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	Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia –  przegląd lamp operacyjnych

	
	Wykonawca ……………………………………………………………………………………………
 

	L.p.
	Wymagania Zamawiającego
	Potwierdzenie spełnienia wymagań poprzez dokładny opis wymagań lub wpisanie odpowiedzi TAK potwierdzające spełnienie wymagań

	1
	2

	1. 



	Wykonawca posiada przyrządy pomiarowe konieczne do prawidłowego wykonania:
· badania bezpieczeństwa elektrycznego zgodnie z normą PN EN 62353 lub równoważnymi;

Podane przyrządy pomiarowe wykonawcy posiadają ważne wzorcowanie – załączyć kserokopie świadectwa wzorcowania.
	

	2. 

	Wykonawca oświadcza że, dysponuje wykwalifikowanym personelem technicznym w ilości co najmniej 1 osoby posiadającej uprawnienia SEP do 1 kV w zakresie Eksploatacji obejmujące pomiary a ważność tych uprawnień będzie aktualna na  dzień przeprowadzenia przeglądu – załączyć oświadczenie, a w przypadku wybrania mojej oferty  na wezwanie zamawiającego przed wykonaniem zamówienia przedstawię do wglądu dokumenty  które  oświadczyłem
	

	3. 

	Wykonawca posiada zabezpieczenie materiałowe w postaci  materiałów eksploatacyjnych i części zamiennych które zgodnie z zaleceniami producenta muszą zostać wymienione podczas okresowego przeglądu technicznego
	

	4. 
	Wykonawca gwarantuje, że usługa przeglądu technicznego będzie wykonywana zgodnie z wymaganiami określonymi w obowiązujących przepisach prawa, zgodnie z wymaganiami producenta sprzętu oraz z zachowaniem przepisów BHP i P. Poż, przez osoby posiadające odpowiednie kwalifikacje.
	

	5. 

	Wykonawca wykona wszystkie czynności przeglądowe, zgodnie z zaleceniami producenta a w szczególności:
a) wykona badanie bezpieczeństwa elektrycznego w oparciu o normę PN EN 62353 lub równoważnymi
	

	6. 


	Wykonawca dokona wymiany części, które producent zaleca do wymiany podczas przeglądu a zużyte  przekaże zamawiającemu
	

	7. 

	W sytuacji wykrycia podczas wykonywania przeglądu technicznego niesprawności sprzętu - wykonawca niezwłocznie sporządzi protokół z wykrytych niesprawności i zaleci czynności jakie trzeba podjąć w celu usunięcia tych niesprawności.
	

	8. 
	Wykonawca dostarczy protokoły z badań bezpieczeństwa elektrycznego ( zgodne z obowiązującą normą PN EN 62353 lub równoważnymi) Zamawiającemu.
	

	9. 
	Po wykonaniu przeglądu urządzeń wyszczególnionych w załączniku 1A zapytania ofertowego  wykonawca wystawi dokumenty w których potwierdzi wykonany przegląd poprzez wyszczególnienie wszystkich wykonanych czynności zgodnie z zaleceniami producenta sprzętu a tym samym potwierdzi sprawność sprzętu wystawiony dokument będzie zawierał  datę wykonania przeglądu,  termin następnego przeglądu i numer seryjny
	

	  Wymagania pozostałe
	

	10. 
	Gwarancja na wymienione podczas przeglądu części, materiały minimum 12 miesięcy
	








POUCZENIE:
W przypadku, gdy Wykonawca potwierdzi wymaganie Zamawiającego poprzez wpisanie słowa „TAK” Zamawiający uzna, że Wykonawca spełni je w całości.



....................................……..……                 	 ………..………………………………………..……………………………                                                                     
         (miejscowość, data)                              	(pieczęć i podpis osoby / osób wskazanych w 
dokumencie, uprawnionej /uprawnionych  do występowania  w obrocie prawnym, reprezentowania Wykonawcy i składania oświadczeń woli w jego imieniu)
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