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W zwigzku z otrzymaniem pytania Zamawiajacy udziela odpowiedzi.

Pytanie

Pakiet 4, poz. 1

Czy Zamawiajacy dopusci rgkawice teksturowane jedynie na koficach palcéw, pozostate parametry
zgodne z STWZ?

Odpowiedz:

Zgodnie z opisem w SIWZ Zamawiajgcy dopuszcza powyzsze.

Pytanie

Pakiet 4, poz. 1

Czy Zamawiajacy dopusci rekawice o grubosei na dioni 0,06mm, pozostale parametry zgodne
z SIWZ?

Odpowiedz:

Zamawiajacy dopuszcza powyisze.

Pytanie

Pakiet 5, poz. 1

Czy Zamawiajacy bedzie wymagal rekawic, ktdre zostaly przebadane zgodnie z normg PN-EN 374 cz.
1,2 i 3, potwierdzone badaniami wykonanymi przez jednostkg niezalezng? Czes¢ 2 i 3 normy opisuje
procedure postepowania laboratoryjnego oraz sporzadzania raportu z badan, natomiast cz¢s¢ | normy
opisuje wymogi co do wynikoéw prowadzonego badania w zwigzku z czym wprowadzenie wymogu
spelnienia normy EN 374 cz. 1, 2, 3 w calodci zapewnia petne bezpieczefistwo m.in. w trakcie pracy
ze srodkami dezynfekcyjnymi.

Odpowiedz:

Zamawiajacy dokonuje modyfikacji i wymaga jak ponizej:

* zarejestrowane jako wyrdb medyczny oraz srodek ochrony osobistej kat. Il — na potwierdzenie
Zamawiajgcy wymaga by do oferty zostat dofaczony dokument potwierdzajacy

* zgodne z norma EN 455-1,2,34 — na potwierdzeniec wymaga by do oferty zostat dotgczony
dokument potwierdzajacy

* zgodne z normg EN 374 (przebadane na min. 10 subst.chemicznych na ktére osiagnety co najmniej 2
poziom ochrony) - na potwierdzenie Zamawiajacy wymaga by do oferty zostat dotagczony dokument
potwierdzajacy

* ASTM F1671 potwierdzone badaniami z jednostki niezaleznej od producenta - na potwierdzenie
Zamawiajacy wymaga by do oferty zostat dofaczony dokument potwierdzajacy

* pozbawione tiuraméw oraz MBT potwierdzone badaniami HPLC z jednostki niezaleznej — na
potwierdzenie Zamawiajacy wymaga by do oferty zostat dolaczony dokument potwierdzajacy
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