® ® Szpital Miejski im. Franciszka Raszei

+ 60-834 Poznan, ul. Mickiewicza 2

SPECYFIKACJA
ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA
DO POSTEPOWANIA PRZETARGOWEGO NR
SR/XV-270-47-EFK/19
NA SUKCESYWNA DOSTAWE
JEDNORAZOWEGO SPRZETU DO TERAPII ZYWIENIOWEJ
ORAZ PREPARATOW DO TERAPII ZYWIENIOWEJ
DO SZPITALA MIEJSKIEGO IM. FRANCISZKA RASZEI W POZNANIU

Szpital Miejski im. Franciszka Raszeli
ul. Mickiewicza 2
60-834 Pozna
tel.: (61) 848-10-11
faks: (61) 848-49-90
internet: http: /ivww.raszeja.poznan.pl

zwany dalej Zamawiajacym” zaprasza do skiadania ofert w ppstwaniu

0 udzielenie zamoOwienia publicznego, prowadmony oparciu 0 przepisy Ustawy Prawo
zamowia publicznych, w trybie przetargu nieograniczonegeartaci szacunkowej ponej
progoéw ustalonych na podstawie art. 11 ust. 8 Ugt®kawo zamowi@ publicznych
na sukcesywn dostaw jednorazowego spgiu do terapiizywieniowej oraz preparatow do
terapiizywieniowej do Szpitala Miejskiego im. FranciszkasRei w Poznaniu.

O udzielenie zamoOwienia mpgubieg& sk wylacznie Wykonawcy, ktorych
oferta odpowiada zasadom ofomym w Ustawie Prawo zamouiepublicznych
i spelnia wymagania okilene w niniejszej Specyfikacji Istotnych Wakdmw
Zamowienia.

Wykonawg maze by osoba fizyczna, osoba prawna lub  jednostka
organizacyjna nie posiadap osobowsri prawnej oraz podmioty te wyptijace
wspolnie.

Podmioty wystpujagce wspolnie ponogz solidarra  odpowiedzialné¢ za
niewykonanie lub nienatgte wykonanie zamowienia.

Wszystkie zajczniki do Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zawiénia stanowd
integraly jej czs¢.

Pozna, dnia 19.12.2019r.

(podpis, kierownik jednostki
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Rozdziat |

Informacje ogolne

1. Zamawiajacy:

Zamawiagcym jest Szpital Miejski im. Franciszka Raszei
Adres pocztowy: ul. Mickiewicza 2, 60-834 Po#na
Telefon: +48 61 848-10-11; Faks: +48 61 848-49-90
Adres strony internetoweyvww.raszeja.poznan.pl

Adres poczty elektronicznegfilipiak@raszeja.poznan.pl

2. Tryb udzielenia zamoéwienia:

Postpowanie o udzielenie zamowienia prowadzone jestyhid przetargu nieograniczonego
0 wartagci szacunkowej ponej progéw ustalonych na podstawie art. 11 ust. @wg Prawo
zamoOwia publicznych w oparciu o przepisy Ustawy Prawo zaiefd publicznych, zwam
dalej ,Ustavg” lub PZP.

Postpowanie prowadzone jest zgodnie z przepisami ustawpia 29 stycznia 2004 roku
Prawo zamoéwig publicznych (Dz. U. 2019 poz. 1843), a #ekwydane na podstawie
niniejszej ustawy Rozpogdzenia wykonawcze dotygze przedmiotowego zamowienia
publicznego, a zwlaszcza:

- Rozporadzenie Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r.pwasvie rodzajow dokumentéw,
jakich maze zagda® zamawiajcy od wykonawcy w pogpowaniu 0 udzielenie zamdwienia
(Dz. U. z 2016 r., poz. 1126),

- Rozporadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 28 grudnia720lw sprawiesredniego
kursu ztotego w stosunku do euro stanmego podstaw przeliczania warei zamowié
publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 2477),

- Rozporadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 22 grudni&Z20%v sprawie kwot wartai
zamowieér oraz konkurséw, od ktérych jest uzaleony obowizek przekazywania ogtosze
Urzedowi Publikacji Unii Europejskiej (Dz. U. z 2017poz. 2479),

- Ustawa 0 zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Diz.z 2003 r. Nr 153, poz. 1503 z4m
zm.),

- Ustawa o dogpie do informacji publicznej (Dz. U. z 2001 r. NtZ, poz. 1198 ze zm.),

- Kodeks cywilny.

Podstawa prawna wyboru trybu udzielenia zamdwignillicznego: art. 10 ust. 1 oraz
art. 39 - 46 Ustawy Prawo zamodwipublicznych.

W zakresie nieuregulowanym w niniejszej Specyfikédsfotnych Warunkéw Zaméwienia,
zastosowanie maprzepisy Ustawy Prawo zamowtipublicznych.

Ogtoszenie o prowadzonym pegsbwaniu zostato zamieszczone w Biuletynie Zamawie
Publicznych (Portal), na stronie internetowej Zanagagegowww.raszeja.poznan.f@raz na
tablicy ogtoszé w siedzibie Zamawiagego.
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3. Terminologia:

llekro¢ w SIWZ mowa jest o0 ,ustawie”, nalg przez to rozumieustaw z dnia 29 stycznia
2004 roku Prawo zaméwiepublicznych (Dz. U. 2019 poz. 1843). llekry SIWZ mowa jest
0 ,Zamawiajcym”, nalery przez to rozumieSzpital Miejski im. Franciszka Raszei.

4. Informacje uzupetniajace:

1) Wszelkie informacje przedstawione w niniejszgpe8/fikacji Istotnych Warunkéw
Zamowienia przeznaczong w/ytacznie w celu przygotowania oferty i sadnym wypadku
nie powinny by wykorzystywane w inny sposob.

2) Wszelkie koszty zwzane z przygotowaniem oraz zémiem oferty ponosi Wykonawca.

Rozdziat Il

Opis przedmiotu zamowienia

1. Przedmiot zamowienia:

1) Przedmiotem zamdwienia jest sukcesywna dostadaoyazowego spgiu do terapii
zywieniowej oraz preparatéw do terapywieniowej do Szpitala Miejskiego im. Franciszka
Raszei w Poznaniu.

Szczegotowy opis przedmiotu zamowienia zawieacznik nr 1 do niniejszej SIWZ
stanowscy integrala jej czsc.

UWAGA: Zamawiaj acy nie wyraza zgody na zaoferowanie produktéw o innej iléci
w opakowaniu jednostkowym.

2) Ceny wszystkich produktow leczniczych, ktore lpgdp refundacji i g ujete na listach
lekéw refundowanych, powinny Byskalkulowane zgodnie z aktualnie obgmijacym na
dzien sktadania ofert Obwieszczeniem Ministra Zdrowiagwawie lekéw refundowanych.
3) Zamawiajcy dopuszcza mitiwos¢ sktadania ofert egciowych (do 7 czsci / pakietow).
Kazda cz$¢/pakiet stanowi ogdbny przedmiot zamowienia.

- pakiet nr 1: Sprzet do zywienia enteralnego

- pakiet nr 2: Plyny do zywienia pozajelitowego

- pakiet nr 3: Diety do podazy doustnej, przez zgibnik lub przetoke wraz
jednorazowym sprztem

- pakiet nr 4: Suplementy do stosowania doustnego

- pakiet nr 5: Preparaty do zywienia pozajelitowego i dojelitowego

- pakiet nr 6: Igty do portéw

- pakiet nr 7: Diety do stosowania doustnego lub przzgkbnik

4) Zamawiajcy zgodnie z zapisem art. 91, ust. 2a PZP &kretandardy jakiwiowe
odnoszace s¢ do wszystkich istotnych cech przedmiotu zamowierigodnie z ktorymi
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oferowane produkty lecznicze podlegaasadom ok&onym w wymaganiach i normach
dotyczicych w szczegOlni:

a) Dobrej Praktyki Wytwarzania (DPW/GMP — Good Manutae Practice) produktow
leczniczych i substancji czynnych wykorzystywanyehproduktach leczniczych,
ktére zawarte s w Rozporadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r.
w sprawie wymaga Dobrej Praktyki Wytwarzania (Dz. U. z dnia 27 digada 2015
r., poz. 1979);

b) Jakdci oraz metod bada produktow leczniczych, ich opakowaoraz surowcow
farmaceutycznych okénych w Farmakopea Polska lub odpowiedniej farnpako
uznawanych w psstwach czlonkowskich Unii Europejskiej (Farmakopea
Europejska);

c¢) 1ISO 15378 — normy odnogzej st do materiatéw, z ktérych wykonang gpakowania
bezpdrednie produktow leczniczych.

5) Zamawiajcy zobowazuje Wykonawe do uzyskania wszelkich nieatinych informacii,
ktdre mog by¢ konieczne do przygotowania oferty oraz zawarciawgn

6) Zamawiagcy nie dopuszcza nbwosci sktadania ofert wariantowych.

7) Zamawiajcy nie dopuszcza skladania ofert rownaemgch.

8) Termin realizacji zamowieniaumowa bedzie obowhzywata przez okres_24 miescy
poczawszy od daty jej podpisania

Realizacja zamdwienia winna by wykonywana sukcesywnie w miag zgtaszanych przez
Zamawiajacego potrzeb. Zaméwienia winny b§ realizowane sukcesywnie, zgodnie
z biezacym zapotrzebowaniem Zamawiagcego.

9) Wspdlny Stownik Zaméwie CPV: 33.69.22.00-9 (Produkty do zywienia
pozajelitowego)

10) Zmawiajcy nie przewiduje midiwosci udzielenia zamowie o ktorych mowa
w art. 67 ust. 1 pkt 6/7 Ustawy.

11) Przedmiotem niniejszego pg@bwania nie jest zawarcie umowy ramowe;.

12) W przypadku powierzenia przez Wykongwavykonania cgsci zamowienia
podwykonawcom, Wykonawca zamieszcza stogownformacg o podwykonawcach
w oswiadczeniu (art. 25a, ust. 1 i art. 25a, ust. 5, ZP).

13) Wymagania stawiane Wykonawcy:

- Wykonawca jest odpowiedzialny za jakp zgodnd¢ z warunkami technicznymi
i jakosciowymi opisanymi dla przedmiotu zamowienia.

- Wymagana jest natgta starann& przy realizacji zobovgzaa umowy,

- Okreslenie przez Wykonawgctelefondw kontaktowych i numerdw fax. oraz innycdtale
niezkednych dla sprawnego i terminowego wykonania zamdiaie

- Zamawiajcy nie ponosi odpowiedzialda za szkody wyrgdzone przez Wykonawc
podczas wykonywania przedmiotu zamowienia.

14) Rozliczenie pomdzy stronami odbyw@asi¢c bedzie w ztotych polskich.

15) Zamawiajcy nie planuje zorganizowania zebrania wszystkichk®vawcow w celu
wyjasnienia watpliwosci dotyczcych tréci Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zaméwienia.
16) Zamawiajcy nie planuje aukcji elektronicznej.

17) UWAGA: Zgodnie z art. 24aa PZP Zamaw®@j maze najpierw dokonaoceny ofert,
a nasgpnie zbadé czy Wykonawca, ktérego oferta zostata ocenioka jaajkorzystniejsza,
nie podlega wykluczeniu oraz spetnia warunki udeiat posgpowaniu. Jeeli Wykonawca,
o ktérym mowa powiej, uchyla s} od zawarcia umowy lub nie wnosi wymaganego
zabezpieczenia nalgtego wykonania umowy, Zamawiagly maze zbadd, czy nie podlega
wykluczeniu oraz czy spetnia warunki udziatu w gpstvaniu Wykonawca, ktory zigt
oferte najwyzej ocenion sparod pozostatych ofert.
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Rozdziat Il

Warunki udziatu w postepowaniu oraz podstawy wykluczenia Wykonawcy

1. O udzielenie niniejszego zamoéwienia magiega sic Wykonawcy, ktorzy:

1)nie podlega wykluczeniu;
2)spetniag warunki udziatu w pogpowaniu dotyczce:

a) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okrélonej dziatalnosci
zawodowej, o0 ile wynika to z odgbnych przepisow Wykonawca spetni
warunek, kiedy wykze st posiadaniem aktualnego zezwolenia na wytwarzanie
produktu leczniczego wydanego przez Gitéwnego IngspakFarmaceutycznego
lub zezwoleniem na prowadzenie hurtowni farmaceargr umaliwiajacym
sprzeda produktu leczniczego spoza miejsc wytwarzania, amytn przez
Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego — dotyczyyktadgv leczniczych;

b) sytuacji ekonomicznej lub finansowej Wykonawca spetni warunek zeli
wykaze, ze posiada aktualny dokument potwierdesj ze Wykonawca jest
ubezpieczony od odpowiedziakod cywilnej w zakresie prowadzonej dziatadoo
Zwigzanej z przedmiotem zamodwienia na sumwarancyja W WySOKGCI
co najmniej 50 000,00 pin;

c) zdolnosci technicznej lub zawodowej Zamawiagcy nie wymaga wykazania
spetnienia warunku udziatu w pggbwaniu w powsszym zakresie

2. Zamawiacy maze, na kadym etapie pogpowania uzng ze Wykonawca nie posiada
wymaganych zdolrizi, jezeli zaangaowanie zasobow technicznych lub zawodowych
Wykonawcy w inne przedsiziccia gospodarcze Wykonawcy tremi& negatywny wptyw
na realizagj zamdéwienia.

3. Wykonawca w celu potwierdzenia spetniania waémwkudzialu w posfpowaniu
w stosownych sytuacjach oraz w odniesieniu do ketmego zamdwienia, lub jego¢szi,
moze polegéa na zdolnéciach technicznych lub zawodowych lub sytuacji fisawej lub
ekonomicznej innych podmiotow, niezahée od charakteru prawnegeckacych go z nim
stosunkoéw prawnych.

4. Zamawiajcy informuje, ¥ stosowna sytuacja, o ktérej mowa w pasaym pkt 3 wysipi
wytacznie w przypadku, jeli:

1)Wykonawca, ktory polega na zdokoiach lub sytuacji innych podmiotéw udowodni
Zamawiajcemu, ze realizujc zamowienie, &dzie dysponowat niezidnymi
zasobami tych podmiotow, w szczegdicio przedstawiaic zobowjzanie tych
podmiotéw do oddania mu do dyspozycji niediiych zasobow na potrzeby realizacji
zamowienia;

2)Zamawiajcy oceni, czy udospniane Wykonawcy przez inne podmioty zdgltio
techniczne lub zawodowe lub ich sytuacja finanstvieaekonomiczna, pozwakapa
wykazanie przez Wykonawcspetniania warunkéw udziatu w pegbwaniu oraz
zbada, czy nie zachoglavobec tego podmiotu podstawy wykluczenia, o ktbryc
mowa w art. 24 ust. 1 pkt 13-23 i ust. 5 PZP;

3)w odniesieniu do warunkow dotygzych wyksztatcenia, kwalifikacji zawodowych lub
doswiadczenia, Wykonawcy magooleg& na zdolnéciach innych podmiotow, jeli
podmioty te zrealizajroboty budowlane lub ustugi, do realizacji ktorytehzdolndci
S3 wymagane.

5. Srodki naprawcze (self-cleaning):
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Wykonawca, ktory podlega wykluczeniu na podstawiez ust. 1 pkt 13 i 14 PZP oraz pkt
16-21 PZP (obligatoryjne przestanki wykluczenia)zmma podstawie art. 24 ust. 8 PZP
przedstawd dowody na toze podgte przez niegérodki s wystarczajce do wykazania jego
rzetelngci, w szczegolnéci udowodné naprawienie szkody wygdzonej przegpstwem lub
przesgpstwem skarbowym, zagiaiczynienie pierizne za doznapkrzywdg lub naprawienie
szkody, wyczerpuace wyjanienie stanu faktycznego oraz wspotgrac organamiscigania
oraz podicie konkretnychsrodkdw technicznych, organizacyjnych i kadrowyclork g
odpowiednie dla zapobiegania dalszym prgestivom lub przegpstwom skarbowym lub
nieprawidtowemu pogpowaniu Wykonawcy.

Zastosowanigrodkow naprawczych niecbzie miato miejsca w stosunku do Wykonawcéw
bedacych podmiotem zbiorowym, Wykonawcy wobec ktéregaeozono prawomocnym
wyrokiem gdu zakaz ubieganiagso udzielenie zamowienia oraz wobec ktorego nignspt
jeszcze okrdony w tym wyroku okres obowzywania tego zakazu.

Wykonawca nie podlega wykluczeniuzédi Zamawiagcy, uwzgkdniajpc wag; i szczegolne
okolicznagici czynu Wykonawcy oraz uzna za wystargeej przedstawione przez niego
dowody.

6. Wykonawca, ktory nie wykazat spetniania warunkddziatu w posfpowaniu lub nie
wykazat braku podstaw wykluczenia zostaje wyklugzaa podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12
PZP. Ofer¢ Wykonawcy wykluczonego uznaje:sda odrzucom

7. Zamawiagcy maze wykluczy Wykonawe na kadym etapie pogpowania o udzielenie
zamoéwienia.

8. Decyz¢ dotyczca wykluczenia Wykonawcy z pagiowania Zamawiapy podejmuje
Z uwzgkdnieniem obowgzkow, o ktdrych mowa w art. 26 ust. 2 i ust. 3 PZP.

9. Z udzialu w niniejszym pagtowaniu wyklucza si Wykonawcow, ktorzy podlegaj
wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 PZP.

10. Dodatkowo Zamawiggy przewiduje wykluczenie Wykonawcy na podstawie
art. 24 ust. 5 pkt 1 PZP, a mianowicie:
1)Zamawiajcy wykluczy Wykonawe w stosunku do ktérego otwarto likwidag)

w zatwierdzonym przezad ukfadzie w posgpowaniu restrukturyzacyjnym jest
przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez likwdggego magtku lub d zaradzit
likwidacje jego majtku w trybie art. 332 ust. 1 ustawy z dnia 15 n24a5 r. — Prawo
restrukturyzacyjne (Dz. U. z 2015 r. poz. 978, 128913, 1830 i 1844 oraz z 2016 r.
poz. 615) lub ktérego upadid® ogtoszono, z wytkiem Wykonawcy, ktory po
ogtoszeniu upadkei zawart ukiad zatwierdzony prawomocnym postanoveis
sadu, jezeli uktad nie przewiduje zaspokojenia wierzycielzge likwidacg majtku
upadtego, chybae sd zaradzit likwidacje jego majtku w trybie art. 366 ust. 1
ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. — Prawo upsdéwe (Dz. U. z 2015 r. poz. 233,
978, 1166, 12591 1844 oraz z 2016 r. poz. 615).

11.Zamawiajacy odrzuca oferg, jezeli:

- jest niezgodna z ustaw

- jej tres¢ nie odpowiada tkei Specyfikacji Istotnych Warunkow Zamowienia,
z zastrzeeniem art. 87 ust. 2 pkt 3 PZP;

- jej ziozenie stanowi czyn nieuczciwej konkurencji w rozumiie przepisow
0 zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji;

- zawiera raaco nisly cere lub koszt w stosunku do przedmiotu zaméwienia;

- zostata ziaona przez Wykonawec wykluczonego z udzialu w pegiowaniu
0 udzielenie zamowienia;
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zawiera b¢dy w obliczeniu ceny lub kosztu;

- Wykonawca w terminie 3 dni od dnia gorenia zawiadomienia nie zgodzit s1a
poprawienie omyiki, o ktérej mowa w art. 87 uspk 3 PZP;

- Wykonawca nie wyrazit zgody, o ktérej mowa w aib. @st. 2 PZP, na przedienie
terminu zwjzania ofer;

- wadium nie zostato wniesione lub zostalo wniesiansposéb nieprawidtowy, jeli
Zamawiajcy zadat wniesienia wadium;

- jej przyjecie naruszatoby bezpieamtwo publiczne lub istotny interes bezpiattava
panstwa, a tego bezpiearswa lub interesu nie mna zagwarantowaw inny
sposab.

- jest niewana na podstawie oglsnych przepisow.

Sprawdzenie spetnienia w/w warunkéw udzialu w gosivaniu odbywa sie bedzie na
podstawie przedimnych przez Wykonawgcoswiadczeér wg zasady spetnia / nie spetnia.

Rozdziat IV

Wykaz oswiadczen lub dokumentow, jakie maja dostarcz@ Wykonawcy
wraz z oferta oraz w celu potwierdzenia spetnienia warunkéw udaitu w
postepowaniu

1. Na ofert sktadaja sie nastepujace dokumenty, zadczniki i oswiadczenia:

1.1. Specyfikacja Techniczna Zamowienia — wypelaianpodpisana przez Wykonagvc
(Zafgcznik nr 1 do SIWZ).

1.2. Formularz oferty - wypetniony i podpisany mak'ykonawe (Zatcznik nr 2 do SIWZ).
1.3. Gwiadczenie stanowte wstpne potwierdzenie,ze Wykonawca nie podlega
wykluczeniu (Zadcznik nr 3 do SIWZ).

1.4. Gwiadczenie dotycce spetniania warunkow udziatu w pgstwaniu (Zadcznik nr 4
do SIWZ).

1.5. Formularz €wiadczenia | (Zajcznik nr 6 do SIWZ).

1.6. Formularz €wiadczenia Il (Zadcznik nr 7 do SIWZ).

1.7. Informacja o obowrkach wynikagcych z przepisow o podatku VAT (Zaknik nr 8 do
SIWZ).

1.8. Gwiadczenie Wykonawcy o posiadaniu aktualnych dokutdwe dopuszczagych
przedmiot zamdwienia dozywania na terytorium RP, o posiadaniu stosownydiiaiych
certyfikatow oraz kart charakterystyk produktu lgiczego i przedstawieniu ich na Zke
wezwanie Zamawigfego.

2. W celu wykazania braku podstaw do wykluczenia zpostepowania o udzielenie
zamowienia Wykonawcy Zamawiajcy zada:

2.1. Aktualne na dziesktadania ofert @viadczenie w zakresie wskazanym wagahiku nr 3
(oswiadczenie o niepodleganiu wykluczenia z ppstvania) i Zadczniku nr 4 (dwiadczenie
0 spetnianiu warunkéw udzialu w pegbwaniu) do SIWZ. Informacje zawarte
w oswiadczeniach ¢da stanowé wskpne potwierdzenieze Wykonawca nie podlega
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wykluczeniu oraz spetnia warunki udzialu w ppsiwaniu — niniejsze swiadczenia
Wykonawca zobowdzany jest ziay¢ wraz z ofer.

2.2. W przypadku wspdlnego ubiegania g@izamowienie przez Wykonawcéwvaadczenie,

0 ktorym mowa w powsszym ppkt 2.1. sktada kdy z Wykonawcow wspolnie ubiegajych

sie 0 zamoOwienie. @wiadczenie te ma potwierdzaspetnianie warunkow udziatu
w postpowaniu, brak podstaw wykluczenia w zakresie, wkto kazdy z Wykonawcéw
wykazuje spetnianie warunkéw udziatu w ggstwaniu, brak podstaw wykluczenia.

2.3. Nazagdanie Zamawiacego, Wykonawca, ktory zamierza powigrayykonanie czsci
zamowienia podwykonawcom, w celu wykazania brakimigsia wobec nich podstaw
wykluczenia z udzialu w pogtowaniu zamieszcza informacje o podwykonawcach
w oswiadczeniu, o ktérym mowa w powsyzym ppkt 2.1.

2.4. Wykonawca, ktory powotujeesna zasoby innych podmiotow, w celu wykazania braku
istnienia wobec nich podstaw wykluczenia oraz 9pela — w zakresie, w jakim powotuje;si
na ich zasoby — warunkéw udzialu w pgsiwaniu zamieszcza tak informacje o tych
podmiotach w éwiadczeniu, o ktorym mowa w powsgzym ppkt 2.1.

2.5. Zgodnie z art. 26 ust. 2 PZP Zamauayj przed udzieleniem zamdwienia wezwie
Wykonawe;, ktérego oferta zostata najwgj oceniona, do zi@nia w wyznaczonym, nie
krotszym ni 5 dni, terminie aktualnych na daietozenia nasfpujacych cwiadcze lub
dokumentow:

1) aktualnego odpisu z wdeiwego rejestru lub z centralnej ewidencji i inf@qj
0 dziatalngci gospodarczej, j&li odrebne przepisy wymagajwpisu do rejestru lub
ewidencji, w celu potwierdzenia braku podstaw wgkkenia na podstawie
art. 24 ust. 5 pkt 1 PZP;

2) zezwolenia na wytwarzanie produktu leczniczego wgd® przez Gitownego
Inspektora Farmaceutycznego Ilub zezwolenia na pip&ae hurtowni
farmaceutycznej unmiwiajgcym sprzeda produktu leczniczego spoza miejsc
wytwarzania, wydanym przez Giownego Inspektora Raeuatycznego, w celu
potwierdzenia spetniania przez Wykongwwarunkow udzialu w pogpowaniu
dotyczcych kompetencji lub uprawniedo prowadzenia okénej dziatalndci
zawodowej - dotyczy sytuacji, gdy Wykonawca skiaderte w zakresie pakietu
zawierajcego produkty lecznicze;

3) aktualnego dokumentu potwierdzeg¢go, ze Wykonawca jest ubezpieczony od
odpowiedzialnéci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatadnd zwigzanej
Z przedmiotem zamowienia na sgigwarancyji w wysokdci co najmniej 50 000,00

pin.

W celu potwierdzenia, ze oferowane dostawy odpowiadaj wymaganiom okre&lonym
przez Zamawiajgcego, Zamawiagcy wymaga zigenia (ziazenie niniejszych
dokumentow __nashpi _réwnoczenie z wezwaniem _Wykonawcy na__podstawie
art. 26 ust. 2, o ktdrym mowa powyej) nastepujacych dokumentow:

4) Dla zaoferowanego przedmiotu zamoOwienia Zamawiajwymaga zteenia opisu
zawierajcego szczegotowe dane zaproponowanego przedmigtovaania w ¢zyku
polskim, ktéry umaliwi potwierdzenie spetniania przez zaoferowany egirniot
zamowienia wymagaustalonych przez Zamawiggego w Zagczniku nr 1 do SIWZ,
w postaci folderéw, katalogéw, ulotek informacyjhydub innych dokumentow
o jakich mowa w 8§ 13 ust. 1 p. 1 Rozpgzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca
2016 r. w sprawie rodzajow dokumentow, jakich zemazadaé Zamawiajcy od
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Wykonawcy w posfpowaniu o udzielenie zamowienia — naledoktadnie opisa
ktorego pakietu i ktorej pozycji z danego pakietregstawione dokumenty dotycz
niniejsze dotyczy pakietu nr 1 pozycje od 1 do 8 ar pakietu nr 3 pozycja 4

5) Odpowiednio opisane probki oferowanego asortymedia wszystkich pozycii
Z pakietu nr 1 (Sprzet do_zywienia enteralnego) po 1 sztuce prébki celem
sprawdzenia zgoddoi zaoferowanego produktu z wymogami SIWZ.

2.6. Wykonawca nie jest obosriany do zigenia dwiadczér lub dokumentow
potwierdzagcych okoliczndci, o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 ustawy;gle Zamawiagcy
posiada éwiadczenia lub dokumenty dotygze tego Wykonawcy lub nie je uzyskéa
za pomog bezptatnych i ogolnodoginych baz danych, w szczeg®noop rejestrow
publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 17 lutegdd20. o informatyzacji dziatalr$ai
podmiotéw realizyjcych zadania publiczne (Dz. U. z 2014 r. poz. 1afa¥ z 2016 r. poz.
352).

2.7. W przypadku wskazania przez Wykonavadostpnasci oswiadczeé lub dokumentow,
o ktérych mowa w pkt 2.5, w formie elektronicznedpokrelonymi adresami internetowymi
ogolnodostpnych i bezptatnych baz danych, Zamawggj pobiera samodzielnie z tych baz
danych wskazane przez wykonaswiadczenia lub dokumenty.

2.8. Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszixena stronie internetowej
www.raszeja.poznan.pinformacji (art. 86, ust. 5 PZP), zobamany jest przekaza
Zamawiagcemu dwiadczenie o przynai@osci lub braku przynatenosci do tej samej grupy
kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24, ust. 1, pBt RZP. Wraz ze zi@niem dwiadczenia,
Wykonawca mee przedstawi dowody,ze powgzania z innym Wykonawecnie prowadz do
zakiocenia konkurencji w pagtowaniu o udzielenie zamowienia. Obgrek ten nie dotyczy
przypadku, gdy zostaje ztona tylko jedna oferta.

2.9. W zakresie nieuregulowanym nini@jszSIWZ zastosowanie mgj przepisy
Rozporadzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. pvasvie rodzajéw dokumentow,
jakich maze zagda® zamawiajcy od wykonawcy w pogpowaniu 0 udzielenie zamdwienia
(Dz. U. z 2016 r., poz. 1126).

3. Dokumenty i &Gwiadczenia potwierdzapce spetnianie przez oferowane dostawy
wymagan okreslonych przez Zamawiapcego:

W celu potwierdzenia, ze oferowane dostawy odpowiadaj wymaganiom okre&lonym
przez Zamawiajacego, Zamawiajcy wymaga ztgenia wraz z oferh:

3.1. Gwiadczenie Wykonawcy o posiadaniu aktualnych dokudwe dopuszczagych
przedmiot zamdwienia dozywania na terytorium RP, o posiadaniu stosownydiiaiych
certyfikatow oraz kart charakterystyk produktu leiczego i przedstawieniu ich nazke
wezwanie Zamawigfego.

3.2. ,Formularz cenowy” spogdzony przez Wykonawc- zgodnie z Zajcznikiem nr 1 do
SIWZ - Specyfikacj Techniczg Zamdwienia.

4. Wykonawca zamieszkaty poza terytorium Rzeczyposiitej Polskiej:

Jezeli wykonawca ma siedzgblub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczyplds)
Polskiej, zamiast dokumentow, o ktérych mowa w2kt
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4.1skfada informagj z odpowiedniego rejestru albo, w przypadku bralkieigo rejestru,
inny rownowany dokument wydany przez wi@wy organ gdowy Ilub
administracyjny kraju, w ktérym wykonawca ma siégziub miejsce zamieszkania
lub miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dotyeHgrinacja albo dokument,
w zakresie okrdonym w art. 24 ust. 1 pkt 13, 14 i 21 oraz ugbkb5 i 6 ustawy;

4.2Dokument, o ktdrym mowa w pkt 4.1, powiniencbyystawiony nie wczaiej niz 6
mieskcy przed uptywem terminu sktadania ofert albo wking o dopuszczenie do
udziatu w posfpowaniu.

4.3Jezeli w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibub miejsce zamieszkania lub
miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dokumentdgptynie wydaje si dokumentu,
o ktérym mowa w pkt 4.1, zagtuje s¢ go dokumentem zawieegym odpowiednio
oswiadczenie wykonawcy, ze wskazaniem osoby albo agitawnionych do jego
reprezentacji, lub &viadczenie osoby, ktorej dokument miat dotyzztozone przed
notariuszem lub przed organegdswym, administracyjnym albo organem samdte
zawodowego lub gospodarczego $ivym ze wzgtdu na siedzib lub miejsce
zamieszkania wykonawcy lub miejsce zamieszkaniagepy. Przepis pkt 4.2 stosuje
sie.

4.4W przypadku wtpliwosci co do tréci dokumentu ztbonego przez wykonawe
Zamawiagcy maze zwroct sie do wiaciwych organdw odpowiednio kraju, w ktorym
wykonawca ma siedzgblub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkama
osoba, ktérej dokument dotyczy, o udzielenie ngdmlych informacji dotycgcych
tego dokumentu.

5. Dokumenty wymagane w przypadku sktadania ofertyvspoéinej:

W przypadku skiadania jednej oferty przez dwa luigcej podmiotéw (Wykonawcow
ubiegajcych s¢ wspolnie o udzielenie zamdéwienia, np. konsorcj@rta spetnia musi
nastpujace wymagania:

5.1. W odniesieniu do wymaggostawionych przez Zamawiaggo, kady z Wykonawcow
wystepujacych wspolnie, oddzielnie musi udokumentéyze nie podlega wykluczeniu na
podstawie art. 24 ust. 1 ustawy.

5.2. Oferta musi by podpisana w taki sposdb, by prawnie zolawivata wszystkich
Wykonawcow wysipujacych wspadlnie.

5.3. Wykonawcy wyspujacy wspdélnie musg ustanowt pethomocnika do reprezentowania
ich w posgpowaniu 0 udzielenie zamodwienia albo reprezagatda w posipowaniu

i zawarcia umowy w sprawie zamoéwienia publigmédo oferty dajczy¢ odpowiednie
petnomocnictwo).

5.4. Wszelka korespondencja oraz rozliczenia dokamg lgda wytacznie z podmiotem
wystepujacym jako petnomocnik pozostatych.

5.5. Wykonawcy wspolnie ubiegay s o0 zamowienie, ktérych oferta zostanie uznana za
najkorzystniejsg, przed podpisaniem umowy o realizagamoOwienia, $ zobowjzani
przedstawdi Zamawiagcemu umow regulugca wspotprae tych podmiotéw zawieraga
nastpujace postanowienia:

a) okrélenie celu gospodarczego,
b) okrelenie, ktéry z podmiotow jest upowsaiony do wys¢powania w imieniu
pozostatych przy realizacji zamowienia,
C) oznaczenie czasu trwania obejgoego okres realizacji przedmiotu
zamowienia,
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zakaz zmian w umowie bez zgody Zamaydego.
Nie dopuszcza esiskladania umowy przedweginej lub umowy zawartej pod warunkiem
zawieszajcym.
Ztozenie wymaganych dokumentéw po uptywie terminu skiea ofert jest mdiwe jedynie
w trybie art. 26, ust. 3 PZP. W sytuacji, kietWykonawca nie zly wymaganych przez
Zamawiagcego dwiadczé lub dokumentow, o ktorych mowa w art. 25a, usPZP, lub
petnomocnictw, albo ziky wymagane przez Zamawsgapgo @wiadczenia i dokumenty
niekompletne, zawierage bkdy lub budace wskazane przez Zamavdigggo vgtpliwosci,
lub ztazy wadliwe petnomocnictwo, Zamawigy wezwie do ich ztgenia w wyznaczonym
terminie (za wyjtkiem sytuacji, kiedy mimo ich zéenia oferta Wykonawcy podlegataby
odrzuceniu lub konieczne bytoby uniesméenie posfipowania).
Ztozone na wezwanie Zamawdapgo &wiadczenia i dokumenty powinny potwierdza
spetnianie przez Wykonawcwarunkéw udzialu w pogpbowaniu, na dzie ziozenia
oswiadczenia stanowcego Zaacznik nr 3 do niniejszej SIWZ.

6. Postanowienia dotycgce skladanych dokumentow:

6.1. Dokumenty i fwiadczenia wymagane dla potwierdzania spetniareazpWWykonawcow
warunkow udziatu w pogpowaniu naley ztozy¢ w oryginale lub kopii péwiadczonej za
zgodnd¢ z oryginatem przez Wykonawc

6.2. Gwiadczenia, o ktérych mowa w Rozpgdzeniu Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca
2016 r. w sprawie rodzajow dokumentéw, jakichzeagdat zamawiagcy od wykonawcy
W postpowaniu 0 udzielenie zamowienia, dotyce Wykonawcy i innych podmiotéw, na
ktorych zdolngciach lub sytuacji polega Wykonawca na zasadacleslokrych w art.22a
ustawy oraz dotyere podwykonawcow skladang s oryginale. Dokumenty, o ktérych
mowa w w/w Rozporgdzeniu, inne ri oswiadczenia, o ktérych mowa w zdaniu pierwszym,
skiadane s w oryginale lub kopii péwiadczonej za zgodié z oryginatem. Pawiadczenia
za zgodné& z oryginalem dokonuje odpowiednio Wykonawca, paatmina ktorego
zdolngciach lub sytuacji polega Wykonawca, Wykonawcy wsigd ubiegajcy sk

0 udzielenie zamoéwienia publicznego lub podwykoreaww zakresie dokumentéw, ktore
kazdego z nich dotyez Pdwiadczenie za zgod&é z oryginatem nagpuje w formie
pisemnej lub w formie elektronicznej.

6.3. Zamawiagjcy zaada przedstawienia oryginatu lub notarialnieswiadczonej kopii
dokumentu wycznie wtedy, gdy ztona kopia dokumentu jest nieczytelna lugdde
budzita wytpliwosci co do jej prawdziwexi.

6.4. Dokumenty spogeizone w ¢zyku obcym s skladane wraz z tlumaczeniem na
jezyk polski.

Rozdziat V

Informacja 0 sposobie porozumiewania 8 Zamawiajaceqo
z Wykonawcami oraz przekazywania éwiadczea lub dokumentéw, a takie
wskazanie 0so6b uprawnionych do porozumiewaniasez Wykonawcami

Sposob uzyskania Specyfikacji Istotnych Warunkowm@wienia: Specyfikagj mazna
pobra ze strony internetowejyww.raszeja.poznan.pl
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1. Komunikacja mgdzy Zamawiggcym a Wykonawg w niniejszym posjpowaniu
0 udzielenie zamdwienia publicznego odbywa@semnie, za poednictwem faksu lub
przy wyciu srodkdbw komunikacji  elektronicznej (adres Zamawdajgo:
efilipiak@raszeja.poznan)plv rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002 gwadczeniu
ustug drog elektroniczig (Dz.U. z 2013 r. poz. 1422 z 2015 r. poz. 1844 @2016 r.
poz. 147 i 615). Tak wc oswiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje
Zamawiagcy i Wykonawcy mog przekazywé w jednej z form: pisemnie, faksem lub
droga elektroniczm, za wyptkiem oferty (forma pisemna pod rygorem niewasci),
umowy oraz éwiadczé i dokumentow wymienionych w rozdziale Il niniegzSIWZ
(rowniez w przypadku ich zizenia w wyniku wezwania o ktérym mowa w art. 26 (st.

I ust. 3a ustawy Pzp) dla ktorych forma zostataedéna w postanowieniach
ww. rozdziatu.

2. Jeeli Zamawiajcy lub Wykonawca przekazupswiadczenia, wnioski, zawiadomienia
oraz informacje za poednictwem faksu lub przy zyciu srodkéw komunikacii
elektronicznej w rozumieniu ustawy z dnia 18 lif&@02 r. oswiadczeniu ustug drag
elektronicza, kazda ze stron nazadanie drugiej niezwiocznie potwierdza fakt ich
otrzymania.

3. Wykonawca mee zwrédct sie do Zamawiajcego z wnioskiem o wyjaienie tréci
specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia. Zamgweg udzieli wyjd&nien
niezwtocznie, nie pfiej niz na 2 dni przed uptywem terminu skladania ofertd po
warunkiem, ze wniosek o wyjgnienie tréci specyfikacji istotnych warunkow
zamowienia wplyat do Zamawiajcego nie péniej niz do kaica dnia, w ktérym uptywa
potowa wyznaczonego terminu skladania ofert.

4. Jezeli wniosek o0 wyjanienie tréci specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia
wptynie po uptywie terminu skfadania wniosku, ot mowa w ust. 3, lub dotyczyju
udzielonych wyjénien, Zamawiagcy maze udzielé wyjasnien albo pozostawi wniosek
bez rozpoznania. Przedknie terminu sktadania ofert nie wptywa na biegmiau
skfadania wniosku, o ktdrym mowa w ust. 3.

5. Tres¢ zapytah wraz z wyjdnieniami (bez ujawnianigrodta zapytania) Zamawigjy
udostpni na swojej stronie internetoweww.raszeja.poznan.pl

6. W uzasadnionych przypadkach Zamawigj maze przed uptywem terminu skiadania
ofert zmiené tres¢ specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia. Dokogiamiare
tresci SIWZ Zamawiaicy udosgpni na wtasnej stronie internetowe;.

7. Zamawiajcy nie przewiduje zwotania zebrania Wykonawcow wucavyjasnienia
watpliwosci dotyczcych tréci SIWZ.

8. Osoly ze strony Zamawiagego upowzniong do kontaktowania iz Wykonawcami
jest: dr Norbert Gill i mgr Ewa Filipiak-Koztowskéax +48 61 848-49-90 lub +48
61 848-10-11 wew. 356 (adresefilipiak@raszeja.poznan)pl w terminach od
poniedziatku do pitku godzinach pomgdzy 08:00 a 14:00.

9. Wyjanienia w toku badania i oceny ofert:

9.1. W toku badania i oceny ofert Zamawtgj maoe wezwé Wykonawcow do
uzupetnienia odpowiednich $wiadczér lub dokumentéw potwierdzgjych spetnianie
warunkéw udzialu w pogbowaniu lub potwierdzagych spetnianie przez oferowane
dostawy wymaga okrelonych przez Zamawiggego, Iub petnomocnictw, Zeli
spetnione zostanprzestanki okrdone w art. 26 ust. 3 ustawy.
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9.2. Uzupetniane dwiadczenia i dokumenty powinny potwierdzaspetnianie przez
Wykonawe warunkow udzialu w pogtowaniu oraz spelnianie przez oferowane
dostawy wymaga okrelonych przez Zamawigego, nie pniej niz w dniu zigenia
oswiadczenia stanowcego Zadcznik nr 3 do SIWZ.
9.3. W toku badania i oceny ofert Zamawggj mae zada od Wykonawcow
wyjasnien dotyczacych tréci ztozonych ofert oraz wypmien dotyczcych Gwiadcze
lub dokumentow potwierdzggych:

a) spetnianie przez Wykonawcow warunkow udziatupastpowaniu;

b) spetnianie przez oferowane dostawy wynbagkreslonych przez Zamawiggego
Przepis art. 26 ust. 3 i 4 ustawy ma zastosowamwaiez do listy podmiotéw nalecych do
tej samej grupy kapitatowej albo informacji o brgkaynalenacsci do niej.

Rozdziat VI

Wymagania dotyczace wadium

Przystpujac do niniejszego pagbtowania o udzielenie zamowienia publicznego Wykareaw
nie jest zobowizany zabezpieczZysktadanej oferty wadium. W niniejszym pgsdwaniu
wadium nie pobiera i

Rozdziat VI

Termin zwiazania oferta

1. Bieg terminu zwgzania ofer rozpoczyna siwraz z uptywem terminu sktadania ofert.
Wykonawca pozostaje zg#any ofery przez okres 30 dni od ostatecznego uptywu terminu
skfadania ofert.

2. W uzasadnionych przypadkach, na co najmnieji3pdred uptywem terminu zwrania
oferty Zamawiagcy maze tylko raz zwrod sie do Wykonawcow o wyrgenie zgody na
przedhzenie tego terminu 0 oznaczony okres, niezslty jednak i 60 dni.

Wykonawca mee przedtay¢ termin zwjzania ofery samodzielnie, zawiadamigj o tym
Zamawiajcego.

3. W przypadku wniesienia odwotania po uptywie tewnskiadania ofert bieg terminu
zwigzania oferf ulega zawieszeniu do czasu ogtoszenia przezdeteczenia.

Rozdziat VIII

Opis sposobu przygotowania oferty

1. Przygotowanie oferty:

1.1. Wykonawca mee ztazy¢ jedrg kompletry oferie, w formie pisemnej, wegyku polskim,
pismem czytelnym.

1.2. Zamawiajcy nie wyraa zgody na skladanie ofert w postaci elektronicznej

1.3. Koszty zwdzane z przygotowaniem oferty ponosi skiadgjofert.

1.4. Oferta oraz wymagane formularze, zestawieniwykazy sktadane wraz z ofert
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wymagaj; podpisu oséb uprawnionych do reprezentowania fimmgbrocie gospodarczym,
zgodnie z aktem rejestracyjnym oraz przepisami praw

1.5. Oferta podpisana przez upaw@mnego przedstawiciela Wykonawcy wymagageaenia
wiasciwego petnomocnictwa lub umocowania prawnego.

1.6. Oferta powinna zawigrawszystkie wymagane dokumentyswoeadczenia, zatzniki

i inne dokumenty, o ktorych mowa w 4o niniejszej SIWZ.

1.7. Dokumenty winny hy sporzdzone zgodnie z zaleceniami oraz przedstawionyaezor
Zamawiagcego wzorcami (zatznikami), zawiera informacje i dane oké&one w tych
dokumentach.

1.8. Poprawki w ofercie mugzoy¢ naniesione czytelnie oraz opatrzone podpisem d@soby
0s6b podpisugce] ofert.

1.9. Wszystkie strony oferty powinny dgpkte (zszyte) w sposéb trwaty, zapobiegs
mozliwosci dekompletacji zawartai oferty.

2. Postanowienia dotygze wnoszenia oferty wspdélnej przez dwa lubcosj podmioty
gospodarcze (konsorcja/ spotki cywilne):

2.1. Wykonawcy mogwspOlnie ubiegasie o udzielenie zaméwienia.

2.2. Wykonawcy ustanawigj petnomocnika do reprezentowania ich w ppstvaniu

0 udzielenie zamoOwienia albo do reprezentowania osgpowaniu i zawarcia umowy,
a petnomocnictwo / upowiaienie do petnienia takiej funkcji wystawione zgan
z wymogami ustawowymi, podpisane przez prawnie @aownych przedstawicieli kalego

z Wykonawcow wysipujacych wspolnie naley zahczye do oferty.

2.3. Oferta winna bypodpisana przez kdego z Wykonawcow wygbujacych wspdlnie lub
przez upowanionego przedstawiciela.

2.4. Wykonawcy wspolnie ubiegaly sk o udzielenie zamdwienia ponaszolidarm
odpowiedzialné za wykonanie umowy.

2.5. Jeeli oferta wspolna zimna przez dwoch lub wiej Wykonawcow zostanie wytoniona
w prowadzonym pogpowaniu jako najkorzystniejsza przed podpisaniem owyn
Zamawiajcy zazgda w wyznaczonym terminie zienia umowy regulagej wspotprae tych
Wykonawcow, podpisanej przez wszystkich Wykonawcgrzy czym termin, na jaki zostata
zawarta nie mze byt krotszy ni termin realizacji zamowienia.

3. Sposob zaadresowania oferty:

3.1. Ofert nalezy ztozy¢é w nieprzejrzystej, zamketiej kopercie / opakowaniu w sposéb
gwarantujcy zachowanie poufrdoi jej tresci oraz zabezpieczgjej jej nienaruszalr$sé do
terminu otwarcia ofert.

3.2. Koperta / opakowanie zawieyeg¢ ofert winno by zaadresowane do Zamawgieggo na
adres jego siedziby oraz oznaczone w sposébmgsty:

ﬂieczec’ firmy Wykonawcy \

Nazwa Zamawiajgcego:
Szpital Miejski im. Franciszka Raszei
ul. Mickiewicza 2, 60-834 Poznan
»Oferta przetargowa na sukcesywng dostawe jednorazowego sprzetu do terapii
Zywieniowej oraz preparatéw do terapii zywieniowej
do Szpitala Miejskiego im. Franciszka Raszei w Poznaniu

(SR/XV-270-47-EFK/19) - nie otwieraé przed 14.01.2020 r. godz. 10:00”

N J
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3.3. Zamawiajcy nie ponosi odpowiedzialda za zdarzenia wynikage z nienalgytego
oznakowania koperty / opakowania lub braku ktoreykek z wymaganych informaciji.

4. Tajemnica przeddbiorstwa

4.1. Zamawiajcy informuje, ¥ zgodnie z art. 8 w zw. z art. 96 ust. 3 PZP ofskladane
w postpowaniu 0 zaméwienie publiczng @wne i podlegaj udostpnieniu od chwili ich
otwarcia, z wygtkiem informacji stanowicych tajemni¢ przedstbiorstwa w rozumieniu
ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu amiwe] konkurencji (Dz. U. z 2003 r. Nr
153, poz. 1503 z p6zn. zm.)slieWykonawca w terminie sktadania ofert zastrzegt, nie
mog one by udostpnianie i jednoczaie wykazat, 1 zastrzeone informacje stanowi
tajemnie przedstbiorstwa.

4.2. Zamawigjcy zaleca, aby informacje zastipee, jako tajemnica przedbiorstwa byty
przez Wykonawe ztozone w oddzielnej wewtrznej kopercie z oznakowaniem ,, tajemnica
przedsgbiorstwa”, lub spjte oddzielnie od pozostatych, jawnych elementowtpféV razie
braku takiego wskazania, Zamawigyj uzna, ze wszelkie éwiadczenia i zé&wiadczenia
sktadane w trakcie pagiowania g jawne bez zastrzen.

4.3. Zastrzeenie informacji, ktére nie stanogvitajemnicy przedsbiorstwa w rozumieniu
ustawy o0 zwalczaniu nieuczciwe] konkurencjedbie traktowane jako bezskuteczne
I skutkowa bedzie ich odtajnieniem.

Zamawiajacy zgodnie z art. 8 ust. 3 nie ujawni informacji sinowigcych tajemnice
przedsigbiorstwa w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuaiwej konkurenciji, jezel
wykonaweca, nie p@niej niz w terminie sktadania ofert lub wnioskéw o dopuszanie do
udziatlu w posgpowaniu, zastrzegt,ze nie_mog by¢ one udosepniane oraz wykazat,
iz zastrzezone informacje stanowa tajemnice przedsiebiorstwa.

5. Zmiana lub wycofanie oferty

5.1. Wykonawca mae wprowadzi zmiany, poprawki, modyfikacje i uzupetnienia do
ztozonej oferty pod warunkiem,ze Zamawigcy otrzyma pisemne zawiadomienie o
wprowadzeniu zmian przed terminem sktadania toféowiadomienie o wprowadzeniu
zmian musi by ztozone wg takich samych zasad, jak sktadana ofgrtav tkopercie
odpowiednio oznakowanej napisem ,, ZMIANA”. Koperbgnaczone ,, ZMIANA” zostas
otwarte przy otwieraniu oferty Wykonawcy, ktory wpradzit zmiany i po stwierdzeniu
poprawndci procedury dokonywania zmian, zosfaiolagczone do oferty.

5.2. Wykonawca ma prawo przed uptywem terminu skisal ofert wycofé sie z
postpowania poprzez zienie pisemnego powiadomienia, wedtug tych samydadgak
wprowadzanie zmian i poprawek z napisem na koper&COFANIE”. Koperty
oznakowane w ten sposoObedy otwierane w pierwszej kolejdo po potwierdzeniu
poprawndci postpowania wykonawcy oraz zgoditd ze ztazonymi ofertami. Kopert ofert
wycofanych nie bda otwierane.

Rozdziat IX

Miejsce i termin skltadania | otwarcia ofert

1. Oferty naley sktad& do dnia:14.01.2020 r. do godz. skladania ofert 09:45
adres: Szpital Miejski im. Franciszka RaszeiMitkiewicza 2, 60-834 Pozna
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Oferty skitada si w Kancelarii Szpitalnej, ktéra miei sie w siedzibie Zamawiagego,
wejscie od ul. Poznaskiej, piwnica.

2. Wykonawca mze, przed uptywem terminu do skladania ofert, zndiduid wycofa ofert.
Zmiana, jak i wycofanie oferty, wymagagachowania formy pisemnej.

3. Decydugce znaczenie dla oceny zachowania terminu sktadafieid ma data i godzina
wptywu oferty do Zamawiafego, a nie data jej wystania przesylocztowg czy kuriersk.

4. Oferty zostamotwarte dnial4.01.2020 r. o godz. otwarcia ofert 10:00
adres: Szpital Miejski im. Franciszka Raszei, ul.icivewicza 2, 60-834 Pozha
Zamowienia Publiczne — Ill giro Szpitala, pokdj 361.

5. Bezpdrednio przed otwarciem ofert Zamawiey poda kwag, jaka zamierza przeznacgy
na sfinansowanie zamoéwienia.

6. Podczas otwarcia ofert Zamawi@j odczyta informacje, o ktérych mowa w art. 86. dst
PZP.

7. Niezwiocznie po otwarciu ofert Zamawgey zamidci na stronie internetowej
www.raszeja.poznan.mformacje dotyczce:

1) kwoty, jaks zamierza przeznacéya sfinansowanie zamowienia;

2) firm oraz adresoéw wykonawcow, ktorzy zidi oferty w terminie;

3) ceny, terminu wykonania zamdwienia, okresu gwarancjvarunkow ptatnéci

zawartych w ofertach.

UWAGA! Zgodnie z art. 24, ust. 11 PZP Wykonawca, wterminie 3 dni od dnia
przekazania/zamieszczenia w/w informacji na stronie internetowej przez
Zamawiajacego, zobowgzany jest przekaz& Zamawiajacemu Gwiadczenie
0 przynaleznosci lub braku przynaleznosci do grupy kapitatowej, o ktérej mowa w art.
24, ust. 1, pkt 23 PZP. Wraz ze zieniem gwiadczenia, Wykonawca mae przedstawé
dowody, ze powizania z innym Wykonaw@ nie prowadzy do zakiocenia konkurencji
W posfgpowaniu o0 udzielenie zamowienia.

Rozdziat X

Opis sposobu obliczenia ceny

1. Cena oferty uwzgtinia wszystkie zobowrania, musi by podana w PLN cyfrowo
i stownie, z wyodgbnieniem nalenego podatku VAT - jeeli wyskepuije.
Stawlke podatku VAT Wykonawca ok zgodnie z ustagvz dnia 11 marca 2004 r.
0 podatku od towaréw i ustug (Dz. U. z 2017 r., pi221 z pén. zm.).

2. Cena podana w ofercie winna obejméwaszystkie koszty i skladniki zwzane
z wykonaniem zamowienia oraz warunkami stawianyrmép Zamawiajcego.

Cena ofertowa winna zawigravszystkie inne koszty, bez ktorych wykonanie zametva
bytoby niemaliwe.
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3. Ceny musz by¢ podane i wyliczone w zaakgleniu do dwoch miejsc po przecinku
(zasady zaolkglania - kacéwki ponizej 0,5 grosza pomija i a kawcoéwki 0,5 grosza
I wyzsze zaokygla st do 1 grosza).

4. Rozliczenia midzy Zamawiajcym a Wykonawg beda prowadzone w ztotych polskich
(PLN).

5. Cena mge by tylko jedna za oferowany przedmiot zamdwienia, d@puszcza i
wariantowdci cen.

6. Cena nie ulega zmianie przez okresméci oferty (zwigzania oferd).

7. Cer za wykonanie przedmiotu zamoéwienia mgleprzedstawd w ,Specyfikacji
Technicznej Zamowienia” stanoygej Zahcznik nr 1 do niniejszej SIWZ oraz
w ,Formularzu oferty" stanowcym Zahcznik nr 2 do niniejszej SIWZ.

Cena powinna hy podana cyfrowo i stownie. W przypadku rozimesci pomidzy cen
podar cyfrowg a cern podan stownie, za prawidiowzostanie uznana cena podana cyfrowo,
musi ona wynika z kalkulacji, z dziata matematycznych.

8. Zamawiajcy poprawi omytki rachunkowe, z uwzghieniem konsekwenciji
rachunkowych dokonanych poprawek, niezwtocznie adwmiagc o tym Wykonawe,
ktGrego oferta zostata poprawiona.

Sposob wyliczania ceny (Zajcznik nr 1 do SIWZ):

Sposob wyliczania wargoi brutto:

ilos¢ x cena jednostkowa = wastonetto

wartas¢ netto x %VAT = kwota VAT (zaokiglona do dwoch miejsc po przecinku)
wartas¢ netto + kwota VAT = wart& brutto

Koncowg wartas¢ netto naley wyliczy¢ sumugc w kolumnie pn. ,wart& netto”
poszczegolne pozycje oferowanego asortymentu.
Koncowg wartas¢ brutto naley wyliczy¢ sumugc w kolumnie pn. ,warté brutto”
poszczegolne pozycje oferowanego asortymentu.

Rozdziat Xl

Opis kryteriow, ktorymi Zamawiaj acy bedzie se kierowat przy wyborze
oferty, wraz z podaniem znaczenia tych kryteridw sposobu oceny ofert

1. Zamawiaicy uzna oferty za spetnigje wymagania i przyjmie do szczegotowego
rozpatrywania, jeeli:

1.1. oferta, spetnia wymagania oiome niniejsz SIWZ,
1.2. oferta zostata ztona, w okrélonym przez Zamawiagego terminie,
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1.3. Wykonawca przedstawit oferzgodr co do tréci z wymaganiami Zamawigego.

2. Dla zapewnienia kompetentnej i rzetelnej ocefgrtooraz unikngcia subiektywnych
skfadnikbw w ocenie ofert o wyborze najkorzystriejsoferty decydowa bedg ponizsze
kryteria 0 nasipujacych wagach procentowych:

a) cena oferty (brutto) - 100%

Z uwagi na fakt, 2 Zamawiagcy w opisie przedmiotu zamowienia ollie standardy
jakosciowe odnoszce s¢ do rodzaju przedmiotowej dostawy, ustalit zasaeéwlizacji
zamowienia oraz narzucit wymogi jakie Wykonawca megetni&, kryterium ceny oferty
wynosi 100%.

3. Sposéb oceny ofert:

Ocena ofert zostanie przeprowadzona w oparoiu przedstawione wgj Kkryteria
I ich wag.

cena oferty (brutto):

Ofertom przyznane zostarpunkty wedtug wzoru:

Cena (brutto) oferty najszej
Cena = X (vl kryterium)
Cena (brutto) oferty badanej

Zgodnie z art. 2 ustawy cgnnaley rozumié zgodnie z art. 3 wust. 1 pkt 1 i wust. 2 ustawy
z dnia 9 maja 2014 r. o informowaniu o cenach tawar ustug (Dz. U. poz. 915).

UWAGA: Do poréwnania ofert Zamawiajacy poréwna ceny za wykonanie catego
zamoéwienia w danym pakiecie.

Zamawiagcy udzieli zamodwienia Wykonawcy, ktérego aofeddpowiada zasadom
okreslonym w Ustawie Prawo zamowdiepublicznych i spetnia wymagania olstene
w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia.

Maksymalna ilé¢ punktow, jaly moze osiggng¢ oferta, wynosi 100 pkt.

4. Wynik - oferta, ktora przedstawia najkorzysterg] bilans (maksymalna liczba
przyznanych punktéw w oparciu o ustalone kryterimm$tanie uznana za najkorzystniejsz
Pozostate oferty zostarsklasyfikowane zgodnie z Hoig uzyskanych punktow. Realizacja
zamoOwienia zostanie powierzona Wykonawcy, ktéredert® uzyska najwisz ilos¢
punktow.

5. W przypadku, gdy przepisy o podatku od towarawgtug — w odniesieniu do przedmiotu
zamowienia — przewidywatybye do rozliczenia naimego podatku VAT zobowkany jest
nabywca — Zamawiagy, dla potrzeb oceny ofert, doliczy do przedstaejow niej ceny
nalezny podatek od towardw i ustug, ktory zgodnie z okxawjacymi przepisami prawa
miatby obowgzek rozliczy.
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W przypadku, jeeli ztozono ofert, ktorej wybor prowadzitby do powstania u zamawsapo
obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku awdatdéw i ustug, do ceny
najkorzystniejszej oferty lub oferty z najail cery dolicza s¢ podatek od towardéw i ustug,
ktory zamawiajcy miatby obowazek rozliczy zgodnie z tymi przepisami.

Wykonawca, sktada¢ ofere, zobowgzany jest poinformowazamawiajcego, czy wybor
oferty bedzie prowadzi do powstania u zamawigiego obowjzku podatkowego, wskazig

nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dostawa kvtiadczenie bdzie prowadz do jego
powstania, oraz wskazj ich warté¢ bez kwoty podatku.

6. Jeeli w postpowaniu o udzielenie zamowienia, w ktérym jedynymtérium oceny ofert
jest cena lub koszt, nie mama dokona& wyboru najkorzystniejszej oferty ze wedu na to,
ze zostaly ziaone oferty o takiej samej cenie lub koszcie, Zara@gey wzywa
Wykonawcow, ktorzy zigyli te oferty, do zigenia w terminie okrdonym przez
Zamawiagcego ofert dodatkowych (art.91 ust. 5 PZP).

7. Wykonawcy, sktadag oferty dodatkowe, nie mggaoferowd cen lub kosztéw wiszych
niz zaoferowane w ztmnych ofertach.

8. Zamawiajcy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektrangg w celu wyboru
najkorzystniejszej sgodd ofert uznanych za vime.

9. W przypadku zigenia oferty przez Wykonawcmapcego swaqj siedzile w kraju
spoza obszaru Unii Europejskiej Zamawggj w celu oceny takiej oferty doliczy do
przedstawionej w niej ceny zmicc w kwocie nalenego podatku VAT oraz
pozostatych nalmosci, ktérych obowjzek uiszczenia spoczywa na Zamayagin,
wynikajacych z innych przepisow.

10. Ocena ofert:
10.1. W toku badania i oceny ofert Zamawigj maze zadat od Wykonawcow wyjgnien
dotyczcych tréci ztozonej oferty.
10.2. Zamawiajcy poprawia w ofercie;
a) oczywiste omyiki pisarskie,
b) oczywiste omyiki rachunkowe, z uwgzdhieniem konsekwencji rachunkowych
dokonanych poprawek,
c) inne omytki polegajce na niezgodsoi oferty ze specyfikag] istotnych
warunkéw zamowienia, niepowoduag istotnych zmian w tei oferty,

- niezwlocznie zawiadamigj o tym Wykonawg ktérego oferta zostata
poprawiona.

10.3. Zamawiajcy w celu ustalenia, czy oferta zawieraaca nisky cere lub koszt (lub
ich istotne cgsci skladowe wydaj si¢ razaco niskie) w stosunku do przedmiotu
zamoOwienia i budzi wtpliwosci Zamawiagcego co do wykonania przedmiotu zamdéwienia
zgodnie z wymaganiami olgdlenymi przez Zamawiaggego lub wynikajcymi z odebnych
przepisdw, zwraca &ido Wykonawcy o udzielenie w oktenym terminie wyjanien
dotyczcych wyliczenia ceny lub kosztu (zgodniart. 90 ust. 1PZP).
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10.4. Obowazek wykazaniaze oferta nie zawiera xgco niskiej ceny lub kosztu spoczywa
na wykonawcy.

10.5. Zamawiajcy odrzuca ofegt Wykonawcy, ktéry nie udzielit wyjaien lub jezeli
dokonana ocena wyaien wraz ze ztaonymi dowodami potwierdzaze oferta zawiera
razaco nisky cere lub koszt w stosunku do przedmiotu zamowienia.

Rozdziat XlI

Informacja o formalnosciach, jakie powinny zost& dopeinione po wyborze
oferty w celu zawarcia umowy w sprawie zamoéwieniayblicznegqo

1. Zamawiajcy na swojej stronie internetowejww.raszeja.poznan.@amigci ogtoszenie
0 wyborze najkorzystniejszej oferty zawiexag treé¢ zgodnie z art. 92 ustawy PZP.

2. Zamawiajcy podpisze umowz Wykonawa, ktory przedtay najkorzystniejsz ofert.

3. Zamawiajcy wezwie Wykonawg do zawarcia umowy. Nie podpisanie umowy przez
Wykonawe w wyznaczonym terminieghlzie uznane przez Zamawjeggo za uchylanie
sie od zawarcia umowy.

4. Umowa w sprawie realizacji zamowienia publicznegwarta zostanie z uwzginieniem
postanowié wynikajacych z tréci niniejszej SIWZ oraz danych zawartych w ofercie.

5. Umowa zostanie zawarta w formie pisemnej po uptyt@eminu przewidzianego na
whniesienie odwotania.

6. W przypadku uniewanienia posipowania o udzielenie zamodwienia, Zamawyigj na
wniosek Wykonawcy, ktory ubiegaksd udzielenie zamoéwienia, zawiadomi o wszid
kolejnego posipowania, ktére dotyczy tego samego przedmiotu zaeroa lub
obejmuje ten sam przedmiot zamdwienia.

Rozdziat XIlI

Wymagania dotyczace zabezpieczenia nakgteqo wykonania umowy

Zamawiagcy nie przewiduje wniesienia zabezpieczeniazyaégo wykonania umowy.

Rozdziat XIV

Istotne dla stron postanowienia, ktoére zostam wprowadzone do tr&ci
zawieranej umowy

1. Postanowienia umowy zawarto we wzorze umowyrykstanowi Zadcznik nr 5 niniejszej
SIWZ.

2. Umowa podlega uniewmieniu w czs$ci wykraczajcej poza okrdenie przedmiotu
zamoOwienia zawarte w Specyfikacji Istotnych rWkow Zamowienia.
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3. Z uwzgédnieniem zapisu art. 144 ust. 1 Ustawy Zampey przewiduje maiwosé
dokonania istotnych zmian postanofvigawartej umowy w stosunku do $tie oferty,
na podstawie ktorej dokonano wyboru Wykonawd)arunki tych zmian zostaty
okreslone we wzorze umowy - Zakniku nr 5 do niniejszej SIWZ.

Rozdziat XV

Pouczenie grodkach ochrony prawnej

1. Kazdemu Wykonawcy, a tak innemu podmiotowi, j@li ma lub miat interes w uzyskaniu
danego zamowienia oraz poniést lub zmoponié¢ szkod w wyniku naruszenia przez
Zamawiagcego przepisow ustawy PZP przystugéjodki ochrony prawnej przewidziane
w dziale VI ustawy PZP jak dla peppowar ponizej kwoty okr&lonej w przepisach
wykonawczych wydanych na podstawie art. 11 usst@wy PZP.

2. Srodki ochrony prawnej wobec ogtoszenia o zamowienmaz SIWZ przystuguj rowniez
organizacjom wpisanym na lgsto ktérej mowa w art. 154 pkt 5 ustawy PZP.

Rozdziat XVI

Postanowienia kacowe

1. Uczestnicy pogpowania ma prawo wghdu do tréci protokotu posfpowania, ofert od
chwili ich otwarcia w trakcie prowadzonego pgmiwania za wytkiem dokumentéw
stanowijcych zajczniki do protokotu (jawne po dokonaniu wyboru ragystniejszej oferty
lub uniewanieniu posipowania) oraz stanowsych tajemni¢ przedsgbiorstwa
W rozumieniu przepisOow o0 zwalczaniu nieuczciwe] Wamencji zastrzeonych przez
uczestnikdw pogpowania.

2. Na wniosek Wykonawcy Zamawday przeéle kopk protokotu lub zajcznikow pocz,
faksem lub drog elektroniczi, z zastrzeeniem,ze jezeli z przyczyn technicznych przestanie
dokumentow bdzie znaczco utrudnione Zamawiggy poinformuje o tym Wykonawgcoraz
wskaze sposob, w jaki magone by udostpnione.

3. W sprawach nieuregulowanych zastosowanieg magepisy Ustawy Prawo zamowuie
publicznych, Rozpoggdzenia Ministra Rozwoju z dnia 26 lipca 2016 r. pvasvie protokotu
postpowania o udzielenie zamowienia publicznego (Dzz @016 r. poz. 1128) oraz Kodeks

Cywilny.
4. Zamawiajcy nie przewiduje zwrotu kosztow udziatu w pgstwaniu.

5. Zamawiajacy przekazuje klauzuk informacyjna z art. 13 RODO do zastosowania
przez Zamawiajaceqo w _celu zwizanym z posépowaniem 0 _udzielenie zamoéwienia
publicznego:
Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozpadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ookrasob fizycznych w zwiku
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Z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swonbgo przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozpgazenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L
119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,RODOQO?”, inforrauie:

administratorem Pani/Pana danych osobowych j8gpital Miejski im. Franciszka

Raszei w Poznaniu, ul. Mickiewicza 2, 60-834 Poinael.. (61) 848-10-11, faks:

(61) 848-49-90

inspektorem ochrony danych osobowychSapitalu Miejskim im. Franciszka Raszei

w Poznaniujest: Pani Ewa Skrbeiska,

inspektorochronydanychosobowych@raszeja.poznatepl(61) 22-45-227;

Pani/Pana dane osobowe przetwarzaig ha podstawie art. 6 ust. 1 litRODO w celu

Zwigzanym z pospowaniem o udzielenie zamoéwienia publicznegm sukcesywn

dostave jednorazowego spgiu do terapii Zywieniowej oraz preparatow do terapii

Zywieniowej do Szpitala Miejskiego im. Franciszka$zei w Poznaniu, 0 sygnaturze

SR/XV-270-47-EFK/19rowadzonym w trybi@rzetargu nieograniczonego

odbiorcami Pani/Pana danych osobowycledab osoby Iub podmioty, ktérym

udostpniona zostanie dokumentacja ppstwania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3

ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. — Prawo zambvpeblicznych (Dz. U. 2019 poz.

1843), dalej ,ustawa Pzp”;

Pani/Pana dane osobowglh przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy pzez

okres 4 lat od dnia zakozenia posjpowania 0 udzielenie zamodwienia, agk czas

trwania umowy przekracza 4 lata, okres przechowyavatejmuje caly czas trwania
umowy;

obowihzek podania przez PaffPana danych osobowych begmalnio Pani/Pana

dotyczcych jest wymogiem ustawowym oklenym w przepisach ustawy Pzp,

Zwigzanym z udziatem w pagiowaniu o0 udzielenie zaméwienia publicznego;

konsekwencje niepodania okienych danych wynikajz ustawy Pzp;

w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyejeeda podejmowane w sposéb

zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

posiada Pani/Pan:

— na podstawie art. 15 RODO prawo dpst do danych osobowych Pani/Pana
dotyczcych;

— na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowani@fPam danych osobowych

- na podstawie art. 18 RODO prawggdania od administratora ograniczenia
przetwarzania danych osobowych z zasenéem przypadkoéw, o ktérych mowa w
art. 18 ust. 2 RODO ***;

— prawo do wniesienia skargi do Prezesa¢dw Ochrony Danych Osobowych, gdy
uzna Pani/Panze przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana datych narusza
przepisy RODO;

nie przystuguje Pani/Panu:

- w zwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo dsungcia danych
osobowych;

— prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérymvane art. 20 RODO;

- na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec petwarzania danych
osobowych, gdy. podstawg prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych
jest art. 6 ust. 1 lit. c RODQ

* Wyijasnienie: informacja w tym zakresie jest wymaganazeliew odniesieniu do danego administratora lub patm
przetwarzajcego istnieje obowkek wyznaczenia inspektora ochrony danych osobowych
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Wyijasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie zeno skutkowa zmiam wyniku posipowania
0 udzielenie zamowienia publicznego ani zmipostanowigé umowy w zakresie niezgodnym z ugtfep oraz nie nmi@ narusza
integralngci protokotu oraz jego zatznikow.
™ Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastesia w odniesieniu do przechowywania, w celu zajevia
korzystania zérodkéw ochrony prawnej lub w celu ochrony praw inosoby fizycznej lub prawnej, lub z uwagi nameawzgdy
interesu publicznego Unii Europejskiej lubrigava czionkowskiego.

Rozdziat XVII

Zataczniki

Wymienione ntej Zahczniki stanowa integralmy czes¢ Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia na sukcesywrdostawg jednorazowego spgtui do terapiizywieniowej oraz
preparatow do teraptywieniowej do Szpitala Miejskiego im. FranciszkasRei w Poznaniu:
1.1. Specyfikacja Techniczna Zamowienia — wypelaianpodpisana przez Wykonagvc
(Zafgcznik nr 1 do SIWZ).

1.2. Formularz oferty - wypetniony i podpisany mak'ykonawe (Zatcznik nr 2 do SIWZ).
1.3. Gwiadczenie stanowte wstpne potwierdzenie,ze Wykonawca nie podlega
wykluczeniu (Zadcznik nr 3 do SIWZ).

1.4. Gwiadczenie dotycce spetniania warunkow udziatu w pgstwaniu (Zadcznik nr 4
do SIWZ).

1.5. Wzor umowy (Zakznik nr 5 do SIWZ).

1.6. Formularz €wiadczenia | (Zajcznik nr 6 do SIWZ).

1.7. Formularz €wiadczenia Il (Zaicznik nr 7 do SIWZ).

1.8. Informacja o obowrkach wynikagcych z przepiséw o podatku VAT (Zaknik nr 8 do
SIWZ).

1.9. Gwiadczenie Wykonawcy — dotygze grupy kapitatowej (Za€znik nr 9 do SIWZ).
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