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WYJASNIENIE NR 1

W zwiazku z wptyngciem do Zamawiagego pyta dotyczcego tréci Specyfikacji Istotnych
Warunkéw Zamoéwienia, zgodnie z art. 38 ustawy zad2® stycznia 2004 r. Prawo zamoivie
publicznych, Zamawiafy udziela nagpujacych wyja&nien:

Pytanie nr 1dot. pkt. 11:

Czy Zamawiajcy dopuci nowoczesny defibrylator o wadze wraz z akumuikatoi tyzkami 6,9 kg?
Nieznaczna rinica wagi urgdzenia nie ma znaczenia klinicznego.

Odpowiedz:

Zamawiajicy dopuszcza.

Pytanie nr 2 dot. pkt. 14:

Czy Zamawiajcy dopuci nowoczesny niskoenergetyczny defibrylator dwabey wykorzystugcy
rektalinearnp (prostolgtng) dwufazowy fale defibrylacyjry ZOLL RLB, z zakresem wyboru energii od
1 do 200 J, spehigjy aktualne Wytyczne 2010 Europejskiej Rady Redasfiyi Amerykaiskiego
Towarzystwa Kardiologicznego dotye zakresu energii defibrylacji dwufazowej, z perdizor w
badaniach klinicznych najwigz skuteczné¢ defibrylacji i kardiowersji ?

Opatentowana w 2000 roku fala dwufazowa ZOLL Risdr Biphasic (RLB) charakteryzujegsi
potwierdzom w badaniach klinicznych wysekskutecznécia defibrylacji i kardiowersji, co zostato
potwierdzone w Wytycznych 2005/ 2010 Amerykkiego Towarzystwa Kardiologicznego i
Europejskiej Rady Resuscytacji, cyt: ,Brakuje doéwadnaukowych na potwierdzenie tezg, jeden
rodzaj dwufazowej fali czy defibrylatora jest sla#miejszy nt inny. ... Energia pierwszego
wytadowania impulsu dwufazowego nie powinn& loyzsza nk 120 J dla fali RLB i 150 J dla fali
BTE. Optymalnie pierwsza watd energii impulsu dwufazowego powinna wyriosd najmniej 150

J dla wszystkich rodzajow fal’,\\Wytyczne 2005 Resuscytacji ¢&eniowo-Oddechowej” Europejska
Rada Resuscytacji/ Polska Rada Resuscytacji, WgdaKirakow 2005, str. 36

Niskoenergetyczna defibrylacja dwufazowa zostalgpetni zaakceptowana w opublikowanych w
listopadzie 2010 r. Midzynarodowych Wytycznych 2010 Resuscytacjieniowo-Oddechowej.
Zalecenia zawarte w w/w Wytycznych odwatugic do Wytycznych 2005 okéijacych protokot
defibrylacji dwufazowej w sposéb naptjacy, cyt.:

,Gdy potwierdzone zostanie VF/VT nataduj defibrylatawykonaj jedno wytadowanie (150-200J dla
defibrylatoréw dwufazowych lub 360 J dla jednofagdyy. .... Jéli natomiast utrzymuje siVF/VT
wykonaj drugie wyladowanie (150-360J dla defibrgtaiv dwufazowych lub 360 J dla
jednofazowych) ...Gdy utrzymuje 8iF/VT podaj adrenaligpni natychmiast po tym wykonaj trzecie
wytadowanie (150-360J dla defibrylatorow dwufazowjub 360 J dla jednofazowych) i powrdo
BLS...”, (Wytyczne 2005 Resuscytacjigtaniowo-Oddechowej, Europejska Rada Resuscytacji/
Polska Rada Resuscytacji, Wydanie |, Krakdéw 20055%).

Tak wiec Wytyczne nie wymagaj stosowania energii dwufazowej na poziomie 360 ddap
natomiast dopuszczalny zakres energii defibrylaugszcacy sk w przedziale od 150 do 360 J.
Najnowsze wytyczne 2010 podtrzyrgujsformutowania zawarte w Wytycznych 2005 nie
wprowadzajc zmian w zakresie zalecanych poziomdéw energibdgfcji dwufazowej.

Dwufazowe niskoenergetyczne impulsy defibrylacyinenergii do 200 J stosuje obecniekszasé
producentow, w tym czotowe firmy takie jak Philigdchiller, ZOLL a take Corpuls, Cardio Aid,
Reanibex. Wymaog specyfikacji w obecnej postaci prjenstarsz technologé dwufazowy i w sposob
nieuzasadniony uniemliwia zaoferowanie umdzen najnowoczéniejszych, o potwierdzonej
klinicznie skuteczngri, zgodnych z najnowszymi wytycznymi i posiagsjch wszelkie dopuszczenia
do stosowania w dziataniach medycznych, co stamowietle ustawy Zamowienia Publiczne czyn
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nieuczciwej konkurencji.

Odpowiedz:

Zamawiajicy nie zgadza sina zmniejszenie zakresu wymaganej maksymalnejgeraafibrylacii
kierujac sk Wytycznymi opublikowanymi przez PolsiRad Resuscytacji z 2010 roku dotycymi
ALGORYTMU ZAAWANSOWANYCH ZABIEGOW RESUSCYTACYJNYCHALS, w ktérych
podany jest zakres ,150 — 360 J”. Odagc wymagany zakres energii Zamaw®j oczekujeze
zakupiony defibrylator ¢dzie miat zakres opisany w Wytycznych, czykdhie mial maliwosé
zastosowania wagzych energii w przypadku, gdyzsry jej poziom okze st nieskuteczny podczas
pierwszej defibrylacji. Ten sposéb pgsbwania jest rowniezalecany w tych samych Wytycznych, w
dokumencie Elektroterapia, str. 9: Defibrylatoryudazowe.

Pytanienr 3 dot. pkt. 16:

Czy Zamawiaicy dopuci niskoenergetyczny defibrylator z niskoenergetyctabh dwufazovg ZOLL
RLB, z programowanym protokotem defibrylacji polammatycznej w przedziale od 120 do 200J ?
W przypadku fali dwufazowej ZOLL RLB z aktywnkompensagj impedancji klatki piersiowej
badania kliniczne potwierdzagskuteczné¢ defibrylacji co najmniej réwan (w praktyce wysz) w
poréwnaniu do konwencjonalne fali wysokoenergetggzrregulag energii 150-360 J.

Odpowiedz:

Zamawiajcy nie zgadza sina zmniejszenie zakresu wymaganej maksymalnejgerdafibrylacii
kierujac sk Wytycznymi opublikowanymi przez PolslRad Resuscytacji z 2010 roku dotycymi
ALGORYTMU ZAAWANSOWANYCH ZABIEGOW RESUSCYTACYJNYCHALS, w ktérych
podany jest zakres ,150 — 360 J’. Q#agac wymagany zakres energii Zamaw®j oczekujeze
zakupiony defibrylator ¢dzie miat zakres opisany w Wytycznych, czykdhie mial maliwosé
zastosowania wagzych energii w przypadku, gdyzsry jej poziom okze sk nieskuteczny podczas
pierwszej defibrylacji. Ten sposéb pgsbwania jest rowniezalecany w tych samych Wytycznych, w
dokumencie Elektroterapia, str. 9: Defibrylatoryudazowe.

Pytanie nr 4 dot. pkt. 19:

Czy Zamawiajcy dopuci nieskoenergetyczny defibrylator dwufazowy ma@®LL z czasem
tadowania do pierwszego zalecanego przez produgasdsomu energii defibrylacji 120 J do 5
sekund, przy czym czas tadowania do energii makbyna00 J nie przekracza 7 sekund?

Ré&znica czasu tadowania nie madnego znaczenia klinicznego, tym bardziejw proponowanym
defibrylatorze marki ZOLL czas tadowania do zalexgm pierwszego zalecanego przez producenta
oraz wskazanego w Wytycznych 2010 dla fali dwufagjodOLL RLB poziomu energii defibrylacji
120 J wynosi max. 5 sekund szdo energii maksymalnej 7 sekund.

Odpowiedz:

Zamawiajicy nie zgadza sina zmniejszenie zakresu wymaganej maksymalnejgeraafibrylacii
kierujac sk Wytycznymi opublikowanymi przez PolslRad Resuscytacji z 2010 roku dotycymi
ALGORYTMU ZAAWANSOWANYCH ZABIEGOW RESUSCYTACYJNYCHALS, w ktérych
podany jest zakres ,150 — 360 J”. Qdtagac wymagany zakres energii Zamawi@j oczekujeze
zakupiony defibrylator ¢dzie miat zakres opisany w Wytycznych, czykdhie mial maliwosé
zastosowania wagzych energii w przypadku, gdyzsry jej poziom okze st nieskuteczny podczas
pierwszej defibrylacji. Ten sposéb pgsbwania jest rowniezalecany w tych samych Wytycznych, w
dokumencie Elektroterapia, str. 9: Defibrylatoryudazowe.

Pytanie nr 5 dot. pkt. 23:

Czy Zamawiajcy dopuci defibrylator z jedn szybkdcig wydruku rowrg 245 mm/sek. ?
Odpowiedz:

Zamawiajcy dopuszcza defibrylator zqatkoscia wydruku 25 mm/s.

Pytanie nr 6 dot. pkt. 25:

Czy Zamawiajcy dopuci defibrylator z manuatni automatycza regulacy wzmocnienia sygnatu
EKG na 5 poziomach w zakresie 0,5 do 3,0 cm/mV ?

Jest to zakres typowy dla skiszaci defibrylatoréw i wystarczagy dla poprawnego véyietlenia
zapisu EKG przy wielkéei ekranu stosowanej w defibrylatorach. Wéetovzmocnhienia spoza tego
zakresu w praktyce nie svykorzystywane.

Odpowiedz:

Zamawiajcy dopuszcza.



Pytanie nr 7 dot. pkt. 29:

Czy Zamawiajcy dopuci defibrylator wyposzony w funkcg stymulacji przezskérnej w technologii
ZOLL NTP z regulagj natzenia padu stymulacji w zakresie 0-140 mA ?

Skuteczné¢ stymulacji zewntrznej jest uwarunkowana nie tylko waite pradu stymulaciji lecz
takze parametrami impulsu stymuioggo (ksztatt i szeroké impulsu). Technologie wykorzystge
impuls prostoktny o szerokéci 40 ms (m.in. oferowana w naszych defibrylatorsstinnologia ZOLL
NTP) charakteryzuaj sic potwierdzon klinicznie wyzszy skutecznécia stymulacji (nksze amplitudy
pradu zapewniajce skuteczq stymulacg) w poréwnaniu z innymi technologiami wykorzysteymi
m.in. impulsy trapezoidalne o szerékp5 lub 20 ms. Zapewnienie skutecznej stymulaciszym
pradem ma istotne znaczenie dla pacjenta, redukujednowiiekorzystne efekty uboczne stymulacji
zewretrznej (oparzenia skory, stymuladpniesni). Ponadto wiksza rozdzielcz@ regulaciji (2 mA)
daje maliwos¢ takiego ustawienia ngtenia padu, ktore jest jak najmniej dolegliwy dla pacjenta.
Odpowiedz:

Zamawiajcy dopuszcza.

Pytanie nr 8:

Czy Zamawiajcy bedzie wymagat zaoferowania defibrylatora z fumkeponitorowania cgstaici

i gtebokdasci ucisnie¢ klatki piersiowej w trakcie resuscytacji ?

Nadzor urzdzenia nad wkxiwg czestascig i glebokascig ucinie¢ Klatki piersiowej umeliwia
prowadzenie resuscytacji zgodnie zedzynarodowymi wytycznymi i stanowi istetnpomoc
szczegolnie dla nieprofesjonalnych ratownikéw/ daik Najnowsze Wytyczne 2010 Resuscytacji
Krazeniowo-Oddechowej podkilaja znaczenie prawidtiowego prowadzeniasnii¢ klatki piersiowej
w przypadkach nagtego zatrzymaniaania, cyt:,Kluczowg interwency, na ktdég Wytyczne kiag
nacisk, jest wysoka jaké wykonywania ugnieé klatki piersiowej. Celem powinno dwsiggnigecie
glebokaici przynajmniej 5 cm i estasci przynajmniej 100 ughie¢ ha minug. ....Podczas resuscytacji
krgzeniowo-oddechowej (RKO) zada sk do stosowania utmlze: pozwalagcych na uzyskanie
natychmiastowej informacji zwrotnej dla ratownikdane gromadzone w tych gdzeniach mag
byé wzyte w celu monitorowania i poprawy jadad wykonywania RKO .;"Podsumowanie gtéwnych
zmian w Wytycznych Resuscytacji, Wytyczne ERC; RalRada Resuscytacjyww.prc.krakow.pl
Nowoczesne defibrylatory wiadych producentéwaswyposaone we wskazanw Wytycznych 2010
ERC funkcg monitorowania i wspomagania resuscytaciji.

Funkcja monitorowania jakoi resuscytaciji kjzeniowo oddechowej dostarcza ponadto informaciji
zwrotnych dotycacych rzeczywistej gbokasci i czestasci ucisnig¢ klatki, co mae by
wykorzystywane do prowadzenia szkofgersonelu medycznego.

Odpowiedz:

Zamawiajcy nie wymaga.

Pytanie nr 9 dot. pkt. 14:

Czy Zamawiajcy wyrazi zgod by oferowany defibrylator posiadat zakres enedgfibrylacji w
zakresie od 1 do 200 J?

Odpowiedz:

Zamawiajicy nie zgadza sina zmniejszenie zakresu wymaganej maksymalnejgeraafibrylacii
kierujac sk Wytycznymi opublikowanymi przez PolslRad: Resuscytaciji z 2010 roku dotycxmi
ALGORYTMU ZAAWANSOWANYCH ZABIEGOW RESUSCYTACYJNYCHALS, w ktérych
podany jest zakres ,150 — 360 J”. Qitagac wymagany zakres energii Zamawi@j oczekujeze
zakupiony defibrylator ¢dzie miat zakres opisany w Wytycznych, czykdhie mial maliwosé
zastosowania wagzych energii w przypadku, gdyzsry jej poziom okze st nieskuteczny podczas
pierwszej defibrylacji. Ten sposéb pgmbwania jest rOwniezalecany w tych samych Wytycznych, w
dokumencie Elektroterapia, str. 9: Defibrylatoryudazowe.

Pytanie nr 10 dot. pkt. 15:

Czy Zamawiajcy wyrazi zgod by oferowany defibrylator posiadat do wyboru 2&ipméw energii
defibrylacji?

Odpowiedz:

Zamawiajicy dopuszcza.



Pytanie nr 11 dot. pkt. 16:

Czy Zamawiajcy wyrazi zgod by oferowany defibrylator posiadat defibrylagétautomatyczp o
ustalonym poziomie energii — 150 J?

Odpowiedz:

Zamawiajicy nie zgadza sina zmniejszenie zakresu wymaganej maksymalnejgeraafibrylacii
kierujac sk Wytycznymi opublikowanymi przez PolsiRad Resuscytacji z 2010 roku dotycymi
ALGORYTMU ZAAWANSOWANYCH ZABIEGOW RESUSCYTACYJNYCHALS, w ktérych
podany jest zakres ,150 — 360 J”. Odagc wymagany zakres energii Zamaw®j oczekujeze
zakupiony defibrylator ¢dzie miat zakres opisany w Wytycznych, czykdhie mial maliwosé
zastosowania wagzych energii w przypadku, gdyzsry jej poziom okze st nieskuteczny podczas
pierwszej defibrylacji. Ten sposéb pgsbwania jest rowniezalecany w tych samych Wytycznych, w
dokumencie Elektroterapia, str. 9: Defibrylatoryudazowe.

Pytanie nr 12 dot. pkt. 29:

Czy Zamawiajcy wyrazi zgod by oferowany defibrylator posiadat paenie padu stymulacii
regulowane w zakresie od 10 mA do 175 mA?

Odpowiedz:

Zamawiajicy dopuszcza w zakresie od 0 mA do 175 mA.

Zamawiagcy niniejszym pismem nie wprowadzit zmiany do SIWKOre wymagaj dodatkowego
czasu na dokonanie zmian w przygotowywanych ofkrtac

Wykonawcy g§ zobowihzani uwzgédni¢c powyzsze wyjdnienia podczas spadzania i skladania
ofert.

Z powazaniem



