Zatacznik nr 2
OFERENT ZAMAWIAIACY
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OFERTA do Sprawy ZP/22/2023

W zwigzku z ogloszonym postepowaniem w trybie podstawowym, warianl 1 na: zakup i dostawy materialéow
uiywanych w procesie sterylizacji
I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia w pelnym rzeczowym zakresie objetym SWZ za ceng:
Pakiet nr: 4 - SYSTEM DOKUMENTOWANIA | KONTROLI STERYLIZACII
W cenie netto: 39.600,00 zi, brutto z 23% podatkiem VAT 48.708,0021
Stownie: czterdziesci osiem tysiecy siedemset osiem ziotych 00/100
Pakiet nr: 6 - PAPIER, REKAW PAPJEROWO-FOLIOWY W ROLCE, PLASKIE, Z FALDA
W cenie netto: 27.614,90z), brutto z 8% podatkiem VAT 29.824,09zt
slownie: dwadziescia dziewied tysiecy osiemset dwadziescia cztery zlote 09/100
{ceny jednostkowe w zalgczniku nr 1)

I. Oswiadczamy, ze:

Nie zalegamy z optatami podatku w Urzedzie Skarbowym.

Nie zalegamy z odprowadzaniem skladek na Ubezpieczenie Spoleczne.

Calos¢ zamowienie zrealizujemy w terminie — 12 m-cy od podpisania umowy.

Oferujemy termin dostawy 2 dni roboczych od daty zfozenia zamowienia przez Zamawiajgcego.

Oswiadczamy, ze zapoznali$émy sie ze SWZ nie wnosimy do niej zastrzezen.

Oswiadczamy, ze projekt umowy, stanowigcy zatacznik do SWZ zostat przez nas zaakceptowany.

Zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na okreslonych w nich

warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

Oswiadczamy, ze czujemy sie zwigzani niniejszg ofertg przez czas wskazany w SWZ,

7. Ojwiadczam, ze jakos¢ zaoferowanych produktdw jest zgodna z opisem przedmiotu zamodwienia oraz
wymogami wskazanymi przez Zamawiajgcego w Specyfikacji Warunkdow Zamowienia,

9. Oswiadczamy, ze oferowane artykuly medyczne s dopuszczone do obrotu i stosowania oraz
posiadajg deklaracje zgodnosci CE zgodnie z aktualnie obowigzujacymi przepisami prawa (Rozdz. |
ust. 2 SWZ} i zobowiazujemy sie do dostarczenia poswiadczajacych ten fakt dokumentow na kazde
wezwanie zamawiajgcepo,

10. Oswiadczamy, ze naleiymyfrie-naleiymy® do grupy malych i srednich przedsigbiorstw, zgodnie z definicjg MSP
{mate i srednie przedsicbiorstwa) o ktorej mowa w Rozporzadzeniu Komisji {UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca
2014 r,, zalgcznik nr | do Rozporzadzenia, art. 2.

11. Wypelnilismy obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO* wobec o0s6b fizycznych, od

ktarych dane osobowe bezposrednio lub poirednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamdwienia

publicznego w niniejszym postepowaniu,*

(W przypadku gdy wykonowea nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqeych lub zachodzi wylgezenie

stosowanio obowigzku informacyinego, stosownie do ort. 13 ust. 4 lub ort. 14 ust. 5 RODO nolezy oswiadczenie wykresiic | pozostawic
wylgcznie oswiadczenie z pkt 13)

12. Nie przekazuje danych w zataczeniu do oferty na adres poczty elcktroniczne) wskazanej przez Zamawiajacego w SW2
oscbowych innych niz bezposrednio mnie dotyczacych lub zachodzi wylaczenie stosowania cbowigzku
informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub arl. 14 ust. 5 RODO*

13. Osobg odpowiedzialng za realizacjg przedmiotu zamdwienia z ramienia Dostawcy bedzia;

Anna Kuczmarska email: przetargi@farmedica.pl
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* niepotrzebne skreslic



Zatgcznik nr 3 do SW2Z

UWAGA!

Do oferty kaidy Wykonawca lub kaidy z Wykonawcow wspélnie ubiegojgcych
sie o zamdwienie musi dolgczy¢ aktualne na dziern skladania ofert niiej wymienione oswiadczenie,
o ktarym mowa w art. 125 ust. 1 ustawy p.z.p.

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
POTWIERDZAJACE NIEPODLEGANIE WYKONAWCY WYKLUCZENIU ORAZ SPEENIANIE WARUNKGW UDZIALU W
POSTEPOWANIU

Wykonaweca [pefna nozwo/firma, adres, w zaleinosci od podmiotu: NIP | REGON/PESEL oraz KRS/CEIDG]:
Farmedica 5p. 2 0.0., ul. Zawislanska 43 03-068 Warszawa
NIP: 524-24-43-301 KRS: 0000137535 REGON: 015239710

Reprezentowany przez [imie | nazwisko].
Anna Kuczmarska

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego na:
Zakup i dostawy materiatow uiywanych w procesie sterylizacji, Sprawa ZP/22/2023

I. Rodzajuczestnictwa:

1. Czy Wykonawca bierze udziat w postepowaniu o udzielenie zamdwienia wspdlnie z innymi Wykonawcami?
" NIE,
"TAK, [UWAGA: kazdy z Wykonawcow wspdinie ubiegajgcych sig o zamdwienie skioda oddzielne oswiadczenie|
*1 - nalezy zoznaczyc wlasciwy kwadrat
Jezali TAK:
1. Prosze wskazaé role Wykonawcy w grupie (Lider, pefnomocnik, czfonek konsorcjum, wspdinik spotki

cywilnej itp.;i. K >é 7( >(

2. Prosze wskazaé pozostalych Wykonawcow bioracych wspolnie udzial w postepowaniu o udzielenie
zamowienia pefna nazwa/firme i adres}

a) >‘< ;>< >< >< fx X

. Informacje dot. Podwykonawcow:

1. Czy Wykonawca zamierza zleci¢ Podwykonawstwo jakiejkolwiek czesci zamowienia?

'NIE,
o TAK,
*) - nale?y zoznaczyc wiasciwy kwadrat
Jezeli TAK:
1. Prosze wskazac czesci zamowicnia, ktdrych wykonanie Wykonawca zamierza powierzyé Podwykonawcom:

Pl X X Vel N
t o ke
2. Prosze podac firmy Podwykonawcow wraz z czescig zamowienia jaka zamierza im powierzy¢ Wykonawca

[petna nozwa/firma i adres, NIP | REGON/PESEL oraz KRS/CEIDGloraz czesd zamowienia)

a) % /K >< >< S ,><.

fpelng nozwa/firema | odres, NIP/PESEL, KRS/CEIDG) [ereéé romdwienia)

. Informacje dot. Podmiotu, na ktérego zasoby powoluje sie Wykonawca:

1. Czy Wykonawca polega na zdolnosciach lub sytuacji podmiotéw udostepniajacych zasoby?

KONIE,
T TAK,
*) — nalezy zaznaczyé wlasciwy kwadrat

Jeieli TAK:



Prosze podaé firmy Podmiotu {6w), na ktorego (ych) zasoby powotuje sic Wykonawca [pefna nazwa/firma i odres,

NIP/PESEL, KRS/CEIDG]

a) pal X X Pt X )l

Ipeing noswa/firma i adres, NIP/PLSEL, KRS/CEIDG] N

oraz przedstawic, wraz niniejszym oswiadczeniem, oswiadczenie podmiotu udostepniajacego zasoby, potwierdzajgce brak
podstaw wykluczenia tego podmiotu oraz odpowiednio spetnianie warunkdw udziatu w postepowaniu w zakresie, w jakim
wykonawca powoluje sie na jego zasoby.

OSWIADCZENIE W ZAKRESIE PRZESLANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamdwienia na podstawie przestanek
wskazanych:
1) wart. 108 ust. 1 p.z.p.;
2) wart. 109 ust. 1 pkt. 4, 5, 7 p.2.p., tj.
a) w stosunku do klorego otwarto likwidacje, ogloszono upadiosé, ktarego aktywami zarzadza likwidator lub
sad, zawart uklad z wierzycielami, ktdrego dzialalnosé gospodarcza jest zawieszona
albo znajduje sie on w innej tego rodzaju sytuacji wynikajgce] z podobnej procedury przewidzianej w
przepisach miejsca wszczecia tej procedury;
b} ktory w sposéb zawiniony powaznie naruszyl obowigzki zawodowe, co podwaia jego uczciwosd,
w szczegdlnosci gdy wykaonawca w wyniku zamierzonego dziatania lub razgcego niedbalstwa nie wykonal lub
nienalezycie wykonal zamowienie, co zamawiajacy jest w stanie wykazad za pomaocy stosownych dowoddw;
c} ktdry z przyczyn lezgcych po jego stronie, w znacznym stopniu lub zakresie nie wykonal lub nienalezycie wykonat
albo diugotrwale nienalezycie wykonywat istotne zobowigzanie wynikajgce z wczesniejszej umowy w sprawie
zamdwienia publicznego lub umowy koncesji, co doprowadzito do wypowiedzenia lub odstgpienia od umowy,
odszkodowania, wykonania zastepczego lub realizacji uprawnien z tytutu rekojmi za wady
2. Dswiadczam, ze nie zachodzg w stosunku do mnie przestanki wykluczenia z postgpowania na podstawie art. 7
ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdinych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziolania wspieraniu
agresji na Ukraine oraz stuzqcych ochronie bezpieczeristwa narodowego (Dz. U. poz. 835)%.
3-Odwiadezam-2e-zachodzg-w-stosunku-do-mnie-podstawy-wykluezenia-z-postepowania-na-podstawie art————==
ustawv—P—z—p—Jednoczesmeosw&adc«zam—zewewaqzszww-akol|c+znosuqma-podstaw:eart-l»l&uslawy-&z-p—
spetrilem-nastepujace-preestanki

[UWAGA: ust. 2 Wykonowca wypelnia tylko wtedy jeieli ma zastosowanie w jego przypadku, w innej sytuecii noleiy zoslowic ww. przepis nie
wypelniony lub dokonad jego skredlenia)

OSWIADCZENIE W ZAKRESIE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Oswiadczam, e spetniam warunki udziatlu w postepowaniu zgodnie z wymogami ustawy P.z.p. oraz okresione przez
Zamawiajgcego w Rozdz. Il SWZ.

Elektronicznie
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¥ Zgodnie z trescig art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwistnia 2022 1 0 szczegdinych rozwiqzaniach w 2akrasie przeciwdriaiania wspearaniu agresf no Ukrang oraz sluzgcych
ochronie bezpieczedsiwa narodowege, swanef dale] .ustawg’, z postepowania o udzielenie zaméwien:a publicznego lub konkursu prowadzonego na podsiawie ustawy Pzp
wyklucza sig

1} wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach ckredlonych w rozporzgdzeniu 785/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisanego na istg na podstawie
decyzji w sprawie wpisu na listg rozstrzygajace) o zastosowaniu $rooka. o ktdrym mowa w arl. 1 pkt 3 uslawy

2) wykonawce oraz uczestnika konkursu, kidrego beneficientem rzeczywistym w rozumienis ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przecwdzialaniu praniu pienigdzy oraz finansowaniu
terroryzmu (D2 U z 2022 ¢ poz. 593 i 655} jest osoba wymieniona w wykazach ckredlonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 26972014 albo wpisana na listg lub
bedaca takim benaficjentem rzec2ywisiym od dnia 24 |lulego 2022 r , o ile zostala wp na listg na pod decyzp w sprawie wpnsu na lisig rozsirrygajgce) o zastosaowaniu
grodka, 0 kidrym mowa w anl. 1 pki 3 uslawy,

3} wykonawce oraz uczesinika konkursu, kidrego jednostkg dominujges w rozumiernu 8t 3 ust 1 pkt 37 ustawy 7 dnia 29 wizednia 1994 1. o rachunkowosel {0z U 2 2021 ¢
por 217, 21051 2106). jest poumiot wymiamniony w wykazach okrasionych w rozporzatzeniu 7652006 s rozporzgdreniu 269/2014 atbo wpisany na liste lub bedncy taka eenostkg
dominujgey od dnia 24 futego 2022 1., o ile zostal wpisany na list¢ na podstawie dacyzji w sprawie wpisu na ksig rozsirzygajgce| o zastosowanu srodka, o kiorym mowa w ot 1

pkt 3 ustawy
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