Załącznik nr 10 do SWZ
Załącznik nr 10 do SWZ
Cena: ................................... zł netto..................................... zł brutto
Producent: ....................................................................................................................................
Typ aparatu: .................................................................................................................................
Kraj pochodzenia: ........................................................................................................................
Rok produkcji: .............................................................................................................................
Specyfikacja:   Stepper z kolumną hydrauliczną
	 Lp.
	Opis parametrów technicznych
	Parametry minimalne w tym graniczne
	TAK / NIE   

 
	PARAMETR OFEROWANY

(podać zakresy lub opisać)

	1
	2
	3
	4
	5

	I
	Parametry:
	
	
	

	1
	Gwarancja
	· Min. 24 miesięcy
	Tak
	 

	2
	
	· Zasilanie 230 V, 50 Hz
	Tak
	

	3
	
	· Hydrauliczne amortyzatory
	 Tak
	

	4
	
	· 12 poziomów trudności
	Tak
	

	5
	
	· Ergonomiczny uchwyt
	Tak
	

	6
	
	· Czujnik tętna
	Tak
	

	7
	
	· Pedały z dużym, antypoślizgowym bieżnikiem
	Tak
	

	8
	
	· Kółka
	Tak
	

	9
	
	· Regulowany uchwyt na butelkę
	Tak
	

	10
	· Komputer:
	· czas ćwiczeń, ilość kroków, kalorie, skan
	Tak
	

	11
	
	· Maksymalny wzrost użytkownika: bez limitu
	Tak
	

	12
	
	· Wysokość stopnia max: 26 cm
	Tak
	

	13
	
	· Ładowność max: 120 kg
	Tak
	

	14
	
	· Wymiary max: d82 x s62 x w133 cm
	Tak
	

	15
	
	· Wymiary w stanie złożonym: d35 x s62 x w160 cm
	Tak
	

	16
	
	· Waga max: 23,8 kg
	Tak
	


………………………………………………..

















Podpis Wykonawcy

Zespół Przychodni Specjalistycznych Sp z.o.o w Tarnowie

ul. Marii Skłodowskiej - Curie 1; 33-100 Tarnów

Dostawa Stepper z kolumną hydrauliczną

