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Wydruk informacji pobranej w trybie art. 4 ust. 4aa ustawy z dnia 20 sierpnia 1997 r. o Krajowym Rejestrze Sadowym,
posiada moc dokumentu wydawanego przez Centralng Informacje, nie wymaga podpisu i pieczeci.

CENTRALNA INFORMACIA KRAJOWEGO REJESTRU SADOWEGO

KRAJOWY REJESTR SADOWY

Stan na dzien 02.01.2023 godz. 10:35:40
Numer KRS: 0000231231

Informacja odpowiadajaca odpisowi aktualnemu

Z REJESTRU PRZEDSIEBIORCOW

Data rejestracji w Krajowym Rejestrze Sagdowym 07.04.2005

Ostatni wpis [Numer wpisu 64 Data dokonania wpisu 30.08.2022
Sygnatura akt RDF/416850/22/800
Oznaczenie sadu SYSTEM

Dziat 1

Rubryka 1 - Dane podmiotu

1.0znaczenie formy prawnej

SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

2.Numer REGON/NIP

REGON: 300040065, NIP: 7792254227

3.Firma, pod ktdrg spotka dziata

GSK SERVICES SPOEKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

4.Dane o wczesniejszej rejestracji

pozytku publicznego?

Date / Da

5.Czy przedsiebiorca prowadzi dziatalnos¢  [NIE Signed by /

gospodarcza z innymi podmiotami na Podpisang przez:

podstawie umowy spotki cywilnej? Anna Marja
emitisKa

6.Czy podmiot posiada status organizacji NIE

ta:

2023-01-

D2 11:46

Rubryka 2 - Siedziba i adres podmiotu

1.Siedziba

kraj POLSKA, woj. WIELKOPOLSKIE, powiat M. POZNAN, gmina M. POZNAN, miejsc. POZNAN

2.Adres

ul. GRUNWALDZKA, nr 189, lok. ---, miejsc. POZNAN, kod 60-322, poczta POZNAN, kraj POLSKA

3.Adres poczty elektronicznej

4,Adres strony internetowej

Rubryka 3 - Oddziaty

Brak wpisow

Rubryka 4 - Informacje o umowie

1.Informacja o zawarciu lub zmianach
umowy spotki

1 07.02.2005 R. NOTARIUSZ MAREK KOLASA, KANCELARTA NOTARIALNA MAREK KOLASA
NOTARIUSZ, PAWEEL KOLASA NOTARIUSZ S.C., 61-707 POZNAN, UL. LIBELTA 26, REP. A NR
1871/2005.

2 30.01.2006 R., REP. A NR 1161/2006, NOTARIUSZ MAREK KOLASA, KANCELARIA NOTARIALNA
MAREK KOLASA, PAWEL KOLASA SPOEKA CYWILNA W POZNANIU, UL. LIBELTA 26,
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ZMIENIONO § 6 UST. 1, 2, UCHWALONO JEDNOLITY TEKST AKTU ZAkOZYCIELSKIEGO SPOEKI.

3 AKT NOTARIALNY Z DNIA 23.04.2010 R., REP. A NR 5880/2010 SPORZADZONY PRZEZ
NOTARIUSZA MARKA KOLASE Z KANCELARII NOTARIALNEJ MAREK KOLASA PAWEL KOLASA
SPOEKA CYWILNA W POZNANIU, ZMIANA ART. 5 UMOWY SPOEKI

4 16.08.2021, REP. A NR 6130/2021, NOTARIUSZ W WARSZAWIE - MARIA BRUDNICKA,
PROWADZACA KANCELARIE, NOTARIALNA W WARSZAWIE, PRZY UL. NOWOGRODZKIE] 10/9,
ZMIENIONO ART. 6.1 1 6.2 AKTU ZALOZYCIELSKIEGO SPOEKI. PRZYJETO TEKST JEDNOLITY
AKTU ZALOZYCIELSKIEGO SPOEKI.

Rubryka 5
1.Czas, na jaki zostata utworzona spétka NIEOZNACZONY
2.0znaczenie pisma innego niz Monitor ~ |------
Sadowy i Gospodarczy, przeznaczonego do
ogtoszen spotki
3.Wspdlnik moze miec: WIEKSZA LICZBE UDZIALOW

4.Czy statut przyznaje uprawnienia osobiste
okreslonym akcjonariuszom lub tytuly
uczestnictwa w dochodach lub majatku
spotki nie wynikajacych z akgji?

kkkkk

5.Czy obligatoriusze maja prawo do
udziatéw w zysku?

kkokkk

Rubryka 6 - Sposob powstania spotki

Brak wpiséw

Rubryka 7 - Dane wspolnikow

1 1.Nazwisko / Nazwa lub firma GSK PSC POLAND SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
2.Imiona A
3.Numer PESEL/REGON 389704768
4.Numer KRS 0000916841

5.Posiadane przez wspdlnika udziaty

516.100 UDZIALOW O £ACZNEJ WARTOSCI 258.050.000,00 Zt

spotki?

6.Czy wspdlnik posiada catos¢ udziatéw | TAK

Rubryka 8 - Kapitat spotki

1.Wysokos¢ kapitatu zaktadowego

258 050 000,00 Zt.

Podrubryka 1
Informacja o wniesieniu aportu

Brak wpisow

Rubryka 9 - Nie dotyczy

Brak wpisow

Rubryka 10 - Nie dotyczy
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Brak wpisow

Dziat 2

Rubryka 1 - Organ uprawniony do reprezentacji podmiotu

1.Nazwa organu uprawnionego do
reprezentowania podmiotu

ZARZAD

2.Sposob reprezentacji podmiotu

DO REPREZENTOWANIA SPOEKI NA ZEWNATRZ, SKEADANIA OSWIADCZEN WOLT I PODPISYWANIA
W IMIENIU SPOEKT UPRAWNIONY JEST W PRZYPADKU ZARZADU JEDNOOSOBOWEGO PREZES
ZARZADU JEDNOOSOBOWO, A W PRZYPADKU ZARZADU WIELOOSOBOWEGO PREZES ZARZADU
ACZNIE Z CZLONKIEM ZARZADU, DWAJ CZLONKOWIE ZARZADU tACZNIE, PREZES ZARZADU
LACZNIE Z PROKURENTEM LUB CZLONEK ZARZADU £ACZNIE Z PROKURENTEM.

Podrubryka 1
Dane o0s6b wchodzacych w sklad organu

1.Nazwisko / Nazwa lub Firma ZIEMKIEWICZ
2.Imiona GRZEGORZ ZBIGNIEW
3.Numer PESEL/REGON 76111000879
4.Numer KRS R

5.Funkcja w organie reprezentujgcym |CZEONEK ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE

zarzqdu zostata zawieszona w

czynnosciach?

7.Data do jakiej zostata zawieszona  |------

1.Nazwisko / Nazwa lub Firma LASOTA

2.Imiona MALGORZATA HALINA
3.Numer PESEL/REGON 77011805386
4.Numer KRS igtol

5.Funkcja w organie reprezentujgcym |CZLONEK ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE

zarzadu zostata zawieszona w

czynnosciach?

7.Data do jakiej zostata zawieszona ~ |------

1.Nazwisko / Nazwa lub Firma ARNDT CZAPLICKA
2.Imiona ANITA KATARZYNA
3.Numer PESEL/REGON 69070100124
4.Numer KRS ERARoK

5.Funkcja w organie reprezentujgcym |CZLONEK ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE

zarzadu zostata zawieszona w

czynnosciach?

7.Data do jakiej zostata zawieszona ~ |------

1.Nazwisko / Nazwa lub Firma KEPINSKI

2.Imiona KRZYSZTOF TOMASZ
3.Numer PESEL/REGON 77090601356
4.Numer KRS XEEK

5.Funkcja w organie reprezentujgcym |CZLONEK ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE
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zarzadu zostata zawieszona w
czynnosciach?

7.Data do jakiej zostata zawieszona

5 1.Nazwisko / Nazwa lub Firma NIECIKOWSKA PILAT
2.Imiona BEATA
3.Numer PESEL/REGON 70011608249
4.Numer KRS ks
5.Funkcja w organie reprezentujgcym |CZtONEK ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE
zarzadu zostata zawieszona w
czynnosciach?
7.Data do jakiej zostata zawieszona ~ |------
6 1.Nazwisko / Nazwa lub Firma DZIWOK
2.Imiona PIOTR ANDRZE]
3.Numer PESEL/REGON 65102600439
4.Numer KRS ol
5.Funkcja w organie reprezentujgcym |CZLONEK ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE
zarzadu zostata zawieszona w
czynnosciach?
7.Data do jakiej zostata zawieszona ~ |------
Rubryka 2 - Organ nadzoru
Brak wpisow
Rubryka 3 - Prokurenci
1 1.Nazwisko OSADZINSKA
2.Imiona ANNA
3.Numer PESEL 67032201023
4.Rodzaj prokury PROKURA SAMOISTNA
2 1.Nazwisko KUJDA
2.Imiona JAROSEAW BENEDYKT
3.Numer PESEL 75041614376
4.Rodzaj prokury PROKURA SAMOISTNA

Dziat 3

Rubryka 1 - Przedmiot dziatalnosci

1.Przedmiot przewazajacej dziatalnosci
przedsiebiorcy

46, 46, Z, SPRZEDAZ HURTOWA WYROBOW FARMACEUTYCZNYCH I MEDYCZNYCH

2.Przedmiot pozostatej dziatalnosci

70, 21, Z, STOSUNKI MIEDZYLUDZKIE (PUBLIC RELATIONS) I KOMUNIKACIA

przedsiebiorcy

GOSPODARCZE] I ZARZADZANIA

70, 22, Z, POZOSTALE DORADZTWO W ZAKRESIE PROWADZENIA DZIALALNOSCI

69, 10, Z, DZIALALNOSC PRAWNICZA
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69, 20, Z, DZIALALNOSC RACHUNKOWO-KSIEGOWA; DORADZTWO PODATKOWE

62, 02, Z, DZIALALNOSC ZWIAZANA Z DORADZTWEM W ZAKRESIE INFORMATYKI

58, 21, Z, DZIALALNOSC WYDAWNICZA W ZAKRESIE GIER KOMPUTEROWYCH

62, 01, Z, DZIALALNOSC ZWIAZANA Z OPROGRAMOWANIEM

® |IN | (g |»

62, 09, Z, POZOSTAtA DZIALALNOSC USEUGOWA W ZAKRESIE TECHNOLOGII
INFORMATYCZNYCH I KOMPUTEROWYCH

63, 11, Z, PRZETWARZANIE DANYCH; ZARZADZANIE STRONAMI INTERNETOWYMI (HOSTING) I
PODOBNA DZIALALNOSC

Rubryka 2 - Wzmianki o ztozonych dokumentach

Rodzaj dokumentu Nr kolejny w | Data ziozenia Za okres od do
polu
1.Wzmianka o zlozeniu 1 26.06.2006 07.02.2005 - 31.12.2005
:_I‘:‘C:::j;ezporawc’z‘ja“ia 2 28.06.2007 01.01.2006 - 31.12.2006
3 11.07.2008 01.01.2007 R. - 31.12.2007 R.
4 06.07.2009 01.01.2008 R. - 31.12.2008 R.
5 16.09.2010 1.01.2009 - 31.12.2009
6 15.07.2011 01.01.2010 R. - 31.12.2010 R.
7 23.10.2012 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.
8 15.07.2013 01.01.2012 - 31.12.2012
9 15.07.2014 OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
10 15.07.2015 0D 01.01.2014 DO 31.12.2014
11 24.05.2016 OD 01.01.2015 DO 31.12.2015
12 14.06.2017 OD 01.01.2016 DO 31.12.2016
13 10.07.2018 0D 01.01.2017 DO 31.12.2017
14 08.07.2019 0D 01.01.2018 DO 31.12.2018
15 10.07.2020 OD 01.01.2019 DO 31.12.2019
16 30.09.2021 0D 01.01.2020 DO 31.12.2020
17 30.08.2022 OD 01.01.2021 DO 31.12.2021
2.Wzmianka o ztozeniu opinii 1 ke 01.01.2006 - 31.12.2006
:,f;ﬂ'jﬁf d':;?’aidfgtaadé - 2 Kokkk 01.01.2007 R. - 31.12.2007 R.
rocznego sprawozdania 3 A 01.01.2008 R. - 31.12.2008 R.
finansoweaa 4 Kok 1.01.2009 - 31.12.2009
5 e 01.01.2010 R. - 31.12.2010 R.
6 ok 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.
7 Hkk 01.01.2012 - 31.12.2012
8 Hkkk OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
9 Hoknk OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
10 ok 0D 01.01.2015 DO 31.12.2015
11 Kokx 0D 01.01.2016 DO 31.12.2016
12 Hokk 0D 01.01.2017 DO 31.12.2017
13 Hokk 0D 01.01.2018 DO 31.12.2018
14 ok OD 01.01.2019 DO 31.12.2019
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15 Hokonk OD 01.01.2020 DO 31.12.2020
16 Hokk OD 01.01.2021 DO 31.12.2021
3.Wzmianka o zlozeniu uchwaly |1 ok 07.02.2005 - 31.12.2005
'z‘;tt"/fi‘;f:;miigz:ego 2 ook 01.01.2006 - 31.12.2006
sprawozdania finansowego 3 HAAEN 01.01.2007 R. - 31.12,2007 R.
4 oo 01.01.2008 R. - 31.12.2008 R.
5 Horkonk 1.01.2009 - 31.12.2009
6 Hokkk 01.01.2010 R. - 31.12.2010 R.
7 Hokkrk 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.
8 Hokkkk OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
9 Hokokk OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
10 Hokknk 0D 01.01.2015 DO 31.12.2015
11 ok OD 01.01.2016 DO 31.12.2016
12 ok OD 01.01.2017 DO 31.12.2017
13 ok OD 01.01.2018 DO 31.12.2018
14 Hokonk OD 01.01.2019 DO 31.12.2019
15 Hokonk OD 01.01.2020 DO 31.12.2020
16 ook OD 01.01.2021 DO 31.12.2021
4,Wzmianka o ztozeniu 1 gk 07.02.2005 - 31.12.2005
;’;ﬁ‘;ﬁiﬂama 2dzalio ok 01.01.2006 - 31.12.2006
3 Kokk 01.01.2007 R. - 31.12.2007 R.
4 KHHRK 01.01.2008 R. - 31.12.2008 R.
5 ok 1.01.2009 - 31.12.2009
6 kK 01.01.2010 R. - 31.12.2010 R.
7 Kok 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.
8 koK 01.01.2012 - 31.12.2012
9 ok 0D 01.01.2013 DO 31.12.2013
10 Hokkk 0D 01.01.2014 DO 31.12.2014
11 Kok OD 01.01.2015 DO 31.12.2015
12 ok OD 01.01.2016 DO 31.12.2016
13 Kok 0D 01.01.2017 DO 31.12.2017
14 ok OD 01.01.2018 DO 31.12.2018
15 Hokoak OD 01.01.2019 DO 31.12.2019
16 Kkx OD 01.01.2020 DO 31.12.2020
17 Hkrk OD 01.01.2021 DO 31.12.2021

Rubryka 3 - Sprawozdania grupy kapitatowej

Brak wpisow

Rubryka 4 - Przedmiot dziatalnosci statutowej organizacji pozytku publicznego

Brak wpiséw
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Rubryka 5 - Informacja o dniu konczacym rok obrotowy

1.Dzien koriczacy pierwszy rok obrotowy, za |31.12.2005
ktdry nalezy ztozy¢ sprawozdanie finansowe

Dziat 4

Rubryka 1 - Zalegtosci

Brak wpiséw

Rubryka 2 - Wierzytelnosci

Brak wpiséw

Rubryka 3 - Informacje o oddaleniu wniosku o ogtoszenie upadtosci na podstawie art. 13 ustawy z 28 lutego 2003 r.
Prawo upadtosciowe albo o zabezpieczeniu majatku dtuznika w postepowaniu w przedmiocie ogtoszenia upadtosci albo
w postepowaniu restrukturyzacyjnym albo po prawomocnym umorzeniu postepowania restrukturyzacyjnego

Brak wpisow

Rubryka 4 - Umorzenie prowadzonej przeciwko podmiotowi egzekucji z uwagi na fakt, ze z egzekucji nie uzyska sie
sumy wyzszej od kosztéw egzekucyjnych

Brak wpisow

Dziat 5

Rubryka 1 - Kurator

Brak wpisow

Dziat 6

Rubryka 1 - Likwidacja

Brak wpisow

Rubryka 2 - Informacje o rozwigzaniu lub uniewaznieniu spotki

Brak wpisow

Rubryka 3 - Nie dotyczy

Brak wpisow

Rubryka 4 - Informacja o potaczeniu, podziale lub przeksztatceniu

Brak wpisow

Rubryka 5 - Informacja o postepowaniu upadtosciowym

Brak wpiséw
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Rubryka 6 - Informacja o postepowaniu uktadowym

Brak wpisow

Rubryka 7 - Informacje o postepowaniach restrukturyzacyjnych, o postepowaniu naprawczym lub o przymusowej
restrukturyzacji

Brak wpisow

Rubryka 8 - Informacja o zawieszeniu dziatalnosci gospodarczej

Brak wpiséw

data sporzadzenia wydruku 02.01.2023

adres strony internetowej, na ktdrej sa dostepne informacje z rejestru: ekrs.ms.gov.pl
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Glowny Inspektor Farmaceutyczny Warszawa, dnia Q4. 0§- 20201

NZOH.5100.41.2020.MG.2 i
DECYZJA

Na podstawie art. 74 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz.U.
Z 2019 r. poz. 499 ze zm.) oraz art. 155 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks postepowama
administracyjnego (t.j. Dz.U. z 2020 r. poz. 256) '

V

GLOWNY INSPEKTOR FARMACEUTYCZNY

* zmienia zezwolenie znak: GIF-N-411/616/1-5/MSH/12 z dnia 17 sierpnia 2012 r. na prowadzenie
hurtowni farmaceutycznej zlokalizowanej w Robakowie = przy ul. Zernickiej 22 udzielone
przedsigbiorcy GSK Services Sp. z 0.0., poprzez dodanie pkt. 2.3 do zakresu zezwolenia w aneksie
nr 1 oraz usuniecie punktu ,Zastrzezenia lub uwagi wyjasniajgce dotyczgce zakresu dziafalnosci lub
ograniczenia asortymentu (Any restrictions or clarifying remarks related to the scope of these
wholesaling operations)” z aneksu nr 1;

- NADAJAC MU NASTEPUJACE BRZMIENIE:
ZEZWOLENIE NA PROWADZENIE HURTOWNI FARMACEUTYCZNEJ

WHOLESALE DISTRIBUTION AUTHORISATION

1. Numer zezwolenia/ Authorisation number
GIF-N-411/616/1-5/MSH/12

2. Nazwa przedsigbiorcy/ Name of authorisation holder
GSK Services spoika z ogréniczona odpowiedzialnoscig
KRS: 0000231231 Regon: 300040065

3. Adres siédziby przedsiebiorcy/ Legally registered address of authorization holder
ul. Grunwaldzka 189, 60 — 322 Poznari; '

4. Adres hurtowni farmaceutycznej/ Adress of site _

ul. Zernicka 22, Robakowo, 62-023 Gadki;
B. ""Zakres zezwolenia/ Scope of authorisation
] produkty lecznicze przeznaczone dla ludzi: aneks 1

6. Podstawa prawnal Legal basis of authorisation
art. 74 ust. 1i 2 w zwigzku z art. 72 ust. 1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r.
- Prawo farmaceutyczne (Dz.U. z 2019 r. poz. 499 ze zm.)
- 7. Gldwny Inspektor Farmaceutyczny/ Name of Chief Pharmaceutical Inspector
Pawet Piotrowski :

8 Podpls/ Slgnature

Z up, Gléwnego Inspektora Farmaceutycznego

W-Ao%w |

{ anna Szajnik — Solska
9. Datal Date - Dyrektor Departamentu Nadzoru -

oL O5. 2020r . E Vgt bR SR oo ;
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I.  Podstawowe warunki prowadzenia hurtowni farmaceutycznej oraz obowigzki natozone
na przedsigbiorcg w zwigzku z prowadzeniem hurtowni farmaceutyczne;j:

1. Podjecie dziatalnosci okreslonej w zezwoleniu i jej prowadzenie musi by¢ zgodne z
ustawg z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne i innymi przepisami, w
szczegolnosci przedsigbiorca ma obowigzek:

= zaopatrywa¢ sie¢ w produkty lecznicze wytgcznie od podmiotu odpowiedzialnego,
przedsigbiorcy posiadajgcego zezwolenie na wytwarzanie lub import produktow
leczniczych lub przedsigbiorcy prowadzgcego dziatalno$¢ gospodarczg polegajacg na
prowadzeniu obrotu hurtowego, po sprawdzeniu waznosci odpowiedniego zezwolenia;

= posiada¢, w tym przechowywaé jedynie produkty lecznicze uzyskiwane od podmiotéw
uprawnionych do ich dostarczania;

» dostarczac produkty lecznicze wylgcznie podmiotom uprawnionym;

= przestrzega¢ wymogow Dobrej Praktyki Dystrybucyjnej.

2. W przypadku, gdy przedsigbiorca nie rozpoczat prowadzenia hurtowni
farmaceutycznej w  ciggu 4 miesiecy od dnia uzyskania zezwolenia lub nie bedzie
prowadzit dziatalno$ci objetej zezwoleniem przez okres co najmniej szesciu miesigcy,
zezwolenie moze zosta¢ cofniete — zgodnie z art. 81 ust. 2 pkt 3 ustawy z dnia 6
wrzeshia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne.

Il.  Zezwolenie jest wazne na czas nieckreslony.
lll.  Zezwolenie nie obejmuje prowadzenia obrotu w zakresie okreslonym w ustawie z dnia
29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 852).

Uzasadnienie:

Zgodnie z art. 107 § 4 Kodeksu postgpowania administracyjnego (t.j. Dz.U. z 2020 r. poz.
256) Giowny Inspektor Farmaceutyczny odstgpit od uzasadnienia niniejszej decyzji, gdyz
uwzglednia ona w cato§ci zgdanie strony.

Pouczenie:

Zgodnie z art. 127 § 3 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks postepowania
administracyjnego (t.j. Dz.U. z 2020 r. poz. 256; dalej: kpa) od decyzji nie stuzy odwotanie,
jednakze strona w terminie 14 dni od doreczenia niniejszej decyzji moze zwréci¢ sie do
Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego z wnioskiem o ponowne rozpatrzenie sprawy.
Ponadto na podstawie art. 52 § 3 ustawy z dnia 30 sierpnia 2002 roku — Prawo
o postepowaniu przed sgdami administracyjnymi, strona moze wnie$¢ skarge na te decyzje
bez skorzystania z prawa zlozenia wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy - skarge nalezy
wniesé do Wojewddzkiego Sgdu Administracyjnego w Warszawie w terminie 30 dni od dnia
dorgczenia decyzji za posrednictwem Gléwnego Inspektora Farmaceutycznego. Wysoko$é
wpisu od skargi wynosi 3000 ziotych. Strona moze ubiegaé sig o zwolnienie od kosztow
sgdowych oraz przyznanie prawa pomocy na zasadach okreslonych w ustawie — Prawo
o postgpowaniu przed sgdami administracyjnymi (art. 239-262).

Zgodnie z art. 127a § 1 kpa strona w trakcie biegu terminu do wniesienia wniosku o ponowne
rozpatrzenie sprawy moze zrzec si¢ prawa do jego wniesienia wobec organu, ktory wydat
decyzje.

Z dniem doreczenia organowi administracji publicznej o$wiadczenia o zrzeczeniu sie prawa
do wniesienia wniosku o ponowne rozpatrzenie sprawy decyzja staje sige ostateczna
i prawomocna.

Pouczenie:

Zgodnie z art. art. 15zzs ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych
oraz wywolanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z 2020 r. poz. 374 ze zm.) w okresie stanu
zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii ogloszonego z powodu COVID bieg terminow
procesowych w postepowaniach administracyjnych nie rozpoczyna sie, a rozpoczety ulega
zawieszeniu na ten' okres. A

Przy czym zgodnie“z\art 15225 'l]st 7.ww. ustawy czynnosci dokonane w okresie, o kiérym mowa w
ust. 1, w posgepdwamaéh'i kont 'olacﬁ ktorych mowa w ust. 1, sg skuteczne.

zup. Glownego Inspektora Far naceutycznego

Strona2z3

- Solska
antu Nadzoru



aneks nr 1
ZAKRES ZEZWOLENIA NA PROWADZENIE HURTOWNI FARMACEUTYCZN EJ
GIF-N-411/616/1-5/MSH/12

(Scope Of Wholesale Distribution Authorization)

1. PRODUKTY LECZNICZE (MEDICINAL PRODUCTS)

1.1 przeznaczone do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskie] (with a Marketing
Authorisation in EEA country)

1.2 przeznaczone do obrotu w panstwach czionkowskich Unii Europejskiej, panstwach
cztonkowskich Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) — stronach
umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym, poza terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej (Intended for EEA market)

2. ZAKRES OBJETY ZEZWOLENIEM (AUTHORISED WHOLESALE DISTRIBUTION
OPERATIONS)

2.1 zakup i sprzedaz produktéw leczniczych (Procurement)

2.2 przechowywanie i dostarczanie wlasnych produktow leczniczych (Holding)

2.3 przechowywanie i dostarczanie produktéw leczniczych nalezacych do innego
przedsiebiorcy (Supply)

2.5 inne dzialania: wymienié (Other activities(s):please specify)

Wspolpraca z Krajowym Centrum ds. AIDS

3. PRODUKTY LECZNICZE O WYMAGANIACH DODATKOWYCH
(Medicinal products with additional requirements)

3.1 produkty, o ktorych mowa w art. 83 dyrektywy 2001/83/WE Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 6 listopada 2001 r. w sprawie wspolnotowego kodeksu
odnoszacego sie do produktow leczniczych stosowanych u ludzi (Dz. Uz. WEL 311z
28.11.2001, str. 67, z pozn. zm.; Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne, rozdz. 13, t.
27, str. 69) (Products according to Art. 83 of 2001/83/EC)

3.1.2 immunologiczne produkty lecznicze (Immunological medicinal products)

3.3 produkty lecznicze z zimnego fancucha dostaw (wymagajace zapewnienia stalej |
niskiej temperatury w calym procesie dystrybucji) (Cold chain products (requiring low
temperature handling))

3.3.2 ponizej 8° C (Below & C)

3.4 inne: wymieni¢ (Other: (please specify))

3.4.1 cytostatyki (Cytotoxic medicinal products) v

3.4.4 produkty lecznicze bardzo silnie dziatajgce, okreslone we wiasciwej Farmakopei
(Medicinal products with very strong effect)

3.4.6 artykuly okreslone w art. 72 ust. 5 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo
farmaceutyczne (Goods defined in art. 72 ust. 5 Act of 6 September 2001 —
Pharmaceutical Law)

3.4.7 Srodki okreslone w art. 72 ust. 6 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo
farmaceutyczne (Goods defined.in art. 72 ust. 6 Act of 6 September 2001 —
Pharmaceutical Law) AN Flan .
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1. Maria Rozpendowska Peinomoch.ﬁi:" SK-S ‘riifégs Sp. z 0.0., ul. Grunwaldzka 189, 60-322 Poznat
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Warszawa, dnia /H— sierpnia 2012 .

Gléwny Inspektor Farmaceutyczny
GIF-N-411/616/1-5/MSH/12

ZEZWOLENIE

Na podstawie art. 74 ust. 1 { 2 w zw. z art. 72 ust. 1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001r.
— Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2008r. nr 45, poz. 271 ze zm.),

GLOWNY INSPEKTOR FARMACEUTYCZNY

udziela przedsighiorcy:
GSK Services Spéika z Ograniczong Odpowiedzialnoscia
z siedziba w Poznaniu
zezwolenia na prowadzenie hurtowni farmaceutycznej
zlokalizowanej w Robakowie, ul. Zernicka 22, 62-023 Gadki
w zakresie obrotu hu.rtowe'go produktami leczniczymi wymagajacymi przechowywania
w temperaturze 2-8 °C, oraz 15-25 °C, z wylaczeniem substancji farmaceutycznych.

1. Podjecie dziatalno$ci okreslonej w zezwoleniu i jej prowadzenie musi byc zgodne
z ustawa z dnia 6 wrzeénia 2001r. — Prawo farmageutyczne (Dz.-U. z 2008r. Nr 45, poz.
271 ze zm.) i innymi przepisami.

2, Hurtownia farmaceutyczna zobowigzana jest do skiadania Prezesowi Urzedu Rejestracji

* Produktéw Leczniczych, Wyrobow: Medycznyeh i Produktéw Biobdjezych kwartalnych
raportéw zgodnie z odrgbnymi przepisami.

3. Zezwolenie jest wazne na czas nieokreslony. W przypadku, gdy przedsigbiorca nie
uruchomi hurtowni farmaceutycznej w ciggu 4 miesigey od dnia uzyskania zezwolenia lub
nie bedzie prowadzit dziatalnosci objetej zezwoleniem przez okres co najmniej szeSciu
miesiecy, zezwolenie moze zostaé cofnigte — zgodnie z art. 81 ust. 2 pkt 3 ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001r. — Prawo farmaceutyczne.

Zezwolenie nie obejmuje prowadzenia obrotu w zakresie okreslonym w ustawie
z dnia 29 lipca 2005r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2005 r. Nr 179, poz. 1485
ze zm.),
Uzasadnienie:

Zgodnie z art. 107 § 4 Kodeksu postepowania administracyjnege Glowny Inspektor
Farmaceutyczny odstapit od uzasadnienia niniejszej decyzji, gdyz uwzglednia ona w catosci
zgdanie strony.

Pouczenie:

Zgodnie z art. 127 § 3 Kodeksu postepowania administracyjnego, w terminie 14 dni od
dnia doreczenia niniejszej decyzji, strona moze wystapié do Gtéwnego Inspektora
Farmaceutycznego z wnioskiem o ponownerrozpatizenie sprawy.
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1.Nrzadwladczenla;

1 47 1 4050 5884 1 3 2022 VHPELNIE KOMPUTEROWO LUB RECZNIE, DUZYM), LITERAM), LB KOLOREM.
Naxwal adres organu podatkowego
NACZELNIK PIERWSZEGO MAZOWIECKIEGO WARSZAWA 19-12-2022

URZEDU SKARBOWEGO W WARSZAWIE
ALOJZEGO FELINSKIEGO 2A
01-5613 WARSZAWA

ZAS W

czelnik

Urzedu Skarbowego
w Warszawie
ul. A. Felinskiego 2A
01-513 Warszawa

! ZASWIADCZENIE O NIEZALEGANIU W PODATKACH
Pierwszeuo Mazowicckiego  LUB STWIERDZAJACE STAN ZALEGLOSCI

2, Kolejny nr egz./ ogélem liczba eg:

1 L1

Podstawa prawna:

A. DANE WNIOSKODAWCY

Art. 306e § 1 ustawy z dnia 29 slerpnla 1997 r. -Ordynacja podatkowa (Dz, U. z 2021 r. poz, 1540, z p6zn. zm.).

A.1.DANE IDENTYFIKACYJNE

3. Identyfikator podatkowy NIP / PESEL
1792 255 4.2°2 7
4. Nazwa pelna / Nazwisko, plerwsze imig 5. Data urodzenia (dzien — miesigc — rok)
GSK SERVICES SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA B gt p te e g Bexs
A.2. ADRES SIEDZIBY/ ADRES ZAMIESZKANIA
6. Kraj 7. Wojewé6dztwo 8. Powlat
POLSKA WIELKOPOLSKIE M. POZNAN
9. Gmina 10. Ulica 11. Nr domu 12, Nr lokalu
M. POZNAN GRUNWALDZKA 189
13. MieJscowos¢ 14. Kod pocztowy
POZNAN 60-322
QOdpowiednie czesci I, Il i Il wypelnia sig w zalezno$ci od zgdanego przez wnioskodawce zakresu informacji.
. Zaswiadcza sie, Ze nie ujawniono zalegtosci podatkowychiujawmnionozategtostipodatkowe**) wnioskodawcy,

wymienionemu w czesci A

wg stanu na dzien 19-12-2022

wynoszg ogélem

slownie:

[ ZAS Wi [ 15 |




1.Nr 2aéwladczenta:

1 47 1 .4050. 5884 1 3 '2022 VAPELHIE KOMPUTEROWO LUB RECZHIE, DU2YMI, LITERAMI, CZA ws KOLOREM,

Il.  Zaswiadcza sig, ze nle ujawniono odsetek za zwloke, o ktérych mowa w art. 63a ustawy z dnla 29 sierpnia 1997 r. -
Ordynacja podatkowa / njawniono-udsetki-zazwioke, o-ktoTychrmowawart-§3Saustawy z dnia 29 sterpria +987 =
Ordymacjapudatkowa**) wnioskodawcy, wymienionego w czgscl A

wg stanu na dzien 19-12-2022

( dzleA ~ miesigc — rok)
wynoszgogélem ___ . ____ - | P I R ar,
slownie: _ - WA= ook v oy | il oy vt el e o
""""""""""""""""""""""""""""""""" \\'
SRR o . ,C,,/ __________________________
ZROKIe8 o e m e s R s w kwocie R R | G ar

z tego, od zaliczki

ZOOKIBR. o e s e wikwoole: A o e e By - e Gan Tl ar

gr, zostala odroczona do dnia

(dzieh ~ mieslqc - rok)
|01 ST S e B S B - S SR gr, zostala odroczonadodnia  ________________________.
(dzled - miesiqe - rok)
KRWORR) oo oo e o i 71 IR E gr, zostala odroczonadodnia . _____________.
(dzlef — mieslge - rok)
KWObB= o e aest - s e S el St o gr, zostala odroczonadodnia  ________________________.
(dzled = miesiqc - rok)
kwota  _____________ 2 Tt __. rat, z terminem platnosci ostatniej ratywdniv ____________ _______.
(dzieh — miesigc - rok)
kwota: ool ie o zt rat, z terminem platno$ci ostatniej ratywdniv .
i (dzleft - miesigc - rok)
kwota . ______ l ______ ral, z terminem platnoéci ostalniej ratywdniu ______ ___________
(dzieft = miesigc - rok)
KWilE - eorone e zh_ z terminem platnosci ostatniej ratywdniv  _____________________

IV. Zaswiadcza slg, ze wobec wnioskodawcy wymienionego w czeéci Ajest/ nie Jest **) prowadzone postgpowanie
egzekucyjne w administracji, réwniez w zakresie innych niz podatkowe zobowigzar wnioskodawcy.

V. Na podstawie art. 306e § 3 oraz w zwiazku z art. 306e § 7 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa
informuje sig, ze jest/ nie jest **) prowadzone postgpowanie majace na celu ustalenie lub okreslenie wysokoscl
zobowiazaih wnioskodawcy lub odsetek za zwloke, o ktérych mowa w art, 63a ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. -
Ordynacja podatkowa albo postepowanie majace na celu ustalenie lub okreslenie wysoko$ci zobowigzar wnioskodawcy
lub odsetek za zwloke, o ktérych mowa w art. 53a ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa zostato
zakoriczone.

VI. **) Dokonano zaplaty oplaty skarbowej

slownie

ViIl. *3Niepobranooptaty skarbowejrapodstawie

[ZASWg | 2/, |




1.Nr zadwladezenla:

1 47 1 . 4 050 3 5 884 1 3 ‘2022 WYPELNIG KOMPUTEROWO LUB RECZNIE, DU2YMI, LITERAMI, we KOLOREM.

Vil

g6 urzed Jezeli zadwilad le nie Jest wyd
na pi$mle ulrwalonym w postacl elektroniczne))

‘) Wypelnia sig w przypadku wydania zaswiadczenia na wigcej niz jednym egzemplarzu druku.
") Niepolrzebne skreslic,

") Jezeli zaplala zalegloéci podatkowe] wraz z odselkami za zwloke lub odselek za zwloke, o klérych mowa w art, §3a ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa,
zoslala odroczona lub rozlozona na raly, uznaje sig, Ze odpowiednio podalnik, platnik lub ink t do dnia uplywu termindw, o kiérych mowa w art. 49 § 1 ustawy z dnia 29
slerpnia 1997 r. — Ordynacja podalk , nie posiada zalegloéci podalkowych (arl, 306e § 5 | 7 uslawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podalkowa).

2) Jezeli zadwiadczenie nie jest wydawane na pismie ulrwalonym w postaci eleklronicznej, nalezy podaé imig | nazwisko oraz stanowisko sluzbowe.

| ZAS-W, | 3/3 |




ZAGAD ZAKLAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH I ODDZIAL W POZNANIU
UBEZPIECZEN
SPOLECZNYCH

ul. DABROWSKIEGO 12 Centrum Obshugi Telefoniczne;j
60-908 POZNAN Tel. 22 560 16 00

POZNAN, dnia 08-11-2022r.

ZASWIADCZENIE O NIEZALEGANIU
W OPLACANIU SKEADEK

1. Nr zaswiadczenia: 290071ZN22/0007793

2. Dane wnioskodawcy (platnika sktadek):
Nazwa / Nazwisko i imi¢ / Adres: GSK SERVICES SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

ul. GRUNWALDZKA 189 60-322 POZNAN

NIP [7]7]9]2]2]5]4[2]2]7]
REGON [3TofoJol4[0Jo[6[5] [ [ [ [ |

podaje si¢ numery NIP i REGON, aw przypadku braku tych numeréw - numer PESEL lub serig i numer dowodu
osobistego albo paszportu,

3. Zaswiadcza sie, ze wnioskodawca (platnik sktadek) zobowigzany jest do optacania sktadek na:

a) ubezpieczenia spoteczne
b) ubezpieczenie zdrowotne
¢) Fundusz Pracy i Fundusz Solidarnosciowy

d) Fundusz Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych

i nie posiada zaleglosci wedlug stanu na dzien

oTs] - (1[1] - [0 2[2]

dzien - miesigc -

Zaswiadczenie wydaje sie na wniosek platnika sktadek, na podstawie art. 50 ust. 4 i art. 123 ustawy z 13 pazdziernika
1998 r. o systemie ubezpieczeii spotecznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 1009 z pézn. zm.) oraz art. 217 i 218 Kodeksu
postepowania administracyjnego (Dz. U. z 2022 r. poz. 2000) ST 2 i

pieczatka stuzbowa i podpis
upowaznionego pracownika

Tnformacje, o kiérych mowa wart, 13 ust. | i 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 1. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w igzkuzprzet
danych osobowych i w sprawie swobodnego pn.eply\vu takich d'mych oraz uchyl:ma dyreklywy 95/46/WE (RODO), sa dostgpne w Centrali lub t ych jednostkacl izacyjnych ZUS oraz na
stronie intemetowej ZUS pod adresein: http:/bip.zus.pl/rodo/s Y

ZUS §8-72




USK Services s
IR A ¢ N
60-322B ::Jo;gal'b. ul, Grunwgldzka 189
) W WARSZAWIE
ul, Rzymowskaego 53, 02-697 Warszawa : ‘
MINISTERSTWO SPRAWIEDLIV g5

L

ZNAK OPLATY SADOWE]
30 PLN

(v}
tel. (0- 23
(12) Nazwyji ;‘Za;%é o76: eQujqcego zapylanie E g
oraz n ia sluzgcego ) 2 5 -
do automatycznego odbioru inf.onnncji MINISTERS RAVY m RN t—" "§-' 8
KRAJ REJESTR KARNY = —_—
Data wystawienia /é:/?,,ﬁ(?a?@ ..... oWy ' 5_% g_ﬁ
. L «wSw« —_— 1
Doia 16 -12- 222 =
[0)
KRAJOWEGO REIESTRU KARNEGO
R IOCIE ZBIUKU Vv x 1vx

ZAPYTANI% (ng]}%vl Cde AN
WK WOCTB A Yo
dniam.:lz:GJnskunmska Annd

1.0ZNACZENIE PODMIOTU ZBIOROWEGO

d
tru Karnego K

Nazwa/ firma ........coevee GSK Services Sp. Z 0.0. v..ccecvieriannes P LI R
2. SIEDZIBA PODMIOTU ZBIOROWEGO <7 S POLSKA . .ovvveererseseasssssesessessessanes
Miejsgowosé ......... POTTERD, s messinsio sismimsa g esssmsins ul. .GRUNWALDZKA 189 ....eemrrerrrerrresnsreesens
WojeWodZtWO .....vvvvecerrenee WIELKOPOLKIE. ......coovenerereenncreensesssns Powiat ... POZNAN........cccomuemremrersssssnsssssessssssns

3. WSKAZANIE POSTEPOWANIA, w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania

informacji o podmiocie zbiorowym:
Whiosek podmiotu zbiorowego w trybie art. 7 ust. 2 ustawy z dnia 24 maja 2000r. o Krajowym Rejestrze Karnym /Dz.

U. z2019r. poz. 1158/

................................................................................................................................................................................................

4. RODZAJ DANYCH, ktére maja by¢ przedmiotem informacji o podmiocie zbiorowym

Informacja, czy dane podmiotu zbiorowego zgromadzone sg W Rejestrze

.....................................................

PODMIOT - nie figuruje
5. ZAKRES DANYCH, ktére majg by¢ przedmiotem informacji o podmiocie zbiorowym

a. Czywobec podmiotu zbiorowego zostat orzeczony zakaz ubiegania sie¢ 0 zaméwienia publiczne - art. 108
ublicznych ( Dz. U. poz. 2

.............................................

t. 1 pkt. 4 ustawy z dnia 11 eénia 2019r. Prawo zamdwie

z p6Zn.zm. )

....................................................

NIE FIGURUIJE
w KARTOTECE
PODMIOTOW ZBIOROWYCH
KRAJOWEGO RESESTRU KARNEGO

Daia ]6 '12' 2022 @S«

PUNXT INFORMACYINY
KRAJOWEGG KBIESTRU KARMNEGD
wlLIEg NG
przy SADZIE REIONOWY i LUBLLN-£AC10D

#) Dane identyfikujace podmiot zbiorowy nalezy podat wylgcznie na podstawic akiualnego odpisu z Kraowego Rejestru Sgdowego
Druk: Drukamia Nr 1. 02-521 Warszawa, Rakowiecka 37, tel, (0-22) 640-81-77, fax 849-94-97. Zam, 34352003



@ O & b N

12.

13.

*)

*%)
Aokk)

**x%) W punkcie 12 nalezy wstawié X w odpowiednim kwadracie. .

IIN

GSK Services sp. z 0.0, ) _8
60-322 Poznar, ul. Grunwaldzka 188 53 —0
e (022) 5760000 MINISTERSTWO SPRAWIEDLIY o B2 F o2 ===
22 N O ce—————

Vv s PARR @m0 mpyvan s ROV KR IRRTER KARD g7 R L
oraz numer urzgdzenia stuzgcego KRAJOWY REJESTR KARNY D gé S pr—)
do automatycznego odbioru informacji 9)"( o < =8
N =]

Dnia ] ﬁ '1 2' 2022 ««S««
Data wystawienia / b. A2 O2P

PUNKT INFORMACYINY
KRAJOWEGO R&‘{ELSTRU KARNEGO

przy SADZIE REJ\&OWYTJIEUDLIN-ZACH()D I
ZAPYTANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE **)

[7]6]1]1]1]oJoJo[8[7]9]
PORR AN Ap.: .zﬂ’?ga!l’sra 4 Numer PESEL
‘N%ﬁ’_ _" ?,Wﬁ ejestru Karggg&aio sttugarnego ... e R T

i nna Ki numer paszportu albo innego dokumentu
dria........... satvyusamnssnssis DNRNP na Kunowska stwierdzajacego tozsamo§c***)

Imig ojca ........ JOPER s ssrmasisarrsapinsay 5. Imig matKi ......... 1.1 R S
Data urodzenia ....... (U8 IR L 7 ———— 7. Nazwisko rodowe matki ............. OTKALELOD. ... cisvsvsissnisiivsiiosassosonsssss
Miejsce urodzenia ....... WARSZAWA........cocevvnnne 9. Obywatelstwo .........cceeune POLSKIE :s::0:5s0essssmssnssssspisessassosssasioospsntones.

. Miejsce zamieszkania ......... UL. PARKOWA 68, SUCHY LAS, 05-806 KOMOROW .......cccceeermrirerenemmmmnnsessssssons
11.

Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r.

Prawo zaméwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z péZn. zm. )

Rodzaj danych , ktére maja by¢ przedmiotem informacji o osobie:****)

X| 1. Kartoteka Karna O 2. Kartoteka Nieletnich

3. Kartoteka Os6b Pozbawionych Wolnosci oraz Poszukiwanych Listem Goriczym .
Zakres danych, ktére majg by¢ przedmiotem informacji 0 0S0DIE ....ccveuviiiiiiiinii

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie sa zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1 .2 oraz art. 109 ust. 1
pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019r. Prawo zamdwien

publicznych (Dz. U. poz. 2019 z péZn. zm. )

NIE FIGURU‘;E
KARTOTECE KARN
mAsgwnoo REJESTRU KARNEGO

Duie 1 B '12' 'l.llll @k

RMACYINY
PUNKT M%%U YiNY eao

RE
KRMOWEG\?LWLM

Jezeli zapytanie potfé!% Nzcw 1jest ona wnoszona znakami oplaty sgdowej.
Dane osobowe nalezy podaé na podstawie dokumentéw stwierdzajacych tozsamos¢.
Nalezy wypelnié w przypadku, gdy zapytanie dotyczy osoby nieposiadajgcej numeru PESEL.

Pouczenie
Uzyskanie bez uprawnicnia informacji o osobie z Krajowego Rejestru Karnego jest zagrozone grzywng, karg ograniczenia wolnoSci albo karg pozbawienia
wolnoSci do lat 2 (art. 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze Karnym),



BGSK Services Sp. z o.0. —
60-322 Poznan, ul. Grunwaldzka 189 - e — g
BIURO w WARSZAWIE G = ——
ul. Rzymmlvsksegosa, 02—6%7(\)/5arszawa R O§ é §_2'.

tel. (0-22) 576-90- W I
(12) N)F(> 772)2254227 MINISTERSTWO SPRAWIEDLIV \ ; E§ E e
| fotu ki i ERAJONARESESTRCIARN Loty (8 & o g
Nazwa i adres podmiotu kierujgcego zapytanie | MINIST g e # o SSSSs=——
oraz numer urzgdzenia sluzgcego KRAJOWY REJESTR KARNY o 22 © -_—8
do automatycznego odbioru informacji ’ Zs.’ ¥ ————

=z ———e———
gﬂnia 16 -12- 2022 «d« N —

Data wystawienia /é./Q-WZ 2 PUNKT INFORMACYINY
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO
w LUBLINIE
przy SADZIE REJONOWYM LUBLIN-ZACHOD |
ZAPYTANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE **)
& ) AR 2TR cals j
PARRAND AP £ gpecalista <tru Karneso (7T7To[1]1[8]o[5[3]816]

W K WOCLE B{KABywego Rejestru Karnego ge Kraj Numer PESEL

0 02 -‘5 A KunowsKO e
IS - i g numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamo$é***)

1. Nazwisko rodowe ........ccccceeueune LASOTA ..ottt e s st b st s be s st s i st esas b s b e s R et e st s e s ns e s e
2. Nazwisko (W tym przybrane ) .........cccevunean LLASOT A o wosssnvmsissssossiniisdessemspssomssoscsmssernssessssnnossapsasast sosesnssFPTTIVIREI TS

3. IMIODA sicersussissmmssmsnssmssssonivasssisssassnss MALGORZATA HALINA................

4. Imig ojca ........ ZDZISLAW.......ccccvvvviniereversnernnee. 5. Imig matki ......... HALINA., .. «vv0r oxsasssiossiuiansesanresmasioniiiosiasassisorss

6. Data urodzenia ....... .30 18 L v i (SOSE—— 7. Nazwisko rodowe matki ......occeueunee TJANIK i scsususvnsssussessdsessssverssossosse

8. Miejsce urodzenia ....... DZIALDOWO..........cccesvrenene 9. Obywatelstwo .......c.cecvune POLSKIE:....ciicvmcssmiannissisisivisossosiciogsisests
10. Miejsce zamieszkania ......... NOWE TLOKI 37A; 64-200 WOLSZTYN.......cocceeninininnen

11. Wskazanie postgpowania , w zwiazku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zamdwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r.

Prawo zaméwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z pézn. zm. )

.............................................................................................................................................................................................................

12. Rodzaj danych, ktére majg byé przedmiotem informacji o osobie:****)
1. Kartoteka Karna O 2. Kartoteka Nieletnich
Q 3. Kartoteka Os6b Pozbawionych Wolno$ci oraz Poszukiwanych Listem Gonczym .
13. Zakres danych, ktére majg by¢ przedmiotem informacji 0 0SODIE ......ccciiiriiiiiiinennienireeiiicesessesesssesessssssesssssesesesesessess

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie s3 zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1 .2 oraz art. 109 ust. 1

pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r. Prawo zaméwieti

<o SP
w KARTOTECE KARNEJ Q02T RAN
KRAJOWEGO REJESTRUKARNEGO /57 s -\ v
AN TS

s p)‘(l("(\_-"é/;
Dnia 16 ~12- Wl  «se o) &

0
PUNKT INFORMACYINY
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

w LUBLINIE
przy SADZIE REJONOWYM LUBLIN-ZACHAOD

») Jezeli zapytanie podlega oplacie i jest ona wnoszona znakami oplaty sgdowe;j.

*#  Dane osobowe nalezy podaé na podstawie dokumentéw stwierdzajgcych tozsamos¢,

**%)  Nalezy wypelni¢ w przypadku, gdy zapytanie dotyczy osoby nieposiadajgcej numeru PESEL.
**4+9) W punkcie 12 nalezy wstawié X w odpowiednim kwadracie.

Pouczenie .

Uzyskanie bez uprawnienia informacji o osobie z Krajowego Rejestru Karnego jest zagroZone grzywng, karg ogranicze
wolnoSci do lat 2 (art. 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze Karnym),

Speciabst
stru Karnego

‘Apfia Kunowska

wolno$ci albo karg pozbawienia



GSK Services sp. z o.0. MINISTERSTWO SPRAWIEDLIWOSCI _ ———__g
60-322 Poznan, ul. Grunwaldzka 189 BIURO INFORMACYJNE S g [ —— g
BIURO w WARSZAWIE ‘——lﬂh&JGWEGORE—J-E-S?R%-lﬁkRNEGO on 9 —=
ul. Rzymowskiego 53, 02-697 Warszawa | | MINISTERSTWO SPRAWIEDLIWOSCI e
tel. (0-22) 576-90-00 KRAJOWY REJESTR KARNY 23 r o= E=—m=d
(12) NP 7790284227 a g N
e I TIELOR LS, Ei é a —s
Nazwa i adres podmiotu kierujgcego 3 -12- «S e Z2g © —_—
zapytanie oraz numer urzgdzenia D@,@ 1 8 12 2022 Eg 5 _E
sluzacego do automatycznego 1
odbioru informagji KRJ%&TREJE%B#RAE{A%GO N ———— 1
w
przy SADZIE REJONOWYM LUBLIN-ZACHOD
Data wystawienia A AR S 2
' ZAPYTANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE**
T [&IsTo[7 [e[1[o[o[1]2]4]
W K MOCIE S K5ipWego Relestru Karnego | Numer PESEL
dm'l-;zb-llu . oc‘il....‘:.’.’ﬂa Kuno'VSka ds Kralowe eiem Karnego —/

numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamo$¢***)

nd Kunowsko

1. Nazwisko rodOWe ARINDT .....c.ccvcunriiimisiiiiniiisesseisenesissssesesesesestssesssssssssssssaesssasasssssesssssastonssesseseshestsassnsansassesstsassssasssssnsostsssanennasanesseness
2. Nazwisko (w tym przybrane) ARNDT-CZAPLICKA .......cccccoivirinrmererseseruosissssssmnssessssssmsssisssssssssessssssscsssssesasesssasssssasasssssssssssssssnsssasans
3. Imiona ANITA KATARZYINA ..ottt s sesesesssstesstesstesssesesnsssssssssbesssssssentssssssssssss sassasassstessssstssssssnsssssssssssssassnssssassssnsuesans
4. TmiQ 0§68 JBRZY scsssesasiossossosinssssssisnssssisssssissessinssvonssavsss 5. Imig matki IZABELA ......cocooiiiiiniiiininiennnnenenecssissssnsssnsnsssnasssasesees
6. Data urodzenia 01.07.1969........ccccocvvrirnierennnvcccrenernnns 7. Nazwisko rodowe matki PIEPRZYCKA.......c.ccoivenmninnnniecsiicsinsanssinnane
8. Miejsce urodzenia POZNAN............ccoovueveermnrnrsnrens 9. Obywatelstwo POLSKIE...........c.ccoseueereremssensseessessesssssessesssssesssanssnsss

10. Miejsce zamieszkania UL. HETMANSKA 20/1, 60-253 POZNAN..........ccouveurenssssssssssssssasessssssasseessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess

11. Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zamdéwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r.

Prawo zamowien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z p6zn. zm. )

.............................................................................................................................................................................................................

Rodzaj danych , ktére maja by¢ przedmiotem informacji o osobie:****)
[x| 1. Kartoteka Karna O 2. Kartoteka Nieletnich
O 3. Kartoteka Oséb Pozbawionych Wolno$ci oraz Poszukiwanych Listem Gorczym .

Zakres danych, kt6re maja byé przedmiotem informacji o osobie

...................................................................................................

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie s3 zgromadzone w.Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1.2 oraz art. 109 ust, 1
pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pjgtf?\uﬁgi@nia 11 wrzesnia 2019r. Prawo zaméwien

publicznychy(RzpU. pop. SOP R ndZp.gm. ) a
w KARTOTECE KARNEJ i

KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO
Dnia 1 6 -l 2- ZUZ'Z wS

®  Jezeli zapytanie pod RERNITCIAIG G RMAMYSINRY znakami oplaty sgdowej. ‘
::’*) E:lncz;mbowld?ﬂm?m?Wﬂ%mm@mierdzajqcych tozsamosc,

ezy wypelnié w przypa dotyczy osopy nieposiadajgcej numeru PESEL. ds. Krajo
#++%¥) W punkcie w&@’ﬁﬂ"mkﬂ‘;&ﬂﬁ . e " l
Pouczenie

Uzyskanie bez uprawnienia informacji o osobie z Krajowego Rejestru Karnego jest zagrozone grzywny, ka i
wolnosci do lat 2 (art. 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze lénrnyn%). graywan, fan ogry ST ry poxiaissin




GSK Services sp. z o.0.

e
60-322 Poznan, ul. Grunwaldzka 189 MINISTERSTWO SPRAWIEDLIWOSCI -
BIURO w WARSZAWIE BIURO INFORMACYJNE o g —_—
ul. Rzymowsklego 53, 02-697 Warszawe KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO Eg -
tel. (0-22) 576-90-00 03 > @ =—=
(12) N1® 7782254227 S ISTERSTWO SPRAWIEDLIWOSCI | TE——
KRAJOWY REJESTR KARNY _2_3 & _—'—-—
Nazwa i adres podmiotu kier:l.qucego by ; E% %
zapytanie oraz numer urzgdzenia i 19- PRI _—
sruy;qugo do automatyc?nego Dnia | i} 12 2022 ] —
odbioru informacji e ——
CYJINY
KA PXERESTRU KARNEGO
> T KOWN ACHOD
Data wystawienia /{é,/—?wz.zlﬂ SADZIE REJONOWYM LUBLIN-Z

ZAPYTANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE**)

PORRAND NP s
Ry v - [7]7]o |z L?l lr6P|E 0 ]|3 i [3]5]s]

—4 -
dleZ? } ‘2 ‘ $Hnna Kunowska

numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajgcego tozsamo$é***)

L I s 1 O TR NINIIEY cscscmcsnssosssassvisondopveshosthsay hon vt Sk R FAKGRHSSS VARSI AN ol

2. Nazwisko (w tym przybrane) KEPINSKI .............................................................................................................................

3. Imiona KRZYSZTOF TOMASZ  .....cccooevrerurmne. O L L LT e o

4. Imig 0jca HENRYK .....ccccovermrrurernnnnrnrinsesessesssssssessenns 8. Imiemiatki EWA cssncmosssmssssossasisrssosssssnsssssssssssitemssssssssnsvesssans

6. Data urodzenia 06.09.1977 ........cccceveervnveereereresnensnenens 7. Nazwisko rodowe matki BAK ......cocccccvveriennnnncncnncnnienneeneennssennens

8. Miejsce urodzenia KIELCE...........ccccocvvvvernrnerenenenen. 9. Obywatelstwo POLSKIE.............ccounninninnennisensosnresssssssossassssseanss
10. Miejsce zamieszkania UL. LEZAJSKA 4/5, 02-155 WARSZAWA .......coocvereriereeressesscsnssssssessessessssssssssessosssssssessesssssessssensenses
11. Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

12.

Q

13.

Postepowanie o udzielenie zamdéwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r.

Prawo zamoéwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z pézn. zm. )

Rodzaj danych , ktére majg byé przedmiotem informacji o osobie:***¥)
@ 1. Kartoteka Karna O 2. Kartoteka Nieletnich

3. Kartoteka Os6b Pozbawionych Wolno$ci oraz Poszukiwanych Listem Goiczym .

Zakres danych, ktére majg by¢ przedmiotem informacji o osobie

...................................................................................................

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie s3 zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1,2 oraz art. 109
ust. 1 pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r. Prawo

zamdwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z pézn. zm. )

...........................................

NIE FIGURUIJE - 5, Al aroslaw Kujdapodpis osoby uprawnionej)
w KARTOTECE KARNEJ o UpLss
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

Dnia 1 6 -l 2- 2“22 «§ax

PUNKT INFORMACYINY , ; estru Ka
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO nego
w LUBLINIE na Ky
przy SADZIE REJONOWYM LUBLIN-ZACHOD nowska

22366936357234



BSK Services Sp. z o.0. St e
60-322 Poznan, ul. Grunwaldzka 189 - ———— 2‘1
BIURO w WARSZAWIE G2 —m0
ul. Rzymowskiego 53, 02-697 Warszawz o 9 E_‘“ ©
tel. (0-22) 576-90-00 P & » —————Q
(12)  NIP 7792254227 EYWBRSRAWELS 2a = i m——
w o ‘ﬁ'
Nazwa i adres podmiotu kierujgcego zapytahie KRAJON'R RBGWWRKREBPEST E§ é M — 8
oraz numer urzadzenia stuzgcego 23 © o
do automatycznego odbioru informacji | m%g 1 6 -1 2- 2022 ««S @ z& ’g‘ _—m
N — N\

o PUNKT INFORMACYJNY e

Data wystawienia Al AR R QKRAJOWEG‘%%&RIE KARNEGO
przy SADZIE REJONOWYM LUBLIN-ZACHGD
PORR AN O 4E | RMACJI O OSOIBIE wh
w xvnC1r HEY TANIE O UDZIELENIE

ejestruforneg® 7 ToTol1]1]6]0[8]2[4]9]
Numer PESEL ***

i, ajowego Rejestru Rarnego ds Kra

dniamﬁ.n12a-.}.6.....¢-..

Anna Kunowska
1. Nazwisko rodowe ........cceerrenee NIECIKOWSKA......cooieiirnfreninenennnsssnsesssassmsmmsiessnsisnimsssssssssssnssrsssesssssssssssnessss
2. Nazwisko ( W tym przybrane ) ........cecueeuveee NIECIKOWSKA-PILAT . .......0ccoovumeenviressinssessssssssssssssssssssssisssssassasssssssssussassssssssessass
3. IMIONA .ot BEATA .ooscommmmumusommeonsavese ...............................................................................................
4. Imig ojca ... WITOLD....c.ooverrrrenne 5. Imi¢ matki ......... TN T1 R —
6. Dataurodzenia ....... 16.01.1970...c.cvveeceenrrenans 7. Nazwisko rodowe matki ...,..SIELAWA........corvimennnnnnens
8. Miejsce urodzenia ....... 13 £/ AN — 9. Obywatelstwo ..........c..... POLSKIE. .ivysovsussssisnsisssiniosnssonssnsrssssassossovsionsssss
10. Miejsce zamieszkania ......... UL. KLONOWA 7/2 62-052 KOMORNIKI........ccoouerniiiinn

11. Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zamdéwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019r.

Prawo zaméwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z pézn. zm. )

.............................................................................................................................................................................................................

12. Rodzaj danych, ktére majg by¢ przedmiotem informacji o osobie:***¥)

1. Kartoteka Karna Q 2. Kartoteka Nieletnich

O 3. Kartoteka Os6b Pozbawionych Wolnosci oraz Poszukiwanych Listem Gonczym .

13. Zakres danych, ktére majg byé przedmiotem informaciji o osqbie ...................................................................................................

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie s zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1,2 oraz art. 109
ust. 1 pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r. Prawo

zaméwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z p6zn. zm. )

NIE FIGURUIJE
w KARTOTECE KARNE]
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

Dnia 1 ) “12- Wl «s

ervices Sp. z o.o.

PUNKT INFORMACYJINY :
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO Jaroslaw Kujda
w LUBLINIE
przy SADZIERBIONOWYM LUBLIN-ZACHOD T B

. Anrla Kunowsko
*) Jezeli zapytanie podlega oplacie i jest ona wnoszona znakami oplaty sadowej.

*¥)  Dane osobowe nalezy podaé na podstawie dokumentéw stwierdzajgcych tozsamo$é.

##%)  Nalezy wypelni¢ w przypadku, gdy zapytanie dotyczy osoby nieposiadajgcej numeru PESEL.
#e44) W punkcie 12 nalezy wstawi¢ X w odpowiednim kwadracie.

Pouczenie

Uzyskanie bez uprawnienia informacji o osobic z Krajowego Rejestru Karnego jest 2agroZone grzywna, karq ograniczenia wolnoei albo karg pozbawienia
wolnosci do lat 2 (art, 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze Karnym),



1
2
3
4,
6
8

1

GSK Services Sp. z 0.0. R
60-322 Poznan, ul. Grunwaldzka 189 - e 8
BIURO w WARSZAWIE G 2 a\'_m
ul. Rzymowskiego 53, 02-697 Warszawz on 8 —— 00
tel. (0-22) 576-90-00 B2 & 5
(12)  NIP 7792254227 2a & i
—— A
Nazwa i adres podmiotu kierujacego zapytanje 5 E§ nﬂ. a ———— %
oraz numer urzgdzenia sluzgcego ;2 2 Eg
do auts dbioru informacji § a
o automatycznego odbioru i i) D r‘ﬁ‘g’ 1 ﬁ _12_ 2022 LKL n z e R‘l
Data wystawienia ALl A2 2L KRngNgg%?ESTRSiY(ARNEGO
w LUBL _ZACHOD
rzy SADZIE REJQNOWYM LUBLIN ZACH |
B \?APY_TANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE **)
‘x,”ﬁ,%é’ﬁ?:(;g@zgk [6[5[1]0o[2]6]0J0o[4[3]9]
1- = U Karnego Numer PESEL
de|-uu- -.!(.ﬁﬂq.lfw;vska ........................................................

numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamos§é***)

Nazwisko rodowe ........ccceeeuennns DZIWOK o vusvesuassanssissnssnssssosmsssssasmasvassmsssiasssiisassssisidssssssissssssssnssonsasensseonssrsessonssssassish is555s
Nazwisko ( W tym przybrane ) ...........cceeuenee. DZIWOK .....onnssaassnssoisssmssassanasonisossassovnsssairsadssaisitios isasssss sassssgeensospsrssrsssuassssess
IMIONA ...cveveerriieceeees e ereeereanes PIOTR, ANDRZEL......ccoussesenssmrssasassares
Imig ojca ........ MARIAN.......ccoovunen. 5. Imi¢ matKi ......BOZENA.......ccccovrrrrreerneereerrnrerssrsenses

Data urodzenia ....... 26.10.1965 Tossscusssssissssnisasons 7. Nazwisko rodowe matki ORLIKOWSKA

Miejsce urodzenia .RYBNIK 9. Obywatelstwo ................. POLSKIE.......ccccceeucnesansarsancsssassasssesasnsesssosssses

0. Miejsce zamieszkania .....UL. MARKA GRECHUTY 2/1, 05-520 BIELAWA

11. Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzeénia 2019r.

Prawo zamdwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z péZn. zm. )

.............................................................................................................................................................................................................

12. Rodzaj danych, ktére majg byé przedmiotem informacji o osobie:****)

1. Kartoteka Karna O 2. Kartoteka Nieletnich

O 3. Kartoteka Os6b Pozbawionych Wolno$ci oraz Poszukiwanych Listem Goficzym .

13. Zakres danych, ktére maja by¢ przedmiotem informacji 0 0SODIE .........ciiiiiiviiiiicniiirinenneisees s seseeseenesesesssessesssenas

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie s3 zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1.2 oraz art. 109 ust, 1
pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019r. Prawo zamdwien

publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z %6in. zm. )
NIE FIG

w KARTOTECE KARNEJ
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

Dnia 1 6 -12' 2“[2 @S«

PUNKT INFORMACYINY
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

) LU?V‘?M LUBLIN-ZACHOD
. ONQW 2
*) Jezeli z%ﬁé‘ﬁﬂﬁﬁpﬁ'& 1 jest ona wnoszona znakami oplaty sqdowej.
*#)  Dane osobowe nalezy poda na podstawie dokumentow stwierdzajacych tozsamose,
*#%)  Nalezy wypelni¢ w przypadku, gdy zapytanie dotyczy osoby nieposiadajgcej numeru PESEL.
*44%) W punkcie 12 nalezy wstawié X w odpowiednim kwadracie.

Pouczenie
Uzyskanie bez uprawnienia informacji o osobie z Krajowego Rejestru Karnego jest zagrozone grzywns, karg ograniczenia wolnoSci albo kars pozbawicnia

wolnoSci do lat 2 (art. 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze Karnym).
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GSK Services sp. z o.0.
60-322 Pozna, ul. Grunwaldzka 189 @ 3
BIURO_ w WARSZAWIE O‘g g %%
ul. Reymowskiego 53, 02-697 Warszaws Wz ‘.,
5 tel. (0_22) 576-90-00 VA 4 EE 0oz )
(12) pID 770998977 MINISTERSTWO SPRAWIEDLIN yeati®Gin 23 @ S M
'—"‘ . . B Sy e 1T} 5 ‘?‘ __2
Nazwa i adres podmiotu kierujacego zapy{tapiing ISTERMW R KAR? s gg & _————
oraz numer urzgdzenia stuzgcego KRAJ KARNY £ ——————10]
do automatycznego odbioru informacji OWY REJESTR 2& ;‘f = w
N N

Dnia U § -12- 020  «S«

Data wystawienia /éh//«’-‘e&? 2
PUNKT INFORMACYINY
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

.| przy SADZIE RE&WU‘BLIN-ZACHOD |
ZAPYTANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE **)

[6]7]0]3[2[2]0f1]0]2]3]

PORRAND NP+ A7E,
e S e cfalista :
W K WOCIE TG3igego Rejestru Karnego " tru Karnego Numer PESEL
. m -197- . us. ia) S —
— "'}"2""!"5"”"“"‘""""‘5"0 T RunowsKa s
A numer paszportu albo innego dokumentu

stwierdzajgcego tozsamo$c***)

1. Nazwisko rodowe ........ceeveeuennes CAPELUSZNA.....uuivutiiiiiiiseiesessssssessessesessessssssssessasssssssssssssssssssssssnssssssssmssssssesssssanssssssasensessss

2. Nazwisko (W tym przybrane ) ........ceeeeeeeees it N6 A0t 4 STV ————
3,  IMIONA ..cvsmmsionsssisasssssesossssnmmssossnssnsssse AN A .ottt iiieeenseseiesssensessssaessessessesssosssssssssestsnshnssmessastestssssssssssssssssestassssssssssssssssssnssssanssss
4. Imigojca ........ ANDRZE]J........cccvumveisrecencnsnene. 5. Imig matKi ......... HELENA -ZOFIA......cccootimmmiiassssssniiasiisnes
6. Dataurodzenia ....... 221031967 .ccccisussonesswisissns 7. Nazwisko rodowe matki ........cceeunnee KUKLEWSKA.....ccccominnininnnsrnennsssessians
8. Miejsce urodzenia ....... WARSZAWA....ccccotmnenrenanens 9. Obywatelstwo ........ccceueee. POLSKIE......cccsusessssssasenssssissisasssnssssossssasssanssonss
10. Miejsce zamieszkania ......... UL. PRZYJACIELSKA 1B, 05-510 CHYLICE.......cccoeeueinriunn

11. Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r.

Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. poz. 2019 z pézn. zm. )

.............................................................................................................................................................................................................

12. Rodzaj danych, ktére majg byé przedmiotem informacji o osobie:*¥**¥)

1. Kartoteka Karna QO 2. Kartoteka Nieletnich

O 3. Kartoteka Os6b Pozbawionych WolnoSci oraz Poszukiwanych Listem Gonczym .

13. Zakres danych, ktére majg byé przedmiotem informacji 0 0S0DI€ ..o

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie sg zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1.2 oraz art. 109
ust. 1 pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019r. Prawo

zamOwiefi publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z p6Zn. zm. )

NIE FIGURUIJE
w KARTOTECE KARNE]
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

Dnia 1 6 -12' 2022 «Sa

PUNKT INFORMACYINY
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO

* Jezeli zapytanj Bﬁ%ﬁa@m mi oplaty sadowej.

*#)  Dane osolﬁ%é% €zy podac na pod T M\'ierdzajqcych tozsamosé.

*+%)  Nalezy wypehni¢ w przypadku, gdy zapytanie dotyczy osoby nieposiadajacej numeru PESEL.
#++%) W punkcie 12 nalezy wstawié X w odpowiednim kwadracie.

Pouczenie

Anpa Kunowsko

Uzyskanie bez uprawnienia informacji o osobie z Krajowego Rejestru Karnego jest zagrozone grzywns, karq ogradiczenia wolnosci albo karg pozbawicnia
wolnosci do lat 2 (art, 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze Karnym).



© B W N

12.

13.

*)
*%)
*k%)

*++%) W punkcie 12 nalezy wstawié X w odpowiednim kwadracie.
Pouczenie

. Miejsce zamieszkania ......... UL. STARTOWA 14/59, 20-352 LUBLIN
11.

@BSK Services Sp. z 0.0.
60-322 Poznan, ul. Grunwaldzka 189

EBFVr12=—
g —
ul. Rzymowskiego 53, 02-697 Warsravs oh B —_—
() R0 yrenhiny NMRINTSRBIERS FRAY 03 - B
KRNMW F 2 o o
Nazwa i adres podmiotu kierujgcego zapytanie REK EE ;_ a
oraz numer urzqdzenia sluzgcego . Z2g O ————]
do automatycznego odbioru informacji Ema 1 B -1 2- 2022 wSu zg >§£ ——
© INFORMACYINY N ===
PUNKT —_—
Data wystawienia A6 AR .22 KRAJOWEGV%%_%] KARNEGO
przy SADZIE REJGNOWYM LUBLIN-ZACHOD
|
PORRAND f)pz,ﬁd’é( TANIE O UDZIELENIE INFORMACJI O OSOBIE **)
O 1 K7 i 5t alista :
W WOCHE 2 ZEgo Refesru Karnegg ysiowso e Kaspeeo [71510l4l1]6]1]4]3]7]6]
deie A0.22 1 8 : L Numer PESEL
a. YT """""‘""“‘ffunawskq now’kﬂ

numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamo$é***)

Nazwisko rodowe ...........couueee. KUJIDAL . itititiiiiiimiisiisisssesissssssssesssssosssassesssssssessassenssssnssssassssssssssssssssssessassasnses
Nazwisko ( w tym przybrane ) ...........coeeerunee KUTDA .. oocunsuomssarssssovssisinsssivessosinseismsnensansaspssrsassonsasssses3 5950330037 ieawe 000 RsNSS0S
INIONA. siriisasssssmmsvivmsossvsivasssssnsasssnsnsssi JAROSLAW BENEDYKT...........

Imi¢ ojca ........ WIESLEAW........cvvnvvvvrnnnsennens 3. Imig matki ......... STANISEAWAL... .o ceconenssrisssssissssssssissasssnssrssssssossosos
Data urodzenia ....... 16.04:1978...cconssumssssrissossss 7. Nazwisko rodowe matki ..........c.e... RUSAK .. cvunissssassussusessivosssnnes

Miejsce urodzenia ....... GARWOLIN....... 9. Obywatelstwo ............u.... POLSKIE

..........................................................

.........................

Wskazanie postgpowania , w zwigzku z ktérym zachodzi potrzeba uzyskania informacji o osobie

Postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r.

Prawo zamoéwien publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z p6Zn. zm. )

..................................................

............................................................................................................................

Rodzaj danych , ktére majg by¢ przedmiotem informacji o osobie:****)

X 1. Kartoteka Karna O 2. Kartoteka Nieletnich

3. Kartoteka Os6b Pozbawionych Wolnosci oraz Poszukiwanych Listem Goiczym .

Zakres danych, ktére majg by¢ przedmiotem informacji o osobie

...................................................................................................

Czy dane osobowe osoby ktérej dotyczy zapytanie sa zgromadzone w Rejestrze - art. 108 ust. 1 pkt. 1,2 oraz art. 109 ust. 1

pkt. 2 lit. a, art. 109 ust.1 pkt. 2 lit. b oraz art. 109 ust. 1 pkt. 3 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019r. Prawo zaméwien
publicznych ( Dz. U. poz. 2019 z p6Zn. zm. )

NIE FIGURUIJE

w KARTOTECE KARNEJ ervices Sp. z 0.0.
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO |0 Jaroslaw Kujda ...
(podpis osoby uprawnionej)
Dnia l 6 '1 2' 2“22 «wS
PUNKT INFORMACYINY Rp——
KRAJOWEGO REJESTRU KARNEGO oo RelesKarReRo
Jezeli zapytmiﬁdm igX feks AT karpi oplaty sadowej. ds. Kra}
Dane osobowe T \ H

; zajgcych tozsamose.
Nalezy wypehi¢ w przypadku, gdy zapytanie dotyczy osoby nieposiadajgcej numeru PESEL.

Uzyskanie bez uprawnienia informacji o osobie z Krajowego Rejestru Karnego jest zagroZone grzywng, karg ograniczenia wolnosci albo karg pozbawienia
wolnoSci do lat 2 (art. 25 ustawy z dnia 24 maja 2000 r. o Krajowym Rejestrze Karnym).

83583611

220038
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Wpisy Podmiotu w Centralnym Rejestrze Beneficjentow Rzeczywistych

Identyfikator ztozonego wniosku:
Data i godzina ztozenia wniosku:

Data i czas udostepnienia wniosku:

Kryteria wyszukiwania

NIP/identyfikator trustu: 7792254227
Data od: 2023-01-02
Data do: 2023-01-02

Dokument pochodzi z Centralnego Rejestru Beneficjentéw Rzeczywistych. Organem wiasciwym w sprawach CRBR jest minister

7D0B39E29E5F4C1DA016531A64D8336A
2023-01-02 10:44:10
2023-01-02 10:44:10

wiasciwy do spraw finanséw publicznych. Dokument nie wymaga dodatkowego podpisu.

Podstawowe dane Podmiotu

Poczatkowa data

prezentacji zgloszenia:

Nazwa podmiotu:

ODPOWIEDZIALNOSCIA
NIP/identyfikator trustu: 7792254227
KRS: 0000231231

Forma organizacyjna:

2023-01-02

GSK SERVICES SPOLKA Z OGRANICZONA

117 - Spotka z ograniczong
odpowiedzialnoscia

Dane Beneficjentow

Koncowa data
prezentacji zgtoszenia:

Miejscowosé:

Kod pocztowy:
Ulica:
Numer domu:

2023-01-02

POZNAN

60-322
GRUNWALDZKA
189

Uprawnienia Beneficjentow

Pierwsze imie: EMMA

Nazwisko: WALMSLEY

Data urodzenia: 1969-06-09

Kraj zamieszkania: WIELKA BRYTANIA

Kraje obywatelstwa:

WIELKA BRYTANIA

1.

Inne uprawnienia:

WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
FIZYCZNA ZAJMUJACA WYZSZE
STANOWISKO KIEROWNICZE W
SPOLCE W ROZUMIENIU ART. 2
UST. 2 PKT 1) LIT. A) TIRET (-) PIATY
USTAWY Z DNIA 1 MARCA 2018 R. O
PRZECIWDZIALANIU PRANIU
PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (T.J. DZ. U. Z 2020 R.
POZ. 971).

1

Inne uprawnienia:

OSOBA FIZYCZNA, KTORA
POPRZEZ POSIADANE
UPRAWNIENIA, WYNIKAJACE Z
OKOLICZNOSCI PRAWNYCH LUB
FAKTYCZNYCH WYWIERA
DECYDUJACY WPLYW NA
CZYNNOSCI LUB DZIALANIA
PODEJMOWANE PRZEZ SPOLKE
ORAZ PELNI FUNKCJE
KIEROWNICZE (ZARZADCZE).

Pierwsze imie: IAIN
Nazwisko: MACKAY
Data urodzenia: 1961-10-11
Kraj zamieszkania: WIELKA BRYTANIA
Kraje obywatelstwa: WIELKA BRYTANIA
Pierwsze imie: KRZYSZTOF
Kolejne imiona: TOMASZ
Nazwisko: KEPINSKI
PESEL: 77090601356
Kraj zamieszkania: POLSKA
POLSKA

Kraje obywatelstwa:

1

Inne uprawnienia:

WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
FIZYCZNA ZAJMUJACA WYZSZE
STANOWISKO KIEROWNICZE W
SPOLCE W ROZUMIENIU ART. 2
UST. 2 PKT 1) LIT. A) TIRET (-) PIATY
USTAWY Z DNIA 1 MARCA 2018 R. O
PRZECIWDZIALANIU PRANIU
PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (T.J. DZ. U. Z 2020 R.
POZ. 971).
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Dokument pochodzi z Centralnego Rejestru Beneficjentéw Rzeczywistych. Organem wiasciwym w sprawach CRBR jest minister
wiasciwy do spraw finanséw publicznych. Dokument nie wymaga dodatkowego podpisu.

Dane Beneficjentow

Uprawnienia Beneficjentow

Pierwsze imig: MALGORZATA 1. Inne uprawnienia: WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
oM LRSS o
gt i SPOLCE W ROZUMIENIU ART. 2
PESEL: 77011805386 UST. 2 PKT 1) LIT. A) TIRET (-) PIATY
Kraj zamieszkania: POLSKA lF.’lg; émSZX:S\LMAPTRe& I2318 R.O
i . POLSKA
RS dpaatcists: S PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (T.J. DZ. U. Z 2020 R.
POZ. 971).
Pierwsze imig: GRZEGORZ 1. Inne uprawnienia: WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
Kolejne imiona: ZBIGNIEW gg:ﬁg%?si%lxétgiﬁwfgﬁ
WezBiska; ZIEMKIENICZ SPOLCE W ROZUMIENIU ART. 2
PESEL: 76111000879 UST. 2 PKT 1) LIT. A) TIRET (-) PIATY
Kraj zamieszkania: POLSKA gg;émgzmﬁ\:\l m%ﬁﬁ& .‘IZL(IJ18 R.O
. " L
Kraje obywatelstwa: ~ POLSKA PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (T.J. DZ. U. Z 2020 R.
POZ. 971).
Pierwsze imig: ANITA 1. Inne uprawnienia: WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
Kolejne imiona: KATARZYNA FIZYCZNA ZAJMUJACA WYZSZE
Nazwisko: ARNDT-CZAPLICKA Al S ey
PESEL: 69070100124 UST. 2 PKT 1) LIT. A) TIRET (-) PIATY
Kraj zamieszkania: POLSKA gg} Q%ZDSXI&\ L mp;’l‘;(x;l l2318 R.O
i : POLSKA
iKraje dbywatelstws; S PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (T.J. DZ. U. Z 2020 R.
POZ. 971).
Pierwsze imig: BEATA 1. Inne uprawnienia: WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
Nazwisko: NIECIKOWSKA-PILAT ggggg%?sigwé%%c&Nﬁvzzgsf
PesSELy , Ll SPOLCE W ROZUMIENIU ART. 2
Kraj zamieszkania: POLSKA UST. 2 PKT 1) LIT. A) TIRET (-) PIATY
Kraje obywatelstwa: ~ POLSKA USTAWY Z DNIA 1 MARCA 2018 R. O
PRZECIWDZIALANIU PRANIU
PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (T.J. DZ. U. Z 2020 R.
POZ. 971).
Pierwsze imig: PIOTR 1. Inne uprawnienia: WSKAZANA OSOBA JEST OSOBA
el oM LRSS o
Weziske; BZOK SPOLCE W ROZUMIENIU ART. 2
PESEL: 65102600439 UST. 2 PKT.1)LIT.A)TIRET PIATY
Kraj zamieszkania: POLSKA gg; émggx:'ﬁt\:\lﬂ?:gk 8NIOU
. . P
| BBy wat s SLESA PIENIEDZY ORAZ FINANSOWANIU
TERRORYZMU (DZ.U.2020, POZ.971)
Pierwsze imig: ANTHONY 1. Inne uprawnienia; OSOBA FIZYCZNA, KTORA
. R WA
L IENIA, I
Dats uredzenis: g OKOLICZNOSCI PRAWNYCH LUB
Kraj zamieszkania: WIELKA BRYTANIA FAKTYCZNYCH WYWIERA
Kraje obywatelstwa: WIELKA BRYTANIA DECYDUJACY WPLYW NA

CZYNNOSCI LUB DZIALANIA
PODEJMOWANE PRZEZ SPOLKE
ORAZ PELNI FUNKCJE
KIEROWNICZE (ZARZADCZE).
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Dokument pochodzi z Centralnego Rejestru Beneficjentéw Rzeczywistych. Organem wiasciwym w sprawach CRBR jest minister

wiasciwy do spraw finanséw publicznych. Dokument nie wymaga dodatkowego podpisu.

Reprezentanci/Zgtaszajacy

Pierwsze imie: KRZYSZTOF
Kolejne imiona: TOMASZ
Nazwisko: KEPINSKI
PESEL: 77090601356
Data urodzenia:

Kraj obywatelstwa: POLSKA

Kraj zamieszkania: POLSKA
Funkcja zgtaszajgcego: zglaszajacy - cztonek zarzadu
Pierwsze imig: GRZEGORZ
Kolejne imiona: ZBIGNIEW
Nazwisko: ZIEMKIEWICZ
PESEL: 76111000879
Data urodzenia:

Kraj obywatelstwa: POLSKA

Kraj zamieszkania: POLSKA
Funkcja zgtaszajgcego: zglaszajacy - cztonek zarzadu
Pierwsze imieg: PIOTR
Kolejne imiona: ANDRZEJ
Nazwisko: DZIWOK
PESEL: 65102600439
Data urodzenia:

Kraj obywatelstwa: POLSKA

Kraj zamieszkania: POLSKA

Funkcja zglaszajgcego:

zglaszajacy - cztonek zarzadu



wartiad.

Oryginat/ Original

Polisa nr / Policy No. 908211555349

POLISA

UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNEJ /

UBEZPIECZYCIEL /
INSURER:

UBEZPIECZAJACY /
POLICY HOLDER:

UBEZPIECZONY /
INSURED:

UBEZPIECZONA DZIALALNOSC /
INSURED ACTIVITY:

ZAKRES UBEZPIECZENIA /
SCOPE OF COVER:

OKRES UBEZPIECZENIA /
PERIOD OF INSURANCE:

LIABILITY INSURANCE POLICY

Towarzystwo Ubezpieczer i Reasekuracji Warta S.A.
rondo |. Daszyriskiego 1

00-843 Warszawa

NIP 521-04-20-047

GSK Services Sp. z o.0.
ul. Grunwaldzka 189
60-322 Poznan

GSK Services Sp. z 0.0.
ul. Grunwaldzka 189
60-322 Poznan

GlaxoSmithKline Plc i ViiV Healthcare Limited, Galvani Bioelectronics oraz
wszelkie przeszte, obecne lub przyszie spéiki zalezne inne niz jakikolwiek
podmiot zlokalizowany w kraju lub na terytorium, w ktérym Spétka nie jest
prawnie upowazniona do ubezpieczania tego podmiotu, z wytagczeniem firmy
Haleon PLC jako ubezpieczonej w ramach polisy HDI. / GlaxoSmithKline Plc and
ViiV Healthcare Limited, Galvani Bioelectronics and any past, present or future
subsidiary companies other than any entity located in any country or territory in
which the Company is not lawfully permitted to insure that entity and excluding
Haleon PLC as insured under HDI Policy.

Firma farmaceutyczna. Badania kliniczne. / Pharmaceuticals. Clinical trials.

Okreslona w umowie ubezpieczenia odpowiedzialno$¢ cywilna deliktowa lub
kontraktowa za Szkody wyrzgdzone Osobie trzeciej, ktérg w mysl przepiséw
prawa Ubezpieczony ponosi:

- w zwigzku z prowadzeniem dziatalno$ci lub posiadaniem rzeczy

- za Produkt

- za wykonane ustugi /

/ The tort or contractual liability, as defined in the insurance contract, for
Damage/Loss caused to a Third Party, borne by the Insured according to the
law:

- in connection with the operation of the Insured’s business or the possession of
property

- for the Insured’s Product

- for services provided by the Insured

Od / from 01.01.2023 (00:00) do / till 31.12.2023 (23:59)

SUMA GWARANCYJNA/ 12 500 000,00 PLN (réwnowarto$é 2 500 000,00 GBP) na jeden i fgcznie
SUM INSURED:  wszystkie wypadki ubezpieczeniowe zgtoszone w okresie trwania ubezpieczenia
/ equivalent of GBP 2 500 000,00 for each and all insurance events reported
during the insurance period
PobLIMITY/  Zabezpieczenie sgdowe — zgodnie z §9 ust 1 pkt 5 OWU / Court security of claim
SUBLIMITS:  —in accordance with § 9 point 1 item 5 of the GT&C:
500 000,00 PLN / PLN 500 000,00
Towarzystwo Ubezpieczeri i Reasekuracji ,WARTA” S.A.,
Departament Klientéw Strategicznych i Reasekuracii
rondo. |. Daszynskiego 1, 00-843 Warszawa, tel. (22) 581 01 00, 581 09 00, fax (22) 581 13 74, 581 13 75
Spélka zarejestrowana w Sgdzie Rejonowym dla m. st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego

pod nr KRS: 0000016432, NIP 521-04-20-047. Wysokos$¢ kapitatu akeyjnego: 187 938 580,00 zt, optacony w calosci



wartiad.

FRANSZYZA REDUKCYJNA /
DEDUCTIBLE:

ZAKRES TERYTORIALNY /
TERRITORIAL SCOPE:

DATA RETROAKTYWNA /
RETROACTIVE DATE:

SKEADKA STAELA /
FLAT PREMIUM:

TERMIN PLATNOSCI /
DATE OF PAYMENT:

NUMER KONTA BANKOWEGO /
BANK ACCOUNT NUMBER:

KURS WYMIANY /
EXCHANGE RATE:

WYLACZENIA /
EXCLUSIONS:

WYEACZENIA DODATKOWE /
ADDITIONAL EXCLUSIONS:

Oryginat / Original

Polisa nr / Policy No. 908211555349

125 000,00 PLN (réwnowarto$¢ 25 000,00 GBP) na wypadek /
/ equivalent of GBP 25 000,00 per event

Odmiennie niz stanowi §5 ustep 1 OWU zakres terytorialny obejmuje: /
Differently than stated in §5 point 1 of the GT&C the territorial scope is:

a. Polska/ Poland

b. Wszystkie inne czesci $wiata, z wyjgtkiem Stanéw Zjednoczonych
Ameryki oraz ich terytoribw zaleznych, jezeli roszczenie jest
nastepstwem szkody powstatej z towaréw lub  produktéw
wyprodukowanych lub sprzedanych na terytorium lub z terytorium
opisanego w punkcie a. powyze;j i/lub /
/ All other parts of the world, excluding the United States of America and
its territories and possessions, if the injury or damage arises out of goods
or products made or sold by you in or from the territory described in
paragraph a. above; and/or

c. Odpowiedzialno$¢ cywilna wynikajgca z zagranicznych podrézy
stuzbowych na catym $wiecie. / Public liability arising from overseas
business travel anywhere in the world.

01.07.1986

79 891,50 PLN (réwnowarto$¢ / equivalent of GBP 15 978,30)

31.12.2022

mBank S.A.
96 1140 1010 0000 5437 9100 1350

1 GBP = 5,00 PLN

Zgodnie z Ogélnymi Warunkami Ubezpieczenia Odpowiedzialno$ci Cywilnej. /
According to the General Terms and Conditions of Third Party Liability Insurance.

Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje jakichkolwiek roszczen
wynikajgcych z naruszenia norm spolecznych w stosunku pracy:
odpowiedzialno$é prawna wynikajaca z bezposredniego lub posredniego lub
domniemanego naruszenia norm spotecznych w stosunku pracy, takich jak
molestowanie, przesladowanie, naruszenie zasad zaufania itp. / The
insurance cover does not cover any claims resulting from violation of social
norms in the employment relationship (Employment Practices Liability): any
legal liability arising directly or indirectly out of or alleged to have arisen from
any harassment misconduct discrimination breach of confidence or
Employment Practices.

Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuije jakichkolwiek roszczen bedgcych
nastepstwem zniestawienia/poméwienia. / The insurance does not cover any
claims arising out of libel/slander.

Niniejsza polisa nie ma zastosowania do odpowiedzialnosci wynikajacej lub
rzekomo powstatej w zwigzku z ktérymkolwiek z nastepujacych produktéw:



Wwarta.

WYLACZENIA DODATKOWE /
ADDITIONAL EXCLUSIONS:

POSTANOWIENIA
DODATKOWE /
ADDITIONAL STATEMENT:

Oryginat / Original

Polisa nr / Policy No. 908211555349

(a) Paroksetyna lub dowolna z jej soli;

(b) Fenylopropanoloamina (PPA) lub dowolna z jej soli;

(c) Fastin lub jakikolwiek zasadniczo podobny Produkt zawierajgcy
chlorowodorek fenterminy sprzedawany pod inng nazwa lub jakikolwiek
Produkt zawierajgcy Fenfluramine lub Deksfenfluramine pojedynczo lub w
potgczeniu;

(d) Ceriwastatyna lub dowolna z jej soli;

(e) Alosetron lub dowolna z jego soli;

(f) Lymerix (szczepionka przeciw boreliozie);

(9) Thimerosal, Thiomersal (etylomerkurytiosalicylan sodu);

(h) Metylofenidat lub dowolna jego s6l w postaci racemicznej lub czystej
enancjomerycznej postaci;

(i) Poligrip i urazy neurologiczne lub uszkodzenia wynikajgce z ich uzywania;
(i) Requip, Ropark, Adartrel, Ropinotergotirol lub jakikolwiek zasadniczo
podobny produkt zawierajgcy ropinirol bedacy agonistg dopaminy;

(k) Advair, Seretide, Viani, Adoair, ForAir lub Foxair lub jakikolwiek
zasadniczo podobny produkt zawierajgcy propionian flutykazonu i
ksynafonian salmeterolu pojedynczo lub w potgczeniu w odniesieniu do
epizoddw zwigzanych z oddychaniem lub astmag;

(I) Avandia, Avandamet, Avandaryl lub jakikolwiek zasadniczo podobny
produkt zawierajacy rozyglitazon, Avodart, Lamictal, Bupropion, Eltroxin,
Pandemrix; lub

(m) Engerix B w odniesieniu do wszelkich Zdarzerh majgcych miejsce we
Franciji.

Wyigczenie to nie dotyczy Badan Klinicznych prowadzonych przez
Ubezpieczonego. /

/ This Policy does not apply to liability arising or alleged to have arisen out of
any of the following Products:

(a) Paroxetine or any of its salts;

(b) Phenylpropanolamine (PPA) or any of its salts;

(c) Fastin or any substantially similar Product containing Phentermine
hydrochloride sold under a different name or any Product containing
Fenfluramine or Dexfenfluramine either individually or in combination;

(d) Cerivastatin or any of its salts;

(e) Alosetron or any of its salts;

(f) Lymerix (Lyme disease vaccine);

(g9) Thimerosal, Thiomersal (Sodium Ethylmercurithiosalicylate);

(h) Methylphenidate or any of its salts in racemic or pure enantiomeric form;
(i) Poligrip and neurological injury or damage arising from the use thereof;
(i) Requip, Ropark, Adartrel, Ropinotergotirole or any substantially similar
product containing the dopamine agonist ropinirole;

(k) Advair, Seretide, Viani, Adoair, ForAir or Foxair or any substantially
similar product containing fluticasone propionate and salmeterol xinafoate
either individually or in combination in respect of respiratory or asthma
related episodes;

() Avandia, Avandamet, Avandaryl or any substantially similar product
containing rosiglitazone, Avodart, Lamictal, Bupropion, Eltroxin, Pandemrix;
or

(m) Engerix B with respect to any Occurrence arising in France.

This Exclusion does not apply to Clinical Trials conducted by the Insured.

Niniejsza polisa ubezpieczenia zostata przygotowana zgodnie z potrzebami
i wymaganiami dotyczgcymi poszukiwanej ochrony ubezpieczeniowe;.



Wwaria.

POSTANOWIENIA
DODATKOWE /
ADDITIONAL STATEMENT:

WARUNKI UMOWY /
TERMS AND CONDITIONS:

Oryginat/ Original

Polisa nr/ Policy No. 908211555349

W szczegdlnosci, propozycja produktéw ubezpieczeniowych zawartych w
niniejszej polisie jest zgodna z instrukcjg zintegrowanego Programu
Miedzynarodowego grupy kapitatlowej GlaxoSmithKline otrzymang przez
TUIR Warta S.A. w celu zawarcia lokalnej umowy ubezpieczenia. Zgodnie
z Programem Migdzynarodowym polisy wystawiane przez TUIR Warta S.A.
sg reasekurowane do ubezpieczyciela polisy generalnej (tzw. polisa master)
wybranego przez w/w grupe kapitatowa. W odniesieniu do polisy generalnej
oraz polisy lokalnej objetej Programem Miedzynarodowym Strony niniejszej
polisy sg $wiadome, ze podmiot odpowiedzialny za centralne zarzadzanie
ryzykiem ubezpieczeniowym w w/w grupie wspéttworzyt i uzgodnit z
ubezpieczycielem w imieniu GSK Services Sp. z 0. 0. najwazniejsze
elementy umowy ubezpieczenia, w tym m.in.: zakres ochrony, sumy
ubezpieczenia i limity, franszyzy, koszt ochrony oraz procedure likwidaciji
szkéd. W konsekwencji przyjmuje sie, iz ochrona ubezpieczeniowa w
ramach niniejszego Programu Miedzynarodowego jest dostosowana do
potrzeb klienta lokalnego i uwzglednia wymogi lokalnego prawa oraz
lokalnej praktyki rynkowej. / This insurance policy has been prepared in
accordance with the needs and demands in respect of required insurance
coverage. In particular, the proposal of insurance products included in this
policy is consistent with the instruction of integrated International Program of
GlaxoSmithKline capital Group, provided to TUIR Warta S.A. in order to
conclude the insurance agreement locally. According to the International
Program, policies issued by TUIR Warta S.A. are subject to reinsurance
cession to the central Re-insurer of a master policy that has been nominated
by the capital Group. With regard to the master policy and the local policy
within this International Programme the Patrties of this policy are aware that
the entity responsible for central insurance risk management in the Group
has set up and agreed on behalf of GSK Services Sp. z o. o. the key
components of insurance agreement including but not limited to: the scope
of coverage, sums insured and limits, deductibles, costs and claims handling
procedure. As a consequence, it is understood that the proposal of insurance
included in this policy is aligned with the needs and demands of the local
Client and fulfil the requirements of local law and the market practice.

o W przypadku sporéw miedzy stronami, dotyczgcymi interpretacji umowy,
przy ich rozstrzyganiu decydujgce znaczenie bedzie miat tekst umowy
sporzadzony w jezyku polskim. / For any matters between parties about
insurance contract's interpretation, the Polish version will be legally binding.

Niniejszg umowe zawarto na podstawie Ogolnych Warunkéw Ubezpieczenia
Odpowiedzialnosci Cywilnej TUIR Warta S.A. o symbolu C7650, majgcych
zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawartych od 01.03.2020 wraz z
klauzulami dodatkowymi:

e Klauzula Nr 2. Szkody powstate w zwigzku z Emisjg do $rodowiska

e Klauzula Anulowania i nieodnawiania polis Programu Miedzynarodowego

e Klauzula Claims Made (Zatacznik nr 1)

/ Hereby policy is underwritten on the base of Warta's General Terms and
Conditions of Third Party Liability Insurance with the symbol C7650, applicable
to insurance contracts concluded since 01.03.2020 including additional
Endorsements:

e Endorsement No. 2. Environmental liability

e (Cancelation and non-renewal of International Program policies Endorsement

e (Claims Made Endorsement (Appendix No. 1)



Oryginat / Original

Wa r t a [l Polisa nr/ Policy No. 908211555349

Realizujgc obowigzek wynikajgcy z Ustawy z dnia 23 wrzes$nia 2016 r. o pozasgdowym rozwigzywaniu sporow
konsumenckich, TUIR Warta informuje, ze podmiotem uprawnionym do pozasgdowego rozpatrywania sporow jest:/
In implementing the obligation resulting from the Act dated the 23 of September 2016 on out-of-court resolution of
consumer disputes, TUIR Warta informs that the entity authorized to out-of-court dispute resolution is:

1) Sad Polubowny przy Komisji Nadzoru Finansowego (strona WWW:

http://www.knf.gov.pl/requlacje/Sad Polubowny/index.jsp),

2) Rzecznik Finansowy (strona WWW: http://rf.qov.pl/)

Skargi, zazalenia, w tym reklamacje mogg by¢ skladane przez Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego Iub
Uprawnionego z umowy ubezpieczenia do TUIR WARTA S.A. w formie pisemnej na adres: skr. pocztowa 1020, 00-
950 Warszawa, a ponadto w formie elektronicznej za pomocg formularza www.warta.pl/reklamacje, telefonicznie pod
nr 502 308 308 oraz w kazdej jednostce TUIR WARTA S.A. na pi$mie doreczonym osobiscie lub w formie ustnej do
protokofu. TUIR WARTA S.A. rozpatrzy skarge, zazalenie, reklamacje w terminie 30 dni od daty wplywu i udzieli
odpowiedzi w formie pisemnej przesytkg listowg lub w formie elektronicznej na wniosek skiadajgcego skarge,
zazalenie, reklamacje. Organem wiasciwym do rozpatrzenia skargi, zazalenia, reklamacji jest jednostka
organizacyjna wyznaczona przez Zarzad TUIR WARTA S.A. Szczegdlowe informacje dotyczace trybu wnoszenia i
rozpatrywania skarg, zazalen, reklamacji udostepniane sg za poSrednictwem strony internetowej www.warta.pl.
TUIR WARTA S.A. podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego. / Complaints may be submitted by the
Insuring person, Insured or Entitled from the insurance contract to TUIR WARTA SA in writing under the following
address: PO box 1020, 00-950 Warsaw, and also electronically through a form available on the website
www.warta.pl/reklamacje or during the phone call (phone no. 502 308 308). Complaints may be also submitted to
any TUIR WARTA SA unit in writing delivered in person, or verbally into a record. TUIR WARTA SA reviews the
complaint and responds in writing or — at the request of the Complainant — electronically within 30 calendar days
from the receipt of the complaint. An organizational unit appointed by the Management Board of TUIR WARTA SA is
competent to handle the complaints. Detailed information concerning the procedure of submitting and handling
complaints is available on the website www.warta.pl. TUIR WARTA SA is subject to the supervision of the Financial
Supervisory Commission.

Oswiadczam, ze przed zawarciem niniejszej umowy ubezpieczenia, otrzymatem i zapoznatem sie z Warunkami
Ubezpieczenia oraz z Dokumentem zawierajgcym informacje o produkcie ubezpieczeniowym (tzw. Kartg IPID),
obowigzujgcymi w dniu zawarcia umowy, majgcymi do niej zastosowanie. / | declare that prior to the conclusion of
this insurance contract, | received and read the Terms and Conditions of Insurance and the document containing
information about the insurance product(s) (i.e. IPID Card), in force at the date of the agreement, applicable to them.

Oswiadczam, ze odméwitem udzielenia odpowiedzi na pytania stuzgce analizie potrzeb i wymagan oraz jestem
Swiadomy, ze odmowa ta ograniczyta zakres informacji, na podstawie ktérych zaproponowano mi produkty
ubezpieczeniowe. / | declare that | refused to answer questions for the analysis of needs and demands, and | am
aware that this refusal limited range of information, based on which | was offered insurance products.

Signed by / .
Padpisanc przez: glc?dnp%ga?\% /przez:

Warszawa, dnia 14 grudnia 2022 r.
: . Matgorzata
Signed by / WAl Ta. Renata Ledniak Kateryna

Podpisano przez: WarTad. Ruchkina
Date / Data:

Grzegorz REN . Date / Data:

Solatlev RO S 2022-12-14 11:38
-Ziemkiewicz e RTPTT TP PP PLIPPPPR P [ESTTTRCIRRERRS

(podpis eczajgcego / (podpis i pieczeé przedstawiciela
signature a e PBB%? [ TUIR Warta S.A. /
2022-12-14 12:04 signature and stamp of the representative of

Podpisano przez:
Krzysztof Kepinski

Date / Data: 2022-
12-14 15:49




Wwariad.

ZALACZNIK NR 1 DO POLISY UBEZPIECZENIA
ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNEJ
TRESCI KLAUZUL DODATKOWYCH
(nieujetych w Zatgczniku Nr 1 do OWU)

UBEZPIECZAJACY NR POLISY
GSK Services Sp. z 0.0. 908211555349

. KLAUZULA CLAIMS MADE

§1. Wypadek Ubezpieczeniowy i szkody seryjne

iz Wypadek Ubezpieczeniowy
Zgodnie z § 4 ust. 1 warunkéw ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej, ochrona ubezpieczeniowa obejmuje
Wypadki Ubezpieczeniowe, ktére wystapity w okresie ubezpieczenia.

Odmiennie niz stanowi definicja § 2 ust. 17 warunkéw ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej (Wypadek
Ubezpieczeniowy), przez Wypadek Ubezpieczeniowy rozumie sie wniesienie po raz pierwszy w okresie
ubezpieczenia Roszczenia przeciwko Ubezpieczonemu.

Przez Roszczenie rozumie sie:

jakiekolwiek pisemne Zzadanie ze strony jakiejkolwiek osoby wyrazajgce zamiar tej osoby przypisania
Ubezpieczonemu odpowiedzialno$ci za szkode objetg ubezpieczeniem,

a) jakikolwiek proces lub jakiekolwiek postepowanie przeciwko Ubezpieczonemu o odszkodowanie,
2 szkody seryjne

W miejsce postanowien § 4 ust. 2 warunkéw ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej (szkody seryjne)
obowigzujg postanowienia ponizsze.

Jezeli w trakcie okresu ubezpieczenia lub w trakcie Okresu zgtaszania roszczen zostato wniesione przeciwko
Ubezpieczonemu Roszczenie stosownie do postanowien i warunkdéw niniejszej umowy ubezpieczenia, to wiedy
jakiekolwiek Roszczenie wynikajgce z, oparte na, lub zwigzane z faktami powotanymi w Roszczeniu lub
powolujgce sie na jakiekolwiek Zdarzenie bezposrednio powodujgce szkode, kibre jest to samo lub zwigzane z
jakimkolwiek Zdarzeniem bezpo$rednio powodujgcym szkode powotanym w Roszczeniu, bedzie uwazane za
zgloszone wobec Ubezpieczonego w momencie wniesienia pierwszego Roszczenia.

Wszystkie Zdarzenia bezposrednio powodujgce ubezpieczong szkode:

a) wynikajace z tej samej przyczyny, np. w wyniku tego samego btedu projektowego, produkcyjnego lub
btedu w instrukcji dla uzytkownika, lub

b) wynikle z dostarczenia serii produktéw posiadajacych te samag wade,

niezaleznie od terminu ich faktycznego wystagpienia, traktuje sie jak jedno Zdarzenie bezpos$rednio powodujgce
szkode, a za date ich wystgpienia przyjmuje sie date wystgpienia pierwszego Zdarzenia bezposrednio
powodujgcego szkode (szkoda seryjna), nawet jezeli kolejne Zdarzenia bezposrednio powodujgce szkode
wystagpity po zakonczeniu okresu ubezpieczenia.



Wwaria.

§ 2. Okres zglaszania roszczenn (POKRYCIE OPCJONALNE POD WARUNKIEM ZAPLACENIA
DODATKOWEJ SKLADKI)

W przypadku nie wznowienia umowy ubezpieczenia na nowy okres ubezpieczenia, odmiennie niz stanowi § 3
ust. 1 niniejszej klauzuli (Wypadek Ubezpieczeniowy), ochrona ubezpieczeniowa obejmuje réwniez Roszczenia
wniesione po raz pierwszy przeciwko Ubezpieczonemu w ciggu Okresu zglaszania roszczen wskazanego w
umowie ubezpieczenia i wynikajace ze Zdarzeri bezposrednio powodujgcych szkode, ktére zaszly przed
koricem ostatniego okresu ubezpieczenia. Okres zgtaszania roszczen rozpoczyna sie w dniu bezposrednio
nastepujgcym po zakonczeniu ostatniego okresu ubezpieczenia.

Wszelkie Roszczenia zgloszone w trakcie Okresu zgtaszania roszczen beda uwazane za zgtoszone w trakcie
okresu ubezpieczenia bezposrednio poprzedzajgcego Okres zgtaszania roszczen.

§3. Data retroaktywna

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje wylgcznie Roszczenia wynikajgce ze Zdarzenn bezposrednio
powodujgcych szkode zaistniatych po dniu wskazanym w umowie ubezpieczenia jako Retroaktywna data
poczatku ochrony.

§ 4. Dodatkowe wytaczenie

W uzupetnieniu wylgczen przewidzianych przez umowe ubezpieczenia ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuije
Roszczen wynikajgcych ze Zdarzen bezpos$rednio powodujgcych szkode, o ktérych Ubezpieczajgcy lub
Ubezpieczony w chwili zawarcia umowy ubezpieczenia wiedzieli, albo przy dolozeniu nalezytej starannosci
mogli o nich wiedzieé.

Signed by /
Podpisano przez:
Grzegorz Signed by / Signed by /
Ztr)?ggiew Podpisano przez: Podpisano przez:
Ziemkiewicz

Matgorzata Kateryna
Date / Data: WaArTad. Renata Leéniak Warta. Ruchkina
2022-12-14 12:04

Date / Data: Date / Data:

Signed by /

2022-12-14 08:40

2022-12-14 11:39

Podpisano przez:
Krzysztof Kepinski

Date / Data: 2022-
12-14 15:47




Waltlad.

MIESIAC, ROK
SPRZEDAZY

DATA
WYSTAWIENIA

SPRZEDAWCA

NABYWCA

NAZWA :

TOWARU / USLUGI

SymBoL PKWIU :

WARTOSC BEZ PODATKU :

(NETTO)

STAWKA VAT (%) :
KWOTA VAT :
WARTOSC Z PODATKIEM VAT :

RAZEM :

- DO ZAPLATY

SLOWNIE

PEATNIK

SKEADKI

TERMIN PLATNOSCI
SPOSOB PLATNOSCI

KONTO BANKOWE :

Nabywca:

FAKTURA VAT NR KPM/394/2022

12/2022

15.12.2022

TUIR Warta S.A.

rondo |. Daszyniskiego 1
00-843 Warszawa

NIP 521-04-20-047

GSK Services Sp. z o0.0.

ul. Grunwaldzka 189

60-32 Poznan

NIP: 7792254227

REGON: 300040065

Nr zamoéwienia: 6600959329

Polisa ubezpieczenia nr 908211555349

Podstawa prawna Art.43 ust.1 pkt 37 ustawy o VAT.

79 891,50 PLN

Zwolnione
0zt
79 891,50 PLN

79 891,50 PLN

Siedemdziesiat dziewieé tysiecy osiemset dziewiecédziesiat jeden 50/100 zt

GSK Services Sp. z o0.0.

ul. Grunwaldzka 189

60-32 Poznan

NIP: 7792254227

REGON: 300040065

Nr zamdwienia: 6600959329

do 31.12.2022
przelew

mBank S.A.
96 1140 1010 0000 5437 9100 1350

Sprzedawca:

Czytelny podpis osoby uprawnionej do otrzymania
faktury lub podpis oraz imig i nazwisko

faktury lub podpis oraz imig i nazwisko

Signed by /
Podpisano przez:

Signed by /
Podpisano przez:

Matgorzata

Wa rta. Renata Lesniak warta. ﬁﬁtci%%g
Date / Data: Date / Data:

Ll 2022-12-1514:43

Czytelny podpis osoby uprawnionej do wystawienia



Company

GSK Services Sp. z 0.0
Grunwaldzka 189

60-322 Pozna#

Payment confirmation

WARTA S.A. TOWARZYSTWO UBEZPIECZE#
I REASEKURACJI

CHMIELNA 85/87

00-805 WARSZAWA

C.U.LT. Gross Income No.
521-04-20-047
V.AT.

Dear Ladies and Gentlemen.

Number Date

- 20.12.2022
Int.Document No. Posting date
70007896 20:12.2022
C.U.LT. Gross Income No.
V.AT.

Foundation

Your account with us
9910012812

Due to an outgoing payment on 20.12.2022, the following amount was paid: PLN 93,043.70.

We have posted this to your account.

Document No. Transaction
Int.Doc.No. Date

Withhold Amount  Cur.

- Vendor invoice Scan
31004694 18.12.2022

- Vendor invoice Scan
31004695 18.12.2022

13;152.20 PLN

79,891.50) PLN

Total:

0.00 93,043.70 PLN



Ja nizej podpisany [imie nazwisko]: ___Anna Tempitiska

reprezentujac wykonawce [o ile dotyczy]: GSK Setvices Sp.zo.o.

1. Oéwiadczam, ze wobec ww. wykonawcy, ktérego teprezentuje, nie zachodza przestanki

wykluczenia z postgpowania:

W zakresie art. 108 ust. 1 pkt 3, 4, 5 i 6 ustawy Pzp:

e nie wydano prawomocnego wyroku sadu ani ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z
uiszczaniem podatkéw, oplat lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne (art. 108 ust.
1 pkt 3 Pzp)

e nie orzeczono prawomocnie zakazu ubiegania sie o zaméwienia publiczne, tytutem $rodka
zapobiegawczego (att. 108 ust. 1 pkt 4 Pzp),

e wykonawca nie zawarl z innymi wykonawcami potozumienia majacego na celu zakidcenia
konkurencji, (att. 108 ust. 1 pkt 5 Pzp);

e nie doszto do zaklécenia konkurencji wynikajacej z wezeéniejszego zaangazowania tego wykonawcy
lub podmiotu, ktéty nalezy z wykonawca, do tej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z'
dnia 16 lutego 2007 t. o ochronie konkurencji i Ronsumentow, W przypadkach, o ktérych mowa w art. 85
ust. 1 ustawy Pzp, chyba ze spowodowane tym zaktécenie konkurencji moze by¢ wyeliminowane
w inny sposéb niz przez wykluczenie wykonawcy z udzialu w postepowaniu o udzielenie

zamdbwienia (att. 108 ust. 1 pkt 6 Pzp)

2. Oéwiadczam, ze wobec wykonawcy, ktérego reprezentuje, nie zachodza przestanki

wykluczenia z postgpowania:

W zaktesie art. 109 ust. 1 pkt 8 ustawy Pzp:
e przedstawianiu informacji, ze nie podlega wykluczeniu; spelnia warunki udziatu w postgpowaniu
lub kryteria selekeji, co moglo mie¢ istotny wplyw na decyzje podejmowane przez zamawiajacego
w postepowaniu o udzielenie zaméwienia, ani nie zatait tych informacji ijest w stanie przedstawi¢

wymagane podmiotowe $rodki-dowodowe (att. 109 ust. 1 pkt 8 Pzp)



OSWIADCZENIA

Dziatajagc na podstawie art. 12 ustawy z dnia 09.04.2015 (Dz. U. POZ.605) o zmianie
ustawy o podatku od towardw i ustug oraz Ustawy Zamdwien Publicznych oraz w zwigzku z
art. 91 3a Ustawy Prawo Zamoéwien Publicznych , firma GSK Services Sp. z 0.0. oswiadcza , ze
w zakresie przedmiotowym naszej oferty, obowigzek podatkowy po stronie Zamawiajacego
nie powstanie.



GSK Services Sp. z o.0.
ul. Grunwaldzka 189

60-322 Poznan

Nazwa i adres Wykonawcy

Wykaz dostaw wykonanych w ciggu lata2020.-2022r.)
oraz dostaw obecnie realizowanych przez GSK Services sp. z 0.0. z podaniem ich wartosci, dat wykonania

oraz odbiorcow.

Dostawa- przedmiot . Daty
Lp. Odbiorcy dostaw wykonania Warto$¢ dostaw w
nazwa, adres dostaw PLN brutto
04.06.2019- | 33 980 086,55 zt
1 Dostawa produktéw Krajowe Centrum ds. AIDS 04.06.2020 1.
leczniczych Ul. Samsonowska 1
02-829 Warszawa
20.04.2020- 10 462 307,20 zt
19.04.2021 r.
05.06.2020- 13 037 300,00 zt
31.12.2020r.
20.11.2020- 3 988 400,00 zt
20.11.2021 r.
2 | Dostawa produktéw SPZZLO Warszawa Zoliborz 08.01.2020- | 1418 328,69 zt
nkzmiarzeh. Ul. Szajnochy 8, 01-637 Warszawa 08.01.2021 r.
i 02.09.2020 — 534 996,04 zt
3 Diostawa rodikttew SPZZ1L.O Warszawa Praga Potudnie,
leczniczych Ul. Krypska 39, 04-082 Warszawa 01.09.2021 r.
4 | Destawa produkiow SPZZLO Warszawa — Ochota 01.07.2020 - 360 713,61 zk
leczniczych Ul. Szczes$liwicka 36, 02-353 30.06.2021 r.
Warszawa

(podpis i pieczg¢ imienna osoby uprawnionej)




IS RO Krajowe Centrum ds. AIDS
ul. Samsonowska |
02-829 Warszawa
tel.: 22 331-77-77, fax: 22 331-77-76
e-mail: aids@aids.gov.pl

Apandn Winiein Zidteia www.aids.gov.pl

| Wasze pismo z dmia | Wasz znak - Nasz nr sprawy’ Nasz nr pisma Data

DM.404.2.00010.2021 _ SW 016582021 _ 091220211 _

REKOMENDACIE

Ninigjszym potwierdzamy, iz firma GSK SERVICES Spotka z ograniczongy
odpowiedzialnodcig z siedziba w Poznaniu, adres: ul. Grunwaldzka 189, 60-322 Poznati,
grealizowala dla Krajowego Centrum ds, AIDS z siedziba w Warszawie, ul. Samsonowska 1, 02~

829 Warszawa, nizej wymienione umowy na dostawg lekow antyretrowirusowych:

- umowa nr 58/85149/2019 z dnia 04/06/2019t. na kwotg: 33.980.086,55 PLN,
- umowa nr 50/85149/2020 z dnia 20/04/2020r. na kwotg: 10.462.307,20 PLN,
- umowa nr 67/85149/2020 z dnia 05/06/2020r, na kwotg: 13.037.300,00 PLN,
- umowa nr 101/85149/2020 z dnia 20/11/2020r. ua kwolg: 3.988.400,00 PLN.

Wykonawea z warunkdw umowy wywigzal si¢ z nalezyty starannoscig.
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SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPOL ZAKEADOW LECZNICTWA OTWARTEGO : ;-}'gg[fgm
WARSZAWA-ZOLBORZ WARSZAVIA
LZ.261.18D/2019,2021,.RK Warszawa, dn. 13.09.2021 r.

REFERENCJE

Samodzelny Publiczny Zespdl Zakladdw Leozniclwa Ciwarlego Warszawa- Zoliborz,
ul, Szajnochy 8, 01-637 Warszawa, polwierdza, ze GSK Servicas Sp. z 0,0, ul, Grunwaldzka 189,
60-322 Poznan dostarczala szozepionkl w ramach umowy nr 6/LZ/2020 zawartej na okres
08,01,2020 r, do 08.01.2021 r, Warto46 przedmiotu umowy wynosita 1 418 328,69 zt.

Polwlerdzamy, Ze GSK Services Sp. z 0.0 wywlgzala sig z dostawy w sposéb nalezyly,
zgodnie z zawartg umowa.
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SAMODZIELNY ZESPOL PUBLICZNYCH
ZAKEADOW LECZNICTWA OTWARTEGO
WARSZAWA PRAGA POLUDNIE
04-082 Warszawa, ul. Kiypska 39

Dyrektor tel/fax 22 810-06-04
Cenirala fel, 22 813-30-51, lix 22 810-11-63

Warszawa, dnia 30.09.2021 r.
AZ.26.234,2021

REFERENCJE

Dyrektor Samodzielnego Zespolu Publicznych Zakladéw Lecznictwa Otwartego Warszawa
Praga Paludnie, ul. Krypska 39 niniejszym potwierdza, ze firma GSK Services Sp. z 0.0,
ul. Grunwaldzka 189, 60-322 Poznan, byla Wykonawea Umowy Nr 42/D/20 z dnia 07,08.2020 r,,
zawarte] w wyniku w wyniku przeprowadzonego postepowania o udzielenle zamdwienia publicznego
w trybie przetargu nleograniczonego zgodnle z ustawg z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamoéwien
publicznych (tekst jednolity: Dz.U. z 2019 r., poz. 1843 z pézn. zm.).
Przedmlotem Umowy byla dostawa szczepionek zgodnle z asortymentem i iloscig podang
w Zalgczniku Nr 1 do Umowy Nr 42/D/20
Warlod¢ Umowy brutto wynosila: 534 996,04 zi, (slownie: pigcset trzydziescl cztery tysigce
dzlewiedset dziewieédziesigt sze$o groszy 4/100).
Termin realizacji Umowy: od dnia 02.08,2020 r. do dnia 04,09.2021 r.
Wykanawca prawlidiowo zrealizowal ww. Umowe zgodnie z jej postanowieniami, opisem przedmiotu
zamowienia zawartym w Zalgezniku Nr 1 do Umowy, terminowo | z nalezytg starannoécia.
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Samodzielny Zespdt Pulilicznych
[ % Zakladdw Leczniclwa Qtwartego
% : Warszawa-Ochota

VAR 1 LHIGA

Warszawa, dnia 21 wrzeénla 2021 1.

REFERENG.JE
POTWIERDZENIE NALEZYTEGO WYKONANIA UMOWY

Niniejszym polwierdzaimy, iz fitma GSK Services Sp. z 0,0. z sledzlhg w Paznaniu przy
ul. Grunwaldzkie) 189 z nalezyly starannoscis wywigzata sig z realizacji umowy Nr ZP-
B5-PN/20:0 zawartej w dniu 01 lipca 2020 r. Ninigjsza umowa byla realizowana W
terminie, zgodnie z zaméwieniem, w okresie od dnia 01 lipca 2020 v, do dnia 30
czerwea 2021 r.

Przedmiotom umowy byla dostawa szczepionek do siedziby SZPZLO Warszawa-
QOchola o ljcznej warloscl 360 713,61 21 brutto.
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O$wiadczenie

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdéwienia publicznego

oswiadczam, co nastepuje:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art.7 ust.1 pkt 1-3 ustawy z dnia 13
kwietnia 2022 r. o0 szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraing oraz
stuzgcych ochronie bezpieczeristwa narodowego (Dz.U. z 2022 r. poz.835), zgodnie z ktérym:

.Z postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy z dnia 11

wrzesnia 2019 r. - Prawo zaméwien publicznych wyklucza sie:

1) wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i
rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisanego na liste na podstawie decyzji
w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktdrym mowa w art. 1 pkt 3;

2) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca
2018 r. o przeciwdzialaniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest
osoba wymieniona w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzgdzeniu 269/2014 albo wpi-
sana na liste lub bedgca takim beneficjentem zeczywistym od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostala wpisana na
listg na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o kiérym mowa w
art. 1 pkt 3;

3) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostka dominujgcg w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z
dnia 29 wrzeénia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2021 r, poz. 217, 2105 i 2106) jest podmiot wymieniony w
wykazach okreslonych w rozporzgdzeniu 765/2006 i rozporzgdzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub bedgcy
takq jednostka dominujgcg od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na liste na podstawie decyzji w spra-
wie wpisut na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3",

2.0swiadczam, ze nie zachodzi przestanka wykluczenia na podstawie art. 5k Rozporzgdzenia (UE) 2022/576 w
sprawie zmiany rozporzadzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczacego érodkéw
ograniczajgcych w zwigzku z dziataniami Rosji destabilizujgecymi sytuacje na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 z
31.7.2014, str. 1), zgodnie z ktérym:
JArtykut 5k
1. Zakazuje sie udzielania lub dalszego wykonywania wszelkich zamowieri publicznych lub koncesji objetych
zakresem dyrektyw w sprawie zamowien publicznych, a takze zakresem art. 10 ust. 1, 3, ust. 6 lit. a)—e), ust. 8,
9110, art. 11, 12, 13 i 14 dyrektywy 2014/23/UE, art. 7 i 8, art. 10 lit. b)=f) i lit. h)-j) dyrektywy 2014/24/UE, art.
18, art. 21 lit. by—e) i lit. g)-i), art. 29 i 30 dyrektywy 2014/25/UE oraz art. 13 lit. a)—d), lit. fy-h) i lit, j) dyrektywy
2009/81/WE
na rzecz lub z udziatem: )
a) abywateli rosyjskich lub oséb fizycznych lub prawnych, podmiotéw lub organéw z siedzibg w Rosji;
b) osdb prawnych, podmiotéw lub organdw, do ktdrych prawa wlasno$ci bezposrednio lub posrednio w ponad
50 % nalezg do podmiotu, o ktérym mowa w lit. a) niniejszego ustepu; lub
c) os6b fizycznych lub prawnych, podmiotow lub organdw dzialajacych w imieniu lub pad kierunkiem podmiotu,
o ktérym mowa w lit. a) lub b) ninigjszego ustepu, w tym podwykonawcdw, dostawcéw lub podmiotow, na
ktdrych zdolnosci polega sie w rozumieniu dyrektyw w sprawie zamdwieri publicznych, w przypadku gdy
przypada na nich ponad 10 % wartoéci zamoéwienia.”



Oswiadczenie Wykonawcy w zakresie wypetnienia obowigzkéw informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub
art. 14 RODO

Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO* wobec
0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o
udzielenie zamdwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.




Oswiadczamy, ze:
— uwazamy sie za zwigzanych ztozong ofertg do uptywu terminu wskazanego w specyfikacji warunkdéw
zamowienia;
— zapoznaliémy sie z warunkami postepowania oraz warunkami realizacji zamdwienia okreslonymi
w specyfikacji warunkdéw zamdéwienia, przyjmujemy je bez zastrzezen;
zapoznali$my sie z projektem umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia
umowy zgodnej z niniejsza oferta, na warunkach w nich okreslonych;
uzyskaliSmy wszelkie informacje niezbedne do prawidtowego przygotowania i ztozenia niniejszej oferty;
caly zaoferowany przez nas asortyment spetnia wymagania Zamawiajgcego szczegétowo okre$lone
w opisie przedmiotu zamdwienia.
— zamdwienie zrealizujemy samodzielnie

|



OSWIADCZENIE

W zwigzku z postepowaniem o udzielenie zamdwienia,
GSK Services Sp. z 0. 0. oswiadcza, ze:

Oferta zostata ztozona na produkty lecznicze/szczepionki dopuszczone do obrotu
zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami i posiadajg wymagane pozwolenia wynikajace z:
o art. 7ust. 2iart. 19 ust. 3 iart. 29 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r.
Prawo farmaceutyczne z pdzniejszymi zmianami

e Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004r. o zmianie ustawy Prawo farmaceutyczne,
ustawy o zawodzie lekarza oraz ustawy — Przepisy wprowadzajgce ustawe —
Prawo farmaceutyczne, ustawe o wyrobach medycznych oraz ustawe
o Urzedzie Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow Medycznych
i Produktéw Biobdjczych).

e rozporzgdzenie nr 726/2004 Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) z dnia 31
marca 2004 r. ustanawiajgce wspoélnotowe procedury wydawania pozwolen
dla produktéow leczniczych stosowanych u ludzi i do celdéw weterynaryjnych i
nadzoru nad nimi oraz ustanawiajgce Europejskg Agencje Lekéw, w
szczegolnosci jego art. 10 ust. 2. wydanego przez Rade Unii Europejskiej lub
Komisje Europejska

(-]
Oferowane leki znajdujg sie w Rejestrze Produktow Leczniczych
dopuszczonych do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub we
Wspolnotowym Rejestrze Produktow Leczniczych (,Community Register of
medicinal products for human use”)

Ponad to:

- oferujemy do sprzedazy szczepionki najwyzszej jakosci,

- posiadamy $wiadectwa rejestracyjne, pozwolenia na dopuszczenie do obrotu
produktu leczniczego na terytorium RP wydane przez Ministra Zdrowia/ Prezes
Urzedu Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych lub
Decyzje Komisji Europejskiej w sprawie wydania pozwolenia na wprowadzenie do
obrotu produktu leczniczego na terenie Unii Europejskiej

- zobowigzujemy sie do przedstawienia dokumentéw (w formie kserokopii
potwierdzonej za zgodno$¢ z oryginatem przez osobe upowazniong,)
dopuszczajgcych do obrotu na kazde zyczenie kupujgcego,

- oferowane leki/ szczepionki sg bezpieczne w uzyciu dla personelu medycznego jak
i pacjentow.

-posiadamy ChPL — do wgladu na zyczenie Zamawiajgcego
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