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Wymagane i oferowane parametry mikroskopów do prac z zakresu histopatologii

L.p. Opis parametru   Parametry oferowane

1.
Mikroskop dolnostolikowy do światła przechodzącego z 

optyką korygowaną do nieskończoności

2.

Współosiowa śruba makro i mikrometryczna z 

minimalnym odczytem śruby mikrometrycznej 2,5 

mikrometra

3.

Nasadka okularowa: tubus binokularny z regulacją 

dioptrii w zkresie +/- 5 dioptrii i pochyleniu 30
0
, regulacja 

rozstawu źrenic w zakresie 48-75 mm z możliwością 

obrotu wokół osi optycznej o 360
0

4.

Okulary szerokopolowe o powiększeniu 10 x i polu 

widzenia minimum FN 18, z ergonomicznymi osłonami 

gumowymi

5.

Obiektywy planochromatyczne (powiększenie/apertura 

numeryczna/odległość robocza) 4x/0,1, 10x/N.A. 0,25, 

40x/ N.A. 0,65, 100x/N.A. 1,25, olejowy - z korekcją na 

szkiełko nakrywkowe 0,17 mm i jednoczesną 

możliwością pracy bez szkiełka nakrywkowego. 

Możliwość zastosowania dodatkowych obiektywów 20x i 

60x

6. Uchwyt rewolwerowy 4-gniazdkowy

7.

Stolik mechaniczny do przesuwu preparatu o wymiarach 

nie większych niż 190 x 140 mm (ergonomiczny dostęp 

dłoni do preparatu), prowadnice przesuwu w osi z 

prawej strony o zakresie przesuwu x,y minimum 75 x 30 

mm, uchwyt preparatowy lewouchylny

8.
Oświetlenie halogenowe min. 30 W o płynnej regulacji 

natężenia

9.
Kondensor Abbego z wbudowaną przesłoną  o 

regulowanej aperturze numerycznej i wartościN.A.1,25

10. Zapasowa żarówka halogenowa

11. Antystatyczny pokrowiec ochronny

12. Olejek imersyjny - starter

13. Filtr niebieski, zielony, żółty.                    

14.  Narzędzia specjalistyczne

15. Intrukcja obsługi w języku polskim

16.

Gwarancja i  bezpłatny serwis w  okresie min. 24 

miesiące od daty protokolarnego odbioru 

uruchomionego urządzenia.

17.
Gwarantowany czas od zgłoszenia usterki do jej 

usunięcia maksymalnie 72 godzin  -  dni robocze             

18.

W okresie  gwarancji dowóz urządzenia do naprawy lub 

przyjazd serwisanta do siedziby Zamawiającego na 

koszt Wykonawcy.
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Podpis osoby uprawnionej do złożenia oferty


