Dostawa wyrobu medycznego (narzędzia do wyłyżeczkowania jamy macicy) wraz z usługami serwisowymi w ramach projektu pn. „Zakup sprzętu medycznego dla Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Żeromskiego SP ZOZ w Krakowie (ZIT)” 

(ZP 32/2018) 

Załącznik Nr 3 do specyfikacji 
 






z dnia 17 sierpnia 2018 r.
/Nazwa i adres Wykonawcy/






.........................................................                                                       
/miejscowość i data/
Warunki gwarancji i serwisu
	L.p.
	OPIS
	Parametr wymagana
	Parametr oferowany 
	Ocena 

	1
	Gwarancja na dostarczony sprzęt na okres min. 24 miesięcy (liczone od daty podpisania protokołu odbioru przedmiotu zamówienia).
	TAK, podać
	
	24 miesiące – 0 pkt

od 25 miesięcy do 36 miesięcy – 50 pkt

od 37 miesięcy do powyżej – 100 pkt



	2
	Każda naprawa gwarancyjna trwająca dłużej niż 5 dni  przedłuża okres gwarancji o całkowity czas trwania naprawy
	TAK
	
	-

	3
	Weryfikacja złożonej reklamacji przez telefon, e-mail lub fax w ciągu 24 godzin od jej wysłania przez Zamawiającego
	Tak
	
	-

	6
	Czas przystąpienia do naprawy max. 48h od chwili przyjęcia zgłoszenia ( w dni robocze)
	Tak, podać
	
	-

	7
	Maksymalny czas usunięcia usunięcia zgłoszonych usterek i wykonania napraw nie może przekroczyć 14 dni od chwili przyjęcia zgłoszenia.
	Tak
	
	Do 14 dni – 0 pkt
Do 7 dni – 100 pkt

	8
	Gwarancja min. 10–letniego dostępu do części zamiennych, materiałów eksploatacyjnych i akcesoriów po okresie zakończenia produkcji
	Min. 10 lat
	Liczba lat:.........
	-

	9
	Forma zgłoszeń reklamacji i napraw 
	Poczta, fax, poczta elektroniczna,  (podać)
	
	-


   
…...............................................................
 
         Podpisy osób uprawnionych 
                     do reprezentowania Wykonawcy

woli w imieniu podmiotu oddającego do dyspozycji zasoby)
Szpital Specjalistyczny im. Stefana Żeromskiego SP ZOZ w Krakowie

Sekcja Zamówień Publicznych

Os. Na Skarpie 66, 31-913 Kraków
fax: (12) 644-47-56

e-mail: kancelaria@zeromski-szpital.pl
1

