Narodowy Fundusz Zdrowia

Egl}:?rizsirillj(rl:zl:gj-r’he Rzeczpospolita Dofinansowane przez N FZ
Klimat, Srodowisko - Polska Unig Europejska

ZALACZNIK NR 4

Wykonawca:
OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
(OPZ)
dla zamowienia pn.:
Czes$¢ nr 2: Dostawa holtera RR - 5 szt.
realizowana w ramach projektu pod nazwa
»Wsparcie podstawowej opieki zdrowotnej (POZ)”.
L.p Minimalne parametry techniczne lub funkcjonalne / Charakt_erys_ty_ka
wymagania minimalne
1. Fabrycznie nowy TAK
2. Tryb pracy co najmniej: manualny/automatyczny/na zadanie TAK
3. Zakres pomiaréw : min.0 mmHg — max 300mmHg TAK
4. Kolorowy ekran OLED TAK
5. Metoda pomiaru: oscylometryczna TAK
6 Aparat wyposazony co najmniej w gniazdo USB do komunikaciji
) z komputerem
7. Transfer danych przez port USB TAK
8 Mierzone dane (co najmniej): ciSnienie skurczowe, TAK
) rozkurczowe, srednie i pulsu
9. Pamie¢: min. 200 pomiarow TAK
10. | Wskaznik stanu baterii TAK
11 W zestawie z rejestratorem co najmniej: pokrowiec, pasek TAK
" | biodrowy, mankiet, baterie, instrukcja obstugi w jezyku polskim

12. | Mozliwos$¢ prania mankietu (czesci materiatowej) i dezynfekcji TAK
13. | Zasilanie rejestratora: 2 baterie AA TAK

Minimalny (wymagany) okres gwarancji liczony od daty

podpisania protokotu odbioru.

Okres rekojmi jest rowny okresowi gwarancji na dostarczony
14. | przedmiot zaméwienia. min. 24 miesigce

Okres gwarancji stanowi kryterium oceny ofert zgodnie z SWZ.

Punktacja w tym kryterium znajduje sie w Formularzu oferty

(Zatgcznik nr 1 do SWZ).




