Zatacznik nr 1 do SWZ

FORMULARZ OFERTY

Nazwa (lub imie i nazwisko) Wykonawcy

Pointe Scientific Polska Sp. Zz 0. 0....coooviviiiiii

Adres siedziby (lub zamieszkania) Wykonawcy:

ulica: Srédziemnomorska 11/10, kod pocztowy 02 - 758 miejscowo$é: Warszawa,
wojewodztwo: mazowieckie....................o.el.

REGON 010106707 NIP 521-012-29-01

Telefon oraz e-mail Wykonawcy
22 642 37 97, pointe@pointe.com.pl...............

Osoba upowazniona do podpisania oferty / umowy:
Dr Bogustaw Warzocha Prezes Zarzadu.............

— Wykonawca pochodzi z innego parstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej TAK / NIE*

— Wykonawca pochodzi z innego parstwa nie bedgcego cztonkiem Unii Europejskiej: FAK / NIE*

— Rodzaj Wpykonawcy: [ mikroprzedsiebiorstwo mate przedsiebiorstwo Srednie
przedsiebiorstwo1 jednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza  osoba fizyczna nieprowadzaca
dziatalnosci gospodarczej  inny rodzaj*

— Wykonawca ubiega sie o udzielenie zamdwienia wspdlnie z innym Wykonawcg FAK / NIE*

1. W odpowiedzi na ogtoszenie dotyczgce zamowienia na Dostawy testéw i odczynnikéw
dla Laboratorium Analitycznego SPS ZOZ w Leborku SKLADAM/-Y OFERTE na
wykonanie przedmiotu zaméwienia w zakresie okreslonym w SWZ, zgodnie z opisem
przedmiotu zamowienia i wzorem umowy, ha nastepujgcych warunkach:

Czesé 1:
Wartos¢ netto: 27 250,00 zt, co stanowi wartos¢ brutto: 29 430,00 zt, podatek VAT
8%

W zataczeniu wypetniony Arkusz asortymentowo - cenowy (Zalgcznik nr 2 do SW2Z).
Informuje/-my, iz wybdr oferty bedzie—prowadzié /nie bedzie prowadzi¢* do powstania u
Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z ustawg z dnia 11 marca 2004 r. o
podatku od towarow i ustug:

wskazanie nazwy (rodzaju) towaru lub ustugi, ktorych dostawa lub Swiadczenie bedzie
prowadzi¢ do powstania obowigzku podatkowego: ...

' (zgodnie z zaleceniem Komisji Europejskiej z dnia 6 maja 2003 r. (Dz.U. L 124 z 20.5.2003, s. 36).
Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 osob i ktérego roczny obrot lub roczna
suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR. Mafte przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktore zatrudnia
mniej niz 50 0s6b i ktérego roczny obrdt lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR. Srednie
przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorstwem i
ktore zatrudnia mniej niz 250 oséb i ktorego roczny obrot nie przekracza 50 milionow EUR lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.
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wskazanie wartosci towaru lub ustugi objetego obowigzkiem podatkowym zamawiajgcego,
bez kwoty podatku: .......cooiiii

wskazanie stawki podatku od towardw i ustug, ktéra zgodnie z wiedzg wykonawcy, bedzie
Miata ZaSIOSOWANIE: ... it e

Oswiadczam/-y, ze zaoferowane wyroby medyczne, stanowigce przedmiot zamdwienia w
Czesci nr 1, spetniajg wymagania okreslone w ustawie z dnia 07.04.2022 r. o wyrobach
medycznych oraz posiadajg dopuszczenia do obrotu w postaci Deklaracji Zgodnosci
wydanej przez producenta, Certyfikatu CE wydanego przez jednostke notyfikacyjna, z
wytgczeniem asortymentu wskazanego w Zatgczniku nr 4 do SWZ  *jezeli dotyczy.

(prosze wskazac nazwe wyrobu oraz pozycje w Arkuszu asortymentowo-cenowym)
*jezeli dotyczy

Oswiadczam/-y, ze zaoferowane odczynniki, stanowigce przedmiot zaméwienia w Czesci
nr 1, posiadajg karty charakterystyki zgodne z rozporzgdzeniem Komisji (UE) 2020/878 z
18.06.2020 r. zmieniajgcym zatgcznik 1l do rozporzgdzenia (WE) nr 1907/2006
Parlamentu Europejskiego i Rady w sprawie rejestracji, oceny, udzielania zezwolen i
stosowanych ograniczen w zakresie chemikaliow (REACH), z wytgczeniem asortymentu
wskazanego w Zatgczniku nr 4 do SWZ *jezeli dotyczy

(prosze wskazac¢ nazwe wyrobu oraz pozycje w Arkuszu asortymentowo-cenowym)
*iezeli dotyczy

Minimalny termin ptatnosci za przedmiotowy asortyment, wymagany przez
Zamawiajgcego to 60 dni od daty dostarczenia faktury VAT do siedziby Zamawiajgcego.
Na fakturach powinien znajdowac sie numer umowy, ktorej faktura dotyczy.

Przewiduje/-my powierzenie podwykonawcom realizacji zaméwienia TAK / NIE *

Wskazanie nazwy oraz wartosci procentowe;j
Ip Nazwa/firma podwykonawcy czesci zamoéwienia lub/i wartosé
powierzonej czesci zamoéwienia

Nie dotyczy

Oswiadczam/-y, ze:

1) zapoznatem/-lismy sie i akceptuje/-my w catosci wszystkie warunki zawarte w SWZ, w
tym postanowienia Wzoru umowy;

2) uzyskatem/-lismy wszelkie informacje niezbedne do prawidtowego przygotowania
i ztozenia niniejszej oferty;

3) jestem/-smy zwigzany/-i niniejszg ofertg przez okres wskazany w SWZ;

4) zobowigzuje/-my sie, w przypadku wyboru oferty, do zawarcia umowy zgodnej z
niniejszg ofertg, na warunkach okreslonych w SWZ;
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5) wypetnitem/-liSmy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 Ilub art. 14
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z
04.05.2016) wobec oséb fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub
poérednio pozyskatem/-liSmy w celu ubiegania sie o udzielenie zamdwienia
publicznego w niniejszym postepowaniu. W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje
danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczgcych Ilub zachodzi wytgczenie
stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO
tresci oswiadczenia wykonawca nie sktada (usuniecie tresci o$wiadczenia np. przez jego
wykreSlenie lub wskazanie ,nie dotyczy’)

7. Niniejsza oferta zawiera informacje stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepiséw ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i nie
mogg by¢ udostepniane. Na okolicznos¢ tego wykazuje/-my skutecznos¢ takiego
zastrzezenia w oparciu o przepisy art. 11 ust. 4 cyt. ustawy w oparciu o nastepujgce

* niepotrzebne skresli¢

UWAGA: formularz oferty MUSI by¢ podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub
podpisem zaufanym lub elektronicznym podpisem osobistym przez osobe upowazniong do
reprezentowania Wykonawcy. Zaleca sie, aby przy podpisywaniu oferty zaznaczy¢ opcje
widocznosci podpisu.
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Zatacznik nr 3 do SWZ

Oswiadczenia wykonawcy/wykonawcy wspolnie ubiegajacego sie o udzielenie
zamowienia*

UWZGLEDNIAJACE PRZESLANKI WYKLUCZENIA Z ART. 7 UST. 1 USTAWY O
SZCZEGOLNYCH ROZWIAZANIACH W ZAKRESIE PRZECIWDZIALANIA WSPIERANIU AGRESJI
NA UKRAINE ORAZ SLUZACYCH OCHRONIE BEZPIECZENSTWA NARODOWEGO

skiadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy Pzp

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego na Dostawy testéow
i odczynnikéw dla Laboratorium Analitycznego SPS ZOZ w Leborku oswiadczam, co
nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE PODSTAW WYKLUCZENIA:

1. Oswiadczam, ze nie zachodzg w stosunku do mnie przestanki wykluczenia z postepowania
na podstawie art. 108 ust 1 ustawy Pzp oraz art. 109 ust. 1 pkt 4 ustawy Pzp*

2. Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na
podstawie art. ....... ust. ........ pkt .......... ustawy Pzp (poda¢ majgcg zastosowanie
podstawe wykluczenia sposrod wymienionych w art. 108 ust. 1 lub art. 109 ust. 1 pkt 4)*
Jednoczesnie oswiadczam, ze podjatem nastepujgce srodki naprawcze: ......... nie dotyczy....
i w mojej ocenie spetnitem fgcznie przestanki wskazane w art. 110 ust. 2 ustawy Pzp. Na
potwierdzenie dotgczam nastepujgce dowody:

........................................... NIE AOLYCZY ...

3. Oswiadczam, ze nie zachodzg w stosunku do mnie przestanki wykluczenia z postepowania
na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczeg6lnych rozwigzaniach w
zakresie przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie
bezpieczenstwa narodowego (Dz. U. poz. 835).

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych os$wiadczeniach sg aktualne

i zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z petng $wiadomoscig konsekwenc;ji

wprowadzenia zamawiajgcego w biad przy przedstawianiu informacji.

* niepotrzebne skresli¢

UWAGA: oswiadczenie MUSI by¢ podpisane kwalifikowanym podpisem elektronicznym lub
podpisem zaufanym lub elektronicznym podpisem osobistym przez osobe upowazniong do
reprezentowania Wykonawcy. Zaleca sie, aby przy podpisywaniu oferty podpisem
kwalifikowanym zaznaczy¢ opcje widocznosci podpisu.

% Zgodnie z trescig art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegolnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania
wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa narodowego, zwanej dalej ,ustawg”, z postepowania o
udzielenie zamdwienia publicznego lub konkursu prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza sie:

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

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

3) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostkg dominujgcg w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29
wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach okreslonych w
rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub bedacy takg jednostkg dominujaca od dnia 24
lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej o zastosowaniu
$rodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.
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