[bookmark: _GoBack]Załącznik nr 1.1.

Nazwa firmy (wykonawcy): ..................................................                      	      ………..………… dnia ............
Adres wykonawcy: ................................................................ 
Województwo: ......................................................................
e-mail ..................................................................................
..............................................................................................
numer telefonu wykonawcy 

OFERTA
DLA PAŃSTWOWEJ WYŻSZEJ SZKOŁY ZAWODOWEJ IM. ANGELUSA SILESIUSA
W WAŁBRZYCHU 

na zadanie pn.:
Dostawa wyposażenia do pracowni technik dentystycznych
1. Przedkładając niniejszą ofertę oświadczamy, że zrealizujemy zamówienie zgodnie ze wszystkimi warunkami zawartymi w Zaproszeniu do składania ofert przedmiotowego postępowania oraz informujemy, że akceptujemy w całości wszystkie warunki zawarte w dokumentacji, jako wyłączną podstawę postępowania o udzielenie zamówienia publicznego.
2. Oferujemy sprzedaż i dostawę przedmiotu zamówienia dla zadania nr 1 – Urządzenia medyczne za następującym wynagrodzeniem:

	L.P.
	 NAZWA
	Cena jednostkowa netto
	Ilość sztuk
	Wartość netto 
	Stawka podatku VAT 
[%]
	Wartość brutto

	1
	LAMPA LED DO POLIMERYZACJI
	
	1
	
	
	

	
2
	NOŻYK ELEKTRYCZNY
	
	20
	
	
	

	
3
	WYPARZARKA
	
	2
	
	
	

	4
	URZĄDZENIE DO TOPIENIA WOSKU
	
	20
	
	
	

	5
	PINARKA
	
	1
	
	
	

	6
	KLAMROGRAF/PARALELOMETR
	
	2
	
	
	

	7
	MIESZADŁO PRÓŻNIOWE
	
	2
	
	
	

	8
	PIASKARKA DWUKOMOROWA
	
	2
	
	
	

	9
	WYTWORNICA PARY
	
	1
	
	
	

	10
	DŁUTO PNEUMATYCZNE (PRZECINAK)
	
	1
	
	
	

	11
	PUSZKI POLIMERYZACYJNE MOSIĘŻNE
	
	20
	
	
	

	12
	RAMKI DO PUSZEK POLIMERYZACYJNYCH
	
	10
	
	
	

	Razem brutto
	


		 
Łączna wartość brutto słownie złotych:..............................................................................................
3. Oświadczamy, że oferowane przyrządy są  fabrycznie nowe, nigdy wcześniej nie użytkowane,  oryginalnie zapakowane, kompletne i gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń, o ile takie wymagania występują.
4. Zobowiązujemy się do dostawy wszystkich elementów wchodzących w zakres przedmiotu zamówienia w terminie do 30 dni kalendarzowych licząc od dnia następnego po podpisaniu umowy.
5. Oświadczam(-y), że zapoznałem się treścią umowy, która zostanie podpisana z wybranym Wykonawcą i nie wnoszę zastrzeżeń, co do jej brzmienia. 
6. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią Zaproszenia do składania ofert oraz zmianami treści zaproszenia, pytaniami i odpowiedziami udzielonymi przez Zamawiającego, o ile takie wystąpiły.
7. Oświadczam(-y), że nie zalegam(-y) z opłaceniem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne.
8. Oświadczam(-y), że zdobyłem (-liśmy) wszelkie informacje, które były potrzebne do przygotowania oferty oraz, że wyceniłem wszystkie prace i elementy niezbędne do prawidłowego wykonania umowy, oraz, że są one zgodne z wymaganiami Zamawiającego.
9. Oświadczam(-y), że  ................................................................................................. nie jest w stanie likwidacji.					 (nazwa Firmy)

10. Oświadczam(-y), że uważam(-y) się za związanego (-nych) ofertą przez 30 dni od terminu składania ofert, wyznaczonego przez Zamawiającego.
11. Oświadczam(-y), że w przypadku wygrania postępowania zobowiązujemy się do podpisania umowy  w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego, oraz złożenia oryginału oferty przed podpisaniem umowy.
12. Oświadczam(-y), że jestem(-y) / nie jestem(-y) płatnikiem podatku od towaru i usług VAT. Nasz numer identyfikacyjny NIP ..........................................................
13. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*
	Załączniki do oferty:
1. ...........................................................................................................
2. ...........................................................................................................
3. ...........................................................................................................
4. ............................................................................................................
                                                        			

		
						......................................, dnia  .....................................2019 r.

							…………………………………………………………………………
						podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego

























*W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).






Załącznik nr 1.2.

Nazwa firmy (wykonawcy): ..................................................                      	      ………..………… dnia ............
Adres wykonawcy: ................................................................ 
Województwo: ......................................................................
e-mail ..................................................................................
..............................................................................................
numer telefonu wykonawcy 

OFERTA
DLA PAŃSTWOWEJ WYŻSZEJ SZKOŁY ZAWODOWEJ IM. ANGELUSA SILESIUSA
W WAŁBRZYCHU 

na zadanie pn.:
Dostawa wyposażenia do pracowni technik dentystycznych
1. Przedkładając niniejszą ofertę oświadczamy, że zrealizujemy zamówienie zgodnie ze wszystkimi warunkami zawartymi w Zaproszeniu do składania ofert przedmiotowego postępowania oraz informujemy, że akceptujemy w całości wszystkie warunki zawarte w dokumentacji, jako wyłączną podstawę postępowania o udzielenie zamówienia publicznego.
2. Oferujemy sprzedaż i dostawę przedmiotu zamówienia dla zadania nr 2 – Materiały protetyczne za następującym wynagrodzeniem:

	L.P.
	 NAZWA
	Cena jednostkowa netto
	Ilość sztuk
	Wartość netto 
	Stawka podatku VAT 
[%]
	Wartość brutto

	1
	MODUŁOWY SYSTEM KOMPOZYTOWY
	
	1
	
	
	

	Razem brutto
	


		 
Łączna wartość brutto słownie złotych:..............................................................................................
3. Oświadczamy, że oferowane materiały są nowe, nigdy wcześniej nie użytkowane,  oryginalnie zapakowane, kompletne i gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów oraz spełniają wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu materiałów, o ile takie wymagania występują.
4. Zobowiązujemy się do dostawy wszystkich elementów wchodzących w zakres przedmiotu zamówienia w terminie do 30 dni kalendarzowych licząc od dnia następnego po podpisaniu umowy.
5. Oświadczam(-y), że zapoznałem się treścią umowy, która zostanie podpisana z wybranym Wykonawcą i nie wnoszę zastrzeżeń, co do jej brzmienia. 
6. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią Zaproszenia do składania ofert oraz zmianami treści zaproszenia, pytaniami i odpowiedziami udzielonymi przez Zamawiającego, o ile takie wystąpiły.
7. Oświadczam(-y), że nie zalegam(-y) z opłaceniem podatków, opłat oraz składek na ubezpieczenie zdrowotne lub społeczne.
8. Oświadczam(-y), że zdobyłem (-liśmy) wszelkie informacje, które były potrzebne do przygotowania oferty oraz, że wyceniłem wszystkie prace i elementy niezbędne do prawidłowego wykonania umowy, oraz, że są one zgodne z wymaganiami Zamawiającego.
9. Oświadczam(-y), że  ................................................................................................. nie jest w stanie likwidacji.					 (nazwa Firmy)

10. Oświadczam(-y), że uważam(-y) się za związanego (-nych) ofertą przez 30 dni od terminu składania ofert, wyznaczonego przez Zamawiającego.
11. Oświadczam(-y), że w przypadku wygrania postępowania zobowiązujemy się do podpisania umowy  w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego, oraz złożenia oryginału oferty przed podpisaniem umowy.
12. Oświadczam(-y), że jestem(-y) / nie jestem(-y) płatnikiem podatku od towaru i usług VAT. Nasz numer identyfikacyjny NIP ..........................................................
13. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*
	Załączniki do oferty:
1. ........................................................
2. …………………………………………………….
3. …………………………………………………….
4. …………………………………………………….
                           				
	
						
......................................, dnia  .....................................2019 r.

							…………………………………………………………………………
						podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego










*W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).





Załącznik nr 2.1.1
LAMPA LED DO POLIMERYZACJI



Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 1 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Dwumodułowa lampa LED do polimeryzacji świetlnej żywic kompozytowych 
	TAK* / NIE*

	2
	2 tryby utwardzania: 
- utwardzanie wstępne
- utwardzanie ostateczne
	
TAK* / NIE*
TAK*/ NIE*

	3
	Diody LED emitują światło o dwóch długościach fal i szczytowej wartości widma zapewniającego polimeryzację: 
- światło niebieskie w zakresie 465nm-485nm, 12 diod 
- światło fioletowe w zakresie 390nm-400nm, 3 diody
	


TAK* / NIE* / …………

TAK* / NIE* / …………

	4
	Konstrukcja:
- szeroko otwierającą się pokrywa
- automatyczny system obrotowy
	
TAK* / NIE*
TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.


……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................



Załącznik nr 2.1.2
NOŻYK ELEKTRYCZNY


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 20 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Nożyk elektryczny z jedną końcówką do modelowania
	TAK* / NIE*

	2
	Elektroniczna regulacja temperatury: 
- zakres temperatur: 50-200 st. C
	TAK* / NIE* / …………

	3
	Funkcja programowania:
- bezpośrednie wywołanie ustawionych wcześniej temperatur końcówek
- bezpośrednie ustawienie maksymalnej i minimalnej temperatury
	
TAK* / NIE*

TAK* / NIE*

	4
	3 cyfrowy wyświetlacz LED
	TAK* / NIE*

	5
	Rękojeść wykonana z termo izolującego naturalnego korka
	TAK* / NIE*

	6
	Wymiary: 91 x 53 x 80 mm
	TAK* / NIE* / ……….


	7
	Waga: 445g
	TAK* / NIE* / ……….




* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
	


……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................

Załącznik nr 2.1.3
WYPARZARKA


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 2 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Klasa izolacji: I
	TAK* / NIE*

	2
	Pojemność urządzenia: min. 4 puszki
	TAK* / NIE*

	3
	Objętość wody: min. 6 l
	TAK* / NIE* / ………

	4
	Temperatura wody: do 98 st. C
	TAK* / NIE* / …………

	5
	Pobór mocy: 1,9 KW
	TAK* / NIE* / …………

	6
	Wymiar wanny: 260 x 240 x 310 mm
	TAK* / NIE* / ………..

	7
	Urządzenie wyposażone w kran spustowy
	TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.

							

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................




Załącznik nr 2.1.4


URZĄDZENIE DO TOPIENIA WOSKU

Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 20 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Elektroniczna regulacja temperatury
	TAK* / NIE*

	2
	Temperatura pracy: 50°C - 120°C
	TAK* / NIE* / ..………

	3
	Trzy pozycyjny wyświetlacz
	TAK* / NIE*

	4
	Moc: 60 W 
	TAK* / NIE* / ………

	5
	Wymiary: 110 x 140 x 70 mm
	TAK* / NIE* / ………



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
					

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................








Załącznik nr 2.1.5
PINARKA

Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 1 szt.
	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Dokładność wiercenia: z <= 0,01 mm.
	TAK* / NIE*

	2
	Obroty: min. 8000 obr/min.
	TAK* / NIE* / ………

	3
	Średnica uchwytu boru: 3 mm
	TAK* / NIE* / ………

	4
	Skok roboczy stolika: od 0-12 m
	TAK* / NIE*/ ..…….

	5
	Podwójne teleskopowe prowadzenie stolika
	TAK* / NIE*

	6
	Regulowana głębokość wiercenia od 0-20 mm
	TAK* / NIE*/ ……….

	7
	Moc: 150 W
	TAK* / NIE* / ………

	8
	Wymiary: 15,5 x 33 x 17,5 cm
	TAK* / NIE* / ………

	9
	Waga: 4 kg
	TAK* / NIE* / ………



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
				

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................

Załącznik nr 2.1.6
KLAMROGRAF/PARALELOMETR


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 2 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Zestaw analizatorów: 10 szt.
	TAK* / NIE*

	2
	Podwójnie łamane ramiona blokowane w dowolnym położeniu
	TAK* / NIE*

	3
	Stolik obrotowy z blokowaniem ustawienia w dowolnym położeniu
	TAK* / NIE*

	4
	Automatycznie ustawianie wypoziomowania stolika dzięki obrotowej kulce samopowrotnej
	TAK* / NIE*

	5
	Regulacja zacisku imadła do modeli w zakresie do 50 mm. 
	TAK* / NIE*

	6
	Rozpiętość: maksymalna ok. 70 mm -minimalna ok. 20 mm 
	TAK* / NIE* / ………..

	7
	Dodatkowy zestaw analizatorów: 6 kompletów (1 kpl.=10 szt.)
	TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
							

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................




Załącznik nr 2.1.7
MIESZADŁO PRÓŻNIOWE


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 2 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Wbudowana pompa próżniowa
	TAK* / NIE*

	2
	Brak wymogu podłączenia kompresora
	TAK* / NIE*

	3
	Liczba obrotów 100-400 obr/min.
	TAK* / NIE* / ………

	4
	Możliwość zamontowania na ścianie 
	TAK* / NIE*

	5
	Pamięć 4 niezależnych programów mieszania 
	TAK* / NIE*

	6
	Zasilanie 230 V; 50/60 Hz; 100 W
	TAK* / NIE*

	7
	Wymiary: 15,5 x 20,5 x 35 cm
	TAK* / NIE* / ………..

	8
	Waga (bez pojemnika): ok. 5,2 kg
	TAK* / NIE* / ………

	9
	W zestawie pojemnik 500 ml
	TAK* / NIE*


 
* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
wbudowana próżnia wewnętrzna 
			

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................


Załącznik nr 2.1.8
PIASKARKA DWUKOMOROWA


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 2 szt.
	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Ciśnienie robocze: 2 – 5 bar
	TAK* / NIE* / ……….

	2
	Zapotrzebowanie powietrza: 80 l/min.
	TAK* / NIE*

	3
	Pojemność zbiorników ciśnieniowych: 
max. 2x1,25 kg
	TAK* / NIE*

	4
	Przeznaczona do pracy z materiałem o granulacji: 25-250 µ
	TAK* / NIE* / ……….

	5
	Klasa izolacji: K I
	TAK* / NIE*

	6
	Pobór mocy: max. 15 W
	TAK* / NIE* / ………

	7
	Wymiary: 360 x 40 x 250 mm
	TAK* / NIE* / ………..

	8
	Waga: 11 kg
	TAK* / NIE* / ………

	9
	W komplecie dwa pojemniki na piasek
	TAK* / NIE*

	10
	Oświetlenie pola pracy
	
TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić
Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
				
……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................
Załącznik nr 2.1.9
WYTWORNICA PARY


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 1 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Pojemność zbiornika wody: 3 l
	TAK* / NIE* / ………

	2
	Zbiornik z hartowanej stali
	TAK* / NIE*

	3
	Ciśnienie robocze: 3,5 bar
	TAK* / NIE* / ………

	4
	Napełnianie zbiornika: manualnie
	TAK* / NIE*

	5
	Moc: 1600 W
	TAK* / NIE* / ………

	6
	Wymiary: 27 x 35 x 40 cm
	TAK* / NIE* / ………



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
			


……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................







Załącznik nr 2.1.10
DŁUTO PNEUMATYCZNE (PRZECINAK)


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 1 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Ciśnienie robocze: 4-6 bar
	TAK* / NIE* / ………

	2
	Częstotliwość tłoka: 110 Hz
	TAK* / NIE* / ………..

	3
	Zużycie powietrza, max.: 9 l/min.
	TAK* / NIE* / ………

	4
	Poziom ciśnienia akustycznego: 79,3 dB(A)
	TAK* / NIE* / ………

	5
	Waga: 300 g
	TAK* / NIE* / ………

	6
	W zestawie: 
- wąż podłączeniowy
- komplet filtrów
	TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.

							

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................







Załącznik nr 2.1.11
PUSZKI POLIMERYZACYJNE (MOSIĘŻNE)


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 20 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Mosiężne puszki do termicznej tradycyjnej polimeryzacji protez
	TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.

							

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................




















Załącznik nr 2.1.12
RAMKI DO PUSZEK POLIMERYZACYJNYCH


Typ/model ……………………….
Producent:…………………………
ILOŚĆ: 10 szt.

	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA 
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	1
	Metalowe ramki polimeryzacyjne do utrzymania 2 mosiężnych puszek polimeryzacyjnych w czasie polimeryzacji
	TAK* / NIE*

	2
	Blokada Docisku puszek polimeryzacyjnych  za pomocą 2 nakrętek
	TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowany powyżej sprzęt  jest nowy, nie użytkowany, kompletny i będzie gotowy do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji  oraz spełnia wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.

							

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................













Załącznik nr 2.2.1

MODUŁOWY SYSTEM KOMPOZYTOWY

Producent:…………………………
ILOŚĆ: 1 szt.
	LP
	
WYMAGANE PARAMETRY

	OFEROWANY PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA
SPEŁNIA WYMAGANE PARAMETRY

	
	NAZWA ZESTAWU
	ILOŚĆ
	ZAWARTOŚĆ ZESTAWU
	

	1
	Gradia Plus accessory SET

	1
	Air barier - środek do ściągania warstwy inhibicyjnej,
Separator - płyn izolujący,
Die-hardner - roztwór do utwardzania powierzchni,
Ceramic Primer II - środek adhezyjny,
Metal Primer Z - środek adhezyjny,
Acrylic Primer - środek adhezyjny,
Modeling Liqiud - płyn do rozcieńczania masy,
Diaspolisher Paste - pasta do polerowania,
kolornik, bloczek do mieszania, 
trzonki do pędzelków, pędzelki
	TAK* / NIE*

	2
	Gradia Plus Paint SET
	1
	10 x GRADIA PLUS Lustre Paint 0.8ml LP-A, LP-B, LP-C, LP-D, LP-CLF, LP-CL, LP-Blue, LP-Grey, LP-Cream, LP-Lavender, - farbki do podbarwiania materiałów kompozytowych,
1 x GRADIA PLUS Lustre Paint Diluting Liquid 3ml - płyn do rozcieńczania past,
10 x GRADIA PLUS Dispensing Tip Needle Type Small & Light Protective Cover, 10 x naczynka jednorazowe do dozowania oraz 1 x osłona chroniąca przed światłem,
10 x Brush Round N° 1, 10 x Brush Flat N° 1, 2 x Brush Holder (Ivory & White), - 10 x pędzel okrągły, 10 x pędzel płaski, 2 x uchwyt pędzla,
5 x Disposable Palette, - 5 x podstawka do mieszania,
1 x Mixing Pad N° 14B - mieszadło
	TAK* / NIE*

	3
	Gradia Plus Layer SET
	1
	5 x GRADIA PLUS Opaque 2.0ml O-Base, OA, OB, OC, OD - pasta kompozytowa do odbudowy zęba (warstwa opakerowa),
14 x GRADIA PLUS Paste Heavy Body 3.3ml HB-DA1, HB-DA2, HB-DA3, HB-DA3.5, HB-DB1, HB-DB3, HB-DC3, HB-DD2, HB-EL, HB-ED, HB-CLF, HB-PE, HB-ODA, HB-ODB - pasta kompozytowa do odbudowy zęba (warstwa dentynowa),
5 x GRADIA PLUS Dispensing Tip Needle Tip & Light Protective Cover, - 5 x naczynka jednorazowe do dozowania oraz 1 x osłona chroniąca przed światłem,
1 x Mixing Pad N° 22, - mieszadło,
1 x Plastic Spatula N° 2 Blue - szpatułka plastikowa
	TAK* / NIE*

	4
	Gradia opakery 2 ml
	6
	Do zamieszania koloru A
	TAK* / NIE*

	5
	Gradia opakery 2 ml
	6
	Do zamieszania kolorów bazawych 0  
	TAK* / NIE*

	6
	Gradia dentyna w kol A2
	4
	Masa dentynowa
	TAK* / NIE*

	7
	Gradia enamel EL 
	3
	Masa brzegu siecznego
	TAK* / NIE*

	8
	Gradia modeling liqiud
	5
	Płyn do zmiany konsystencji masy
	TAK* / NIE*

	9
	Gradia metal primer Z 
	1
	Płyn do łączenia materiału z metalem
	TAK* / NIE*

	10
	Gradia Composite Primer 
	1
	Płyn do łączenia materiału z kompozytem
	TAK* / NIE*

	11
	Gradia Ceramic Primer 
	1
	Płyn do łączenia materiału z ceramiką
	TAK* / NIE*

	12
	Gradia optiglaze clear HV 5 ml
	2
	Glazura gęsta
	TAK* / NIE*

	13
	Gradia optiglaze clear 5 ml
	3
	Glazura 
	TAK* / NIE*



* - niepotrzebne skreślić

Oświadczam, że oferowane powyżej materiały są nowe, nie użytkowane, będą gotowe do użytkowania bez żadnych dodatkowych zakupów i inwestycji oraz spełniają wszelkie uregulowane prawem założenia norm jakościowych, odpowiednich rozporządzeń i dyrektyw dla tego typu urządzeń.
					

……………………………………………………………………………………
podpis Wykonawcy lub osób upoważnionych przez niego					
......................................,dnia .....................................
