
TEHNISKĀ SPECIFIKĀCIJA- PIEDĀVĀJUMS
Pretendents, _____________________________, nodokļu maksātāja reģistrācijas Nr._____________, tā __________________________ /vadītāja vai pilnvarotās personas vārds un uzvārds, amats/ personā, ar šī piedāvājuma iesniegšanu piesakās piedalīties iepirkumā “Nerūsējošā tērauda izlietņu galda iegāde Sterilizācijas nodaļai” (Nr. R1S 2022/40-iep):
	Tehniskā specifikācija
	Tehniskais piedāvājums
	Finanšu piedāvājums

	Preces nosaukums un apraksts
	Daudzums
	Piedāvātās preces apraksts, ražotājs
	Cena EUR bez PVN
	Cena EUR ar PVN

	Nerūsējošā tērauda izlietņu galds
Izmēri: platums 200cm, dziļums 70cm, augstums 90cm (regulējams +/- 65mm).
Aprīkots ar: šļaktu malu h=50mm, apakšējo plauktu visā garumā 20cm virs grīdas, divām izlietnēm, izlietnes izmērs: 50x50cm x 30 cm dziļums.

Izgatavots no nerūsējošā tērauda AISI 304.
Katrai izlietnei ir savs viensviras ūdens maisītājs vai arī uz abām ir viens pie nosacījuma, ka krānu pēc nepieciešamības var pagriezt uz vienu vai otru izlietni. Maisītāja snīpja garums ir pietiekams ērtai mazgāšanai.
Garantija: vismaz 24 mēneši.
Vizualizācija:
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	1 gab.
	Pozīcijas Nr. 138.22.
Ražotājs: 

Modelis: 

Ražotājvalsts: 

Preces apraksts:
	
	


Piezīmes:

· aizpildīta piedāvājuma forma ir atsūtāma uz e-pastu: iepirkumi@1slimnica.lv;
· piedāvājumam pievienojama piedāvātās preces ražotāja izsniegts preces tehnisko datu apraksts vai norāde uz elektronisku tīmekļa vietni, kur pieejama minētā informācija.

Īpašie nosacījumi:

· piedāvātajā cenā jāiekļauj piegādes un uzstādīšanas izmaksas;

· piegādes un uzstādīšanas termiņš: ne garāks kā 30 dienas;

· piegādes adrese: SIA “Rīgas 1.slimnīca”, Rīga, Bruņinieku iela 5;

· apmaksa: 30 dienu laikā pēc atbilstošas pavadzīmes-rēķina parakstīšanas;

· iepirkuma līguma slēgšanas tiesības ir piešķiramas pretendentam ar zemākās cenas piedāvājumu;
· uz pretendentu nav attiecināmi Starptautisko un Latvijas Republikas nacionālo sankciju likuma 11.1panta pirmajā daļā minētie nosacījumi;

· pretendentam nav nodokļu parādu, kas pārsniedz 150 EUR.
	Paraksts______________________________________

Datums ________________________________


	Pretendenta adrese _________________________

Tel.Nr.____________________

   E-pasts:____________________

   Bankas konta Nr. _________________


