WOJEWODZKIE CENTRUM SZPITALNE

wojewedzide  KOTLINY JELENIOGORSKIEJ DOLNY

ok 58 - 506 Jelenia Gora, ul. Oginskiego 6 SL ASK
Jeleniogorskiej NIP: 611-12-13-469, REGON: 000293640

DEZ/088/2024 Jelenia Gora, dnia 24.01.2024 r.

DO WYKONAWCOW

Dot.: Dostawa suchego bloku grzewczego dla potrzeb WCSKJ

Wojewoddzkie Centrum Szpitalne Kotliny Jeleniogorskiej z siedziba przy ul. Oginskiego 6, 58-
506 Jelenia Gora, jako Zamawiajacy informuje, ze wplyngty zapytania do zapytania ofertowego jak
w tytule. Ponizej przesytamy tres¢ pytan wraz z odpowiedziami.

ZESTAW 1:

1. Jaki zakres nastawy regulacji temperatury ma mie¢ suchy blok grzejny?
Odpowiedz: Suchy blok musi utrzymywa¢ temperature 75°C-76°C i musi by¢
mozliwo$¢ kontrolowania aktualnej temperatury.

2. Czy suchy blok ma posiada¢ funkcje wytrzasania?
Odpowiedz: Zamawiajacy dopuszcza, nie wymaga.

3. Na jakiej wielkos$ci probowki (pojemnos¢ probowki, $rednica zewnetrzna) wymagany jest
blok grzejny?
Odpowiedz: Potrzebujemy podgrzewac szklane fiolki z lekiem: Srednica otworéw na
fiolki: 43 mm, glebokos$¢ otworu: min. 45 mm z plaskim dnem

4. lle jednorazowo ma si¢ miesci¢ proboéwek w suchym bloku grzejnym?
Odpowiedz: Jednorazowo bedziemy podgrzewacé do czterech fiolek.

ZESTAW 2:

1. W celu doboru odpowiedniego bloku grzewczego prosze o informacj¢ jakich fiolek (wymiary,
objetosc)

Panstwo uzywaja.

Odpowiedz: Uzywamy szklane fiolki z lekiem o obj. 50 ml, §rednicy 40 mm, Glebokosé
otworu: min. 45 mm z plaskim dnem.

2. Proszg o dopuszczenie bloku o wymiarach zewngetrznych 315 x 203 x 89 mm.
Odpowiedz: Dopuszczamy, nie wymagamy.
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ZESTAW 3:

Poprosze o dodatkowa informacj¢ o rozmiarze fiolek, w ktorych bedzie umieszczony wskazany
w postepowaniu preparat (Srednica oraz wysokos¢), ten parametr jest niezbedny dla okreslenia
odpowiedniego bloku grzewczego.

Odpowiedz: Podgrzewane beda szklane fiolki z lekiem o obj. 50 ml, Srednicy 40 mm.
Glebokos¢ otworu: min. 45 mm z plaskim dnem.

Pozostale zapisy Zapytania ofertowego, utrzymuja dotychczasowe brzmienie. Powyzsze
informacje stanowia integralng cze§¢ warunkow zamowienia i dotyczg wszystkich
Wykonawcow bioracych udzial w w/w postepowaniu.

Signature Not Veriﬂ;d
Dokument podpisany p_rf)z PRZEMYSELAW
BOGDANOWICZ

Data: 2024.01.22 13:@11 CET

Z up. Dyrektora WCSKJ
Przemystaw Bogdanowicz
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