Vysvétleni zadavaci dokumentace &. 4 k VZ STUL OPERACNi MOBILNi /ELEKTRICKY POHON, PEVNA
DESKA/ - 2 KS, ev. ¢. Z2019-017235

Dotaz:

Bude zadavatelem akceptovdno reSeni pomoci 5. kolecka s elektromotorem, které je zasouvatelné v
podvozku stolu a umozZiuje uzivateli pohodIny a bezpecny pohyb stolu? Ovladani stolu je poté mozné
ddlkovym nebo kabelovym ovladaéem.

Odpoveéd:

Motorizace zakladny oper. stolu pomoci 5. kolecka s elektromotorem je standardni FesSeni
pouzivané i ostatnimi vyrobci.

Redeni popisované tazatelem zajistuje pozadovanou motorizaci zaklady operaéniho stolu a tudiz
vyhovuje i poZadavkim Zadavatele dle ZD.

Dotaz:

Bude zadavatelem akceptovano ovladani na noze stolu v noZni ¢asti ? Ovladani na noze stolu v nozni
¢asti u ndmi nabizeného stolu je umisténo zamérné z diivodl bezpecnosti. Nedochazi k nechténému
poskozeni ovlddani pfi manipulaci personalu s pfrislusenstvim kolem stolu na operacnim sale,
umoziiuje ovladani stolu z obou stran operatérli bez nutnosti stll obchazet, je snadno dostupné v
jakékoliv pozici nastaveni stolu a naprosto splfiuje pozadovany medicinsky ucel.

Odpovéd:

Zadavatel nesdili nazor tazatele, pfi prizkumu trhu a benchmarkingu v nemocnicich, kde jsou oper.
stoly s timto typem ovladdni instalovany, zjistil zna¢nou neprakti¢nost tohoto feSeni a proto trva na
svém pozadavku na umistnéni nouzového (zalozniho) ovladani a indikaci aktualniho stavu baterii na
boku zadkladny (ne na hlavové ¢i nozni ¢asti).

Pti provozu oper. stolll u zadavatele doposud nikdy nedoslo k poskozeni ovladani na bocni strané
nohy stolu.

Dotaz:

Bude zadavatelem akceptovdno polohovani Trendelenburgové a anti-Trendelenburgové pozice v
rozsahu +30°/-30°, coz je stejné rozpéti jako pozZadovanych 25°/35° a zarovei kombinace
Trendelenburgové polohy a ndklonu umoznuje 30°/25°?

Odpovéd:

Zadavatel trvad na svém pozadavku , v soucasnosti jsou na jeho oper. salech pouzivany operacni
stoly s moznosti ndklonu Trendlenburg/antiTrendelenburg - 45°/+45° a nabizi je vice vyrobcu.



PoZadované polohovani alesponn 35 ° Antitrendelenburgovy polohy je nutné zejména u obéznich
pacientl v ivodu do anestezie, kde je timto manévrem umoznéna nejdelsi apnoicka perioda.

U extrémnich obezit, kterych stile pfibyvd je nutné pro zajiSténi optimdlni ventilace béhem
anestezie provadét oper. vykonyi v této poloze, kde je takto zajisténa vyssi FRC.

U hypertonikCl a preeklapsie ¢i pfi srde¢nim selhdni z jakychkoliv pficin je nuto zakrok provést v
max. mozZné antiTrendelenburgové poloze, pfi cisafském fezu je tato poloha dileZita pro prevenci
vzduchové embolie.
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