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Centrum Urazowe

Numer sprawy 93/PNP/SW/2020

SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

przetargu nieograniczonego o wartosci szacunkowej ponizej wartosci 214.000,00 EURO,
zgodnie z art. 39 i art. 43 ust. 1 ustawy
z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamdwien publicznych
(tj Dz. U. z2019 r. poz. 1843.)

pt ,.,Dostawa estru etylowego”

CPV
33100000-1

Sporzadzita: Barbara Sadowska
Zweryfikowat pod wzgledem merytorycznym: Dorota Zawodna
Zweryfikowat pod wzgledem merytorycznym: Anna Godawska-Matysik

Zweryfikowat pod wzgledem formalnym: Ewa Krzeminska

Sosnowiec, dn. 28.12.2020

Zatwierdzit:
Dyrektor
Krzysztof Bestwina

Plac Medykéw 1; 41-200 Sosnowiec ”.y""'““‘v% =
e-mail: sekretariat@wss5.pl www.wss5.pl 5’ |] g S J
tel. centrala: 32 368 20 00 tel. sekretariat: 32 368 2701 %"%" 4

v

NIP : 644-28-76-726. Regon: 000296495

VIIEDYCJA  XXEDYCJA XVI EDYCJA




Jednostka ochrony zdrowia

p d
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 / e o
+ im. SW Barbary w SOSHOWCU j S lq S kI e o SamorZQdu WOjewodztwa

Slgskiego.
Centrum Urazowe qskiego.

Numer sprawy 93/PNP/SW/2020

SPIS TRESCI

Rozdziat I

Nazwa i adres Zamawiajgcego.

Tryb udzielenia zamdwienia.

Opis przedmiotu zamodwienia.

Termin i miejsce realizacji zaméwienia.

Warunki udziatu w postepowaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spetniania tych warunkdw.

Wykaz oswiadczen lub dokumentéw, jakie Wykonawca winien dostarczy¢ w celu potwierdzenia

spetniania warunkdéw udziatu w postepowaniu.

Informacje o sposobie porozumiewania sie Zamawiajacego z Wykonawcami oraz przekazywania

o$wiadczen i dokumentéw, wskazanie 0s6b uprawnionych do porozumiewania sie z Wykonawcami.

8. Wymagania dotyczace wadium.

9. Termin zwigzania oferta.

10. Opis sposobu przygotowania oferty.

11. Miejsce i termin sktadania i otwarcia ofert.

12. Opis sposobu obliczenia ceny.

13. Opis kryteriow, ktorymi Zamawiajacy bedzie sie kierowat przy wyborze oferty wraz z podaniem
znaczenia tych kryteriéw oraz sposobu oceny ofert.

14. Informacje o formalnosciach, jakie powinny zosta¢ dopetnione po wyborze oferty w celu zawarcia
umowy w sprawie zamoéwienia publicznego.

15. Wymagania dotyczace nalezytego zabezpieczenia umowy.

16. Istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy w sprawie
zamoéwienia publicznego.

17. Pouczenie o s$rodkach ochrony prawnej przystugujagcych Wykonawcy w toku postepowania o
udzielenie zamdwienia.

18. Postanowienia koncowe.

Rozdziat II

Wzory dokumentdéw.

1. Formularz ofertowy.

2. Wstepne o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia

3. Wstepne oswiadczenia o spetnianiu warunkdw udziatu w postepowaniu.

4. Oswiadczenie o przynaleznosci do grupy kapitatowej.

5. Zobowigzanie podmiotéw trzecich.

6 i 6a. Oswiadczenie o dopuszczeniu do obrotu i posiadanych dokumentach.

7. Oswiadczenie o posiadanych koncesjach zezwoleniach i licencjach

Zalaczniki do SIWZ:

Zatgcznik nr 1 - formularz asortymentowo-cenowy

Zatgcznik nr 2 - wzor umowy dostawy

ouALWNE

N
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ROZDZIAL I

1. NAZWA I ADRES ZAMAWIAJACEGO

Zamawiajacy: Wojewodzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu

Adres: Plac Medykéw 1, 41-200 Sosnowiec

NIP: 644-287-67-26

REGON: 000296495.

Telefon: + 48 (032) 368-20-00

Fax: + 48 (032) 368-20-32

e-mail: sekretariat@wss5.pl

Strona internetowa Zamawiajacego: www.wss5.pl

Numer rachunku bankowego Zamawiajacego: PKO BP S.A. 53 1020 2498 0000 8202 0433 8182

Zamawiajacy wpisany jest do rejestru stowarzyszen i innych organizacji spotecznych i zawodowych,
fundacji i publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej przez Sad Rejonowy Katowice-Wschdéd w Katowicach,
VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Saqdowego pod nr KRS 0000003544.

2. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA. |

Postepowanie prowadzone jest w trybie przetargu nieograniczonego, ponizej 214.000,00 EURO,
zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamoéwien Publicznych, zwanej dalej
Justaw” (tj Dz. U. z 2019 r. poz. 1843.)

Data przekazania ogtoszenia o przedmiotowym zamédwieniu publicznym do Biuletynu Zamoéwien
28.12.2020 nr ogtoszenia 772126-N-2020.

Postepowanie, ktérego dotyczy niniejszy dokument oznaczone jest znakiem:93/PNP/SW /2020
Wykonawcy we wszelkich kontaktach z Zamawiajgcym powinni powotywac sie na ten znak sprawy.
Wykonawca winien zapoznac sie z catoscig niniejszej Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia
(zwanej w dalszej tresci SIWZ). Wszystkie zataczniki do niniejszej SIWZ stanowig jej integralng czesdé.
Wszelkie informacje przedstawione w niniejszej SIWZ, przeznaczone sg wyiacznie do przygotowania
oferty i w zadnym wypadku nie powinny by¢ wykorzystane w inny sposéb.

3. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA. |

3.1. Przedmiot Zamoéwienia:
Przedmiotem zamdwienia jest ,,Dostawa estru etylowego”, w ilosci i asortymencie okreslonym
w zataczniku nr 1 do SIWZ.

3.2. Wymogi dotyczace przedmiotu zamodwienia:
Szczegotowe warunki dotyczace przedmiotu zamdwienia zawiera Zatacznik nr 1 do SIWZ.

3.3. Wspolny Stownik Zamoéwien:
CPV - 33600000-6

3.4. Oferty czesciowe
Zamawiajacy nie dopuszcza sktadanie ofert czesciowych.

3.5. Oferty wariantowe
Zamawiajacy nie dopuszcza skfadania ofert wariantowych.

3.6. Oferty zawierajace podwykonawcow:
Zamawiajacy dopuszcza sktadanie ofert, w ktdrych Wykonawca bedzie powierzat wykonanie czesci
zamoéwienia podwykonawcom.

3.7. Zamoéwienia uzupetlniajace
Zamawiajacy nie przewiduje zamowien uzupetniajacych.
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4. TERMIN I MIEJSCE WYKONANIA ZAMOWIENIA
4.1. Termin realizacji wykonania zamoéwienia.
Realizacja przedmiotu zamdwienia: - 12 miesiecy od dnia podpisania umowy,

4.2, Miejsce wykonania zaméwienia. )
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu
Plac Medykow 1, 41-200 Sosnowiec

5. OPIS WARUNKOW UDZIALU ‘W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY
SPEENIANIA TYCH WARUNKOW.

Zamawiajacy udzieli zamowienia Wykonawcy, ktory spetni warunki zawarte w ustawie, oraz wymagania
okreslone w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia wraz z zatacznikami stanowigcymi integralng
czes¢ SIWZ.

Zamawiajacy informuje, iz przeprowadza procedure z zastosowaniem art.24aa.

5. O udzielenie zamodéwienia moga ubiegac sie Wykonawcy, ktorzy:

5.1. Nie podlegaja wykluczeniu;

5.1.1. Brak podstaw do wykluczenia o ktérych mowa w art. 24 ust 1 oraz art. 24 ust 5 pkt 1-4, 7
ustawy Prawo zamoéwien publicznych zostanie zweryfikowany na podstawie przedtozonego wraz z
ofertg o$wiadczenia o tresci zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 2 SIWZ

5.1.2. Wykonawca, w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o ktérej mowa
w art. 86 ust. 5, ustawy PZP, przekazuje Zamawiajgcemu oswiadczenie o przynaleznosci lub
braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23
ustawy PZP wg. Wzoru zamieszczonego w Rozdziale II pkt 4 SIWZ. Wraz ze ztozeniem
oswiadczenia, wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania z innym wykonawca nie
prowadza do zaktécenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie zamdwienia.

5.2. Spelniaja warunki udziatlu w postepowaniu dotyczace:

5.2.1. Kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dzialalnosci zawodowej, o ile
wynika to z odrebnych przepisow;
Koncesji, zezwolenia, licencji lub dokumentu potwierdzajacego, ze wykonawca jest wpisany do
jednego z rejestréw zawodowych lub handlowych, prowadzonych w panstwie cztonkowskim Unii
Europejskiej, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania.

5.2.2. Sytuacji ekonomicznej i finansowej.
Warunek zostanie wstepnie spetniony jezeli Wykonawca wraz z ofertq przediozy podpisane
os$wiadczenie o tresci zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 3 SIWZ.

5.2.3. Zdolnosci technicznej i zawodowej
Warunek zostanie wstepnie spetniony jezeli Wykonawca wraz z ofertg przedtozy podpisane
os$wiadczenie o tresci zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 3 SIWZ.

5.3. Fakultatywne podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24 ust. 5 pkt 1-4, 7 ustawy
PZP.

5.3.1. Zamawiajacy wykluczy z przedmiotowego postepowania o udzielenie zaméwienia
publicznego wykonawce:

a) w stosunku do ktérego otwarto likwidacje, w zatwierdzonym przez sad uktadzie w postepowaniu
restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez likwidacje jego majatku lub
sad zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art. 332 ust. 1 ustawy z dnia 15 maja 2015 r. -
Prawo restrukturyzacyjne (Dz. U. poz. 978, z pdézn. zm.) lub ktérego upadtos$¢ ogtoszono, z
wyjatkiem wykonawcy, ktory po ogtoszeniu upadtosci zawart ukfad zatwierdzony prawomocnym
postanowieniem sadu, jezeli ukifad nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidacje
majatku upadiego, chyba ze sad zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art. 366 ust. 1 ustawy
z dnia 28 lutego 2003 r. - Prawo upadtosciowe (Dz. U. z 2015 r. poz. 233, z pdézn. zm.);

b) Ktoéry w sposob zawiniony powaznie naruszyt obowigzki zawodowe, co podwaza jego uczciwosé, w
szczegolnosci gdy wykonawca w wyniku zamierzonego dziatania lub razacego niedbalstwa nie
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wykonat lub nienalezycie wykonat zamowienie, co zamawiajacy jest w stanie wykazac¢ za pomocg
stosownych $rodkéw dowodowych;

c) Jezeli wykonawca lub osoby, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 14 ustawy PZP, uprawnione do
reprezentowania wykonawcy pozostajg w relacjach okreslonych w art. 17 ust. 1 pkt. 2-4 ustawy
PZP z:

a. zamawiajacym,

b. osobami uprawnionymi do reprezentowania zamawiajqcego,

c. czlonkami komisji przetargowej,

d. osobami, ktére ztozyty oswiadczenie, o ktdrym mowa w art. 17 ust. 2a ustawy PZP

- chyba ze jest mozliwe zapewnienie bezstronnosci po stronie zamawiajacego w inny sposoéb niz
przez wykluczenie wykonawcy z udziatu w postepowaniu;

d) Ktory, z przyczyn lezacych po jego stronie, nie wykonat albo nienalezycie wykonat w istotnym
stopniu wczesniejszg umowe w sprawie zamdwienia publicznego lub umowe koncesji, zawartg z
zamawiajacym, o ktérym mowa w art. 3 ust. 1 pkt. 1-4 ustawy PZP, co doprowadzito do
rozwigzania umowy lub zasadzenia odszkodowania;

e) Wobec ktérego wydano ostateczng decyzje administracyjng o naruszeniu obowigzkdéw
wynikajacych z przepisow prawa pracy, prawa ochrony $rodowiska lub przepiséow o
zabezpieczeniu spotecznym, jezeli wymierzono tg decyzjg kare pieniezng nie nizsza niz 3000
ztotych;

6. WYKAZ OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU
POTWIERDZENIA SPEENIANIA WARUNKOW UDZIAtU W POSTEPOWANIU

6.1. W celu wstepnego wykazania braku podstaw do wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24
ust. 1 oraz 24 ust. 5 ustawy PZP, nalezy ztozy¢:

6.1.1. Wypetnione os$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia o tresci zgodnej ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale II pkt 2 SIWZ.

6.2. W celu wstepnego wykazania spetniania warunkéw udzialu w postepowaniu, nalezy
ztozyc¢:

6.2.1. Wypetnione os$wiadczenie o spetnianiu warunkéw udziatu w o tresci zgodnej ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale II pkt 3 SIWZ;

6.3. Wykonawca, ktérego oferta zostala oceniona jako najkorzystniejsza w przedmiotowym
postepowaniu, celu potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia, na wezwanie
Zamawiajaceqgo, ztozy nastepujace dokumenty:

6.3.1. odpis z wiasciwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej, jezeli
odrebne przepisy wymagajgq wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu potwierdzenia braku podstaw
do wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt. 1 ustawy

6.4. Wykonawca, ktérego oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza w przedmiotowym
postepowaniu, celu potwierdzenia spetniania warunkéw udzialu w postepowaniu, na
wezwanie Zamawiajacego, zlozy nastepujace dokumenty:

6.4.1. Koncesji, zezwolenia, licencji lub dokumentu potwierdzajacego, ze wykonawca jest wpisany do
jednego z rejestréw zawodowych lub handlowych, prowadzonych w panstwie cztonkowskim Unii
Europejskiej, w ktorym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania. o tresci zgodnej ze
wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 7 SIWZ.

6.5. W celu potwierdzenia, ze oferowane dostawy spetniaja wymagania okreslone w SIWZ,
Wykonawca, na wezwanie Zamawiajacego, ztozy nastepujace dokumenty:

6.5.1. Oswiadczenie Wykonawcy, iz zaoferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez
Polskie Prawo na podstawie, ktérych moze by¢ wprowadzony do obrotu i uzywania w palcowkach
ochrony zdrowia na terenie RP, (posiadajg aktualne $wiadectwa rejestracji), zgodnie z przepisami
ustawy z dnia 06.09.2001r. - Prawo Farmaceutyczne (Dz. U. Nr 126, poz. 1381, z p6zn. zm.),
oraz zobowigzujemy sie do ich udostepnienia na kazde zadanie Zamawiajgcego o tresci zgodnej
ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 6 SIWZ; (jezeli dotyczy)

6.5.2. Oswiadczenie Wykonawcy, iz oferowany lek jest objety refundacjg zgodnie z decyzjq
administracyjng wydang na podstawie art. 11 ustawy z dnia 12 maja 2011 r., o refundacji lekdw,
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srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, o tresci zgodnej ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale II pkt 6 SIWZ; (jezeli dotyczy)

6.5.3. Charakterystyke produktu leczniczego zawierajaca niezbedne informacje (jezeli dotyczy)

6.5.4. Oswiadczenie, ze oferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez polskie prawo, na
podstawie ktorych moze by¢ wprowadzony do obrotu i stosowania w placéwkach ochrony zdrowia
w RP o tresci zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 6a SIWZ; (jezeli dotyczy)

6.5.5. Materiatdw (np. ulotek, katalogéw, specyfikacji technicznych, opiséw merytorycznych itp.) w
jezyku polskim, zawierajacych informacje o parametrach, cechach techniczno - uzytkowych
i charakterystyce oferowanych wyrobow dla potwierdzenia i udokumentowania spetniania
wymagan Zamawiajacego dotyczacych przedmiotu zamédwienia okreslonych w SIWZ. (jezeli
dotyczy),

6.5.6. Certyfikatu zgodnosci lub deklaracji zgodnosci zaoferowanych w zataczniku 1 do SIWZ produktow
(jezeli dotyczy)

6.6. Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu,
w stosownych sytuacjach oraz w odniesieniu do konkretnego zamowienia, lub jego
czesci, polega¢ na zdolnosciach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej
lub ekonomicznej innych podmiotéw, niezaleznie od charakteru prawnego laczacych go
z nim stosunkow prawnych.

6.6.1. Wykonawca, ktory polega na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw, musi udowodnié
zamawiajagcemu, ze realizujagc zamdwienie, bedzie dysponowat niezbednymi zasobami tych
podmiotéw, w szczegdlnosci przedstawiajac zobowigzanie tych podmiotow do oddania mu do
dyspozycji niezbednych zasobdéw na potrzeby realizacji zaméwienia o tresci zgodnej ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale II pkt 5 do SIWZ.

6.6.2. Zamawiajacy oceni, czy udostepniane wykonawcy przez inne podmioty zdolnosci techniczne lub
zawodowe lub ich sytuacja finansowa Iub ekonomiczna, pozwalajg na wykazanie przez
wykonawce spetniania warunkéw udziatlu w postepowaniu oraz zbada, czy nie zachodza wobec
tego podmiotu podstawy wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13-22 i ust. 5.

6.6.3. Wykonawca, ktéry polega na sytuacji finansowej lub ekonomicznej innych podmiotéw, odpowiada
solidarnie z podmiotem, ktéry zobowigzat sie do udostepnienia zasobdw, za szkode poniesiong
przez zamawiajacego powstata wskutek nieudostepnienia tych zasobdéw, chyba ze za
nieudostepnienie zasobdw nie ponosi winy.

6.6.4. Jezeli zdolnosci techniczne lub zawodowe lub sytuacja ekonomiczna lub finansowa, podmiotu, o
ktorym mowa w pkt 6.5.3, nie potwierdzajq spetnienia przez wykonawce warunkow udziatu w
postepowaniu lub zachodzg wobec tych podmiotéw podstawy wykluczenia, zamawiajacy zada,
aby wykonawca w terminie okreslonym przez zamawiajacego:

1) zastapit ten podmiot innym podmiotem lub podmiotami lub

2) zobowigzat sie do osobistego wykonania odpowiedniej czesci zamoéwienia, jezeli wykaze
zdolnosci techniczne lub zawodowe lub sytuacje finansowg lub ekonomiczng, o ktérych mowa w
pkt 6.5.3.

6.6.5. Wykonawca, ktéry powotuje sie na zasoby innych podmiotéw, w celu wykazania braku istnienia
wobec nich podstaw wykluczenia oraz spetniania, w zakresie, w jakim powotuje sie na ich zasoby,
warunkow udziatu w postepowaniu sktada takze os$wiadczenie o tresci zgodnej ze wzorem
zamieszczonym w Rozdziale II pkt 2 i pkt 3 SIWZ dotyczace tych podmiotéw.

6.6.6. Wykonawca, ktory zamierza powierzy¢ wykonanie czesci zamdéwienia podwykonawcom, w celu
wykazania braku istnienia wobec nich podstaw wykluczenia z udziatu w postepowaniu sktada
takze oswiadczenie o tresci zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 2 SIWZ -
dotyczace podwykonawcdw.

6.6.7. W przypadku wspdlnego ubiegania sie o zamoéwienie przez wykonawcdéw, o$wiadczenie o tresci
zgodnej ze wzorem zamieszczonym w Rozdziale II pkt 2 i pkt 3 SIWZ sktada kazdy z
wykonawcdéw wspdlnie ubiegajacych sie o zamoéwienie. Dokumenty te potwierdzajg spetnianie
warunkéw udziatu w oraz brak podstaw wykluczenia w zakresie, w ktérym kazdy z wykonawcéw
wykazuje spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu oraz brak podstaw wykluczenia.

6.6.8. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym bedg sktadane wraz z ttumaczeniem na jezyk polski,
poswiadczonym przez wykonawce.

6.6.9. Dokumenty potwierdzajgce spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu bedg sktadane w formie
oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem przez wykonawce. Zamawiajacy
moze zadac przedstawienia oryginatu lub notarialnie poswiadczonej kopii dokumentu wytacznie
wtedy, gdy ztozona przez wykonawce kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci co
do jej prawdziwosci.

6.6.10. W przypadku wykonawcow wspdlnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia oraz w przypadku
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innych podmiotéw, na zasobach ktérych Wykonawca polega na zasadach okreslonych w art. 22a
ustawy PZP, oswiadczenia o sktada sie w oryginale a dokumenty dotyczace odpowiednio
wykonawcy lub te podmioty moga by¢ ztozone w oryginale lub kopii po$swiadczonej za zgodnos¢ z
oryginatem odpowiednio przez wykonawce lub te podmioty.

6.6.11. Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
zamiast dokumentéw, o ktérych mowa w pkt. 6.3.1 sktada dokument lub dokumenty wystawione
w kraju, w ktéorym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajgce odpowiednio, ze nie
otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci.

6.6.12. Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
zamiast dokumentéw o ktérych mowa w pkt 6.3 sktada dokument lub dokumenty wystawione w
kraju, w ktérym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace odpowiednio, ze nie
otwarto likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci.

6.6.13. Dokument, o ktérych mowa w pkt. 6.5.11 powinien by¢ wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy
przed uptywem terminu sktadania ofert.

6.6.14. Jezeli w kraju w ktéorym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub miejsce
zamieszkania ma osoba, ktorej dokument dotyczy, nie wydaje sie dokumentéw , o ktérych mowa
w pkt 6.5.11, zastepuje sie je dokumentem zawierajacym odpowiednio o$wiadczenie wykonawcy,
ze wskazaniem osoby albo oséb uprawnionych do jego reprezentacji, lub oswiadczenie osoby,
ktorej dokument miat dotyczy¢, ztozone przed notariuszem lub przed organem sadowym,
administracyjnym albo organem samorzgadu zawodowego lub gospodarczego wiasciwym ze
wzgledu na siedzibe lub miejsce zamieszkania wykonawcy lub miejsce zamieszkania tej osoby.

6.6.15. W przypadku watpliwosci co do tresci dokumentu ztozonego przez Wykonawce majacego siedzibe
lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, Komisja przetargowa moze
zwréci¢ sie do witasciwych organdw odpowiednio kraju w ktdrym wykonawca ma siedzibe kub
miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dokument dotyczy, o udzielenie niezbednych informacji
dotyczacych tego dokumentu.

6.6.16. Jezeli jest to niezbedne do zapewnienia odpowiedniego przebiegu postepowania o udzielenie
zamoéwienia, zamawiajacy moze na kazdym etapie postepowania wezwa¢ wykonawcéw do
ztozenia wszystkich lub niektdérych oswiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych, ze nie
podlegaja wykluczeniu, spetniajg warunki udziatlu w postepowaniu, a jezeli zachodzg uzasadnione
podstawy do uznania, ze ztozone uprzednio oswiadczenia lub dokumenty nie sg juz aktualne, do
ztozenia aktualnych oswiadczen lub dokumentéw.

6.6.17. Wykonawca nie jest obowigzany do ztozenia o$wiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych brak
podstaw do wykluczenia oraz spetnianie warunkdéw udziatu w postepowaniu, jezeli zamawiajacy
posiada oswiadczenia lub dokumenty dotyczace tego wykonawcy lub moze je uzyskaé za pomoca
bezptatnych i ogdlnodostepnych baz danych, w szczegdlnosci rejestréow publicznych w rozumieniu
ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji dziatalnosci podmiotéw realizujacych zadania
publiczne (Dz. U. z 2014 r. poz. 1114 oraz z 2016 r. poz. 352) . W takiej sytuacji wykonawca
zobligowany jest do wskazania Zamawiajacemu sygnatury postepowania, w ktorym
wymagane dokumenty lub oswiadczenia sie znajduja.

6.7. Inne oswiadczenia lub dokumenty niezbedne do przeprowadzenia postepowania, ktoére
nalezy dotaczy¢ do oferty:

6.7.1. petnomocnictwo Ilub umowa podmiotdw wystepujacych wspdlnie wskazujgce, ze osoba
wystepujaca w imieniu wykonawcy jest do tego upowazniona, jezeli nie wynika to z zatgczonych
do oferty dokumentéw,

Wszystkie w/w dokumenty powinny by¢ przedstawione w formie oryginatéw lub
kserokopii poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem przez osoby(e) uprawnione do
skiadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy.

Wykonawca nie jest obowiazany do ztozenia oswiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych
okolicznosci, o ktorych mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1 i 3, jezeli zamawiajacy posiada
oswiadczenia lub dokumenty dotyczace tego wykonawcy lub moze je uzyska¢ za pomoca
bezptatnych i ogélnodostepnych baz danych, w szczegodlnosci rejestrow publicznych w
rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji dziatalnosci podmiotéw
realizujacych zadania publiczne (Dz. U. z 2014 r. poz. 1114 oraz z 2016 r. poz. 352).
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7. INFORMACJA O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI ORAZ
PRZEKAZYWANIA OSWIADCZEN LUB DOKUMENTOW, A TAKZE WYKAZ OSOB UPRAWNIONYCH DO
POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI.

7.1. Tryb i forma udzielania wyjasnien na temat dokumentéw przetargowych.

7.1.1. W niniejszym postepowaniu os$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia, dokumenty oraz informacje
Wykonawcy przekazujg za posrednictwem faksu lub poczty elektronicznej (w formie pliku pdf oraz
doc. na adres e-mail. Zamawiajacy przekazuje informacje za posrednictwem faksu lub poczty
elektronicznej z zastrzezeniem pkt. 7.1.2 Zawsze dopuszczalna jest forma pisemna.

7.1.2. Forma pisemna zastrzezona jest dla sktadania oferty wraz z zatacznikami, w tym oswiadczen i
dokumentdw potwierdzajacych spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu oraz petnomocnictw.

7.1.3. W przypadku braku potwierdzenia otrzymania wiadomosci przez Wykonawce, Zamawiajacy
domniemywa, iz pismo wystane przez Zamawiajacego na numer faksu lub na poczte elektroniczng
zostato mu doreczone w sposob, ktéry umozliwit Wykonawcy zapoznanie sie z trescig pisma.

7.1.4. Kazdy uczestnik postepowania ma prawo zwrdcic¢ sie do Komisji przetargowej o wyjasnienie tresci
niniejszej SIWZ. Komisja przetargowa udzieli wyjasnien niezwiocznie, jednak nie pdzniej niz 2 dni
przed uptywem terminu sktadania ofert, pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci SWIZ
wptynagt nie pdzniej niz do konca dnia, w ktérym uptywa potowa wyznaczonego terminu do
sktadania ofert.

7.1.5. Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci SIWZ wptyngt do Zamawiajacego po uptywie terminu
sktadania wniosku, o ktérym mowa w pkt. 7.1.4 lub dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajacy
moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawi¢ wniosek bez rozpoznania.

7.1.6. Przediuzenie terminu sktadania ofert nie wptywa na bieg terminu sktadania wniosku o wyjasnienie
tresci SIWZ.

7.1.7. Zamawiajacy nie przewiduje zorganizowania zebrania wykonawcéw w celu wyjasnienia zapiséw
SIWZ.

7.2. Osoby uprawnione do kontaktowania sie z Wykonawcami w zakresie procedury
postepowania.
Procedura postepowania:
Barbara Sadowska- Specjalista ds. Zamdwien Publicznych tel/fax. +48 32 368 20 12
Ewa Krzeminska - Kierownik Zamoéwien Publicznych tel. +48 32 368 24 49;
Kontak mozliwy w dni robocze w godz. 8.00 - 14.00
Adres e-mail zam.publ@wss5.pl

8. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM

8.1. Zamawiajacy nie wymaga whniesienia wadium.

9. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA. |

9.1 Wykonawca bedzie zwigzany ofertg 30 dni od ostatecznego terminu ztozenia oferty.
9.2 Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajacego moze przedtuzy¢ termin zwigzania
oferta, z tym, ze Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed uptywem terminu
zwigzania ofertg, zwroci¢ sie do wykonawcéw o wyrazenie zgody na przediuzenie tego terminu o
oznaczony okres, nie dtuzszy jednak niz 60 dni. Odmowa wyrazenia zgody nie powoduje utraty
wadium
9.3 Przedtuzenie okresu zwigzania ofertg jest dopuszczalne tylko z jednoczesnym przediuzeniem
okresu waznosci wadium albo, jezeli nie jest to mozliwe, z wniesieniem nowego wadium na
przedtuzony okres zwigzania ofertg. Odmowa bedzie jednak skutkowata odrzuceniem oferty
Wykonawcy z postepowania w trybie art. 89 ust. 1 pkt. 7a ustawy.

9.4 Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

10. OPIS SPOSOBU PRZYGOTWANIA OFERT |

10.1. Postac Oferty.

10.1.1 Wykonawca moze ztozy¢ jedng oferte. Koszty opracowania i dostarczenia oferty obcigzajg
wylacznie Wykonawce. Wykonawca winien zapoznaé sie ze wszystkimi rozdziatami SIWZ oraz
wszystkimi zatacznikami do SIWZ.

10.1.2 Oferta oraz zataczniki i oswiadczenia winny by¢ sporzadzone na formularzach zamawiajacego,
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ktore stanowig zataczniki do SIWZ oraz zgodnie z wymaganiami SIWZ i ustawy prawo zamoéwien
publicznych.

10.1.3 Szczegdtowe wymogi co do oferty:

a) Oferte skiada sie, pod rygorem niewaznosci, w formie pisemnej.

b) Tresc¢ oferty musi odpowiadac tresci specyfikacji istotnych warunkéw zamodwienia. W przypadku,
gdy jakakolwiek czes¢ z tych dokumentdw nie dotyczy Wykonawcy, Zamawiajacy zaleca
wpisanie ,nie dotyczy”.

c) Kazdy dokument/oswiadczenie oferty winno by¢ podpisane przez osobe/y upowazniong/e do
podpisywania oferty tzn.: imienna pieczatka i podpis lub imienna pieczatka i parafka;

d) Oferta winna by¢ sporzadzona w jezyku polskim, zrozumiale i czytelnie, napisana komputerowo
lub niescieralnym atramentem,

e) Wszystkie dokumenty i oswiadczenia w jezykach obcych nalezy dostarczy¢ wraz z ttumaczeniem
na jezyk polski, winny by¢ takze poswiadczone przez Wykonawce.

f) Podpis osoby/oséb upowaznionej sktadany na oswiadczeniach i dokumentach, o musi pozwalac
na identyfikacje jej imienia i nazwiska (np. bedzie uzupetniony pieczatka imienna).

g) Jezeli uprawnienie dla oséb podpisujacych oferte nie wynikajg z zatgczonych dokumentéw
rejestrowych, do oferty nalezy dotaczy¢ petnomocnictwo udzielone przez osoby uprawnione,
figurujace w rejestrze handlowym lub innym dokumencie.

h) Petnomocnictwo musi by¢ ztozone w formie oryginatu lub kopii poswiadczonej notarialnie.

i) Petnomocnictwo to powinno stanowi¢ zatacznik do oferty.

j) Zamawiajacy moze zadac¢ przedstawienia oryginatu lub notarialnie poswiadczonej kopii
dokumentu wytacznie wtedy, gdy zatozona przez Wykonawce kopia dokumentu jest nieczytelna
lub budzi watpliwosci, co do jej prawdziwosci.

k) Osoba podpisujaca oferte musi by¢ upowazniona do zaciggania zobowigzan w wysokosci
odpowiadajacej cenie oferty zgodnie z wpisem do wtasciwego rejestru.

1) Kilka podmiotow moze ztozy¢ oferte wspolng, w tym przypadku podmioty te ponoszg solidarng
odpowiedzialno$¢ za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie zobowigzania

m) Wykonawcy wspolnie ubiegajacy sie o zamdwienie ztozg wraz z ofertg dokument o ustanowieniu
przez nich petnomocnika do reprezentowania ich w postepowaniu albo do reprezentowania ich w
postepowaniu i do zawarcia umowy o udzielenie przedmiotowego zamédwienia.

e w przypadku spotki cywilnej - pisemne petnomocnictwo uprawniajace jednego ze wspdlnikéw do
wystepowania w imieniu wszystkich wspdlnikéw w przeprowadzanym postepowaniu o udzielenie
zamowienia publicznego;

e w przypadku konsorcjum - nalezy podac¢ informacje o wszystkich podmiotach wchodzacych w
sktad konsorcjum oraz zataczy¢ dokument, w ktérym wszyscy wykonawcy wchodzacy w sktad
konsorcjum ustanawiajg petnomocnika do reprezentowania podmiotdw w przedmiotowym
postepowaniu lub do reprezentowania podmiotéw w postepowaniu i do zawarcia umowy o
udzielenie przedmiotowego zamoéwienia

n) Wspdlnicy spotki cywilnej sq traktowani jak wykonawcy sktadajacy oferte wspdlng i majq do nich
zastosowanie zasady okreslone dla wykonawcy sktadajgcego oferte wspdina.

0) Wartos$¢ na formularzu ofertowym winna by¢ podana cyfrowo (do dwdch miejsc po przecinku);

p) Zmiany-poprawki, ktore wykonawca wprowadzi winny by¢ poprawione czytelnie i parafowane
przez podpisujacego oferte.

g) Wszystkie dokumenty powinny by¢ sktadane w formie oryginatu lub kopii poswiadczonej za
zgodnos¢ z oryginatem przez Wykonawce. W przypadku gdy ztozona kopia dokumentu bedzie
nieczytelna lub budzi¢ bedzie watpliwosci co do jej prawdziwosci, Zamawiajacy moze zadac
przedstawienia oryginatu lub notarialnie poswiadczonej kopii.

r) Oferta winna zawierac:

e formularz ofertowy, z wykorzystaniem wzoru w Rozdz. II pkt 1,
o formularz asortymentowo-cenowy zgodny ze wzorem okreslonym w zatgczniku nr 1 do SIWZ;
e wszystkie wymagane w SIWZ zataczniki (o$wiadczenia i dokumenty)

s) W sytuacji, gdy oferta zawiera informacje stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu
przepisow ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. 2003r. Nr 153, poz. 1503 z
pozn. zm.), Wykonawca winien wraz z uzasadnieniem, w sposob nie budzacy watpliwosci,
zastrzec, ktére sposrdd zawartych w ofercie informacji stanowig tajemnice przedsiebiorstwa i nie
moga by¢ udostepniane innym uczestnikom postepowania. Informacje te winny by¢
umieszczone odrebnie od pozostatych informacji zawartych w ofercie, w osobnej wewnetrznej
kopercie, oznaczonej klauzulg o tresci:
~DOKUMENT STANOWI TAJEMNICE PRZEDSIEBIORSTWA W ROZUMIENIU ART. 11 ust. 4
USTAWY O ZWALCZANIU NIEUCZCIWEJ KONKURENCJI (Dz. U. z 2003r. Nr 153, poz. 1503 z
pozn. zm.)”;

t) Oferta wraz z wszystkimi zatagczonymi dokumentami i oswiadczeniami powinna stanowic¢ jedng
catos$¢. Wszystkie strony nalezy potaczy¢ z soba w sposob trwaty (zszy¢, spiaé, zbindowac).

u) Strony winny by¢ ponumerowane w taki sposdb, aby umozliwic¢ ich dopasowanie do kolejnosci
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stron pozostatej czesci oferty (nalezy zachowac ciggto$¢ numeracji stron).

10.2. Oferta ztozona przez wykonawcy wystepujacych wspdlnie.
W przypadku, kiedy oferte sktada kilka podmiotow, oferta musi spetnia¢ nastepujace warunki:

a) najpbzniej w dniu zawarcia umowy z Wykonawca, ktéremu Zamawiajacy udzielit
przedmiotowego zamodwienia publicznego, winna by¢ przediozona kopia umowy przedwstepnej
lub inny dokument potwierdzajacy zawarcie konsorcjum/spoétki cywilnej, podpisane przez
wszystkich partneréw, zawierajace, co najmniej:

e zobowigzanie do realizacji wspdlnego przedsiewziecia gospodarczego obejmujgcego swoim
zakresem realizacje przedmiotu zamdéwienia,

o okreslenie zakresu dziatania poszczegdlnych stron umowy,

e czas obowigzywania umowy, ktory nie moze by¢ krotszy, niz okres obejmujacy realizacje
zamowienia.

b) oferta winna by¢ podpisana przez kazdego partnera lub upowaznionego przedstawiciela
/partnera wiodacego;

c) upowaznienie do pefnienia funkcji przedstawiciela/partnera wiodacego wymaga podpisu
prawnie upowaznionych przedstawicieli kazdego z partnerdw - nalezy zataczy¢ je do oferty;

d) przedstawiciel/wiodacy partner winien by¢ upowazniony do zaciggania zobowigzan i ptatnosci w
imieniu kazdego na rzecz kazdego z partneréow oraz do wylacznego wystepowania w realizacji
kontraktu - do oferty nalezy zataczy¢ oswiadczenie;

e) podmioty wystepujace wspolnie ponoszg solidarna odpowiedzialno$¢ za niewykonanie lub
nienalezyte wykonanie zobowigzan;

f) wszelka korespondencja dokonywana bedzie wytacznie z Wykonawca wystepujacym jako
petnomocnik pozostatych

10.3. Opakowanie i oznakowanie oferty.
Oferta musi by¢ ztozona Zamawiajacemu w zaklejonym, nieprzezroczystym i nienaruszonym
opakowaniu opatrzona nastepujgcym opisem:

Zamawiajacy: i
Wojewodzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu
Plac Medykéw 1, 41-200 Soshowiec

Adres Wykonawcy

Przetarg nieograniczony nr 93/PNP/SW/2020

~Dostawa estru etylowego”

Nie otwierac¢ przed: 07.01.2021 godz. 11:00

Koperta/opakowanie z ofertg winna by¢ opatrzona nazwa i adresem Wykonawcy. Koperta/ opakowanie
winno uniemozliwia¢ przypadkowe i przedwczesne otwarcie oferty.

| 11. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKLADANIA I OTWARCIA OFERT

11.1 Miejsce i termin sklfadania ofert.
Oferty nalezy ztozy¢ w Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 5 im. $w. Barbary w Sosnowcu,
Plac Medykoéw 1, 41-200 Sosnowiec, Kancelaria pokdj nr D-0-2 do dnia 07.01.2021 do godz.
10:00 Kancelaria czynna jest w godzinach: 7.30-15.00.

Oferta ztozona po terminie zostanie zwrécona Wykonawcy bez otwierania po uptywie terminu, na
zasadach okreslonych w art. 84 ust. 2 ustawy.

11.2 Zmiana lub wycofanie oferty.
Wykonawca moze, przed uptywem terminu do skfadania ofert, zmieni¢ lub wycofac¢ oferte pod
warunkiem, ze Zamawiajacy otrzyma pisemne powiadomienie o zmianie lub wycofaniu oferty
przed terminem skfadania ofert.
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Pisemne powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu oferty musi by¢ przygotowane,
opieczetowane i oznaczone zgodnie z postanowieniami SIWZ, a koperta musi by¢ dodatkowo
oznaczona okresleniami “zmiana” lub “wycofanie”.

Koperty oznaczone dopiskiem ,zmiana” zostang otwarte przy otwieraniu oferty wykonawcy, ktory
wprowadzit zmiany i po stwierdzeniu poprawnosci procedury dokonywania zmian zostang
dotaczone do oferty. Koperty oznaczone dopiskiem ,wycofanie” nie beda otwierane. Zwrot oferty
nastapi po uptywie terminu przewidzianego na wniesienie srodkéw ochrony prawnej.

11.3 Miejsce i termin otwarcia ztozonych ofert.
Zamawiajacy otworzy koperty z ofertami w dniu 07.01.2021 o godz. 11:00 w siedzibie
zamawiajgcego tj. Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu pl.
Medykow 1, 41-200 Sosnowiec , w Dziale Zamoéwien Publicznych pokéj nr B-1-62.

11.4 Publiczne otwarcie ofert.
Otwarcie ofert jest jawne. Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy podaje kwote, jaka
przeznaczyt na realizacje zamoéwienia. Po otwarciu ofert zamawiajacy podaje nazwe i siedzibe
wykonawcy, ktorego oferta jest otwierana, cene, a takze zawarte w ofercie termin wykonania
zamoéwienia, warunki ptatnosci, okres gwarancji.
Wykonawcy mogg uczestniczy¢ w sesji otwarcia ofert.
Zamawiajacy niezwlocznie zamieszcza na stronie internetowej Szpitala (www.wss5.pl)
informacje z otwarcia ofert.

| 12. OPIS SPOSOBU OBLICZANIA CENY |

Wykonawca poda cene ofertowa na formularzu ofertowym (wedtug wzoru Rozdz. II pkt. 1).

Cena ma by¢ wyrazona w ztotych polskich (PLN) z doktadnoscig do dwdch miejsc po przecinku.

UWAGA! Wszystkie kwoty wskazane w formularzu ofertowym nalezy poda¢ w zaokragleniu do petnych
groszy (do dwdch miejsc po przecinku) zgodnie z zasadg okreslona w art. 106e ust. 11 ustawy z dnia 11
marca 2004 roku o podatku od towardw i ustug (t.j. Dz. U. 2011, Nr 177, poz. 1054 z pézn. zm.) -
"koncéwki ponizej 0,5 grosza pomija sie, a koncowki od 0,5 grosza zaokragla sie do 1 grosza”

Zamawiajacy nie dopuszcza prowadzenia wzajemnych rozliczen w walutach obcych.

Cena musi uwzglednia¢ wszystkie wymagania niniejszej SIWZ oraz obejmowacé wszelkie koszty, jakie
poniesie Wykonawca z tytutu nalezytej oraz zgodnej z obowigzujacymi przepisami realizacji przedmiotu
zamowienia,

Cena oferty musi by¢ jednoznaczna i ostateczna, zostanie wprowadzona do umowy jako obowigzujgce
strony wynagrodzenie niezmienne przez okres realizacji zamowienia.

Cena oferty zawiera¢ musi cene netto, stawke podatku VAT, kwote podatku VAT, cene brutto -
przedstawiong cyfrowo i stownie.

Wykonawca zobowiazany jest poinformowaé¢ Zamawiajacego czy wybér oferty bedzie
prowadzit do powstania u Zamawiajacego obowiazku podatkowego, wskazujac nazwe (rodzaj)
towaru lub ustugi, ktorych dostawa lub swiadczenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania, oraz
wskazujac ich wartosé bez kwoty podatku.

13. OPIS KRYTERIOW, KTORYMI ZAMAWIAJACY BEDZIE SIE KIEROWAL PRZY WYBORZE OFERTY WRAZ
Z PODANIEM ZNACZENIA TYCH KRYTERIOW ORAZ SPOSOBU OCENY OFERT.

13.1. Opis kryteriow wraz z podaniem znaczenia
Przy wyborze oferty zamawiajqcy bedzie kierowat sie nastepujacymi kryteriami i ich znaczeniem:

Lp. Nazwa kryterium Waga Sposob punktowania
1. Cena brutto 100 % okreslony w punkcie 13.1.1 SIWZ

13.1.1.Punkty przyznawane za podane kryterium ,cena brutto” bedg przyznawane wedtug nastepujacego
wzoru:

liczba punktéw w kryterium ,,cena brutto” = (cena najnizsza / cena oferowana)*100

Oferta spefniajgca w najwyzszym stopniu wyzej wymienione kryterium otrzyma maksymalng liczbe
punktow tj. 100 i uznana zostanie za oferte najkorzystniejsza.
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Punkty wynikajace z algorytmu matematycznego, uzyskane przez Wykonawce, zostang zaokraglone
(zgodnie z zasadami matematycznymi) do dwoch miejsc po przecinku.

Zamawiajacy udzieli zamoéwienia Wykonawcy, ktérego oferta jest zgodna z trescig SIWZ oraz ustawg
Prawo zamdwien publicznych z dnia 29 stycznia 2004 i zostata oceniona jako najkorzystniejsza w oparciu
0 podane powyzej kryterium wyboru.

Zamawiajacy nie przewiduje wyboru oferty najkorzystniejszej z zastosowaniem aukcji elektronicznej.

14. INFORMACJE O FORMALNOSCIACH, JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPEELNIONE PO WYBORZE OFERTY W
CELU ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO.

14.1  Niezwiocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty zamawiajacy informuje wszystkich
wykonawcoéw o wynikach postepowania zgodnie z art. 92 ust.1 ustawy, natomiast na stronie
internetowej www.wss5.pl oraz na tablicy ogtoszen w miejscu publicznie dostepnym w swojej
siedzibie Zamawiajacy udostepnia informacje o ktéorych mowa w art. 93 ust 1 pkt 1 i 5-7

14.2 Umowa zostanie zawarta zgodnie z Zalacznikiem nr 2 do SIWZ do niniejszej specyfikacji.

Zamawiajacy moze zawrze¢ umowe w terminie i na zasadach okreslonych w art. 94 ust. 1 pkt 2 i
ust. 2 pkt.1 ustawy. Termin i miejsce podpisania umowy wyznaczy Zamawiajacy w pisSmie
informujgcym o wynikach postepowania przetargowego.
Umowa w sprawie zamdwienia publicznego moze zosta¢ zawarta po uptywie terminu zwigzania
oferta, jezeli Zamawiajacy przekazat Wykonawcom informacje o wyborze ofert przed uptywem
terminu zwigzania oferta, a Wykonawca wyrazit zgode na zawarcie umowy na warunkach
okreslonych w ztozonej ofercie.

14.3 Jezeli wykonawca, ktdrego oferta zostata wybrana, uchyla sie od zawarcia umowy w sprawie
zamoéwienia publicznego, zamawiajgcy moze wybrac oferte najkorzystniejsza sposrod pozostatych
ofert bez przeprowadzania ich ponownego badania i oceny, chyba ze zachodza przestanki
uniewaznienia postepowania, o ktéorych mowa w art. 93 ust. 1 ustawy

14.4 Jezeli jako najkorzystniejsza zostata wybrana, oferta wykonawcow, wystepujacych wspdlnie,
Zamawiajacy zada przed zawarciem umowy w sprawie zamoéwienia publicznego umowy
regulujacej wspotprace tych wykonawcow.

15. WYMAGANIA DOTYCZACE ZABEZPIECZENIA NALEZYTEGO WYKONANIA UMOWY |

Zamawiajacy nie wymaga whniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

16. ISTOTNE DLA STRON POSTANOWIENIA, KTORE ZOSTANA WPROWADZONE DO TRESCI
ZAWIERANE]J UMOWY W SPRAWIE ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO;

16.1 Umowa zawarta zostanie z uwzglednieniem postanowien wynikajacych z tresci SIWZ oraz danych
zawartych w ofercie.

16.2 Umowy w sprawach zamoéwien publicznych sg jawne i podlegaja udostepnianiu na zasadach
okreslonych w przepisach o dostepie do informacji publicznej.

16.3  Wzdr umowy stanowi zatacznik nr 2 do SIWZ.

16.4 Zamawiajacy przewiduje dokonanie zmian umowy w toku jej realizacji w przypadku zaistnienia
okolicznosci, o ktdrych mowa w art. 144 ustawy z dnia 24 stycznia 2004r. - Prawo zamowien
publicznych (tj Dz. U. z 2019 r. poz. 1843)

16.5 Zamawiajacy dopuszcza w szczegdlnosci zmiane postanowienn umowy w przypadku:

16.5.1 gdy, nastgpi zmiana powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa w zakresie majacym wptyw
na realizacje przedmiotu umowy.

16.5.2 zmiany stawki podatku VAT wptywajacej na wynagrodzenie Wykonawcy;

16.5.3 obnizenia przez Wykonawce cen asortymentu bedgcego przedmiotem umowy,

16.5.4 nie wykorzystania asortymentu bedacego przedmiotem umowy, poprzez wydtuzenie czasu
realizacji umowy o ktérym mowa w pkt 4.1 SIWZ o okres nie dtuzszy niz 3 miesigce

16.5.5 gdy wprowadzony zostanie do sprzedazy przez Wykonawce produkt zmodyfikowany/
udoskonalony,
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16.5.6 zmiany:
- numeru katalogowego produktu lub
- nazwy produktu przy zachowaniu jego parametrow lub
- sposobu konfekcjonowania lub
- liczby opakowan lub
- parametréw produktu na korzystniejsze w wyniku udoskonalenia produktu

16.5.7 zmiany oséb odpowiedzialnych za realizacje umowy, w przypadku zaistnienia okolicznosci,
ktorych nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy

16.5.8 zmiany numeru konta bankowego w przypadku zaistnienia okolicznosci ktérych nie mozna byto
przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy nastapita zmiana danych podmiotéw zawierajgcych umowe
(np. w wyniku przeksztatcen, przeje¢, itp.)

Powyzsze zmiany nie mogg skutkowac zwiekszeniem ceny jednostkowej, wartosci umowy i nie mogg by¢
niekorzystne dla Zamawiajacego.

Zmiana postanowien zawartej umowy moze nastgpi¢ wytacznie w przypadkach przewidzianych ustawg
oraz postanowieniami niniejszej Specyfikacji istotnych warunkéw zamodwienia, za zgoda obu Stron
wyrazong na piSmie w formie aneksu do umowy, pod rygorem niewaznosci takiej zmiany.

17. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNEJ PRZYStUGUJACYCH WYKONAWCY W TOKU
POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA.

W toku postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego Wykonawcy przystuguja $rodki ochrony
prawnej przewidziane w Dziale VI ustawy z dnia 24 stycznia 2004r. - Prawo zamowien publicznych (tj
Dz. U. z 2019 r. poz. 1843.)

18. POSTANOWIENIA KONCOWE |

18.1 Sprawy nieuregulowane.
W sprawach nieuregulowanych w niniejszej specyfikacji majgq zastosowanie przepisy ustawy prawo
zamoéwien publicznych z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo Zamoéwien Publicznych, zwanej dalej
ustawg (tj Dz. U. z 2019 r. poz. 1843.) oraz przepisy Kodeksu Cywilnego.

18.2 Zasady udostepniania dokumentéow.

1) Uczestnicy postepowania maja prawo wgladu do tresci protokotu oraz ofert w trakcie
prowadzonego postepowania z wyjatkiem dokumentdéw stanowigcych zataczniki do protokotu
(jawne po zakonczeniu postepowania) oraz stanowigcych tajemnice przedsiebiorstwa w
rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i dokumentow lub informacji
zastrzezonych przez uczestnikow postepowania.

2) Udostepnienie zainteresowanym odbywac sie bedzie wg ponizszych zasad:

a) Zamawiajacy udostepnia wskazane dokumenty po ztozeniu wniosku;

b) Zamawiajacy wyznacza termin, miejsce oraz zakres udostepnianych dokumentow;

c) Zamawiajacy wyznaczy cztonka komisji lub inng upowazniong przez cztonka komisji osobe, w
ktdrego obecnosci udostepnione zostang dokumenty;

d) udostepnienie moze mie¢ miejsce wytacznie w siedzibie Zamawiajacego oraz w czasie godzin
jego urzedowania;

e) mozliwe jest udostepnienie w sposéb elektroniczny, w szczegdlnosci poprzez poczte
elektroniczna.

18.3 Klauzula informacyjna z art. 13 RODO do zastosowania w celu zwigzanym =z

postepowaniem o udzielenie zamodwienia publicznego

Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia

27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb 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, str. 1), dalej ,RODO”,

informuje, ze:

e administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5
im. $w. Barbary w Sosnowcu, Pl. Medykéw 1 41-200 Sosnowiec;

¢ inspektorem ochrony danych osobowych w Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 5 im.
$éw. Barbary w Sosnowcu jest Pan Mirostaw Jarek e-mail: iod@wss5.pl; tel 32 3682299;

e Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu
zwigzanym z postepowaniem o udzielenie zamoéwienia publicznego nr 93/PNP/SW/2020

Plac Medykéw 1; 41-200 Sosnowiec ”‘y'”‘"‘“"w% =
e-mail: sekretariat@wss5.pl www.wss5.pl ‘7 |] g S J
tel. centrala: 32 368 20 00 tel. sekretariat: 32 368 2701 ‘L.,% 7

v

NIP : 644-28-76-726. Regon: 000296495

VIIEDYCJA  XXEDYCJA XVI EDYCJA




Jednostka ochrony zdrowia

p d
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 / e o
+ im. SW Barbary w Sosnowcu / S lq S kI e o SamorZQdu WOjewodztwa

Slgskiego.
Centrum Urazowe qskiego.

Numer sprawy 93/PNP/SW/2020

prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego

e odbiorcami Pani/Pana danych osobowych bedg osoby lub podmioty, ktérym udostepniona
zostanie dokumentacja postepowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. — Prawo zamodwien publicznych (tj Dz. U. z 2019 r. poz. 1843), dalej ,ustawa
Pzp”;

e Pani/Pana dane osobowe beda przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy Pzp, przez
okres 4 lat od dnia zakonczenia postepowania o udzielenie zamoéwienia, a jezeli czas trwania
umowy przekracza 4 lata, okres przechowywania obejmuje caty czas trwania umowy;

e obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczacych
jest wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy Pzp, zwigzanym z udziatem w
postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych
danych wynikajg z ustawy Pzp;

e w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie beda podejmowane w sposéb
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

e posiada Pani/Pan:

— na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych
jednakze skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowaé zmiang wyniku
postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego ani zmiang postanowien umowy w
zakresie niezgodnym z ustawg Pzp oraz nie moze naruszac integralnosci protokotu oraz
jego zatacznikdw;

— na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania
danych osobowych z zastrzezeniem przypadkéw, o ktérych mowa w art. 18 ust. 2 RODO z
zastrzezeniem ze prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w
odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze $rodkéw ochrony
prawnej lub w celu ochrony praw innej osoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi na wazne
wzgledy interesu publicznego Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego,

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna
Pani/Pan, ze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy
RODO;

e nie przystuguje Pani/Panu:

— wzwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuniecia danych osobowych;

— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO;

— na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych,
gdyz podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c
RODO.
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Centrum Urazowe

Numer sprawy 93/PNP/SW/2020

Rozdziat 11
Wzory dokumentéw
| 1. [ FORMULARZ OFERTOWY.

FORMULARZ OFERTOWY W TRYBIE PRZETARGU NIEOGRANICZONEGO
O WARTOSCI SZACUNKOWEJ PONIZEJ 214.000,00 EURO

~Dostawa estru etylowego”
Dane dotyczace Wykonawcy:

N T =T =] o T4 = D (G
LA AT A = o - Y| PPN

Zobowiazania Wykonawcy:

Zobowigzuje sie dostarczy¢ przedmiot zamoéwienia na warunkach okreslonych w Specyfikacji
Istotnych Warunkéw Zamdwienia wraz z zatgcznikami za tgczng kwote:

Czesé nr 1

Cena netto: stownie:
Podatek VAT stownie:
Cena brutto: stownie:

Os$wiadczam, ze:

Zobowigzujemy sie wykona¢ przedmiot zamoéwienia w terminie: - 12 miesiecy od dnia podpisania umowy,

. bedziemy realizowa¢ zamdwienie czesciowe w terminie ............... godzin (max. 48 godzin) od ztozenia
zamdwienia

e akceptujemy ptatnos$é realizowang, przelewem na konto Wykonawcy w okresie 60 dni od daty
otrzymania faktury VAT przez Zamawiajacego

e uzyskaliSmy informacje niezbedne do przygotowania oferty i wtasciwego wykonania zamdwienia oraz
zapoznaliSmy sie z warunkami Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia oraz trescig umowny
stanowigcg zatacznik nr 2 do SIWZ i nie wnosimy do nich zastrzezen.

e w cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamdwienia i realizacji przysztego
$wiadczenia umownego. W ofercie nie zostata zastosowana cena dumpingowa i oferta nie stanowi
czynu nieuczciwej konkurencji, zgodnie z art. 89 ust. 1 pkt 3 ustawy Prawo zamoéwien Publicznych
(ti Dz. U. z 2019 r. poz. 1843.) i art. 5-17 ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz.U. z
1996 r. nr 47, poz.211 z p6ézn. zmianami).

e wszystkie dokumenty zawarte w ofercie s zgodne z aktualnym stanem prawnym

e jesteSmy zwigzani niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu ostatecznego terminu skfadania
ofert;

Ponadto o$wiadczamy, ze:

1. Wybdr oferty prowadzi/nie prowadzi do powstania u Zamawiajacego obowigzku podatkowego:

Nazwa towaru lub ustugi, ktérych dostawa lub $wiadczenie bedzie prowadzi¢ do powstania obowigzku
0706 F= Yo )AL= Lo T U SRTRRY
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Wartos¢ towaru lub ustugi bez kwoty podatku VAT ....cceiieeece e s

2. WypetniliSmy obowiagzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0sd6b fizycznych,
od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskaliSmy w celu ubiegania sie o udzielenie
zamodwienia publicznego w niniejszym postepowaniu (W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje
danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wytaczenie stosowania
obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia
wykonawca nie sktada (usuniecie tresci oswiadczenia np. przez jego wykreslenie).

Informujemy, ze nasze przedsiebiorstwo zakwalifikowane jest do kategorii: ......cocooviiiiiiiiiienne (podac)
zgodnie z ponizszymi kategoriami:

-przedsiebiorstwo Srednie (mniej niz 250 pracownikéw oraz roczny obrét nie przekraczajacy 50 min
Euro lub catkowity bilans roczny nie przekraczajacy 43 min Euro)

-przedsiebiorstwo mate (mniej niz 50 pracownikdw oraz roczny obrét nie przekraczajacy 10 min Euro
lub catkowity bilans roczny nie przekraczajacy 10 min Euro)

-mikroprzedsiebiorstwo (mniej niz 10 pracownikdw oraz roczny obrét lub catkowity bilans nie
przekraczajacy 2 min Euro)

-duze przedsiebiorstwo (250 i wiecej pracownikdw oraz roczny obrot przekraczajacy 50 min Euro lub
catkowity bilans roczny przekraczajacy 43 min Euro)

Informujemy, ze zamierzamy powierzy¢ wykonanie czesci zamoéwienia podwykonawcy w zakresie:

(w przypadku nie wypetnienia informacji dotyczgcej podwykonawcy Zamawiajgcy uzna, ze wykonawca bedzie
wykonywat catos¢ zamdwienia publicznego)

Osobg odpowiedzialna za realizacje umowy ze strony Wykonawcy bedzie...........ccoviiiiiiininnnnn. (imie i
nazwisko), tel. Kontaktowy........oiiiiiiiii e

Ztozona oferta zawiera ................... (podac ilos¢) ponumerowanych stron.

Wszelkie informacje, zawiadomienia, wnioski prosimy kierowac¢ na nr faxu :......cceeevveenns
lub adres e-mail......ccccceuuee.

.......................... dn.o

podpis i piecze¢ uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy
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[ 2. | Wstepne o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia.

Oswiadczenie wykonawcy
skltadane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamoéwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),
DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamoéwienia publicznego ,Dostawa estru etylowego”,
prowadzonego przez Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. $w. Barbary w Sosnowcu,
o$wiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23
ustawy Pzp.

2. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1-4, 7
ustawy Pzp..

(miejscowosé) (podpis osoby upowaznionej)

Oswiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania na podstawie art.
............. ustawy Pzp (podaé majgcg zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24
ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednoczes$nie oswiadczam, ze w zwigzku z ww.
okolicznoscia, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem nastepujace srodki naprawcze:

(miejscowosé) (podpis osoby upowaznionej)
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, na ktorego/ych zasoby powotuje sie w niniejszym
postepowaniu, tj.:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
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nie podlega/jg wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

(miejscowosé) (podpis osoby upowaznionej)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA KTOREGO
ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastepujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawcg/ami:

( petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIiDG)
nie podlega/q wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia.

(miejscowosc) (podpis osoby upowaznionej)
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia
zamawiajacego w btad przy przedstawianiu informacii.

.............................. dnia ..o,
(miejscowosc) (podpis osoby upowaznionej)
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| 3. | Wstepne os$wiadczenia o spetnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu.

Oswiadczenie wykonawcy
skladane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zaméwien publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),
DOTYCZACE SPEXNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Wykonaweca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamodwienia publicznego ,Dostawa estru etylowego”,
prowadzonego przez Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny nr 5 im. $w. Barbary w Sosnhowcu,
o$wiadczam, co nastepuje:

INFORMACIA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatlu w postepowaniu okreslone przez zamawiajgcego w SIWZ
postepowania o udzielenie zaméwienia pn ,,Dostawa estru etylowego”

(miejscowosc) (podpis osoby upowaznionej)

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu, okreslonych przez
zamawiajacego w SIWZ postepowaniu o udzielenie zamdwienia ,,Dostawa estru etylowego”, polegam
na zasobach nastepujgcego/ych podmiotu/ow:

(miejscowosé) (podpis osoby upowaznionej)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych os$wiadczeniach sg aktualne i zgodne z
prawdg oraz zostaty przedstawione z petng $wiadomoscig konsekwencji wprowadzenia zamawiajacego w
btad przy przedstawianiu informacji.

(miejscowosé) (podpis osoby upowaznionej)
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[ 4. | O$wiadczenie o przynaleznoéci do grupy kapitatowej

OSWIADCZENIE WYKONAWCY O PPRZYNALEZNOSCI
DO GRUPY KAPITALOWE]

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Majac na uwadze ziozone oferty w postepowaniu o udzielenie zamdwienia pn ,Dostawa estru
etylowego”, oswiadczam, ze z Wykonawcami, ktorzy ztozyli oferty w przedmiotowym postepowaniu:

1. Nie nalezymy do grupy kapitatowej* ( art.24 ust.1 pkt 23)

2.Nalezymy do grupy kapitatowej* ( art.24 ust.1 pkt 23)

*Niepotrzebne skresli¢

W przypadku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej wykonawca moze ztozy¢ wraz z niniejszym
oswiadczeniem dokumenty badz informacje potwierdzajgce, ze powigzania z innym wykonawca nie
prowadzg do zakfdocenia konkurencji w przedmiotowym postepowaniu o udzielenie zamdwienia

publicznego.
........................... dnia ..o
(miejscowoscé) (podpis osoby upowaznionej)
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[ 5. | Zobowiazanie podmiotéw trzecich |

Zobowiagzanie podmiotéw trzecich do oddania do dyspozycji Wykonawcy niezbednych
zasobow na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zaméwienia

Podmiot trzeci:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Dziatajac W IMI€NIU oo (nazwa podmiotu trzeciego)
zobowigzuje sie do oddania do dyspozycji dla WyKONAWCY .......ccociiriiiiiiiiieeeee e bioracego
udziat w przedmiotowym postepowaniu swoich zasobdw zgodnie z trescig art. 22a ust. 2 ustawy Pzp, w
NASTEPUJGCY M ZAKIESIE: oottt ettt e st e e et e e et e e te e ete e sbeesteeeeseeesaeeanseesnneennes

Jednoczesnie wskazuje, iz:
1. Zakres w/w zasobdw przy wykonywaniu zamowienia bedzie nastepujacy:

Uwaga: Niniejsze zobowigzanie podmiotow trzecich do oddania do dyspozycji Wykonawcy
niezbednych zasobow na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zaméwienia musi byc¢
zloZzone do oferty w oryginale.

........................... dnia ..o
(miejscowosc) (podpis osoby upowaznionej)
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| 6. | Oswiadczenie o dopuszczeniu do obrotu i posiadanych dokumentach

OSWIADCZENIE
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentaciji)

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego pn.: ,Dostawa estru
etylowego” oswiadczamy, iz zaoferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez polskie
prawo, na podstawie, ktorych moze by¢ wprowadzony do obrotu i uzywania w palcéwkach ochrony
zdrowia na terenie RP, (posiadajg aktualne swiadectwa rejestracji), zgodnie z przepisami ustawy z dnia
06.09.2001 r. — Prawo Farmaceutyczne (Dz. U. 2020 poz. 944 z p6zn. zm.),

oraz

Niniejszym oswiadczamy, iz oferowany lek jest objety refundacjq zgodnie z decyzjg administracyjng
wydang na podstawie art. 11 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéow, $rodkdw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz.U. 2020 poz. 357).

(miejscowoscé) (podpis osoby upowaznionej)
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| 6a. | O$wiadczenie o dopuszczeniu do obrotu i posiadanych dokumentach

OSWIADCZENIE
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego pn , Dostawa estru
etylowego”, oswiadczamy, iz oferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez polskie prawo
na podstawie ktérych moze by¢é wprowadzony do stosowania w placdwkach ochrony zdrowia w
Rzeczypospolitej Polskiej.

.............................. dnia ...cccoovviiieeennn
(miejscowosé) (podpis osoby upowaznionej)
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[ 7. | Oéwiadczenie o dopuszczeniu do obrotu i posiadanych dokumentach

OSWIADCZENIE
Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiIDG)

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentaciji)

Niniejszym oswiadczam/y, iz obowigzujace przepisy wymagaja/nie wymagajq* przez nas posiadania
koncesji, zezwolenia lub licencji.

*

niepotrzebne skresli¢

.............................. dnia ....cccovviieeeennnn
(miejscowoscé) (podpis osoby upowaznionej)
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