
FORMULARZ SPECYFIKACJI TECHNICZNEJ

(pełna nazwa firmy, adres, nr telefonu i fax) 

2. Marka, model i typ urządzeń :

przewoźna sprężarka powietrza :

  *  spełnieniem warunków jest akceptacja wszystkich pozycji (wszędzie TAK).

MASZYNA DO PRZECISKÓW WRAZ Z PRZEWOŹNĄ SPRĘŻARKĄ POWIETRZA TAK* NIE*

1 urządzenie fabrycznie nowe,

2

3 długość urządzenia  od 1250mm do 1450 mm.
4 średnica urządzenia minimum 75 mm.

5 waga maksimum 40 kg.
6
7 głowica – koronowa, ruchoma,
8
9

10 praca dwubiegowa – przód,
11 częstotliwość udarów na 1 biegu – od 350 do 400 / min.
12 częstotliwość udarów na 2 biegu -  od 450 do 500 / min.
13 praca jednobiegowa – wstecz,

14 sterowanie przez obrót wężem,

15 urządzenie przeznaczone do rur o średnicy minimum 63mm
16 możliwość pracy urządzenia z poszerzeniem przednim 95mm,
17 możliwość wciągania rur o średnicy minimum 85 mm przy zastosowaniu poszerzenia,
18
19 smarowanie olejem ekologicznym z certyfikatem (bezpieczny dla środowiska i materiałów),

20 wymienne uszczelniacze teflonowe,
osprzęt w cenie zestawu:

21 - luneta z tyczką,
22 - oliwiarka,

23 - wąż do oliwiarki,

24 - zestaw do wciągania rur,
25 - zestaw do poszerzenia przedniego 95mm z hakiem,
26 autoryzacja fabryczna na sprzedaż i serwis oferowanych maszyn,
27 gwarancja minimum 24 miesiące,

28 instrukcja obsługi w języku polskim z dołączonym harmonogramem niezbędnych przeglądów,

przewoźna sprężarka powietrza :
29 urządzenie fabrycznie nowe,
30
31 silnik o mocy minimum 24kW
32 typ silnika: wysokoprężny
33 chłodzenie silnika cieczą,
34 zbiornik paliwa minimum: 40 litrów,
35 ciśnienie minimum 7 bar,

36 podwozie sprężarki jednoosiowe z zaczepem na hak samochodowy,

37 w zestawie hamulce i oświetlenie,
38 dokumenty niezbędne do rejestracji,
39 gwarancja minimum 24 miesiące,
40 dokument potwierdzający autoryzację fabryczną na sprzedaż i serwis oferowanych urządzeń,

41 instrukcja obsługi w języku polskim z dołączonym harmonogramem niezbędnych przeglądów.

( podpis  Wykonawcy )

....................................................................
Pieczęć Wykonawcy 

Załącznik nr 2 do oferty
Nr sprawy 04/PN/2014

Zamawiający: 

Mogileńskie Przedsiębiorstwo   
Gospodarki Komunalnej sp. z o.o.,
ul. W. Witosa 6,   88300 Mogilno 

1. Oferent: 
................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................

urządzenie do przecisków:
................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................

Tabela poniżej przedstawia zestawienie warunków technicznych jakie powinien spełniać przedmiot zamówienia. 
Załącznik jest integralną częścią SIWZ.

urządzenie do przecisków:

urządzenie pneumatyczne (rewersyjne) z ruchomą głowicą przeznaczone do wykonywania przecisków 
poziomych,

zapotrzebowanie powietrza od 0,9 do 1,1 m3/h

wąż roboczy o długości minimum 30 mb. (dwa odcinki 10m + 20m) z możliwością przedłużenia,
urządzenie wyposażone w system antyporażeniowy zabezpieczający przed porażeniem podczas 
uszkodzenia kabla energetycznego,

długość przecisku minimum 30m

wydajność  minimum 3,0 m3/min.

...................................................................................................................................
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