Zatacznik Nr 1

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

I  Wymagania prawne i wymagane parametry techniczno-uzytkowe :

Dostawa przyrzadéw do pomiaru ci$nienia dla Polskiej Grupy Goérniczej S.A. Oddziat KWK
Jankowice  Nrgrupy 332-4

MANOMETR-MONITOR GESTOSCI GAZU SF6 AKM-38960 PODCISNIENIE MAKS. DO 145 PSI(-0,1-
1MPA) SREDNICA TARCZY ZEGARA 4" (101,6MM) MECHANICZNE LOKALNE WSKAZANIE DO
MONITOROWANIA GESTOSCI GAZU AUTOMATYCZNIE KOMPENSUJE CISNIENIE GAZU

Zamawiajgcy dopuszcza sktadanie ofert rownowaznych. Zamawiajacy za produkt rownowazny
uwaza produkt, ktéry nie jest identyczny, tozsamy z produktem referencyjnym, ale posiada nie
gorsze od produktu referencyjnego cechy i parametry.

B. Wymagania prawne oraz wymagane parametry techniczno - uzytkowe.

1. Oferowany przedmiot zamowienia musi by¢ fabrycznie nowy i wolny od wad.
2. Oferowany przedmiot zamowienia musi spetnia¢ wymagania aktualnie obowigzujgcych
norm i przepisdw majgcych zastosowanie dla danego wyrobu.

Dokumenty wymagane w celu potwierdzenia spetnienia przez oferowane dostawy wymagan
okreslonych przez Zamawiajgcego — do ztozenia wraz z ofertq.

e Oswiadczenie dotyczace przedmiotu oferty, iz oferowany wyrdéb spetnia wymagania prawa
polskiego i Unii Europejskiej w zakresie wprowadzenia na rynek- zgodnie z Zatacznikiem
Nr 3.

e Karta katalogowa produktu.
e (Oswiadczenie o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej samej Grupy Kapitatowej —
Zatacznik nr 4

e (Oswiadczenie o posiadaniu statusu mikroprzedsiebiorcy, matego przedsiebiorcy, sredniego
przedsiebiorcy, duzego przedsiebiorcy - zgodnie z Zatgcznikiem 5



1. Dokumenty wymagane do kazdej dostawy do magazyndw materiatowych kazdego Oddziatu
Polskiej Grupy Goérniczej S.A.
a) Dowdd dostawy sporzadzony w Portalu Dostawcy Polskiej Grupy Gdrniczej S.A.,
b) Dokument potwierdzajgcy gwarancje.
c¢) Dokument potwierdzajgcy jakos¢ przedmiotu zamowienia ( np. Swiadectwo jakosci)
d) Deklaracja zgodnosci

e) Inne: - termin realizacji dostawy — do 70 dni od daty przekazania zamdwienia
Wykonawcy
- termin ptatnosci —zgodnie z o$wiadczeniem

o Wymagania dotyczgce gwarancji:

o Min. 12 miesiecy od dostawy do magazynu Zamawiajgcego.
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Zalacznik Nr 3

Oswiadczenie dotyczace przedmiotu oferty

1) Wykonawca, a w przypadku oferty wspdlnej Petnomocnik:

(petna nazwa i adres)

2) Nazwa oferowanego wyrobu oraz nr pozycji formularza ofertowego:

3) Producent wyrobu:
Nazwa producenta Adres producenta Nr pozycji

formularza
ofertowego

Oswiadczam z pelng odpowiedzialnos$cia, Ze wyréb spelnia wymagania prawa polskiego i Unii
Europejskiej w zakresie wprowadzenia na rynek.

(pieczec 1 podpis/y osoby/0s6b upowaznionych
do reprezentowania Wykonawcy/Pelnomocnika Wykonawcy)
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Zalacznik Nr 4

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

NAZWA WYKONAWCY: .. .eviiieciicie sttt sttt te e ae et e be s be et et e s bestaesteseenbesteenaesrens

AArES WYKONAWCY: ....vvivviiieiiecie ettt ettt e s se et et e ete et e sbestaetaenbesbeereeteeneenteennenns

Sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego, ktorego przedmiotem
JOSE ettt nr postgpowania .................. o$wiadczamy, ze:

o Nie nalezymy do grupy kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo
zamowien publicznych z zadnym z Wykonawcow, ktorzy ztozyli oferte w
postgpowaniu

lub

o Nalezymy do grupy kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Prawo
zamowien publicznych z Wykonawca/Wykonawcami wskazanymi w ponizszej tabeli.
W zalaczeniu przedstawiamy informacj¢ i dowody, ze istniejagce migdzy nami
powiazania, nie prowadza do zaktocenia konkurencji.

Lp. Nazwa podmiotu, adres

(miejsce i data ) (pieczet 1 podpis Wykonawcy / upowaznionego przedstawiciela)
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Zalacznik Nr 5

Kod aukeji cocvvveniiiiiiiniiinieinnnn Data

Nazwa Wykonawcy/czlonka konsorcjum:

OSWIADCZENIE
(0] POSIADA,NIU STATUSU MIKROPRZEDSIEBIORCY, MALEGO PRZEDSIEBIORCY,
SREDNIEGO PRZEDSIEBIORCY, DUZEGO PRZEDSIEBIORCY

Wykonawca o$wiadcza, ze spelnia warunki / nie spelnia warunkow * do zakwalifikowania go do
kategorii mikroprzedsigbiorstw oraz matych i §rednich przedsigbiorstw okreslonych w Zataczniku 1 do
Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 roku uznajacego niektére 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 przywotang w zdaniu
poprzedzajacym regulacja, do kategorii mikroprzedsiebiorstw oraz matych i $rednich przedsigbiorstw
nalezg przedsigbiorstwa, ktore zatrudniaja mniej niz 250 pracownikow i ktorych roczny obrét nie
przekracza 50 milionéw EUR, Iub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionow EUR.

(podpis osoby upowaznionej
do reprezentowania
Wykonawcy/cztonka konsorcjum)

* - skresli¢ niewftasciwe
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