ТЕХНИЧЕСКО ПРЕДЛОЖЕНИЕ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ
Автоматизация и модернизация на резервното електрическо захранване на СБАЛ по детски болести „Проф. Иван Митев“ ЕАД от:______________________________________________________________

адрес / седалище и адрес на управление: ....................................................................................

ЕИК/Булстат ……............................................................................................................................

представляван/о от .........................................................................................................................,
(собствено, бащино, фамилно име, длъжност на представляващия участника)

адрес за кореспонденция: ………………………………………

Банкова сметка:

Лице за контакти:


Уважаеми дами и господа,

След като се запознахме и проучихме документацията, техническата спецификация, правим следното техническо предложение:
1. Ще извършим автоматизация и модернизация на резервното електрическо захранване на СБАЛ по детски болести „Проф. Иван Митев“ ЕАД от паралелното захранване от таблото на Националния център по обществено здраве с доставка и монтаж на ново електрическо табло за автоматично включване на резервното електрическо захранване /АВР/, включваща:
1.1. Обследване на съществуващото захранване, резервираност и начин на присъединяване;
1.2. Демонтаж на апаратурата от съществуващото табло и преработка на таблото;
1.3. Доставка и монтаж на нов АВР комплект;
1.4. Присъединяване на токовите кръгове към новия АВР комплект;
1.5. Тестване на системата, настройки и въвеждане в автоматичен режим на работа;
1.6. Направа на временно ел. захранване на болницата /по преценка, след обследване/.
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2. Задължаваме се да извършим автоматизация и модернизация на резервното електрическо захранване на СБАЛ по детски болести „Проф. Иван Митев“ ЕАД от паралелното захранване от таблото на Националния център по обществено здраве с доставка и монтаж на ново електрическо табло за автоматично включване на резервното електрическо захранване /АВР/ в срок до .............. (..........) календарни дни (не повече от тридесет) календарни дни от сключване на договор.
3. Предлагаме следния гаранционен срок: …………….. (……………….) месеца (не по-кратък от 24 месеца), считано от датата на въвеждане АВР.
4. В съответствие с условията на документацията, техническите спецификации и изискванията на Възложителя, предлагам:
	Наименование 
	Описание на работните характеристики и функционални възможности, в съответствие с изискванията заложени в техническата спецификация, търговско наименование и производител на АВР комплект

	1. Обследване на съществуващото захранване, резервираност и начин на присъединяване;
2. Демонтаж на апаратурата от съществуващото табло и преработка на таблото;
3. Доставка и монтаж на нов АВР комплект;
4. Присъединяване на токовите кръгове към новия АВР комплект;
5. Тестване на системата, настройки и въвеждане в автоматичен режим на работа.
	



5. Ще направим обследване за преценка на необходимостта от направа на временно ел. захранване на болницата.
6. Ако се налага спиране на ел. захранването на болница предварително се уведомява представител на Възложителя и се съгласува с него.
7. Извърших оглед на съществуващото захранване на ………….. /дата/ в присъствието на …………., представител на СБАЛ по детски болести „Проф. Иван Митев“ ЕАД.

Приложения:
1. Актуален/ни каталог/зи на производител/и (с необходимата индивидуализираща информация за производителя) и/или копие/я, извадки от фирмени каталози, само страниците касаещи оборудването, и/или документ с техническите характеристики.
2. Други /по преценка на участника/.
	
ДАТА: _____________ г. 

	

	ПОДПИС и ПЕЧАТ:_____________________  
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