WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO-UZYTKOWE PRZEDMIOTU
ZAMOWIENIA ORAZ DOKUMENTY NIEZBEDNE DO POTWIERDZENIA
SPEENIENTA WYMAGAN

1. Opis przedmiotu zaméwienia:

Dostawa rekawic diagnostycznych nitrylowych dla Polskiej Grupy Gorniczej S.A. Oddzial KWK
Boleslaw Smialy, nr grupy materialowej 331-1

2. Wymagania prawne i wymagane parametry techniczno-uzytkowe:

Przedmiotem zamowienia sa rekawice medyczne nitrylowe jednorazowe bezpudrowe 5x palcowe
pakowane po 100 szt.

Przedmiot zaméwienia musi by¢ fabrycznie nowy, wolny od wad fizycznych i prawnych oraz spetniac
wymogi techniczno-uzytkowe okreslone przez Producenta danego wyroby. Powinny idealnie przylegaé
do powierzchni dtoni, nie uciskajac ich — elastyczne. Dzigki temu umozliwiaja dobra chwytliwos¢ i
manipulacje przedmiotdw oraz precyzje i kontrolowanie czynnosci podczas wykonywania pracy,
uniwersalne, dopasowujace sie¢ jednoczesnie do ksztaltu prawej i lewej dloni. Re¢kawice nitrylowe
wykonane z syntetycznego nitrylu powinny by¢ odporne na przektucia oraz substancje chemiczne, a ich
mata grubos¢ $cian powinna zapewnié dobre czucie trzymanych przedmiotdw.

Rozmiary:
rozmiar ilos¢ x 100 szt.
10
L 15
XL 25
RAZEM 50 komp.

Rekawice musza spetnia¢ normy BHP.

3. Wymagane dokumenty, ktére nalezy zalaczy¢ do oferty:
1) Oswiadczenie Wykonawcy, iz oferowany wyréb spetnia wymogi prawa polskiego i UE w zakresie
wprowadzenia na rynek — zatacznik nr 1.
2) Oswiadczenie Wykonawey o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej grupy
kapitatowej — zatacznik nr 2.
3) Oswiadczenie o statusie przedsiebiorcy — zatacznik nr 3
4)  Karta katalogowa

4. Wymagane dokumenty, ktore nalezy dostarczy¢ wraz z przedmiotem zamoéwienia:

1) Przy kazdej dostawie:
- Dowdd dostawy wraz z numerem zamoéwienia

5. Inne
- Termin realizacji zamo6wienia: do 14 dni od daty przekazania zamowienia do Wykonawcy.
- wymagania dotyczace gwarancji — co najmniej 12 miesiecy od daty odbioru zamdwienia przez
magazyn Zamawiajgcego.

Nadzér wynikajacy z zarzadzania srodowiskowego:
- W zadnej postaci nie zachodzi negatywne oddziatywanie na srodowisko
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O - w trakeie realizowania umowy powstajg odpady u Zamawiajacego, jednak nie powstajg odpady, ktore
zagospodarowuje Zamawiajacy — tj opakowania po odczynnikach z poz....

O - w trakeie realizowania umowy powstajg odpady u Zamawiajacego, w tym powstaja odpady, ktore
zagospodarowuje Zamawiajacy, .1 ............ (wymienic¢ np.: zlom, odpady pogdrnicze, drewno,
opakowania itp.)

Podpis kierownika komérki organizacyjnej sporzgdzajgcej wniosek

Imig i nazwisko, podpis
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Zalacznik Nr 1

Oswiadczenie dotyczace przedmiotu oferty

I)  Wykonawca, a w przypadku oferty wspélnej Pelnomocnik:

(pelna nazwa i adres)

2) Nazwa wyrobu oraz nr pozycji z formularza ofertowego:

(nazwa. nazwa handlowa. typ, odmiana. gatunek, klasa. p.)

3) Producent wyrobu:

4) Posiadane dokumenty, odniesienia:

Oswiadczam z pelng odpowiedzialnoscia, ze wyrob spefnia wymagania prawa polskiego i Unii
Europejskiej w zakresie wprowadzenia na rynek.

(pieczec 1 podpis/y osoby/osob upowaznionych
do reprezentowania Wykonawey/Pelnomocnika Wykonawcey)

- strona 3



Zalacznik Nr 2

OSWIADCZENIE ’
O PRZYNALEZNOSCI LUB BRAKU PRZYNALEZNOSCI DO TEJ SAMEJ
GRUPY KAPITALOWEJ

Skiadajac oferte w niniejszym postepowaniu o udzielenie zamdwienia w trybie aukcji spotowej
O NUMEIZE +. v, oswiadczamy, ze:

o Nie nalezymy do grupy Kkapitalowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16.02.2007 r. o ochronie
konkurencji i konsumentéw (Dz. U. Nr 50 poz. 331 z pdzn. zm.)

lub

o Nalezymy do grupy kapitalowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16.02.2007 r. o ochronie konkurencji i
konsumentéw (Dz. U. Nr 50 poz. 331 z p6zn. zm.) i skfadamy w imieniu Wykonawcey:

pelna liste podmiotow nalezacych do tej samej grupy kapitatowej:

Nazwa grupy kapitatowe;:

Ip. Nazwa cztonka grupy kapitatowej Siedziba

(S}

Zamawiajacy wykluczy wykonawcow, ktérzy nalezac do tej samej grupy kapitatowej ztozyli odrebne oferty
w przedmiotowym postepowaniu, chyba, ze na wniosek Zamawiajacego wykaza, Ze istniejace miedzy nimi
powigzania nie prowadza do zachwiania uczciwej konkurencji pomiedzy wykonawcami

(pieczec i podpisy osoby/oséb upowaznionych
do reprezentowania Wykonawcy)
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Zalgceznik Nr 3

Kod aukeji ...oovveiiniiniiiiniiii, Data

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

Nazwa Wykonawcy/czionka konsorcjum:

OSWIADCZENIE
O POSIADANIU STATUSU MIKROPRZEDSIEBIORCY, MALEGO
PRZEDSIEBIORCY, SREDNIEGO PRZEDSIEBIORCY, DUZEGO
PRZEDSIEBIORCY

Wykonawca o$wiadcza, ze spelnia warunki / nie spehnia warunkéw * do zakwalifikowania go do kategorii
mikroprzedsiebiorstw oraz matych i $rednich przedsiebiorstw okreslonych w Zataczniku 1 do
Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 roku uznajgcego niektore rodzaje
pomocy za zgodne z rynkiem wewnetrznym w zastosowaniu art. 107 i 108 Traktatu (Dz. Urz. UE L187 z
26.06.2014 r). Wykonawca potwierdza, iz jest swiadomym, ze zgodnie z przywolana w zdaniu
poprzedzajacym regulacja, do kategorii mikroprzedsiebiorstw oraz matych i srednich przedsiebiorstw naleza
przedsigbiorstwa, ktére zatrudniaja mniej niz 250 pracownikow i ktorych roczny obrét nie przekracza 50
milionéw EUR, lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

(podpis osoby upowaznionej
do reprezentowania
Wykonawcy/czlonka konsorcjum)

* - skreslié niewlasciwe
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