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Wroctaw, dnia 23.09.2020r.

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na dostawe rekawic medycznych Il - PN 37/20

Na podstawie art. 38 ust. 1 ustawy PZP, Zamawiajacy odpowiada na zadane pytania:

Zadanie 1

1) Prosze o dopuszczenie rekawic, ktérych zawartosé pudru jest ponizej 2mg, Srednia sita
zrywu przed starzeniem 6N, a poziom protein <50ug/g.
Odpowiedz: Zamawiajgcy podtrzymuje zapisy SIWZ.

2) Prosimy Zamawiajgcego o dopuszczenie rekawic z zawarto$cig pudru ponizej 2 mg, z
poziomem protein <35 pg/g, sita zrywu > 6,5N. Reszta zgodnie z SIWZ.
OdpowiedZ: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z SIWZ.

Zadanie 2
1) Prosze o dopuszczenie rekawic, ktérych sita zrywu przed starzeniem wynosi 6N.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z SIWZ.

2) Prosimy Zamawiajgcego o dopuszczenie rekawic z sitg zrywu > 6,5N. Reszta zgodnie z SIWZ
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z SIWZ.

Zadanie 3

1) Prosze o dopuszczenie rekawic, ktérych grubosé pojedynczej $cianki na palcu wynosi
0,08+0,01 mm, na dioni 0,06+0,01 mm, na mankiecie 0,05+0,01 mm, a Srednia sita
zrywu przed starzeniem to 7N.

Odpowiedz: Zamawiajacy podtrzymuje zapisy SIWZ.
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2) Prosimy Zamawiajgcego o dopuszczenie rekawiczek nitrylowych bezpudrowych o
grubosci na palcu min. 0,09 mm , dfoni - min.0,07 mm, mankiet - min. 0,05 mm, sita
zrywania po starzeniu min. 6,5 N.

Odpowiedz: Zamawiajgcy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z SIWZ.
3) Prosimy Zamawiajacego o dopuszczenie rekawic pakowanych po 100 sztuk. (90 szt.

dla rozmiaru XL

Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga pod warunkiem odpowiedniego
przeliczenia - pozostate zapisy zgodnie z SIWZ

Zadanie 5
1) Prosze o dopuszczenie rekawic, ktérych grubos¢ pojedynczej $cianki na palcu wynosi
0,20+0,02 mm, na dtoni 0,18+0,02 mm, na mankiecie 0,16+0,02 mm, a dtugos¢
rekawicy dla rozmiaru 6.0 wynosi min. 280 mm. Rekawica spetnia pozostate
wymagania.
OdpowiedZ: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostale zapisy zgodnie z SIWZ.

2) Prosimy o dopuszczenie rekawic pakowanych po 50 par
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy
zgodnie z SIWZ.
3) Prosimy o dopuszczenie rekawic pakowanych folia-folia.
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z
SIWZ.

Zadanie 5, Zadanie 6

Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie rekawic przebadanych na substancje
chemiczne zgodnie z normg EN 374-3, jak réwniez EN ISO 16523-1:2015, ktéra to
norma zastgpita EN 374-3?

Odpowiedz: Zamawiajacy oczekuje dla zaoferowanych produktéow zgodnosci z
norma PN EN 374-3, natomiast dopuszcza dodatkowo EN ISO 16523-1:2015.

Zadanie 6

1) Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na zaoferowanie rekawic o grubos$ci na mankiecie
0,20 mm?

Odpowiedz :.Zamawiajgcy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z
SIWZ.

2) Prosimy Zamawiajacego o dopuszczenie rekawiczek o grubosci mankietu 0,16
mm, na dtoni 0,19mm, pakowanych folia-folia. Reszta zgodnie z SIWZ.



N DOLNY
\Tzojewédzki Szpital SLASK

Specjalistyczny
im. J. Gromkowskiego
51-149 Wroctaw, ul. Koszarowa 5

NIP: 895-16-31-106, Regon: 000290469
tel. cent. 71/325-03-56 do 59; 71/326-13-27 do 31; sekretariat 71/395-74-26; fax 71/326-06-22

OdpowiedZ: Zamawiajacy dopuszcza, ale nie wymaga - pozostate zapisy zgodnie z
SIWZ.

3) Prosze o dopuszczenie rekawic, ktorych grubos$¢ pojedynczej $cianki na palcu
wynosi 0,16+0,02 mm, na dtoni 0,14+0,02 mm, na mankiecie 0,10+0,02 mm,
poziom protein to <79ug/g, a dtugos$¢ rekawicy wynosi min. 280 mm. Rekawica
spelnia pozostate wymagania.

Odpowiedz: Zamawiajacy podtrzymuje zapisy SIWZ.

Podpisany certyfikatem wystawionym dla ELZBIETA
MARIA JAMICKA-SUCHACY (Certyfikat
kwalifikowany).

Utworzony w dniu: 2020-09-23 12:58:46 +0200
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