EZ/ZP/104 /2011                                                                 Załącznik Nr 5 do SIWZ  

   Wymagane warunki gwarancji oraz serwisu gwarancyjnego 

GWARANCJA dla …............................

	L.p.
	Wymagania
	Wymagane warunki
	Potwierdzenie spełnienia warunków

/proszę podać lub opisać/

	1.
	Gwarancja 


	min. 12  miesięcy    
	…..............................

	2
	Wykonawca przedłuży okres gwarancji o pełen okres niesprawności urządzenia.
	TAK
	….............................


SERWIS GWARANCYJNY 

	3
	Czas reakcji, rozumiany jako* podjęcie naprawy od jej zgłoszenia
	maksymalnie w ciągu 24 godzin w dni robocze 
	….................................

	4
	Maksymalna liczba dni przestoju, czyli przerwa w eksploatacji uwzględniająca naprawę gwarancyjną (lub do momentu dostarczenia zastępczego urządzenia) 
	Do 7-/siedmiu/ dni roboczych 
	…..............................

	5
	W przypadku 3 -krotnej naprawy gwarancyjnej tego samego elementu lub podzespołu Wykonawca zobowiązany będzie wymienić ten element lub podzespół na nowy.
	TAK
	…................................

	6
	Gwarancja na wymienioną część min.12 miesięcy w okresie gwarancyjnym 
	TAK
	…...............................

	7
	W okresie gwarancji  Wykonawca  przeprowadzi bezpłatne przeglądy zakupionego  sprzętu medycznego, w ilości i zakresie zgodnym z wymogami określonymi w  dokumentacji technicznej urządzeń,potwierdzone odpowiednimi wpisami. 


	TAK
	…...............................

/ilość i częstotliwość/

	8
	Gwarantowany okres dostępności części zamiennych -10 lat
	TAK
	…...............................


· W załączeniu podać proszę wykaz punktów serwisowych ze wskazaniem punktu obsługującego zamawiającego z podaniem możliwości zgłaszania awarii /numery telefonów, faxów, e-maile, itp./ w ciągu 24 h/dobę.

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

                                                                                                              podpis Wykonawcy


