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                Załącznik nr 1 do umowy nr NZ.280.29.4.2022
Formularz cenowo – techniczny  dla zadania nr 4

1. Przedmiotem zamówienia są sukcesywne dostawy rękawic diagnostycznych nitrylowych, bezpudrowych, odpornych na przenikanie cytostatyków, zwanych dalej wyrobami.
2. Wykonawca gwarantuje, że wszystkie wyroby objęte przedmiotem zamówienia spełniać będą wszystkie - wskazane     w niniejszym załączniku - wymagania eksploatacyjne - techniczne                     i jakościowe.
3. Dostarczane zamawiającemu poszczególne wyroby powinny znajdować się w trwałych – odpornych na uszkodzenia mechaniczne oraz zabezpieczonych przed działaniem szkodliwych czynników zewnętrznych – opakowaniach (jednostkowych, zbiorczych), na których umieszczona będzie informacja w języku polskim, zawierająca co najmniej następujące dane:
    -  nazwa wyrobu, nazwa producenta,
    -  kod partii lub serii wyrobu,
    -  wyraźnie oznakowany rozmiar,
    -  oznaczenie daty, przed upływem której wyrób może być używany bezpiecznie, wyrażonej w latach i miesiącach,
    -  oznakowanie CE,
    -  inne oznaczenia i informacje wymagane na podstawie odrębnych przepisów.
Uwaga: Okres ważności wyrobów powinien wynosić minimum 24 miesiące od dnia dostawy do siedziby zamawiającego.
4. Wykonawca oświadcza, że dostarczane zamawiającemu wyroby spełniać będą właściwe, ustalone w obowiązujących przepisach prawa wymagania odnośnie dopuszczenia do użytkowania przedmiotowych wyrobów w polskich zakładach opieki zdrowotnej.
5. Wykonawca zapewnia, że na potwierdzenie stanu faktycznego, o którym mowa w pkt. 2 i 4 posiada stosowne dokumenty, które zostaną niezwłocznie przekazane zamawiającemu, na jego pisemny wniosek na etapie realizacji zamówienia.
6. Poszczególne dostawy częściowe wyrobów będą realizowane w terminie do …. dni roboczych od daty złożenia zamówienia za pośrednictwem faksu na nr……………………………   lub poczty elektronicznej na adres e-mail: ………………………………………….

7. Wykonawca oferuje realizację niniejszego zamówienia za cenę .................................... złotych zgodnie z poniższą kalkulacją.
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	1.
	Rękawice diagnostyczne nitrylowe, bezpudro-we, odporne na przenikanie cytostatyków:
- rozmiary: S - M - L,
- wykonane z nitrylu,
- bezpudrowe,
- odporne na przenikanie cytostatyków,
   (testowane na min. 15 cytostatykach)
  i mikroorganizmów,
- mankiet  rolowany lub z pogrubionym brzegiem,
- teksturowane  na palcach,
- grubość na palcu min. 0,13 mm, dłoni min. 0,09,  mankiet min. 0,07,
- długość  minimum 280 mm,
- AQL max. 1,0,
- zarejestrowane jako wyrób medyczny oraz środek ochrony osobistej kategorii III,
  op. a 100 sztuk 
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