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dot.: PN 14/18
ZAŁĄCZNIK (PAKIET) NR 9
WADIUM:  20 000,00 PLN

FORMULARZ OFERTOWY  
NAZWA WYKONAWCY .....................................................................................

SIEDZIBA .............................................................................................................. 
REGON ................................................. NIP ......................................................... 
................................................... 
       (pieczęć Wykonawcy)

adres elektroniczny (e-mail) ................................................................ (do kontaktu z Zamawiającym!)
Cena oferty (w PLN) brana pod uwagę przy ocenie ofert:
	LP.
	Przedmiot zamówienia
	CENA

NETTO
	VAT

w %
	CENA

BRUTTO

	1.
	Mikroskop operacyjny
	
	
	


ZESTAWIENIE PARAMETRÓW TECHNICZNYCH

(szczegółowy opis przedmiotu zamówienia)
Tabela nr 1 - Zestawienie parametrów wymaganych (granicznych) 
	LP.
	PARAMETRY
	WYMOGI
(warunki/parametry graniczne)
	ODPOWIEDŹ WYKONAWCY:
TAK/NIE
(parametry w oferowanej aparaturze - opisać)

	Informacje ogólne

	1. 
	Producent/kraj
	Podać
	

	2. 
	Model/typ
	Podać
	

	I
	Parametry ogólne – Mikroskop operacyjny
	
	

	3. 
	Statyw podłogowy, jezdny z blokadą ruchu statywu
	Tak
	

	4. 
	System zawieszenia i wyważenia mikroskopu z zastosowaniem przesuwnych przeciwwag umieszczonych w ramionach mikroskopu pozwalający na uzyskanie 6 stopni swobody
	Tak
	

	5. 
	Hamulce elektromagnetyczne dla wszystkich ruchów mikroskopu i statywu zwalniane dwoma przyciskami na każdej rękojeści mikroskopu. Programowanie jednego z przycisków do pracy w trybie zwalania hamulców tylko statywu lub tylko głowicy
	Tak
	

	6. 
	Obrót statywu względem podstawy jezdnej o min. 360 stopni
	Tak
	

	7. 
	Baza stereoskopii w zakresie 22 do 24 mm
	Tak
	

	8. 
	Zrobotyzowany system przesuwu głowicy XY sterowany z uchwytów na głowicy niezależnie od hamulców elektromagnetycznych
	Tak
	

	9. 
	System automatycznego balansowania mikroskopu i statywu realizowany jednym przyciskiem. System nie wymagający rebalansowania w czasie zabiegu. Tryby wyważania: 

- statyw + mikroskop, 

- tylko mikroskop, 
	Tak
	

	10. 
	Uchwytu boczne na głowicy mikroskopu służące do przestawiania głowicy mikroskopu i sterowania jego funkcjami
	Tak
	

	11. 
	Oświetlenie światłowodowe
	Tak
	

	12. 
	Oświetlenie główne- lampa ksenonowa o mocy min. 300W
	Tak
	

	13. 
	Oświetlenie awaryjne - lampa ksenonowa o mocy min. 300 W
	Tak
	

	14. 
	Regulacja wielkości oświetlanego pola operacyjnego, manualnie i automatycznie
	Tak
	

	15. 
	Prowadzenie światłowodów oraz przewodów toru wizyjnego w ramionach statywu
	Tak
	

	16. 
	System szybkiej wymiany przepalonej lampy przy pomocy dźwigni bez konieczności użycia narzędzi
	Tak
	

	17. 
	Apochromatyczna optyka mikroskopu
	Tak
	

	18. 
	Zakres regulacji ogniskowej min  290 mm,  Zmiana realizowana jednym obiektywem, zmiana płynna elektromotoryczna w całym zakresie
	Tak
	

	19. 
	Zmiana powiększenia płynna - system zoom 1:6 z indywidualnym ustawieniem pozycji początkowej
	Tak
	

	20. 
	Możliwość regulacji zamiany szybkości działania funkcji zoom i focus
	Tak
	

	21. 
	Całkowicie zintegrowany w głowicy mikroskopu system automatycznego ustawiania ostrości obrazu.  
	Tak
	

	22. 
	Funkcja włączania i wyłączania laserowych spotów ułatwiających manualne ogniskowanie po zwolnieniu sprzęgieł elektromagnetycznych
	Tak
	

	23. 
	Manualna regulacja funkcji zoom i focus w przypadku awarii zasilania przy pomocy pokręteł umieszczonych z boku głowicy
	Tak
	

	24. 
	Sterowanie funkcjami focus i zoom poprzez przełączniki umieszczone na uchwytach na głowicy mikroskopu
	Tak
	

	25. 
	Most „face to face" z dzielnikiem optycznym zintegrowany we wspólnej obudowie głowicy mikroskopu
	Tak
	

	26. 
	Możliwość zapamiętania indywidualnych ustawień prędkości zmiany zoom, focus, natężenia oświetlenia, konfiguracji przycisków rękojeści dla min. 6 operatorów
	Tak
	

	27. 
	Kolorowy ekran dotykowy min. 20" do przekazywania obrazu z kamery mikroskopu i sterowania funkcjami mikroskopu
	Tak
	

	28. 
	Podgląd asystencki boczny z regulacją w dwóch  osiach oraz blokadą ruchu zwalnianą dźwignią w komplecie z tubusem  i okularami szerokokątnymi o powiększeniu 12,5x z korekcją refrakcji operatora w zakresie min. +5/-5 D
	Tak
	

	29. 
	Tubus binokularny uchylny w dwóch płaszczyznach, z pierścieniem obrotowym dla:  

- asysty „face to face” 

- i operatora głównego,

, okulary szerokokątne o powiększeniu 12,5x z korekcją refrakcji operatora w zakresie min. +5/-5 D
	Tak
	

	30. 
	Zintegrowana kamera Full HD nie wymagająca zewnętrznych adapterów. Kamera zintegrowana w obudowie głowicy mikroskopu w sposób pozwalający na wykorzystanie obu portów optycznych dzielnika do podłączenia innych dodatkowych akcesoriów. Sygnał z kamery min. 1080p.
	Tak
	

	31. 
	Zintegrowany w mikroskopie system archiwizacji umożliwiający nagrywanie video w rozdzielczości min. HD (1920x1080)
	Tak
	

	32. 
	Zintegrowany Head-up display o rozdzielczości min. SVGA 800 x 600 pozwalający  na naprzemienne wprowadzanie w oba okulary  operatora informacji o parametrach pracy mikroskopu (ogniskowa, powiekszenie), obrazów pochodzących z  urządzeń peryferyjnych: obrazów z systemu IGS, sygnału video np. z endoskopu, neuromonitoringu oraz panelu sterowania mikroskopem. System całkowicie zabudowany w głowicy mikroskopu, nie zwiększający jej gabarytów.
	Tak
	

	33. 
	System zarządzania danymi pacjenta tj. możliwość przechowywania plików pacjenta z obrazami lub sekwencjami video (np. z urządzeń diagnostycznych) bezpośrednio w pamięci operacyjnej mikroskopu z możliwością ich szybkiego podglądu na monitorze i okularach mikroskopu
	Tak
	

	34. 
	Dwukierunkowy interfejs nawigacyjny pozwalający na wymianę danych pomiędzy mikroskopem i nawigacją. 
	Tak
	

	35. 
	Bezprzewodowy sterownik nożny umożliwiający sterowanie funkcjami: zoom, focus, autofocus, regulacja natężenia światła, przesuw XY, nagrywanie filmów i zdjęć

	Tak
	

	36. 
	Wyjścia video HD-SDI DVI-D lub (SINGLE LINK) lub DVI-D l(DUAL LINK)


	Tak
	

	37. 
	Jednorazowe pokrowce na mikroskop min. 30 szt.
	Tak
	

	II
	INNE
	
	

	1. 
	Przeglądy techniczne  (należy podać częstotliwość przeglądów 

w przypadku wymaganych przeglądów technicznych  )
	Podać/opisać
	

	2. 
	DTR w języku polskim i angielskim  w formie pisemnej i elektronicznej (PDF)
	TAK (wraz z dostawą urządzenia)
	

	3. 
	Autoryzacja producenta na sprzedaż i serwis urządzeń w Polsce w formie pisemnej i elektronicznej (PDF) na podstawie ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych
	TAK/PRZEDSTAWIĆ DOKUMENT AUTORYZACJI (wraz z dostawą urządzenia)
	

	4. 
	Wykaz autoryzowanych przedstawicieli serwisowych  
	Podać/opisać
	

	5. 
	Szkolenie 2 osób w europejskim ośrodku referencyjnym
	Tak 
	


Uwaga! Należy (bezwzględnie) wypełnić wszystkie pola odpowiedzi.

Tabela nr 2 - Zestawienie parametrów ocenianych 
	LP
	Parametry
	WYMOGI 

TAK/NIE
	ODPOWIEDŹ WYKONAWCY

TAK/NIE
	Parametry oferowane 

przez WYKONAWCĘ

(opisać)
	Punktacja

	1. 
	Uchwyty boczne na głowicy mikroskopu służące do przestawiania głowicy mikroskopu montowane symetrycznie, na tej samej wysokości na głowicy
	TAK/NIE
	
	
	Tak - 10 pkt 

 Nie - 1 pkt

	2. 
	Całkowicie zintegrowany w głowicy mikroskopu laserowy system automatycznego ustawiania ostrości obrazu.
	TAK/NIE
	
	
	Tak - 10 pkt

 Nie - 1 pkt

	3. 
	System podtrzymywania zasilania mikroskopu zapobiegający utracie nagrywanych danych zabiegu, w przypadku krótkotrwałego zaniku zasilania – całkowicie zintegrowany w statywie mikroskopu
	TAK/NIE
	
	
	Tak - 10 pkt

 Nie - 1 pkt

	4. 
	System odsysania powietrza z jednorazowych worków sterylnych zakładanych na mikroskop na czas zabiegu pozwalający na stosowanie worków różnych producentów
	TAK/NIE
	
	
	Tak - 10 pkt

 Nie - 1 pkt

	5. 
	Żyroskopowy system zawieszenia podglądu pozwalający na ruch głowicy mikroskopu przód-tył, bez zmiany położenia podglądu.
	TAK/NIE
	
	
	Tak - 10 pkt

 Nie - 1 pkt

	6. 
	Pokrętło szybkiej zmiany powiększenia o min. 40%  zintegrowane w tubusach:  operatora głównego i asysty „face to face”
	TAK/NIE
	
	
	Tak - 10 pkt

 Nie - 1 pkt


Uwaga! Należy (bezwzględnie) wypełnić wszystkie pola odpowiedzi.
Uwaga! 

W kolumnie „WYMOGI (warunki/parametry graniczne): 

TAK (lub podana wartość graniczna) - oznacza bezwzględny wymóg. 
Wykonawca zobowiązany jest do potwierdzenia jej w rubryce „ODPOWIEDŹ WYKONAWCY: TAK/NIE (parametry w oferowanej aparaturze - opisać)”. Brak żądanej opcji lub niewypełnienie pola odpowiedzi traktowany będzie jako brak danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urządzenia i spowoduje odrzucenie oferty.
Oferowane urządzenie musi być fabrycznie nowe.

W przypadku parametru technicznego, będącego zarazem parametrem ocenianym - wymaga się potwierdzenia spełnienia warunku słowem „TAK” (lub „NIE”) oraz podania oferowanej wartości parametru. Wartość poszczególnego parametru zostanie oceniona w sposób szczegółowo podany w tabeli.

Zamawiający zastrzega sobie prawo sprawdzenia wiarygodności podanych przez Wykonawcę parametrów technicznych we wszystkich dostępnych źródłach (w tym u producenta). W przypadku jakichkolwiek wątpliwości Zamawiający wymagać będzie prezentacji urządzenia i jego parametrów technicznych.

Suma punktów za parametry (techniczne) oceniane zostanie obliczona na podstawie wzoru:

                                                                    Oferta badana (uzyskane punkty za parametry oceniane) x kryterium (40)

Ocena parametrów technicznych (40%)  =                                        
    

                   Oferta z największą liczbą punktów (za parametry oceniane)

Termin gwarancji: …….. miesiące/y (gwarancja minimalna 24 miesiące) - wypełnia Wykonawca.

Brak wskazania terminu gwarancji skutkować będzie przyjęciem przez Zamawiającego, że Wykonawca zaoferował najkrótszy, przewidziany w siwz termin gwarancji (tj. 24 miesiące).
W przypadku, gdy Dostawca (w okresie gwarancji) nie wykona obowiązku bezpłatnego przeglądu w siedzibie Zamawiającego, Zamawiający nie traci gwarancji na urządzenie.
Oświadczamy (pod rygorem odpowiedzialności karnej), że wszystkie przedstawione powyżej dane są prawdziwe oraz zobowiązujemy się (w przypadku wybrania naszej oferty) do dostarczenia Zamawiającemu urządzenia spełniającego wszystkie wyspecyfikowane parametry.
Oświadczamy, iż oferowane w postępowaniu przetargowym urządzenie jest kompletne i będzie (po zainstalowaniu) gotowe do eksploatacji - bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji (ze strony Zamawiającego). 

Oświadczamy, że posiadamy wszystkie (wymagane przepisami prawa) aktualne dokumenty potwierdzające dopuszczenie oferowanego urządzenia do obrotu i eksploatacji na terytorium RP.

Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z warunkami niniejszego zamówienia i nie wnosimy do nich zastrzeżeń, że zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty oraz że podpiszemy umowę na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącym załącznik do specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

Nadto oświadczam(y), iż świadom(i) jestem(śmy) odpowiedzialności karnej za czyny określone w treści art. 297 § 1 Kodeksu karnego.
.......................................................................................

       Data, podpis i pieczęć osoby/osób upoważnionej/ych

    








do reprezentowania Wykonawcy
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