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

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

                                        (nazwa,   kraj)

Rok produkcji: ……………..

	

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

	I
	Komora laminarna II klasy bezpieczeństwa biologicznego – 2 szt. 
	TAK
	
	

	1. 
	Przepływ powietrza: pionowy, laminarny
	TAK
	
	

	2. 
	Dwa filtry HEPA o skuteczności nie gorszej niż 99,995% dla cząstek ≥0,3µm
	TAK/Podać
	
	

	3. 
	Recyrkulacja powietrza30/70% (powietrze usuwane/powietrze w recyrkulacji)
	TAK
	
	

	4. 
	V kształtny wlot powietrza w kurtynie. 
	TAK
	
	

	5. 
	Wymiary zewnętrzne
1. Szerokość:  maksimum 1300mm
2. Głębokość: maksimum 800mm
3. Wysokość (ze statywem): maksimum 2200mm 
	TAK/Podać

TAK/Podać

TAK/Podać
	
	

	6. 
	Wymiary przestrzeni roboczej
1. Szerokość: minimum 1200mm
2. Głębokość: minimum 600mm
3. Wysokość: minimum 700mm 
	TAK/Podać

TAK/Podać

TAK/Podać
	
	

	7. 
	Wnętrze obszaru pracy:

1. Wykonane w całości ze stali nierdzewnej (wyłączając okna w ścianach bocznych)
2. Konstrukcja bezszwowa, z zaokrąglonymi bokami
	TAK

TAK
	
	

	8. 
	Blat roboczy:
1. Ze stali nierdzewnej

2. Pełny, nie dzielony

3. Wyjmowalny
	TAK

TAK

TAK
	
	

	9. 
	Misa ze stali nierdzewnej, umieszczona pod blatem roboczym, umożliwiająca zbieranie cieczy
	TAK
	
	

	10. 
	Podpórka dla przedramion wykonana ze stali nierdzewnej na całej długości obszaru roboczego
	TAK
	
	

	11. 
	Szyba frontowa:
1. Ze szkła hartowanego

2. Aerozolo-szczelna

3. Poruszana napędem elektrycznym

4. Pochylona pod kątem, skośnie w kierunku blatu roboczego. 
	TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	12. 
	Konstrukcja komory, umożliwiająca obustronne mycie szyby frontowej – podniesienie i zablokowanie w pozycji w pełni otwartej
	TAK
	
	

	13. 
	Ściany boczne przeszklone
	TAK
	
	

	14. 
	Wewnętrzne oświetlenie komory:

1. Bezcieniowe

2. Intensywność minimum 1000 lux

3. Regulacja natężenia oświetlenia

4. Świetlówki umieszczone poza obszarem roboczym
	TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	15. 
	Lampa UV
1. Zamontowana na stałe

2. Uruchamiana z panelu sterującego

3. Zabezpieczenie przed włączeniem lampy UV przy podniesionej szybie frontowej
	TAK

TAK

TAK
	
	

	16. 
	Sterowanie mikroprocesorowe
	TAK
	
	

	17. 
	 Panel kontrolny: 
1. Wyświetlanie prędkości przepływu powietrza w obszarze pracy (pionowo w dół)

2. Wyświetlanie prędkości przepływu w barierze powietrznej
3. Wyświetlanie alarmów nieprawidłowej pracy komory

4. Sterowanie:

a) Ruchem szyby frontowej

b) Oświetleniem

c) Lampą UV

d) Wentylatorami (włącz/wyłącz)
	TAK
TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK
	
	

	18. 
	Liczniki czasu pracy filtrów i lampy UV (wyświetlanie procentowego zużycia) – przypomnienie o konieczności wymiany
	TAK
	
	

	19. 
	Przynajmniej 3 programy pracy komory o definiowanych przez użytkownika parametrach
	TAK/NIE
	
	TAK=5 pkt

NIE=0 pkt

	20. 
	Program pozwalający na przeprowadzenie dekontaminacji/czyszczenia komory
	TAK
	
	

	21. 
	Funkcja pozwalająca na pracę w trybie stand-by
	TAK
	
	

	22. 
	Automatyczna kompensacja przepływu powietrza w miarę zużywania się filtrów
	TAK
	
	

	23. 
	Statyw z regulacją wysokości, umożliwiający ustawienie komory jako niezależne stanowisko pracy 
	TAK
	
	

	24. 
	Port, pozwalający na spięcie kilku komór w jedną magistralę i centralne gromadzenie informacji
	TAK/NIE
	
	TAK=5 pkt

NIE=0 pkt

	25. 
	Port pozwalający na wykonanie testu DOP filtrów HEPA
	TAK/NIE
	
	TAK=5 pkt

NIE=0 pkt

	26. 
	Protokół komunikacji pozwalający na współpracę z systemem BMS 
	TAK
	
	

	27. 
	Minimum 3 gniazda elektryczne w komorze
	TAK
	
	

	28. 
	Zawór gazu palnego i zawór do podłączenia próżni zamontowane w tylnej ścianie komory
	TAK
	
	

	29. 
	Wyjście typu USB
	TAK
	
	

	30. 
	Głośność maksimum 50 dB
	TAK/Podać
	
	

	31. 
	Pobór mocy (przy znamionowych parametrach roboczych komory, z włączonym oświetleniem maksimum 200W
	TAK/Podać
	
	Pobór mocy ≤150W – 5 pkt

	32. 
	Zasilanie 230V 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
	
	MAX –12 pkt.


	2. 
	Termin realizacji zamówienia (dostawa i szkolenie) maksimum 8 tyg.
	TAK/Podać
	
	Skrócenie terminu realizacji o tydzień – 2 pkt. Maksimum 8 pkt 

	3. 
	Serwis gwarancyjny 
	Podać nazwę i adres firmy
	
	

	4. 
	Forma zgłoszeń:, faxem, e-mail, pisemnie
	podać
	
	

	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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