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Zaproszenie do ztozenia oferty cenowej na dostawe odziez medycznej

Zatacznik nr 1.2

Szczegotowy opis przedmiotu zamowienia

1. W ramach zamdéwienia Zamawiajgcy przewiduje 15% rozmiaréw nietypowych.

2. Odziez powinna by¢ wykonana z nalezytg starannoscia, sciegi proste, w jednej odlegtosci od
brzegdw tkaniny. Obrzucenia na maszynie typu Overlock. Szwy w miejscach zespolenia i przy
podwinieciach nie powinny powodowad $ciggania i marszczenia tkaniny.

3. Dodatki do odziezy, np. zamki, zatrzaski, muszg charakteryzowac sie odpornoscig na wysoka
temperature, stosowang w przemystowych urzgdzeniach do prasowania.

4. Wymagane parametry:

- Odziez wykonana z elanobawetny o sktadzie 65%PES 35%CO, gramaturze 175/g/m? ( +/-
12g/m? ), temperaturze prania 95°C, kurczliwosci do 2%.
Certyfikat zgodnosci CE wydany przez jednostke notyfikowang zgodny z normami:
PN-P-84525:1998 Odziez robocza. Ubrania robocze; CEN/TS 14237:2015 Tekstylia
dla placéwek opieki zdrowotnej i socjalnej (tabl. 8); PN-EN ISO 13688:2013-12 p.4.2.2, p.5.3
Odziez ochronna. Wymagania ogolne; PN-90/P-82008 Tkaniny bawetniane i typu
bawetnianego na odziez roboczg, w zakresie: sita zrywajgca, wytrzymatos¢ na rozdzieranie,
odpornos¢ wybarwien na: pranie, pot kwasny, pot alkaliczny, tarcie suche.
- Odziez musi posiadac oznakowanie CE, potwierdzone Certyfikatem zgodnosci wydanym przez
jednostke akredytowang dla odziezy medycznej zgodny z normami: PN-P-845425:1998 Odziez
robocza. Ubrania robocze; PN-EN ISO 13688:2013-12 p.4.2.2, p.5.3 Odziez ochronna.
Wymagania ogdlne, CEN/TS 14237:2015 Tekstylia dla placéwek opieki zdrowotnej i socjalnej
- Odziez musi posiada¢ Certyfikat ,Przyjazny dla Cztowieka” wydany przez jednostke
akredytowang dla odziezy medycznej spetniajagcy kryteria oceny tekstylidw KT/E/20/IW.
Potwierdzajgcy wtasciwosci ekologiczne odziezy w zakresie dopuszczalnych pozioméw
substancji szkodliwych.

5. Zamawiajgcy wymaga aby Wykonawca wraz ze ztozong ofertg dostarczyt:

- katalog z proponowanymi kolorami tkanin i przedstawiajgcy przynajmniej dwa rézne
modele odziezy, na kazdg pozycje asortymentowa. Poprzez ,rézne modele” Zamawiajacy
rozumie modele réznigce sie od siebie wyglagdem: co najmniej 2 elementami kroju,
sposobem wszycia rekawa, rodzajem wykonczenia np. rodzajem oblamoéwek, taliowania.
- karta techniczna zaproponowanej tkaniny;

- prébnik kolorow.

6. Wybrany oferent, w ciggu 10 dni od podpisania umowy, na swdj koszt i nieodptatnie, dostarczy
Zamawiajgcemu zaoferowane modele odziezy meskiej i damskiej( po 1 szt. w rozm. od XS do
5XL) wraz z obowigzujgcg u Oferenta Tabelg rozmiaréw, celem doboru rozmiaréw odziezy
przez Zamawiajgcego.

7. Odziez zostanie uszyta indywidualnie dla kazdego pracownika, zgodnie z jego wyborem co do
modelu i kolorystyki, rozmiaru.

8. Woykonawca udzieli min. 12 miesiecznej gwarancji na oferowane wyroby.

9. W przypadku reklamacji dotyczacej rozmiardow odziezy, Wykonawca dokona poprawek na swaj
koszt, oraz zobowigzuje sie do wymiany ubrania w ciggu max. 10 dni roboczych.

10. Celem realizacji zamoéwienia:

- Zamawiajacy kazdorazowo na ztozonym zamdwieniu, przekaze Wykonawcy informacje dot.
nazwy towaru, modelu, rozmiaru, kolorystyki, oraz imie i nazwisko pracownika, nazwe komorki
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- Zamawiajgcy wymaga, aby przy dostawie kazda sztuka odziezy zapakowana byta oddzielnie i
do kazdego opakowania zatgczona byta informacja o miejscu przeznaczenia (oddziat lub
komarka), imie i nazwisko pracownika, rozmiar, oraz informacja identyfikujgca dany wyrdb.

- przy realizacji zamdwienn, Wykonawca zobowigzany bedzie do umieszczenia na fakturze
numeru Umowy, numeru realizowanego zamodwienia, oraz dofgczenia imiennego wykazu
przestanej odziezy.
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