Nr zamodwienia 46/pn/2008 formularz opis przedmiotu zaméwienia dla pakietu I
zmieniony w wyniku modyfikacji SIWZ

| OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

Kopiarka wysokonaktadowa

1) technologia laserowa
2) format oryginatu i kopii A3
3) gramatura papieru w zakresie co najmniej 60-200g/m>
4) predkos¢ kopiowania i drukowania - min. 75 str. A4/ min.
5) rozdzielczo$¢ kopiowania, drukowania i skanowania nie mniej niz 600x600 dpi
6) kopiowanie ciagle: 1- 9999 kopii
7) kopiowanie i drukowanie dwustronne (dupleks)
8) zoom, co najmniej 25-400%
9) tace odbiorcze (finiszer)
- gléwna na min. 3000 arkuszy z mozliwoscig sortowania i zszywania
- gbrna na min. 200 arkuszy
10) zrédta podawania papieru, w tym:
- min. 2 uniwersalne kasety na min. 500 arkuszy
- podajnik reczny na min. 100 arkuszy
- 2 kasety namin 1500 ark A4
11) praca w sieci komputerowej: drukowanie, skanowanie,
12) interfejsy standardowe: Fast Ethernet 10/100, USB 2.0,
13) protokét sieciowy: TCP/IP
14) automatyczny podajnik oryginatéw: min. 100 kartek
15) skan - do PC
16) skanowanie do PDF, e-mail, TIFF
17) typ skanera: plaski
18) pamig¢ kopiarki i drukarki HDD min. 60 GB
19) do urzadzenia powinien by¢ dostarczony toner (tonery) pozwalajacy wykonaé tacznie
45 000 kopii przy 5% zaczemieniu
20) rok produkcji 2008
21) gwarancja 12 miesigcy
22) gwarancja z umowa serwisowo-materialowsa (odptatnosé¢ za kopig) nalezy przyjac sredni
przebieg miesi¢czny na poziomie 25000 kopii.
W okresie gwarancji bezptatna wymiana wszystkich czgséci (facznie ze wszystkimi
materialami eksploatacyjnymi) oraz bezplatne przeglady.
Ilo$¢ przegladdéw w okresie 12 miesigcznej gwarancji to: .......... *

* Prosz¢ wypelni¢ w miejscu wyznaczonym

Urzadzenie musi by¢ fabrycznie nowe, gotowe do pracy, wyposazone w toner, instrukcje w
jezyku polskim, sterowniki drukarki i skanera.

W sytuacji gdyby wykonawca przewidywal, iz czas trwania naprawy bedzie wynosit wiecej
niz 3 dni robocze, powinien poinformowaé o tym zamawiajacego pisemnie lub faksem. W
tym przypadku wykonawca dostarcza na czas dokonania naprawy zamawiajagcemu na swoj
koszt urzadzenie zastgpcze o parametrach technicznych i wilasciwosci funkcjonalnej nie
gorszych niz urzadzenia naprawianego.

Imig¢ i nazwisko upelnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy

.......................... Podpis




