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ZESTAWIENIE  PARAMETRÓW  WYMAGANYCH
Przedmiot postępowania:  Dostawa i montaż myjni chirurgicznej trzystanowiskowej 
Nazwa producenta/Kraj:	____________________________________________________
Typ/Model:		            ____________________________________________________
Ilość: 			           2          
Rok produkcji :	       sprzęt fabrycznie nowy - nieużywany / min. 2018
                        
	Lp.
	
PARAMETR/
WARUNEK
	TAK/NIE 
	
Wartość oferowanych parametrów /opis spełnienia warunku


	I.
	Parametry techniczne

	1.
	Myjnia chirurgiczna z panelem ściennym, trzystanowiskowa wykonana ze stali nierdzewnej w gatunku 1.4301 (304)
	      TAK
	

	2.
	Wyrób łatwy do utrzymania w czystości
	      TAK
	

	3.
	Krawędzie zaokrąglone, bezpieczne
	      TAK
	

	4.
	Możliwość zamocowania umywalki na ścianie na górnej listwie (panelu) lub po bokach
	TAK
	

	5.
	Panel przedni zdejmowany
	TAK
	

	6.
	Wyrób jest konstrukcją samonośną
	TAK
	

	7.
	Głębokość komory 200 mm
	TAK
	

	8.
	W wyposażeniu syfon z funkcją automatycznej samodezynfekcji rur i odpływów poprzez automatyczne podgrzewanie do temperatury zabijającej drobnoustroje i cyklicznemu wibracyjnemu samooczyszczaniu się osadów i biofilmu -1x, oraz baterie bezdotykowe zasilane sieciowo – 3 szt.
	TAK
	

	9.
	Wyposażona w bezdotykowy podajnik płynów dezynfekcyjnych o poj. 1l. – 4 szt.
	TAK
	

	10.
	Wymiary zewnętrzne (dł x szer x wys) w mm: 2355 x 600 x 1240 mm (+/- 10 mm)
	TAK, podać
	

	II.
	Pozostałe warunki

	1.
	Wyrób jest dopuszczony do stosowania w jednostkach służby zdrowia (kopię stosownego atestu PZH dołączyć do oferty)
	TAK
	

	2.
	Certyfikat jakości EN ISO 9001 (kopię dokumentu dołączyć do oferty)
	TAK
	

	3.
	Certyfikat CE na syfon samodezynfekujący (kopia dołączona do oferty).
	TAK
	

	4.

	Montaż myjni w trakcie trwania remontu Bloku Operacyjnego po wcześniejszym ustaleniu terminu z wykonawcą robót budowlanych. Kontakt do wykonawcy remontu B.O. zostanie podany po podpisaniu umowy.
	TAK
	

	5.
	Dokumenty DTR oraz instrukcja montażu
	TAK
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UWAGA: 
Podane wartości stanowią nieprzekraczalne minimum, którego niespełnienie (brak żądanej opcji) spowoduje odrzucenie oferty.
Brak opisu lub potwierdzenia wymaganego parametru/warunku traktowany będzie jako brak danego parametru/warunku w oferowanej konfiguracji urządzenia i skutkować będzie odrzuceniem oferty.
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                                                                                       Pieczęć i podpis osoby umocowanej 
                                         	                                 do reprezentowania Wykonawcy

