 „Dostawa sprzętu medycznego – myjka ultradźwiękowa                                            Załącznik nr 3 do Regulaminu
dla potrzeb Pracowni Endoskopowej”

Załącznik nr 2 do Umowy
nr postępowania: TZM/09/Z/2019

Wykaz parametrów / cech techniczno-użytkowych
wymaganych i oferowanych
Myjka ultradźwiękowa /lub równoważny
	Lp.
	PARAMETR / WARUNEK
	Wymagania - Warunek graniczny
	Oferowana wartość

(podać zakresy lub opisać)



	PARAMETRY OGÓLNE

	1
	Producent / Firma:
	Podać
	


	2
	Kraj:
	Podać
	

	3
	Urządzenie - typ
	Podać
	

	4
	Rok produkcji:
	Podać
	

	PARAMETRY TECHNICZNE

	5
	Wymiary wewnętrzne wanny dł. 500mm, szer. 135mm, głębokość 100mm (+/- 2cm)
	TAK
(podać)
	

	6
	Wymiary zewnętrzne dł. 530mm, szer. 165mm, wys. 230mm (+/- 2cm)
	TAK
(podać)
	

	7
	Pojemność min. 6l
	TAK
(podać)
	

	8
	Moc ultradźwiękowa (max/okres) 2x320 W
	TAK

(podać)
	

	9
	  Częstotliwość 40 kHz
	TAK

(podać)
	

	10
	Moc układu grzania 300 W
	TAK

(podać)
	

	11
	Regulator temperatury 30-80 st. C
	TAK

(podać)
	

	12
	Układ czasowy 0-30 min
	TAK

(podać)
	

	13
	Zawór spustowy  3/8 cala
	TAK

(podać)
	

	14
	Waga 6-8 kg
	TAK
(podać)
	

	15
	Kosz do myjki kompatybilny z urządzeniem
	TAK
	

	
	
	DODATKOWE
	

	16
	Gwarancja – podlega ocenie
	TAK 

(podać ilość miesięcy)
	


Parametry z powyższej tabeli podane w kolumnie „parametr wymagany” określone jako „TAK” stanowią wymagania, których niespełnienie spowoduje odrzucenie oferty.

Oświadczam(-y), iż urządzenie jest nowe, kompletne i po zamontowaniu gotowe do użytku bez dodatkowych zakupów inwestycyjnych, z wyłączeniem materiałów eksploatacyjnych.

 dnia 

      .......................................................................................

podpis osoby uprawnionej do składania oświadczeń 
woli w imieniu Wykonawcy / pieczątka


