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Znak DZPiZ–380–24/2018 
 
 

Pytania Wykonawców i odpowiedzi Zamawiającego: 
 
 

Na podstawie art. 38 ust. 1 i 2 obowiązującej ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku – Prawo Zamówień 
Publicznych, Samodzielny Publiczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej w Staszowie informuje, iż na adres 
Zamawiającego wpłynęły zapytania dotyczące postępowania o udzielenie zamówienia publicznego w trybie 
przetargu nieograniczonego na sukcesywne dostawy „Rękawic medycznych”: 

 
1. Wykonawca – Pakiet 2: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic o minimalnie  

większej grubości na palcu 0,12mm. Palce to część dłoni najbardziej narażona na uszkodzenia -  oferowane  
przez nas rękawice minimalizują zatem prawdopodobieństwo uszkodzeń mechanicznych zapewniając  
przy tym doskonałe czucie, elastyczność i sprawność manualną. 
Odpowiedź – Zamawiający dopuszcza. 

 
2. Wykonawca – Pakiet 2: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic dopuszczonych do 

kontaktu z żywnością potwierdzone piktogramami na opakowaniu oraz certyfikatem analizy z jednostki niezależnej. 
Odpowiedź – Zamawiający dopuszcza. 

 
3. Wykonawca – Pakiet 2: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic zgodnych  

z normą 374 1 (z wył. 5.3.2), 2, 3 potwierdzone certyfikatem z jednostki notyfikowanej. 
Odpowiedź – Zamawiający dopuszcza. 

  
4. Wykonawca – Pakiet 2: Zwracamy się do Zamawiającego z prośbą o dopuszczenie rękawic przebadanych na min. 

10 substancji chemicznych na co najmniej 2 poziomie ochrony potwierdzone raportem z badań jednostki niezależnej 
od producenta oraz na opakowaniu (informacja nadrukowana na opakowaniu wraz z poziomami ochrony). 
Dodatkowo w zamian za badania na odporność na przenikanie min 2 alkoholi stosowanych dezynfekcji w stężeniu 
min 70% na min 2 poziomie zgodnie z EN 374-3 - odporne na działanie gotowych preparatów dezynfekcyjnych  
o szerokim spectrum biobójczym: co najmniej jeden preparat na bazie alkoholu izopropylowego (isopropanol) 
odporność przez minimum 480 minut i jeden preparat na bazie alkoholu etylowego (etanol) odporność przez 
minimum 6 minut potwierdzone raportem badania wykonanym w niezależnym laboratorium zgodnie z EN 16523-
1:2015. Wyniki potwierdzone raportem z badania wykonanym w niezależnym laboratorium badawczym. 
Odpowiedź – Zamawiający dopuszcza. 

 
5. Wykonawca – Pakiet 1: Prosimy Zamawiającego o dopuszczenie jako alternatywy rękawic z możliwością 

higienicznego wyjmowania rękawic od frontu w użytkowaniu także, gdy nie są umieszczone w uchwytach 
naściennych, pasujące do uchwytów naściennych uniwersalnych; polimerowych od strony roboczej, chlorowanych 
od wewnątrz, zgodnych z wymienionymi normami w zakresie będącym podstawą do uzyskania certyfikatu CE 
kategorii III, pozbawione tiuramów (poniżej poziomu wykrywalności), koloru białego, o średniej grubości na palcu 0,1 
± 0,02mm, pakowane po max. 150 sztuk. Zgodne z normą 374-1(z wyłączeniem pkt.  5.3.2). Odporne na przenikanie 
substancji chemicznych powszechnie stosowanych w szpitalach zgodnie z normą EN 374-3 – 3: w tym kwasy 
organiczne i nieorganiczne, zasady, alkohole i aldehydy, informacja o barierowości dla min. 2 alkoholi stosowanych 
w dezynfekcji na opakowaniu. Zaproponowana alternatywa, umożliwia natomiast higieniczne pojedyncze 
wyjmowanie rękawic w każdym miejscu w szpitalu, a dozowniki, dopasowanie wszystkich rękawic diagnostycznych 
stosowanych na terenie placówki z możliwością montowania pojedynczego lub w sekwencji potrójnie pasujące do 
wszystkich typów rękawic diagnostycznych stosowanych przez Zamawiającego, plastikowe o powierzchni gładkiej, 
umożliwiającej dezynfekcję, możliwość mocowania uchwytów na wytrzymałą taśmę, bez konieczności uszkadzania 
ścian, a także do wózków mobilnych. Wykonawca w cenie oferty dostarczy według potrzeb Zamawiającego. 
Odpowiedź – Zamawiający dopuszcza powyższe rękawice, przy spełnieniu parametrów „Opakowanie 
umożliwiające pojedyncze wyjmowanie rękawic jedynie za mankiet (mankiet zawsze wyjmowany pierwszy), 
bez konieczności dotykania opakowania i pozostałych rękawic”. 
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6. Wykonawca – Pakiety 1; 2; 3; 4; 6; 7; 8; 9 - Czy zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia  

na potwierdzenie zgodności z normami, odporności itp. Zamawiający oczekuje wyszczególnionych  
certyfikatów, badań, raportów dołączonych do oferty czy też na wezwanie?  
Odpowiedź – Zamawiający wyjaśnia, iż zgodnie z treścią załącznika numer 5 do SIWZ Wykonawca oświadcza 
(podpisując ten załącznik) "...że zaoferowany przez nas asortyment został dopuszczony do obrotu na terenie RP 
zgodnie z obowiązującymi przepisami ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych. Oferowany przedmiot 
zamówienia posiada wymagane atesty, certyfikaty, dopuszczenia do obrotu i używania oraz spełnia wszystkie normy 
i wymagania zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa w przedmiotowym zakresie i na każde wezwanie 
Zamawiającego na etapie badania i oceny ofert, jak i realizacji umowy zobowiązujemy się przedłożyć 
aktualne wszystkie dokumenty dopuszczające asortyment do obrotu.". 

 
7. Wykonawca – Pakiet 1, uchwyty do rękawic - Prosimy o doprecyzowanie czy Zamawiający oczekuje zarówno 

uchwytów pojedynczych jak i potrójnych jednolitych? Pozostałe parametry bez zmian. 
Odpowiedź – Zamawiający wymaga zarówno uchwytów pojedynczych jak i potrójnych jednolitych. 

 
8. Wykonawca – Pakiet 3, pozycja 1 - W związku z zapisem, iż rękawice z w/w pozycji mają być odporne na 

przenikanie min. 2 alkoholi stosowanych w dezynfekcji o stężeniu min. 70% potwierdzone raportem z badań wg EN 
374 z jednostki niezależnej prosimy Zamawiającego o podanie minimalnego czasu przenikania w/w alkoholi? 
Odpowiedź – Minimalny czas przenikania w/w alkoholi 30min II poziom. 

 
 
Pozostałe zapisy SIWZ pozostają bez zmian. 
 
 
Staszów, dnia 22.11.2018 r 

 
Zatwierdzam: 

 
Dyrektor SPZZOZ w Staszowie 


