
                                                                                                                                 Załącznik nr 1 

    Wykaz urządzeń  podlegających przeglądom okresowym. 

    

    

L.p Nazwa urządzenia   Ilość sztuk 

Częstotliwość  
przeglądu w 
okresie 2 lata. 

1 Centrala nawiewna VS 40 L 4 4 

2 Centrala nawiewna VS 40 R 2 4 

3 Centrala nawiewna VS  21 R 1 4 

4 Centrala wywiewna VS  40 LG 3 4 

5 Centrala wywiewna VS 40 RG 3 4 

6 Centrala wywiewna VS  21 LG 1 4 

7 Centrala wywiewna VS  21 SLCR 1 4 

8 Centrala nawiewna VS  21 R-PHC/SS 1 4 

11 Klimatyzator ścienny. 15 2 

12 Nawilżacz 15 2 4 

13 Nawilżacz 30 4 4 

14 
Agregat wody lodowej CHA/K 172 604-P-
SI+PS, MOC CHŁODNICZA 172 Kw 2 2 

        

    

    

 Zakres obowiązków stałej i regularnej opieki konserwacyjnej:                                         

    

1. Podejmowanie działań interwencyjnych na wezwanie Zleceniodawcy w celu 
podjęcia awarii w  ciągu 24 godzin. 

2. Stałą opiekę serwisowa ,co zmniejsza ryzyko ich awarii oraz przedłuża ich 
żywotność. 

3.Obniżenie kosztów eksploatacji dzięki stałemu nadzorowi urządzeń i instalacji. 
4.Zaprogramowanie paneli sterujących w cyklu codziennym i tygodniowym wg 
zaleceń użytkownika. 

5.Bieżące szkolenie osób uprawnionych do obsługi paneli sterujących( w 
zależności od potrzeb) oraz udzielenie porad telefonicznych. 

6.Bieżące prace konserwacyjne . 
7.Całoroczny i ciągły monitoring poprawności działania urządzeń,ze szczególnym 
uwzględnieniem zimy. 



8.Poinformowanie użytkownika o stanie urządzeń i wystawienie karty (protokółu) z 
przeprowadzonego przeglądu. 

 

L.p. 
Lokalizacja klimatyzatorów 
ściennych 

Ilość sztuk 
 

1 Budynek B 2 serwerownia 1  

2 Budynek B 3  2  

3 Chirurgia urazowa  1  

4 Rozdzielnie elektryczne 3  

5 Tomograf komputerowy 2  

6 Przychodnia Nr.1 1  

7 Chirurgia ogólna  1  

8 Oddział wewnętrzny lekarze 1  

9 Oddział wewnętrzny serwerownia 1  

10 Sterylizacja 1  

11 Laboratorium 1  
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