Załącznik nr 3 do SIWZ
PAKIET 2
	Przedmiot zamówienia ………………………………………………….

Producent: ……………………………………………Typ aparatu……………………………..……                                             

                                        (nazwa,   kraj)

Rok produkcji: ……………..

	LP.
	WYMAGANE PARAMETRY
	WYMAGANA ODPOWIEDŹ
	SZCZEGÓŁOWY OPIS PARAMETRÓW OFEROWANEGO PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA
	PUNKTACJA

	I
	Łaźnia wodna 6 stanowiskowa
	TAK
	
	

	1. 
	Pompa wymuszająca cyrkulację wody w łaźni w systemie zamkniętym:

1) wydajność maksymalna co najmniej 20 l/min

	TAK


	
	

	2. 
	2) elektroniczny regulator pracy pompy

	TAK/NIE

	
	
NIE = 0pkt

TAK =5pkt


	3. 
	3) regulacja w zakresie co najmniej 25-100% wydajności 
	TAK
	
	

	4. 
	Temperatura:

1) praca w zakresie co najmniej od 5°C powyżej temperatury otoczenia do 100°C
	TAK


	
	

	5. 
	2) elektroniczny regulator temperatury z rozdzielczością nie gorszą niż 0,2°C
	
TAK/NIE

	
	
NIE = 0pkt

TAK =10pkt

	6. 
	3) Stabilność temperatury przy maksymalnej cyrkulacji wody - nie gorsza niż ±0,5°C
	TAK


	
	

	7. 
	Komora:

1) ze stali nierdzewnej

2) tłoczona

3) użytkowa głębokość maksymalna - co najmniej 20 cm

4) pojemność nie mniejsza niż 20 l i nie większa niż 30 l
5) półka perforowana z płynną regulacją wysokości w zakresie co najmniej 25-100%
	       TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	8. 
	Pokrywa:

1) otwory na krążki redukcyjne o średnicy nie mniejszej niż 10 cm – 6 szt.

2) krążki redukcyjne pozwalające na całkowite i częściowe zamknięcie otworów – 6 kompletów
	       TAK

TAK
	
	

	9. 
	Spust wody
	TAK 
	
	

	10. 
	Cyfrowy wyświetlacz parametrów pracy:

1) temperatury

2) prędkości cyrkulacji
	TAK
TAK

	
	


	11. 
	Alarmy:

1) brak wody

2) uszkodzenie czujnika temperatury
	TAK

TAK
	
	

	12. 
	Wymiary zewnętrzne:

1) długość nie więcej niż 60 cm

2) szerokość nie więcej niż 35 cm

3) wysokość nie więcej niż 40 cm
	TAK

TAK

TAK
	
	

	13. 
	Waga nie większa niż 12 kg
	TAK
	
	

	14. 
	Moc maksymalna nie mniej niż 1500 W
	TAK
	
	

	15. 
	Zasilanie 230 V/50 Hz
	TAK
	
	

	II.
	WARUNKI SERWISU GWARANCYJNEGO
	WYMAGANA ODPOWIEDŹ
	OPISAĆ OFEROWANE WARUNKI

	1. 
	Okres gwarancji urządzenia min. 24 m-ce od daty podpisania przez obie strony protokołu zdawczo – odbiorczego
	TAK

podać
	Podać w miesiącach …………….

	2. 
	Serwis gwarancyjny 
	Podać nazwę i adres firmy
	

	3. 
	Forma zgłoszeń:, faxem, e-mail, pisemnie
	Podać
	

	III
	Termin dostawy, maksimum 21 dni.
	TAK/Podać
	Podać w dniach ……


	Oświadczamy, że oferowany powyżej sprzęt  – jest kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji (poza materiałami eksploatacyjnymi).

…………………………..…..................……..........………………...

podpis i pieczątka imienna osoby/ób upoważnionej/nych 

 do występowania w imieniu wykonawcy
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