy ocenie zaokrąglane w dół – do pełnych miesięcy. Zamawiający zastrzega, że okres rękojmi musi być równy okresowi gwarancji. Zamawiający zastrzega również, że górną granicą punktacji gwarancji będzie 10 lat.
	TAK, podać
	
	Wymagany (24 m-ce) – 0 pkt.

Najdłuższy okres – 30 pkt.,

Inne – proporcjonalnie mniej (względem najdłuższej zaoferowanej gwarancji)

	45. 
	Gwarancja dostępności części zamiennych [liczba lat] – min. 8 lat
	TAK
	
	

	46. 
	W przypadku, gdy w ramach gwarancji następuje wymiana sprzętu na nowy/dokonuje się istotnych napraw sprzętu/wymienia się istotne części sprzętu (podzespołu itp.) termin gwarancji biegnie na nowo. W przypadku zaś innych napraw przedłużenie okresu gwarancji o każdy dzień w czasie którego Zamawiający nie mógł korzystać w pełni sprawnego sprzętu.
	TAK
	
	- - -

	47. 
	WARUNKI SERWISU
	
	
	- - -

	48. 
	W cenie oferty -  przeglądy okresowe w okresie gwarancji (w częstotliwości i w zakresie zgodnym z wymogami producenta). Obowiązkowy w cenie oferty przegląd z końcem biegu gwarancji, należy podać liczbę przeglądów w okresie gwarancji
	TAK
	
	- - -

	49. 
	Wszystkie czynności serwisowe, w tym ponowne podłączenie i uruchomienie sprzętu w miejscu wskazanym przez Zamawiającego oraz  przeglądy konserwacyjne, w okresie gwarancji - w ramach wynagrodzenia umownego
	TAK
	
	- - -

	50. 
	Czas reakcji (dotyczy także reakcji zdalnej): „przyjęte zgłoszenie – podjęta naprawa” =< 48 godzin
	TAK, podać w godzinach
	
	Wymagany (48h) – 0 pkt.

Wartość najniższa – 10 pkt.;

Pozostałe proporcjonalnie do wartości najniższej

	51. 
	Możliwość zgłoszeń 24h/dobę, 365 dni/rok 
	TAK
	
	- - -

	52. 
	Wymiana każdego podzespołu na nowy po trzech nieskutecznych próbach jego napraw gwarancyjnych
	TAK
	
	- - -

	53. 
	Zakończenie działań serwisowych – do 5 dni roboczych od dnia zgłoszenia awarii, a w przypadku konieczności importu części zamiennych, nie dłuższym niż 12 dni roboczych od dnia zgłoszenia awarii.
	TAK
	
	- - -

	54. 
	Struktura serwisowa gwarantująca realizację wymogów stawianych w niniejszej specyfikacji lub udokumentowana/uprawdopodobniona dokumentami możliwość gwarancji realizacji wymogów stawianych w niniejszej specyfikacji – należy podać przy dostawie wykaz serwisów i/lub serwisantów posiadających uprawnienia do obsługi serwisowej oferowanych urządzeń (należy podać dane teleadresowe, sposób kontaktu i liczbę osób serwisu własnego lub podwykonawcy posiadającego uprawnienia do tego typu działalności)
	TAK
	
	- - -

	55. 
	Sprzęt/y będzie/będą pozbawione haseł, kodów, blokad serwisowych, itp., które po upływie gwarancji utrudniałyby Zamawiającemu dostęp do opcji serwisowych lub naprawę sprzętu/ów przez inny niż Wykonawca umowy podmiot, w przypadku nie korzystania przez zamawiającego z serwisu pogwarancyjnego Wykonawcy
	TAK/NIE, 

podać
	
	TAK – 2 pkt;

NIE – 0 pkt.

	56. 
	SZKOLENIA
	
	
	

	57. 
	Szkolenia dla personelu technicznego (min. 2 osoby) z zakresu podstawowej diagnostyki stanu technicznego i wykonywania podstawowych czynności konserwacyjnych, diagnostycznych i przeglądowych; w razie potrzeby możliwość stałego wsparcia aplikacyjnego w początkowym (do 6-iu miesięcy) okresie pracy urządzeń (dodatkowe szkolenie, dodatkowa grupa osób, konsultacje, itp.)
	TAK
	
	- - -

	58. 
	Szkolenia dla pracowników Zespołu Sal Operacyjnych oraz Centralnej Sterylizacji w zakresie bezpiecznej pracy i przygotowywania narzędzi do procesu sterylizacji, jak również samego procesu mycia, dezynfekcji i sterylizacji w terminie wyznaczonym przez Zamawiającego
	TAK
	
	- - -

	59. 
	Szkolenia rozszerzone dla personelu medycznego Zamawiającego z obsługi robota uwzględniające m.in. aspekty techniczne oraz użytkowe zakończone wystawieniem certyfikatów umożliwiających pracę zgodnie z zaleceniami i wymaganiami producenta oraz uwarunkowaniami prawnymi dla zespołów operacyjnych składających się z operatorów, asysty oraz pielęgniarek operacyjnych i personelu anestezjologicznego w zakresie wykonywania procedur urologicznych, chirurgicznych, ginekologicznych w terminie wyznaczonym przez Zamawiającego do 8 tygodni od dnia podpisania umowy.

Zamawiający wymaga szkoleń rozszerzonych dla maksymalnie 6 zespołów planowanych do pracy z systemem robotycznym.
	TAK
	
	- - -

	60. 
	Szkolenia rozszerzone, dodatkowe „na żądanie” Zamawiającego, dla personelu medycznego Zamawiającego z obsługi robota uwzględniające m.in. aspekty techniczne oraz użytkowe  zakończone wystawieniem certyfikatów umożliwiających pracę zgodnie z zaleceniami i wymaganiami producenta oraz uwarunkowaniami prawnymi  dla zespołów operacyjnych składających się z operatorów, asysty oraz pielęgniarek operacyjnych i personelu anestezjologicznego w zakresie wykonywania procedur laryngologicznych (na wezwanie Zamawiającego) w terminie do 16 tygodni od dnia podpisania umowy
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	DOKUMENTACJA
	
	
	

	62. 
	Instrukcje obsługi w języku polskim w formie elektronicznej i drukowanej (przekazane w momencie dostawy dla każdego egzemplarza) – dotyczy także urządzeń peryferyjnych
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	63. 
	Wykonawca w ramach dostawy sprzętu zobowiązuje się dostarczyć komplet akcesoriów, okablowania itp. asortymentu niezbędnego do uruchomienia i funkcjonowania aparatu jako całości w wymaganej specyfikacją konfiguracji
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	64. 
	Z urządzeniem wykonawca dostarczy paszport techniczny zawierający co najmniej takie dane jak: nazwa, typ (model), producent, rok produkcji, numer seryjny (fabryczny), inne istotne informacje (itp. części składowe, istotne wyposażenie, oprogramowanie), kody z aktualnie obowiązującego słownika NFZ (o ile występują) oraz, jeżeli dostarczony sprzęt jest używany, zawierający wpis o aktualnych przeglądach technicznych wymaganych przez producenta Sprzętu, potwierdzających sprawność sprzętu, pozwalającą na udzielanie świadczeń zdrowotnych
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	65. 
	Instrukcja konserwacji, mycia, dezynfekcji i sterylizacji dla zaoferowanych elementów wraz z urządzeniami peryferyjnymi (jeśli dotyczy), dostarczona przy dostawie i wskazująca, że czynności te prawidłowo wykonane nie powodują utraty gwarancji
	TAK
	
	- - -

	66. 
	Możliwość mycia i dezynfekcji poszczególnych elementów aparatów w oparciu o przedstawione przez wykonawcę zalecane preparaty myjące i dezynfekujące.
UWAGA – zalecane środki powinny zawierać nazwy związków chemicznych, a nie tylko nazwy handlowe preparatów.
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