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C) SPECIFIKACIJA ZAHTEV NAROČNIKA  
 
 

Predmet nabave: Nabava sterilizacijskih kaset za potrebe OP bloka oddelka za ORL in 
MFK 
 
 
NABAVA STERILIZACIJSKIH KASET   
 

Z.Š Naziv blaga 
Tip / model / 
kataloška št. 

ali enakovredno 

Proizvajalec 
ali 

enakovredno 
EM Količina 

1. 
3/4 SIZE PERF BASKET 
406X253X56MM JF252R AESCULAP kos 5 

2. 
3/4 BASKET W/O STACK.FEET 
406X253X44MM JG252R AESCULAP kos 5 

3. 
BOTTOM FOR 3/4 CONTAINER 
HEIGHT:135MM JK742 AESCULAP kos 5 

4. PRIMELINE PRO 3/4 LID BLUE JP112 AESCULAP kos 5 

5. SILICONE CUSHIONING PAD 3/4 SIZE JF947 AESCULAP kos 10 

6. 
BOTTOM FOR 3/4 CONTAINER 
HEIGHT:120MM JK741 AESCULAP kos 5 

7. PRIMELINE PRO 3/4 LID RED JP111 AESCULAP kos 5 

8. 
3/4 SIZE PERF BASKET 
406X253X56MM JF252R AESCULAP kos 5 

9. 
1/2 SIZE PERF BASKET 
243X253X56MM JF112R AESCULAP kos 2 

10. 
BOTTOM FOR 1/2 CONTAINER 
HEIGHT:120MM JK341 AESCULAP kos 2 

11. PRIMELINE PRO 1/2 LID SILVER JP125 AESCULAP kos 2 

12. IDENTIFICATION LABEL BLUE JG786B AESCULAP kos 48 
 
 
Opomba: 
Naročnik je v tabeli navedel proizvajalca,  tip, model oz. kataloško številko blaga izključno z 
namenom, da je določil zahteve oz. lastnosti razpisanih vrst blaga in zahtevano raven 
kakovosti. V ponudbi  lahko ponudite tudi blago drugih proizvajalcev, vendar mora biti le ta 
tehnično najmanj enakovredna navedenem blagu. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


