Unia Europejska

E‘lj.l?g[l)]éjzsekle M M ALO P O L S I(A - Europejski Fundusz

Program Regionalny Rozwoju Regionalnego

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA (czesé 5 zamowienia)

Zestaw — Bieznia z przedluzeniem poreczy
1. Bieznia 1 sztuka
2. Przedtuzenie porgczy 1 sztuka

Nazwa producenta: .........

Nazwa i typ: ............

Rok produkcji: nie wezedniej niz 2019 1.

Ilos¢: 1 zestaw

Wykonawca zobowiqzany jest do podania parametrow w jednostkach wskazanych w niniejszym opisie.

Wykonawca gwarantuje niniejszym, ze sprzet jest fabrycznie nowy (rok produkcji: nie wezesniej niz 2019), nieuzywany, kompletny i do jego
uruchomienia oraz stosowania zgodnie z przeznaczeniem nie jest konieczny zakup dodatkowych elementow i akcesoriow. Zaden aparat ani
Jjego czes¢ sktadowa, wyposazenie, etc. nie jest sprzetem rekondycjonowanym, powystawowym i nie byl wykorzystywany wczesniej przez
innego uzytkownika

PARAMETR
OFEROWANY
NS POTWIERDZIC
Lp. OPIS PARAMETRU TN VNG , TAK”,

A WE

WSKAZNYCH
POLACH PODAC

1. Rodzaje treningu — Min. programy treningowe zapisane Tak
w komputerze biezni:

Uphill Runs, Trailrunning,Specials - (3 Programme),Routine
Breaker,Programy sterowane pulsem (HRC trening) - 12, w
tym 4 regulowane predkoscia, 4 regulowane katem
pochylenia

2. Wyswietlanie warto$ci podczas treningu : Tak

Podsumowanie danych po treningu: puls, predkos$é/tempo,
wznoszenie

4, Min. ilo§¢ pamieci do zapisu indywidualnych treningow Tak
uzytkownikow:

Pamie¢ dla 4 uzytkownikow + gosé. Mozliwosc
wprowadzenia indywidulanego zakresu treningu z
osobistymi ustawieniami kazdego uzytkownika.

5. Obsluga urzadzenia: Tak
Intuicyjne menu do ustawiania i

pobierania danych uzytkownika. Bezpo$rednie wejscie w
trening - szybki start.

6. Ustawienia osobiste uzytkownikéw indywidualnych: Tak

Osobiste ustawienia intensywnosci i konfiguracji treningu,
preferencje wyswietlania podczas treningu, osobista strefa
tetna i dane osobowe.

7. Min. warto$ci wySwietlane w czasie treningu: Tak

profil treningowy (matryca) oraz animacja biegu”,akt. strefa
tetna (mozliwo$¢ wyswietlania albo zuzycia energii albo
strefy tetna),zuzycie energii w kcal lub kJ,akt. czas treningu
u min:sec lub h:min,akt. tetno w bpm; * akt. czas treningu w
min:s lub h:min,akt. Tempo w min/km lub min/mi,akt.
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Predkos$¢ w km/h lub mph,wzniesienie w %; dystans w km
lub mi,Mozliwo$¢ ustawienia przez indywidualnego
uzytkownika wskazywanych parametréw treningu
(ustawienia niestandardowe)
8. Dodatkowe przyciski w uchwytach: Tak
Predkos$¢ .+ i ,-~ w prawym uchwycie, wznoszenie ,+ i ,-
w lewym uchwycie
9. Kokpit i wyswietlacz: Tak
Wysokiej jako$ci, odporna na pot obudowa wyswietlacza -
gorna powierzchnia ze szkta akrylowego, min. 190x110mm
LCD, napisy pomaranczowe na czarnym tle
10. |Pomiar tetna: Tak
Poprzez czujniki tetna (w zestawie)
11. | Sterowanie na kokpicie: Tak
predkosé ,+' 1 ,-" jak rowniez 3 przyciski szybkiego wyboru
4/8/12 km/h lub mph, wznoszenie ,+ i ,-'jak rowniez 3
przyciski szybkiego wyboru 4%/8%/12%,Wyswietlacz
odporny na pot z centralnie polozonym, krzyzowym
sterowaniem : start, stop, wybor w prawo, wybor w lewo
12. | Maks. obcigzenie wagowe 175 kg Tak
13. | Moc silnika — min. AC 4,0 KM Tak
15. | Min. predko$¢ ustawiana w stopniach co - 0,5 - 20 km/h, Tak
regulacja co 0,1 km/h
16. | Wielko$¢ powierzchni biegowej — min. 55 x 153 cm Tak
17. | Wznoszenie (silnik) ustawiane w odstgpach od - 0 - 12%, Tak
1,0%
Wyposazenie Tak
18. | Glosnik: Tak
Whbudowany gltosnik do emitowania muzyki lub instrukcji
glosowych, potaczenie AUX lub BLUETOOTH (zaleznie
od oprogramowania)
19. | Instrukcja treningu wraz z uchwytem Tak
21. | Przedluzenie uchwytow Tak
22. | waga produktu bez opakowania - max. 127 kg Tak
Strona2z5

podpis osoby (0s6b) upowaznionej do reprezentowania Wykonawcy




Unia Europejska

Fundus;e 2 M - Europejski Fundusz
Eg;g{gg;';:gny M ALO P O L S I( A Rozwoju Regionalnego
PARAMETR
OFEROWANY
POTWIERDZIC
PARAMETR v
Lp. OPIS PARAMETRU WYMAGANY »TAK?”,
A WE
WSKAZNYCH
POLACH PODAC
23. | Min. wymiary po roztozeniu - 208 x 93,5 x 145,5 cm Tak
24. | Min. wymiary po ztozeniu - 229,5 x 98,5 x 47 (36) cm Tak
25. | Wymiary po ztozeniu w pionie - 142,5 x 93,5 x 165,5 cm Tak
26. | Wyposazenie: Tak
Powierzchnia biegowa sktadana z funkcja tagodnego
opuszczania, klucz bezpieczenstwa do zatrzymania biezni,
koétka, poziomowanie podstawy biezni, Wentylator, 2
uchwyty z mickkiego materiatu na butelke i inne naczynia,
uchwyt na zegarek sportowy, uchwyt na tablet z
bezpiecznym zaciskiem, powierzchnia biegowa sktadana z
funkcjg tagodnego opuszczania, klucz bezpieczenstwa do
zatrzymania biezni, kotka
27. | Zasilanie sieciowe - 230 V / 50 Hz Tak
PARAMETR
OFEROWANY
PARAMETR POTWIERDZIC
Lp. WARUNKI SERWISU WYMAGANY ,TAK”,
A WE
WSKAZNYCH
POLACH PODAC
W cenie oferty Wykonawca zobowigzuje si¢ do
zapewnienia przegladow przez okres gwarancji w
ramach zaoferowanej ceny, liczonych od daty
bezusterkowego  protokolarnego  przekazania
1. sprzgtu, przy czym ostatni przeglad powinien odby¢ Tak
si¢ na miesigc przed zakonczeniem ww. okresu,
przeglady powinny si¢ odbywaé zgodnie z
zaleceniami producenta, jednak nie rzadziej niz raz
na 12 miesigcy
Wszystkie  czynno$ci  serwisowe, W  tym
podiaczenie i uruchomienie sprzetu w miejscu
2. wskazanym przez Zamawiajacego oraz przeglady Tak
konserwacyjne, w okresie gwarancji - w ramach
wynagrodzenia umownego
3. Mozliwo$¢ zgtoszen 24h/dobe, 365 dni/rok Tak
Wymiana kazdego podzespotu na nowy po dwoch
4, nieskutecznych prébach naprawy, jezeli podzespot Tak
ulegt uszkodzeniu po raz trzeci
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Zakonczenie dziatan serwisowych — do 5 dni
roboczych  od  dnia  zgloszenia  awarii,
aw przypadku koniecznosci  importu  czeSci
zamiennych, nie dluzszym niz 10 dni roboczych od
dnia zgloszenia awarii.

Tak

Sprzet/y bedzie/bgeda pozbawione haset, kodow,
blokad serwisowych, itp., ktore po uplywie
gwarancji utrudniatyby Zamawiajagcemu dostep do
opcji serwisowych lub naprawe sprzgtu/ow przez
inny niz Wykonawca umowy podmiot, w
przypadku nie korzystania przez zamawiajacego z
serwisu pogwarancyjnego Wykonawcy

Tak, podaé

SZKOLENIA

Szkolenie dla personelu medycznego — min. 5 oséb.
Dodatkowe szkolenie dla personelu medycznego w
przypadku wyrazenia takiej potrzeby przez personel
medyczny — 5 o0s6b.

Tak, podaé

Instrukcje obstugi w jezyku polskim w formie
elektronicznej  idrukowanej  (przekazane w
momencie dostawy dla kazdego egzemplarza.

Tak

Wykonawca w  ramach  dostawy  sprzgtu
zobowiazuje si¢ dostarczy¢ komplet akcesoriow,
okablowania, itp. asortymentu niezbgdnego do
uruchomienia i funkcjonowania urzadzenia,

Tak

10.

Dokumentacja (lub tzw. lista kontrolna zawierajaca
wykaz czeSci iczynnosci) dotyczaca przegladow
technicznych w jezyku polskim (dostarczona przy
dostawie).

UWAGA - dokumentacja musi zapewni¢ CO
najmniej petna diagnostyke urzadzenia,
wykonywanie  drobnych  napraw, regulacji,
kalibracji, oraz przegladow okresowych w
standardzie wymaganym przez producenta.

Tak

11.

Z urzadzeniem wykonawca dostarczy paszporty
techniczne zawierajace co najmniej takie dane jak:
nazwa, typ (model), producent, rok produkciji,
numer seryjny (fabryczny), inne istotne informacje
(itp. czeSci skladowe, istotne wyposazenie,
oprogramowanie), kody z aktualnie
obowigzujacego stownika NFZ (o ile wystepuja).

Tak

12.

Instrukcja konserwacji, mycia, dezynfekcji i
sterylizacji dostarczona przy dostawie i wskazujaca,
ze czynnosci te prawidlowo wykonane nie
powodujg utraty gwarancji.

Tak

13.

Mozliwos¢ mycia i dezynfekcji sprzetow — w
oparciu o przedstawione przez wykonawce
zalecane preparaty myjace i dezynfekujace.
UWAGA - =zalecane $rodki powinny zawiera
nazwy zwiazkow chemicznych, a nie tylko nazwy
handlowe preparatow.

Tak
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Z uwagi na fakt, iz przedmiot umowy finansowany
jest ze srodkow Unii Europejskiej, faktura po
14. | dostawie musi zawiera¢ wymieniony sprz¢t zgodny, Tak

co do nazwy, ze sprzgtem wymienionym w opisie
przedmiotu zamdOwienia

UWAGI: Niespelienie wymaganych parametrow i warunkow spowoduje odrzucenie oferty. Parametry musza
by¢ potwierdzone folderami lub kartami katalogowymi oferowanego wyrobu — zgodnie z wymaganiami
wskazanymi w SIWZ.

Brak odpowiedniego wpisu przez Wykonawce w kolumnie Parametr oferowany bedzie traktowany jako brak
danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urzadzenia i bedzie podstawg odrzucenia oferty.

Oswiadczam, ze oferowane urzadzenie (sprzet) spetnia wymagania techniczne zawarte w SIWZ, jest
kompletne i begdzie gotowe do uzytku bez zadnych dodatkowych zakupow i inwestycji (poza materiatami
eksploatacyjnymi) oraz gwarantuje bezpieczenstwo pacjentow i personelu medycznego i zapewnia wymagany
poziom ushug medycznych.
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