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Do wiadomosci wykonawcow

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na Sukcesywna dostawa srodkéw dezynfekcyjnych i materiatow

do sterylizacji
W zwiazku z wnioskami o wyjasnienie tresci specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia, ztozonymi
przez wykonawcéw, dziatajac w imieniu Zamawiajacego, na podstawie art. 38 ust. 2 ustawy z dnia **
29.1.2004 r. — Prawo zaméwien publicznych (tj. Dz. U. z 2019 r. poz. 1843 ze zm.), wyjasniam, co na-
stepuje, oraz wprowadzam do specyfikacji istotnych warunkéw zamdéwienia nastepujace zmiany:

Korekta do udzielonych odpowiedzi z dnia 02.07.2020r. do zestawu I w zakresie pytania 4-9

Zestaw 1
Dotyczy zapisow SIWZ:

I. Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na ztozenie wraz z oferta o$wiadczenia o przynaleznosci lub
braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, w sytuacji gdy dany oferent nie nalezy do
zadnej grupy kapitatowej?

Odp. TAK

2. Czy Zamawiajacy wymaga, aby dostawca materiatéw do sterylizacji posiadat certyfikat systemu
zarzadzania jakoscig ISO 9001:2015 dotyczaca materiatow sterylizacyjnych? Zamawiajacy zy-
skuje pewno$é, ze oferowane wyroby produkowane sa zgodnie z obowigzujacymi wymagania-
mi i normami.

Odp. Zamawiajacy dopuszcza.

Dotyczy Parametry Techniczne:
Dotyczy Zadanie nr 8 poz. 2

3. Prosimy Zamawiajgcego o okreSlenie czynnika sterylizujacego do wymaganego testu
biologicznego oraz czasu inkubacji.
Odp. Czynnik sterylizacji para wodna /czas inkubacji 24h oraz czynnik sterylizacji tlenek etylenu, czas
inkubacji 48h.
Dotyczy Zadanie 8 poz. 3

4. Czy Zamawiajacy wymaga, aby test kontroli dezynfekcji termicznej byt samoklejacy,
co znacznie ulatwi i usprawni jego archiwizacje (mozliwos¢ wklejenia bezposrednio
do dokumentacji)?

Odp. FAK . Zamawiajacy dopuszcza.

5. Czy dla zapewnienia poprawne;j interpretacji wyniku oraz dla poprawnego opisu Zamawiajacy

wymaga, aby informacje zawarte na tescie i na etykiecie byty w jezyku polskim?
Odp. FAK. Zamawiajacy dopuszcza.

6. Czy zgodnie z obowiazujgca norma Zamawiajacy wymaga, aby na kazdym tescie kontroli
dezynfekcji termicznej znajdowalo si¢ oznaczenie normy odpowiedniej dla testow mycia
i dezynfekg;ji, tj. ISO 15883?

Odp. FAK. Zamawiajacy dopuszcza
Dotyczy Zadanie 8 poz. 4-5
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7. Czy Zamawiajacy wymaga, aby test klasy VI byt samoklejacy, co znacznie utatwi i usprawni
jego archiwizacje (mozliwo$¢ wklejenia bezposrednio do dokumentacji)?
Odp. FAK . Zamawiajacy dopuszcza.
8. Czy w celu ulatwienia interpretacji wyniku Zamawiajacy wymaga, aby na tescie umieszczone
byly informacje w jezyku polskim
Odp. FAK . Zamawiajacy dopuszcza.
9. Czy zgodnie z obowigzujaca norma Zamawiajacy wymaga, aby na testach chemicznych
znajdowalo sie oznaczenie norm potwierdzajacych klase testow?
Odp. FAK . Zamawiajacy dopuszcza.
Dotyczy Zadanie 8 poz. 7

10. Czy zamawiajagcy wymaga aby test umieszczony byl na metalowej ptytce o dlugosci nie
mniejszej niz 8 cm, co w rzeczywisty sposdb symuluje kontrolg mycia narzedzi stalowych?
Odp. Zamawiajacy dopuszcza.

Pozostata tre$¢ specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia pozostaje bez zmian.
Powyzsze informacje nalezy traktowaé, jako integralng cze$¢ specyfikacji istotnych warunkow
zamoéwienia.
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