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Lp Pytanie Odpowiedź
l Pakiet 2, poz. 1

Czy Zamawiający dopuści rękawice teksturowane j edynie ria końcach palców?
TAK

2 P akiet ż, poz. ż
Czy Zamawialący dopuści rękawice diagnostyczne nitrylowe w kolorze
limonkowym/jasnozielonym, tekstulowane jedyne na końcach palców, pakowane

po 50szt, z prze|iczeniem zamawianych ilości na l20 opakowań?

TAK

) dotyczy pakiet 1 MateriaĘ pielęgnacyjne 3 poz. 3-4
Czy Zamawiający wyrazi zgodę na rłrydzielenie poz. 3-4 do oddzielnego pakietu, co
pozwoli lla przystąpienie do postępowania większej liczby Wykonawców i znacznię
zwiększy konkurencyjność ofert, a Zamawiającenru pozwoli na osiągnięcie
niższych cen.

NIE

4 Pakietnr2poz, Ia-e
Prosimy o wyrażenie zgody na dopuszczenie rękawic:
Rękawice diagnostyczne - bezpudrowe, nitrylowe, gładkie z teksturą na końcach
palców, bez zawaItości protein, dł, rękawic min. 240 mm, op, a'l00 szt, (lub a'200
z jedoczesnym plzeIiczeniem ilości opakowań),
Z odstąpieniem od wymogu dostarczenia uchrłytów na rękawice. Ww pozycje
stanowią zablokowanie udziału większości firm w przedmiotowym postępowaniu
na zakup rękawic. Z naszej wiedzy wynika, iż takie uchwyty posiada tylko jeden
wykonawca nie będący pośrednikiem handlowym, a co za tym idzie narazi to
Zamawiającego na znacznie wyższe ceny zakupu rękawic i w ewideritnie preferuje
jednego wykonawcę. Odstąpienie od tego powyższego wymogu pozwoli na
złożenie większej ilości konkurencyjnycli ofeft izapewni wybór najkorzystniejszej
oferty oraz najIepsze wydatkowanie publicznych środków finansowych,
Jednocześnie prosimy o wydzielenie w/w pozycji i utworzenie osobnej części dla
diagnostycznych rękawic nitrylolrryclr. W związku z trwającym w Polsce stanem
zagrożenia epidemicznego wlłvołanego koronawirusem COVID-1 9 występuje
zwiększone zapotrzebowanie na rękawiczki, Państwa zgoda pozwoli na zwiększenie
ilości złożonych ofeft w tych tludnych czasach. Bez ich wydzielenia konkurencja
będzie znacznie ograniczona,

Zamawiający dopuszcza
rękawice diagnostyczne -
bezpudrowe, nitrylowe,
gładkie z teksturą na
końcach palców, bez
zawartości proteirr, dł.
rękawic min, 240 mm, op,
a'l00 szt, (Iub a'200 z
jedoczesnym przeIiczeniem
ilości opakowań),

Zamawiający nie odstęprle
od wymogu dostarczenia
uchwytów,

Zamawiający nie wyraża
zgody na wydzielenie
diagnostycznyclr rękawic
nitrylowych do osobnego
pakietu

5 WZOR UMOWY
Zwracamy się z prośbą do Zamawiającego o dodanie do wzoru ullowy poniższej
treści:
Siła Wyższa
l. Którako|wiek ze Stron Umowy nie będzie odpowiedzialna za niewykonanie |ub
nienalełte wykonanie zobowiązań wynikających z Umorły spowodowane przez
okoliczności niewynikające z winy danej Strony, w szczególności za okoliczności
traktowane.jako S iła Wyższa.

Zamawiający nie wyraża
zgody



2, Dla celów realizacji Umowy ,,Siła Wyższa" oznacza zdarzenie zewnętrzne,
pozostające poza kontrolą Stron oraz niewiążące się z zawinionym działaniern

Stron, którego Strony nie mogĘ przewidzieć i któr,e uniemożliwia proces realizacji
Umowy. Takie zdarzenia obejmują w szczególności: wojnę, rewolucję, pożary,

powodzie, epidemie, akty adrrrinistracji państwowej itp.

3, W przypadku zaistnienia stanu Siły WyZszej, Strona, której taka okoliczność
uniemoż]iwia lub utrudnia prawidłowe wlłviązanie się z jej zobowiązań,
niezwłocznie powiadomi drugą Stronę o takich okolicznościach i ich przyczynie.

Wówczas Strony niezwłocznie ustalą zakres, alternatywne rozwiązanie i sposób

realizacji Umoury, Strona zgłaszająca okoliczności musi kontynuować realizację
swoich zobowiązań wynikających zUmowywtakiln stopniu, w jakim jestto
możliwe i musi szukać racjonalnych środków alterna§,łvnych dla realizowania

zakresu, jaki nie podlega wp§rvowi Sił,v Wyższej,
4. Jeżeli stan Siły Wyźszej, będzie trwał nieprzetwanie przez okl,es 90 dni hlh

dfużej, Strony rnogą w drodze wzajemnego uzgodnienia rozwiązać Umowę bez

nakładania na żadną ze Stron dalszych zobowiązań oprócz płatności należnych z
tytułu prawidłowo wykonanych usłu g,

5. Stan SiĘ Wyższej powoduje adekwatne przesunięcie tenninów realizacjiUmowy
chyba. że Strony postanowity inaczej.

6 Pytanie l dot. Pakiet 2 poz. 1-2

Zwracamy się do Zamawlającego z prośbą o wyrażenie zgody na zaoferowalrie

lękawic nitry|owych o powierzchni zewnętrznej mikroteksturowatlej z dodatkową

teksturą na końcach palców. Pragnierny zauważyó, że miktotekstura znaczttie
poprawia clrwytność rękawicy, zapewniaiąc większy komfort oraz bezpieczelistwo
użytkowania

TAK

1 Pytanie 2 dot. Pakiet 3 poz.2,3,5
Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o wyrażenie zgody na zaoferowanie rv

w/w zadaniach rękawic, które na wierzclrniej części dłoni posiadaj ą jedynie

wytłoczony rozmiar. Ozrakowanie: L, R - tj. lewa, prawa znajduje się natomiast na

wewnętrznej kopelcie papierowej. Dodatkowo potwieldzamy iż wyraźne
oznakowanie rozmiaru nadrukowane jest również na zewnętrznym foliowym
opakowaniu, a także na wewnętrznej kopercie papierowej.

TAK

iak


