Zatqgcznik nr 1.2 do SIWZ - Formularz Szczegbtowy Oferty

Oznaczenie postepowania: DA-ZP-252-19/17

Pakiet nr 2

Wézek medyczny z dodatkowym wyposazeniem

l.p. Opis

1. Wytwodrca

2. Nazwa — model/typ
3. Kraj pochodzenia

4, Rok produkciji 2016/2017

Cze$é A: ZESTAWIENIE GRANICZNYCH PARAMETROW TECHNICZNO-UZYTKOWYCH

L.p.

Parametry wymagane

Parametry oferowany*
(podac nr strony w zatgczonych
materiatach informacyjnych
potwierdzajgcych spetnienie

parametru)

Blat roboczy z bandg ograniczaojgcq z frzech stron
wykonang ze stali kwasoodpornej, minimum dwie
szuflady z potkg podblatowg wysuwang, wyposazony w

uchwyt do prowadzenia wbzka.

Wyposazenie dodatkowe: uchwyt z pojemnikiem na
zuzyte igty, minimum dwie szyny umozliwiajgce montaz
sprzetu dodatkowego- uchyline pojemniki na leki i
dodatkowy sprzet, wyposazony w nadstawke z
pojemnikami oraz wieszakiem na ptyny infuzyjne a takze
maszt z mozliwoscig montazu monitora, uchwyt
umozliwiajgcy bezpieczny montaz worka na odpady oraz

pojemnika na zuzyte igty.

Fronty w kolorze RAL

*nalezy podac¢ oferowany parametr

Wykonawca oéwiadcza, ze oferowany powyzej wyspecjalizowany sprzet medyczny i wszystkie jego

podzespoty sq fabrycznie nowe, nie uzywane, nie byty przedmiotem wystaw i prezentacji, a po

dostarczeniu i zamontowaniu przez Wykonawce bedq gotowe do pracy zgodnie z przeznaczeniem bez

dodatkowych zakupdw i dostaw.

W  przypadku pojedynczych parametréw, nie wystepujgcych w  materiatach  firmowych,

Zamawiajgcy dopuszcza oéwiadczenie producenta lub autoryzowanego dystrybutora oferowanego

urzqdzenia.




Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo weryfikacji deklarowanych parametrow z uzyciem wszelkich

dostepnych zrédet, w tym zapytanie bezposrednio u producenta sprzetu.

Cze$¢ B: FORMULARZ CENOWY

Lp. Nazwa sprzetu llosé Cena Wartosé VAT
jednostkowa
netto brutto netto brutto %
1. Wozek medyczny z
dodatkowym wyposazeniem 4 szt
RAZEM
dnia

/podpis i pieczgtka upowaznionego

przedstawiciela /




