Zalacznik nr 1 do SIWZ
Nr sprawy: 4/ZP/2019

FORMULARZ OFERTY
Skladajac w imieniu:
Nazwa (petna nazwa firmy) i adres Wykonawcy:
NIP: : REGON: X
KRS/CEIDG: ;
Numer telefonu: ; Adres poczty elektronicznej: :

oferte¢ w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na dostawe specjalistycznych urzadzen
oraz odczynnikow i materialéw niezbednych do kompleksowego wyposazenia ciaggu badawczego do pracy z mtDNA i materialem kostnym w ramach
projektu o nr PL/2017/PR/0006 pt.: ,,Rozszerzenie moZliwosci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materiatu kostnego” wspotfinansowanego
przez Uni¢ Europejska ze srodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewngtrznego — Instrument na rzecz wsparcia finansowego wspotpracy
policyjnej, zapobiegania i zwalczania przestgpczosci oraz zarzadzania kryzysowego na lata 2014-2020 (Porozumienie finansowe nr 6/PL/2017/FBW),
oferujemy realizacj¢ zamowienia na nastepujacych warunkach:
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Zalacznik nr 1 do SIWZ
Nr sprawy: 4/ZP/2019

CZESC I -PIPETY, STATYWY I KONCOWKI DO PIPET, WIROWKI Z ROTOREM, PROBOWKI, TERMOMIKSER

Okres
_ Cena Wartosé Stawka Warto$¢é gwarancji/
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba Jednoastkow netto podatku brutto I’ON;S(\?(/E?I t ka't\lalljcr)n?)r Lermin
netto [PLN] [PLN] VAT [%] | [PLN] | P gowy waznodel
miesigcach**
Pipeta jednokanalowa o zmiennej
objetosci cieczy w zakresie 0,1 — 2,5 uLL
(zgodnie z opisem zawartym
1 . - ; szt. 4
w  ,,Szczegotowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Pipeta jednokanalowa o zmiennej
objetosci cieczy w zakresie 0,5 — 10 pL
(zgodnie z opisem zawartym
2 . . . szt. 4
w ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Pipeta jednokanalowa o zmiennej
objetosci cieczy w zakresie 2 — 20 pL
3 (zgodnie z opisem zawartym ot 4
w ,Szczegolowym  opisie  przedmiotu '
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Pipeta jednokanalowa o zmiennej
objetosci cieczy w zakresie 10 — 100 pL.
(zgodnie z opisem zawartym
4 . . : szt. 4
w ,,Szczegolowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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Pipeta jednokanalowa o zmiennej
objetosci cieczy w zakresie 20 — 200 pLL

(zgodnie z opisem zawartym ot
w  ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu '
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Pipeta jednokanalowa o zmiennej
objetosci cieczy w zakresie 100 — 1 000

pL

(zgodnie z opisem zawartym |  szt.
w  ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Statywy karuzelowy kompatybilny z ww.
pipetami

(zgodnie z opisem zawartym st
w ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu '
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Koncéwki kompatybilne z ww. pipeta 0,1
-2,5puL,

1 op.=10 pudetek x 96 koncowek

(zgodnie z opisem zawartym op.
w  ,,Szczegolowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Koncéwki kompatybilne z ww. pipeta 0,5

—10 pL,

1 op.=10 pudetek x 96 koncowek

(zgodnie z opisem zawartym op.
w ,.Szczegolowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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Koncéwki kompatybilne z ww. pipeta 2 —

20 pL,
1 op.=10 pudetek x 96 koncowek

10 | (zgodnie z opisem zawartym op.
w  ,,Szczegotowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Koncowki kompatybilne z ww. pipeta 10
—100 pL
1 op.=10 pudetek x 96 koncowek

11 | (zgodnie z opisem zawartym op.
w  ,,Szczegotowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Koncowki kompatybilne z pipeta 20 —
200 pL
1 op.=10 pudetek x 96 koncowek

12 | (zgodnie z opisem zawartym op.
w ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Koncowki kompatybilne z pipetg 100 — 1
000 pLL
1 op.=10 pudetek x 96 koncowek

13 | (zgodnie z opisem zawartym op.
w ,,Szczegolowym  opisie  przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Wiréowka z rotorem
(zgodnie z opisem zawartym

14 | w ,Szczegolowym  opisie  przedmiotu szt.
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Bezgraniczne Bezpieczenstwo

EEIN UNIA EUROPEJSKA
SR FUNDUSZ BEZPIECZENSTWA
WA \\VEWNETRZNEGO

Projekt o nr PL/2017/PR/0006 wspdtfinansowany przez Uni¢ Europejska
ze $rodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewngtrznego




Termomikser
(zgodnie z opisem zawartym
15 |w ,,Szczegolowym  opisie przedmiotu szt. 1
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
Probowki laboratoryjne o poj. 0,2 ml
2000 szt. B
16 | (Zgodnie  z  opisem  zawartym op- =
w .Szczegolowym  opisie  przedmiotu | o4\ RETER IS
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik (liczba (cena
nr 1a do SIWZ) opakowan) | jednostkowa
za
opakowanie)
Probowki laboratoryjne o poj. 1,5 ml
2000 szt. _
\7 | (zgodnie  z  opisem  zawartym op-=
w .Szczegolowym  opisie  przedmiotu | o4\ RETER PP
zaméwienia®  stanowigcym  Zalgcznik (liczba (cena
nr 1a do SIWZ) opakowan) | jednostkowa
za
opakowanie)
Probowki laboratoryjne o poj. 0,2 ml
z plaskim wieczkiem
2000 szt. op. =
18 | (zgodnie z opisem zawartym
w ’,,Szczegéiowym opisie przedmio.tu sztuk (Ii;:'z.ba (Cena
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik opakowart) | jednostkowa
nr la do SIWZ) 7a
opakowanie)
RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1-18)
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CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1-18)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

) Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegélnosci warto$¢ dostarczonego
asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne nalezno$ci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia
na czas transportu, optaty celne), Swiadczenia ustug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne naleznoéci, ktérych w zwiazku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy
Wykonawca moglby si¢ spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Suma okresow gwarancji z poz. 14 — 15: miesigce/miesiecy.

**Wymagany przez Zamawiajgcego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 -7, 14-15 wynosi 24 miesiace od dnia podpisania bez zastrzezen
protokotu odbioru asortymentu o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 2a do SIWZ (Czg$¢ 1).

Wymagany przez Zamawiajacego minimalny termin wazno$ci dla asortymentu z poz. 8 -13, 16-18 wynosi 12 miesiecy od dnia podpisania bez
zastrzezen protokotu odbioru asortymentu 0 ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 2a do SIWZ (Czgs¢ I).

Zobowiqzujemy sie dostarczyé wraz z dostawq sprzetu z poz. 1 - 6 ,pipeta jednokanatowa o zmiennej objetosci cieczy...” swiadectwa wzorcowania.

Akceptujemy termin realizacji zaméwienia okreslony w Rozdziale IIT SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

zapoznali$my si¢ z specyfikacjg istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajgcego;

uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg oferta przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

ok wbdE

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

6. akceptujemy warunki platnos$ci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spelnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji; 6
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10.

11.

12.

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajgcym sg: , tel. ;

oswiadczam, Ze zapoznalem sie z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwosci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspolfinansowanego przez Unie¢ Europejska ze
srodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien

regulujacych kontrole, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalacznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne:

*

Informujemy, Ze jeste$my’

L] mikroprzedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.

[1 malym przedsiebiorstwem: przedsiebiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 0séb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

L] $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsi¢biorstwem ani matym przedsigbiorca, i ktdre zatrudnia mniej niz 250 osdb, i ktoérego roczny obrot nie przekracza

50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

EEE UNIA EUROPEJSKA
SN FUNDUSZ BEZPIECZENSTWA
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CZESC II - WORTEKSY

(miejscowos¢, data)

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)

Cena Warto$é Stawka Warto$é Nazwa Numer Okres
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] VAT [%] [PLN] procueEnEl | g | o rereraee
Worteks
(zgodnie z opisem zawartym
1 |w ,Szczegolowym  opisie  przedmiotu szt. 4
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1)
CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

) Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlnoséci warto$¢ dostarczonego
asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne naleznos$ci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia
na czas transportu, optaty celne), $wiadczenia ustug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne nalezno$ci, ktorych w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy

Wykonawca moglby sie spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1

miesigce/miesiecy

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 wynosi 24 miesiace. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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z chwilg podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktérym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr
2b do SIWZ (Czgs¢ D).

AKceptujemy termin realizacji zaméwienia okre§lony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1. zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;

2 w cenie naszej oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

3 o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sa zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;

4. uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

5 akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej

oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

6. akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

7. osobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

8. osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

9. oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwoS$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoélfinansowanego przez Uni¢ Europejska
ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowigzuje sie przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrol¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalgcznik nr 5 do SIWZ;

10.  os$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
11.  os$wiadczam, ze pochodz¢ z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;

12. Do oferty zataczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne;

*
Informujemy, Ze jeste$my’

L] mikroprzedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.
Besoranicene Besmieceorisim SR UNIA EUROPEJSKA
ergraniczie begpreccenswo S FUNDUSZ BEZPIECZENSTWA
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O malym przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani malym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 osob, i ktoérego roczny obroét nie przekracza

50 milionow EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wytgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowos¢, data)

CZESC III - WIROWKA DO PLYTEK

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)

_ _ Cena Wartosé Stawka Wartosé Nazwa Numer Okres__
Lp. Przedmiot zamowienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] | VAT [%] | [pLN] | Producenta | katalogowy | o i iacach

Wirowka do plytek (zgodnie z opisem
1 zawartym w  ,,Szczegotowym  opisie st 1

przedmiotu  zamowienia”  stanowigcym '

Zalacznik nr 1la do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

) Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowigzany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlnosci warto$¢ dostarczonego
asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne naleznos$ci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia
na czas transportu, optaty celne), $wiadczenia ustug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne naleznos$ci, ktorych w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy

Wykonawca moglby sie spodziewacé.

[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1

Bezgraniczne Bezpieczenstwo

miesigce/miesiecy
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**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 wynosi 24 miesigce. Bieg okresu gwarancji rozpocznie sie
z chwilg podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr
2c do SIWZ (Czes¢ 110).

Akceptujemy termin realizacji zamowienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.
Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1. zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
2 w cenie naszej oferty zostalty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

3 o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sa zgodne z wymaganiami Zamawiajgcego;

4. uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;
5

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

6. akceptujemy warunki platnosci okre§lone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

7. osobami upowaznionymi do podpisania umowy sa:

8. osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

9. oSwiadczam, ze zapoznalem sie z treScia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwos$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspolinansowanego przez Uni¢e Europejska
ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowigzuje sie przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole, monitoring i audyt, z ktérych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tresé¢ § 9 wyciag stanowiacy zalacznik nr 5 do SIWZ;

10.  os$wiadczam, ze pochodze¢ z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie;j:
tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [];

11.  os$wiadczam, ze pochodz¢ z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [;

12. Do oferty zatgczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne:

*
Informujemy, Ze jeste$my’
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[] mikroprzedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktérego roczny obrét lub roczna suma b
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O malym przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani malym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 oséb, i ktérego roczny obrot nie przekracza

50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wytgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowos¢, data)

CZESC IV — WAGA PRECYZYJNA

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)

Cena Wartosé Stawka Wartosé Nazwa Numer Okres
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] VAT [%] [PLN] procueEnEl | g | o rereraee

Waga precyzyjna (zgodnie z opisem
] | zawartym W »dzczegotowym  opisie ot 1

przedmiotu  zamowienia”  stanowigcym '

Zalacznik nr 1a do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

“) Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlnos$ci warto§¢ dostarczonego
asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne naleznosci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia
na czas transportu, oplaty celne), wniesienia, montazu, uruchomienia przedmiotu umowy, $wiadczenia ustug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne nalezno$ci, ktorych
w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca moglby sie spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1

miesigce/miesigcy

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 wynosi 24 miesiace. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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z chwila podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr
2d do SIWZ (Czgs¢ 1V)

Zobowiqzujemy si¢ dostarczyc wraz 7 dostawq swiadectwa wzorcowania i legalizacji.
AKkceptujemy termin realizacji zamowienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) 1 nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

1
2
3. o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
4 uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;
5

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

6. akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

7. osobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

8. osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel. ;

9. oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwos$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoélfinansowanego przez Uni¢ Europejska
ze Srodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzegaé zawartych w paragrafie postanowien

regulujacych kontrol¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalgcznik nr 5 do SIWZ;

10.  os$wiadczam, ze pochodze¢ z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie;j:
tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;

11.  os$wiadczam, ze pochodz¢ z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:
tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;

12. Do oferty zataczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne:
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*
Informujemy, ze jesteSmy’

O mikroprzedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 0séb i ktoérego roczny obroét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionow EUR.

[] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsiebiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani matym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 o0soéb, i ktorego roczny obroét nie przekracza

50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.
Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowos¢, data)

CZESC V - WIELOFUNKCYJNE URZADZENIE OBROTOWE

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)

_ _ Cena Wartosé Stawka Wartosé Nazwa Numer Okres__
Lp. Przedmiot zamowienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] | VAT [%] | [pLN] | Producenta | katalogowy | o i iiacach
Wielofunkcyjne urzadzenie obrotowe
z wyposazeniem stuzace do oczyszczania
i przygotowania materialu Kkostnego
1 | (zgodnie z opisem zawartym | szt 1

w  ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu
zamowienia” stanowigcym Zalacznik nr
la do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

") Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowigzany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlno$ci warto$¢ dostarczonego
asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne nalezno$ci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia
na czas transportu, oplaty celne), $wiadczenia uslug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne nalezno$ci, ktorych w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy

Wykonawca moglby sie spodziewacé.

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1 miesigce/miesiecy

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 wynosi 24 miesiace. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢
z chwilg podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okre$lonych w Zalaczniku nr
2e do SIWZ (Czg$¢ V).

AKkceptujemy termin realizacji zaméwienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

10.

11.

12.

zapoznali$my si¢ z specyfikacjg istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sa zgodne z wymaganiami Zamawiajgcego;
uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tre$ci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwoS$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspolfinansowanego przez Uni¢e Europejska
ze Srodkoéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzegaé zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalacznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebedgcego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne:
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*
Informujemy, ze jesteSmy’

O mikroprzedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 0séb i ktoérego roczny obroét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionow EUR.

[] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

L] $rednim przedsiebiorstwem: przedsiebiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani matym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 o0soéb, i ktorego roczny obroét nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowos¢, data)

CZESC VI - LAMPY UV BEZPOSREDNIEGO DZIALANIA I PRZEPLYWOWE

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)

_ ~ Cena Wartosé Stawka Wartosé Nazwa Numer Okres__
Lp. Przedmiot zamowienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] | VAT [%] | [pLN] | Producenta | katalogowy | o ‘i iiacach

Lampa UV bezpo$redniego dzialania

sufitowa

(zgodnie z opisem zawartym
1 . - ; szt. 4

w  ,,Szczegotlowym  opisie  przedmiotu

zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Lampa UV przeplywowa sufitowa

(zgodnie z opisem zawartym
2 |w ,Szczegotowym  opisie  przedmiotu szt. 8

zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1-2)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)

(suma pozycji: 1-2)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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) Cena oferty obejmuje wszelkie naleznos$ci, do jakich zobowigzany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlno$ci warto$¢ dostarczonego
asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne naleznosci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia
na czas transportu, oplaty celne), wniesienia, montazu, uruchomienia przedmiotu umowy, $wiadczenia ustug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne naleznosci, ktorych
w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca moglby si¢ spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Suma okresow gwarancji z poz. 1 - 2: miesigce/miesigey

**Wymagany przez Zamawiajgcego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 - 2 wynosi 24 miesiace. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢
z chwilg podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr
2f do SIWZ (Czesé VI).

AKkceptujemy termin realizacji zamowienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.
Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1. zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostalty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;

uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

SNl S

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

6. akceptujemy warunki platnosci okre§lone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

7. osobami upowaznionymi do podpisania umowy sa:

b

8. osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

9. oSwiadczam, ze zapoznalem si¢ z treScia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwoS$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspélfinansowanego przez Uni¢ Europejska
ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole, monitoring i audyt, z ktérych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tresé¢ § 9 wyciag stanowigcy zalacznik nr 5 do SIWZ;

10.  os$wiadczam, ze pochodze¢ z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie;j:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [];
11.  os$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
12. Do oferty zalaczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu; 17
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2) inne;

*
Informujemy, ze jesteSmy’

O mikroprzedsigbiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0séb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milioné6w EUR.
O malym przedsi¢biorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 0séb i ktoérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionow EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsicbiorstwem ani malym przedsicbiorca, i ktére zatrudnia mniej niz 250 oséb, i ktorego roczny obrét nie przekracza
50 milionow EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0sob) upowaznionej(-ych)
do wystgpowania w imieniu Wykonawcy)
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CZESC VII - CHLODZIARKO-ZAMRAZALKI LABORATORYJNE I CHLODZIARKA

_ ~ Cena Wartosé Stawka Wartosé Nazwa Numer Okres__
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] | VAT [%] | [pLN] | Producenta | katalogowy | o oG cach*

Chlodziarko-zamrazarka laboratoryjna

(zgodnie z opisem zawartym
1 |w ,Szczegolowym  opisie  przedmiotu szt. 5

zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

Chlodziarka laboratoryjna

(zgodnie z opisem zawartym
2 |w Szczegolowym  opisie  przedmiotu szt. 1

zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik

nr la do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1-2)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1-2)

[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

") Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczego6lnosci w szczegdlnosci wartosé
dostarczonego asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez nalezno$ci publicznoprawne oraz inne nalezno$ci, takie jak koszty dostawy (transportu
i ubezpieczenia na czas transportu, optaty celne), wniesienia, montazu, uruchomienia przedmiotu umowy, §wiadczenia ustug gwarancyjnych, a takze wszelkie inne naleznosci,

ktorych w zwiazku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca moglby sie spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Suma okresow gwarancji z poz. 1 - 2:

miesigce/miesiecy

**Wymagany przez Zamawiajgcego minimalny okres gwarancji dla asortymentu z poz. 1 - 2 wynosi 24 miesigce. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢
z chwilg podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalgezniku nr

29 do SIWZ (Czes¢ VII).

AKceptujemy termin realizacji zaméwienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Bezgraniczne Bezpieczenstwo

* * %
*

* oy x

*

UNIAEUROPEJSKA
FUNDUSZ BEZPIECZENSTWA
WEWNETRZNEGO

Projekt o nr PL/2017/PR/0006 wspdtfinansowany przez Uni¢ Europejska
ze $rodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewngtrznego

20




Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1
2
3.
4
5

10.

11.

12.

zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) 1 nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sa zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

0sobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

b

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel. ;
oswiadczam, ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006

pt. ,,Rozszerzenie mozliwoS$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoélfinansowanego przez Uni¢ Europejska

ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowigzuje sie przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien

regulujacych kontrol¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalgcznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodz¢ z innego panstwa niebgdacego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne;
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*
Informujemy, ze jesteSmy’

L] mikroprzedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktorego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.
[] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani malym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 osob, i ktoérego roczny obroét nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wytgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0sob) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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CZESC VIII - LAPTOP

Cena Warto$é Stawka Warto$é Nazwa Numer Okres
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba jednostkowa netto podatku brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] | VAT [%] | [pLN] | Producenta | katalogowy W
miesiacach**
Laptop
(zgodnie z opisem zawartym
1 |w ,Szczegotowym opisie przedmiotu szt. 1
zamowienia”  stanowigcym Zalgcznik
nr la do SIWZ)
RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1)
CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

“) Cena oferty obejmuje wszelkie nalezno$ci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlnos$ci warto§¢ dostarczonego
asortymentu i oprogramowania oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak rowniez nalezno$ci publicznoprawne oraz inne naleznosci, takie jak optaty licencyjne dotyczace
oprogramowania, koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia na czas transportu, oplaty celne), $wiadczenia ustug gwarancyjnych a takze wszelkie inne naleznosci, ktorych
w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca moglby si¢ spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1: miesigce/miesiecy.
**Wymagany przez Zamawiajagcego minimalny okres gwarancji wynosi 24 miesiace. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢
z chwila podpisania bez zastrzezen protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zataczniku nr

2h do SIWZ (Cze$¢ VIII).
AKceptujemy termin realizacji zaméwienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:
1. zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkdéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;

2. w cenie naszej oferty zostalty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
3. o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajgcego;
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10.

11.

12.

uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tre$ci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym §wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy s3:

b

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel. ;
oSwiadczam, Ze zapoznalem si¢ z treScia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006

pt. ,,Rozszerzenie mozliwosci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoHinansowanego przez Unie Europejska

ze Srodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzegac¢ zawartych w paragrafie postanowien

regulujacych kontrole¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalacznik nr 5 do SIWZ;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne;

*

Informujemy, zZe jestesmy’

O

mikroprzedsiebiorstwem: przedsi¢gbiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktérego roczny obrdt lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.

O malym przedsigebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 o0séb i ktoérego roczny obroét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

(]

Srednim przedsi¢biorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani matym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 osob, i ktoérego roczny obroét nie przekracza
50 milionow EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe
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(miejscowos¢, data)

CZESC IX - ZESTAW DO ELEKTROFOREZY POZIOMEJ Z ZASILACZEM

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)

Cena Warto$é Stawka Warto$é Nazwa Numer Okres
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku VAT brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] [%] [PLN] prosieeis | - LElE Tty w
miesigcach**

Zestaw do elektroforezy poziomej

z zasilaczem
1 (zgodnie  z  opisem  zawartym kpl 1

w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu '

zamowienia” stanowigcym Zalacznik

nr la do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)

(suma pozycji: 1)

[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

) Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, obejmuje wszelkie naleznos$ci, do jakich
zobowigzany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegdlno$ci warto$¢ dostarczonego asortymentu oraz podatek VAT i inne koszty posrednie,
jak réowniez naleznosci publicznoprawne oraz inne nalezno$ci, takie jak koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia na czas transportu, optaty celne), swiadczenia ustug

gwarancyjnych, a takze wszelkie inne naleznosci, ktorych w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca moglby si¢ spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1:

miesigce/miesigcy

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny okres gwarancji wynosi 24 miesigce. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢ z chwila podpisania
bez zastrzezen protokotu odbioru sprzetu, o ktorym mowa w § 2 ust. 3 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalgczniku nr 2i do SIWZ (Czesé 1X).

AKkceptujemy termin realizacji zaméwienia okreslony w Rozdziale |11 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1
2
3.
4
5

10.

11.

12.

zapoznali$my si¢ z specyfikacjg istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tre$ci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, W przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sa:

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwoS$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoélfinansowanego przez Uni¢ Europejska
ze Srodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzegaé zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole, monitoring i audyt, z ktérych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowigcy zalacznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebgdacego cztonkiem Unii Europejskiej:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne:
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*
Informujemy, ze jesteSmy’

L] mikroprzedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktorego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.
[] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorca, i ktére zatrudnia mniej niz 250 osdb, i ktorego roczny obrot nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylqcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0sob) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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CZESC X — SYSTEM DO DOKUMENTACJI ZELI

Cena Wartosé Stawka Wartosé Nazwa Numer Okres
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku VAT brutto gwarancji
netto [PLN] [PLN] [%] [PLN] prosieeis | - LElE Tty w
miesigcach**

System do dokumentacji Zeli

Z wyposazeniem

(zgodnie z  opisem  zawartym
1 , . ; kpl. 1

w ,,Szczegotlowym opisie przedmiotu

zamowienia” stanowigcym Zalacznik

nr la do SIWZ)

RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

") Cena oferty obejmuje wszelkie naleznosci, do jakich zobowiazany jest Zamawiajacy w wyniku zawarcia i wykonania umowy, w szczegoélnosci warto$¢ dostarczonego
sprzgtui oprogramowania oraz podatek VAT i inne koszty posrednie, jak réwniez naleznoséci publicznoprawne oraz inne naleznosci, takie jak oplaty licencyjne dotyczace
oprogramowania, koszty dostawy (transportu i ubezpieczenia na czas transportu, optaty celne), wniesienia, montazu, uruchomienia przedmiotu umowy $wiadczenia ustug
gwarancyjnych oraz przeprowadzenia instruktazu stanowiskowego, a takze wszelkie inne naleznosci, ktoérych w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy

Wykonawca mogtby sie spodziewac.

[Kryterium okres gwarancji] Okres gwarancji z poz. 1

miesigce/miesiecy

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny okres gwarancji wynosi 24 miesigce. Bieg okresu gwarancji rozpocznie si¢ z chwila podpisania
bez zastrzezen protokotu odbioru sprzetu, o ktorym mowa w § 2 ust. 3 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 2j do SIWZ (Czgs¢ X).

AKkceptujemy termin realizacji zaméwienia okreslony w Rozdziale 111 SIWZ, tj. do 60 dni od dnia 20.04.2020 r.
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Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1
2
3.
4
5

10.

11.

12.

zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) 1 nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sa zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwos$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoélfinansowanego przez Uni¢ Europejska
ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowigzuje sie przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalgcznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodz¢ z innego panstwa niebgdacego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne;
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*
Informujemy, ze jesteSmy’

L] mikroprzedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktorego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.
[] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani malym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 osob, i ktoérego roczny obroét nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wytgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0sob) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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CZESC XI — ZESTAWY ODCZYNNIKOW

Lp.

Przedmiot zamowienia

J.m.

Liczba

Cena
jednostkowa
netto [PLN]

Wartosé
netto
[PLN]

Stawka
podatku VAT
[%0]

Wartos¢é
brutto
[PLN]

Nazwa
producenta

Numer
katalogowy

Termin
waznoS$ci/
gwarancja**

Kompletny zestaw odczynnikow do
automatycznej izolacji DNA
z materialu kostnego i mtDNA
kompatybilnych z urzadzeniem
AutoMate Express Forensic DNA
Extraction System.

1 op. = 52 reakcje

(zgodnie  z  opisem  zawartym
w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu
zamowienia” stanowigcym Zalacznik
nr la do SIWZ)

op.

Kompletny zestaw odczynnikéw do
manualnej izolacji DNA z materialu
kostnego i mtDNA

1 op. = 100 reakgcji

(zgodnie  z  opisem  zawartym
w ,.Szczegolowym opisie przedmiotu
zamowienia” stanowigcym Zalacznik
nr la do SIWZ)

op.

Statyw magnetyczny do manualnej
izolacji

(zgodnie  z  opisem  zawartym
w ,.Szczegolowym opisie przedmiotu
zamowienia” stanowigcym Zalacznik

nr la do SIWZ)

Szt.
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Kolumny ze zlozem do izolacji

manualnej

1 op. =100 szt.

(zgodnie  z  opisem  zawartym

. .. . op. 5

w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu

zamowienia” stanowigcym Zalacznik

nr la do SIWZ)

Probéwki do izolacji manualnej

1 op. = 500 szt.

(zgodnie z  opisem  zawartym op. 1

w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu

zamowienia” stanowigcym Zalacznik

nr la do SIWZ)

Zestaw odczynnikow do reakcji

PCR mtDNA

2000 U polimerazy

(zgodnie  z  opisem  zawartym | op.=....U

w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu | (jednostek) S

zaméwienia” stanowigcym Zalacznik (liczba (cena

nr 1la do SIWZ) opakowan) | jednostkowa

za

opakowanie)

Zestaw odczynnikow do

sekwencjonowania mtDNA

500 reakcji 3

(zgodnie  z  opisem  zawartym oféa;c.'.i“

w ,,Szczegélowym opisie przedmiotu ) (Ii&:.z.ba (Cena

zamowienia” stanowigcym Zalacznik opakowar) | jednostkowa

nr la do SIWZ) za
opakowanie)
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Zestaw do oczyszczania produktow

reakcji PCR

3000 U alkalicznej fosfatazy B

(zgodnie z  opisem  zawartym sz;ostelg

w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu (Ii;:.z.ba (cena

zamowienia” stanowigcym Zalacznik opakowart) | jednostkowa

nr la do SIWZ) 7a
opakowanie)

12000 egzonukleazy |

(zgodnie  z  opisem  zawartym - U

w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu Zl%d; o's.ﬂ.ak)

zamowienia” stanowigcym Zalgcznik (Iié:.z.ba (cena

nr la do SIWZ) opakowan) | jednostkowa

za

opakowanie)

Zestaw odczynnikow do

identyfikacji STR

400 reakcji B

(zgodnie  z  opisem  zawartym | °P. o

w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu ) (Ii.c.z-ba (Cena

zamowienia” stanowigcym Zalacznik opakowar) | jednostkowa

nr la do SIWZ) za
opakowanie)

Zestaw odczynnikow do

identyfikacji Y-STR

100 reakcji B

(zgodnie  z  opisem  zawartym | °P. o

w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu ) (Ii;:.z-ba (cena

zamowienia” stanowigcym Zalgcznik opakowart) | jednostkowa

nr la do SIWZ) 7a
opakowanie)
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RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1-7)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1-7)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

) Cena oferty obejmuje zaplate za przeniesienie wlasnosci asortymentu oraz jego wydanie, wraz z podatkiem od towarow i ustug VAT, wszelkie koszty bezposrednie i posrednie
zwigzane z realizacja umowy, w tym m.in.: oplaty celne, koszty ubezpieczenia, koszty dostawy, koszty napraw gwarancyjnych oraz wszelkie inne naleznosci, ktorych
uzyskania w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca mogtby si¢ spodziewac.

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny termin waznosci dla asortymentu z poz. 1 -5 wynosi 6 miesiecy od dnia podpisania bez zastrzezen protokotu
odbioru asortymentu, o ktérym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okre§lonych w Zalaczniku nr 2k do SIWZ (Czes¢ XI).

Wymagany przez Zamawiajgcego minimalny termin waznosci dla asortymentu z poz. 6-7 wynesi 12 miesiecy od dnia podpisania bez zastrzezen protokotu
odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 2k do SIWZ (Czgé¢ XI).

[Kryterium termin dostawy] Oferowany termin dostawy: dni liczac od dnia 20.04.2020 r. Maksymalny termin dostawy wynosi 60 dni od dnia
20.04.2020 r.***

***W przypadku braku wskazania deklarowanego terminu dostawy, Zamawiajacy przyjmie maksymalny termin dostawy, tj. 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkow zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostalty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowiazujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

1
2
3. o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajgcego;
4
5
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o

10.

11.

12.

akceptujemy warunki platnos$ci okre$§lone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidtowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $§wiadczenie uznawane bedzie za spelnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sa:

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel. ;
oSwiadczam, Ze zapoznalem si¢ z treScia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006

pt. ,,Rozszerzenie mozliwosci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspolfinansowanego przez Unie¢ Europejska

ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje sie przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien

regulujacych kontrole¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalgcznik nr 5 do SIWZ;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [J (poda¢ nazwe panstwa); nie [;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne;

*

Informujemy, Ze jeste$my’

L] mikroprzedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 0sob i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.

O malym przedsi¢ebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 o0séb i ktoérego roczny obroét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

O

Srednim przedsi¢biorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani matym przedsigbiorca, i ktore zatrudnia mniej niz 250 oséb, i ktorego roczny obroét nie przekracza
50 milionow EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe
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(miejscowos¢, data)

CZESC XII - MATERIALY ZUZYWALNE W PROCESIE BADANIA PROBEK

(podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystegpowania w imieniu Wykonawcy)

_ ~ Cena Wartos$¢ Stawka Wartos$¢ Nazwa Numer Termin
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba jednostkowa netto podatku VAT brutto waznoSci/
netto [PLN] [PLN] [%6] [PLN] ProtlEa (G Tty gwarancja**
Agaroza w tabletkach 0,5 g
Zamawiajacy wymaga 400 szt.
w opakowaniach nie wigkszych
niz 200 sztuk
1 | (zgodnie z opisem zawartym | op.=.....szt.
w »Szczegotowym opisie (Iié:.z.ba (cena
przedmiotu zamowienia” opakowan) | jednostkowa
stanowigcym Zalacznik 7a
nr la do SIWZ) opakowanie)
Bufor TBE
Zamawiajacy wymaga 10 000 ml
w opakowaniach nie wigkszych
niz 1 000 ml
2 | (zgodnie z opisem zawartym | op.=....ml
w »Szczegolowym opisie (Ii.c.z.ba (Cena
przedmiotu zamowienia” opakowar) | jednostkowa
stanowigcym Zalacznik 7a
nr la do SIWZ) opakowanie)
Marker wielkoSci
Zamawiajacy wymaga 150 ng
w opakowaniach nie wigkszych
niz 50 pg
3 | (zgodnie z opisem zawartym | op.= ... ug
w wSzezegolowym opisie (Iié:.z-ba (Cena
przedmiotu zamowienia” opakowar) | jednostkowa
stanowigcym Zalacznik 7a

nr la do SIWZ)

opakowanie)
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Barwnik do wizualizacji DNA
Zamawiajgcy wymaga 2 ml

w opakowaniach nie wickszych
niz 1 ml.

(zgodnie z opisem zawartym | op.=.... ml

w ,.,Szczego'iowym , Qpi.sie (Iii:.z.ba (Cena
przedmiotu zamowienia” opakowar) | jednostkowa
stanowigcym Zalacznik za

nr la do SIWZ) opakowanie)

Bufor obcigzajacy

Zamawiajacy wymaga 10 ml

w opakowaniach nie wickszych
niz 1 ml

(zgodnie z opisem zawartym | P ™M ona
W Szczegotowym opisie (liczba ) jednostkowa
przedmiotu zamowienia” opakowath) za
StaI:lI-O\Rgé}CSyII’{lNZ) Zalacznik opakowanie)
nr la do

RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1-5)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1-5)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

") Cena oferty obejmuje zaplate za przeniesienie wlasnosci asortymentu oraz jego wydanie, wraz z podatkiem od towaréw i ushug VAT, wszelkie koszty bezposrednie i posrednie
zwigzane z realizacja umowy, w tym m.in.: oplaty celne, koszty ubezpieczenia, koszty dostawy, koszty napraw gwarancyjnych oraz wszelkie inne nalezno$ci, ktérych
uzyskania w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca moglby sie spodziewac.

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny termin waznosci dla asortymentu z poz. 1 -5 wynosi 12 miesiecy od dnia podpisania bez zastrzezen
protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 21 do SIWZ (Czes¢ XII).
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[Kryterium termin dostawy] Oferowany termin dostawy: dni liczac od dnia 20.04.2020 r. Maksymalny termin dostawy wynosi 60 dni od dnia
20.04.2020 r.***

***W przypadku braku wskazania deklarowanego terminu dostawy, Zamawiajacy przyjmie maksymalny termin dostawy, tj. 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1
2
3.
4
5

10.

11.

12.

zapoznali$my si¢ z specyfikacjg istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tre$ci zawieranej umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sa: ;

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel. ;

oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwoS$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspoélfinansowanego przez Uni¢e Europejska
ze Srodkow Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzegaé zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole, monitoring i audyt, z ktérych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tresé § 9 wyciag stanowigcy zalacznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebgdacego cztonkiem Unii Europejskiej:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) oswiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu,;
2) inne:
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*
Informujemy, ze jesteSmy’

O mikroprzedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionow EUR.
[] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 50 0sb i ktérego roczny obr6t lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorca, i ktére zatrudnia mniej niz 250 osdb, i ktorego roczny obrét nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéow EUR.
Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0s6b) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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CZESC XIII - STARTERY REAKCJI PCR

Cena Warto$é Stawka Warto$é Nazwa Numer Termin
Lp. Przedmiot zaméwienia J.m. Liczba | jednostkowa netto podatku brutto waznoSci/
netto [PLN] | [PLN] | VAT [o] | [pLN] | Producenta | katalogowy | .. onciass
Startery reakcji PCR
1 zestaw = 10 kompletnych sekwencji
1 (zgodnie, z opisem . zawartym W estaw 1
»Szczegotowym opisie przedmiotu
zamowienia”  stanowigcym  Zalacznik
nr la do SIWZ)
RAZEM WARTOSC NETTO
(suma pozycji: 1)
CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)

(suma pozycji: 1)

[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):

) Cena oferty obejmuje zaplate za przeniesienie wlasnosci asortymentu oraz jego wydanie, wraz z podatkiem od towaréw i ustug VAT, wszelkie koszty bezposrednie i posrednie
zwigzane z realizacja umowy, w tym m.in.: oplaty celne, koszty ubezpieczenia, koszty dostawy, koszty napraw gwarancyjnych oraz wszelkie inne nalezno$ci, ktérych

uzyskania w zwiazku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca mogtby sie spodziewac.

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny termin waznosci dla asortymentu z poz. 1 wynosi 12 miesiecy od dnia podpisania bez zastrzezen
protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 21 do SIWZ (Czgsé¢ XIII).

[Kryterium termin dostawy] Oferowany termin dostawy: dni liczac od dnia 20.04.2020 r. Maksymalny termin dostawy wynosi 60 dni od dnia

20.04.2020 r.***

***\W przypadku braku wskazania deklarowanego terminu dostawy, Zamawiajacy przyjmie maksymalny termin dostawy, tj. 60 dni od dnia 20.04.2020 r.
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Niniejszym oswiadczamy, Ze:

1
2
3.
4
5

10.

11.

12.

zapoznali$my si¢ z specyfikacja istotnych warunkow zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;
o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sg zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tresci zawieranej umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

akceptujemy warunki platnosci okreslone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania
prawidtowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym §wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

osobami upowaznionymi do podpisania umowy sg:

osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel.

oswiadczam, Ze zapoznalem si¢ z trescia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwos$ci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspolfinansowanego przez Unie¢ Europejska
ze $Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowigzuje si¢ przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrol¢, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalacznik nr 5 do SIWZ;

o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;

o$wiadczam, ze pochodz¢ z innego panstwa niebgdacego cztonkiem Unii Europejskie;j:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
Do oferty zatagczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne;
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*
Informujemy, Ze jesteSmy’

O mikroprzedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 os6b i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR.
O malym przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 os6b i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionow EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorca, i ktére zatrudnia mniej niz 250 osdb, i ktorego roczny obrét nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 milionéw EUR.

Informacje te wymagane sq wylgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0sob) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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CZESC XIV — ODCZYNNIKI ORAZ MATERIALY ZUZYWALNE W PROCESIE BADANIA PROBEK, TJ. SKALPELE I SRODKI DO

DEKONTAMINACJI

' ~ Cena Wartosé Stawka Wartos¢é Nazwa Numer Termin
Lp. Przedmiot zamoéwienia J.m. Liczba jednostkowa netto podatku brutto waznosci/
netto [PLN] | [PLN] | VAT [%] | [pLNnj | Producenta | katalogowy | o onciaws
15% roztwor podchlorynu sodu
Zamawiajacy wymaga 20 |
w opakowaniach o pojemno$ci nie
1 wigkszej niz 5 litrow op.=....
(zgodnie  z  opisem  zawartym litrow B
w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu (liczba (cena
zamdwienia” stanowigcym Zalacznik opakowan) | jednostkowa
nr la do SIWZ) za
opakowanie)
96% alkohol etylowy cz.d.a.
Zamawiajacy wymaga 10 |
w opakowaniach o pojemno$ci nie
5 wigkszej niz 1 litr op.=....
(zgodnie  z  opisem  zawartym litrow T
w . Szczegolowym opisie przedmiotu (liczba (cena
zamowienia” stanowigcym Zalgcznik opakowan) | jednostkowa
nr 1a do SIWZ) za
opakowanie)
Skalpel jednorazowy sterylny z
trzonkiem, ostrze nr 10
op. = 10 szt.
3 | (zgodnie z opisem zawartym op. 10
w . Szczegolowym opisie przedmiotu
zamowienia” stanowigcym Zalacznik
nr la do SIWZ)

Bezgraniczne Bezpieczenstwo
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Skalpel jednorazowy sterylny z

trzonkiem, ostrze nr 11

op. = 10 szt.

(zgodnie z opisem zawartym op. 10

w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu

zamowienia” stanowigcym Zalacznik

nr la do SIWZ)

Preparat do dezynfekcji

(butelka z atomizerem) Zamawiajacy

wymaga 8 litrow w opakowaniach

0 pojemnosci nie wigkszej niz 1 litr op.=....

(zgodnie z opisem zawartym litrow B

w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu (liczba ~ (cena

zamoéwienia” stanowigcym Zalgceznik opakowan) | jednostkowa

nr 1la do SIWZ) za
opakowanie)

Preparat do dezynfekcji

5 litrow

(zgodnie z opisem zawartym | op.=....

w ,,Szczegotowym opisie przedmiotu litrow N

zamowienia” stanowigcym Zalacznik (liczba (cena

nr 1la do SIWZ) opakowan) | jednostkowa

za

opakowanie)

Preparat usuwajacy DNA

Zamawiajacy wymaga 2 000 ml

w opakowaniach nie wigkszych niz 250

ml op.=....

(zgodnie z opisem zawartym litrow B

w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu (liczba (cena

zamdéwienia” stanowigcym Zalgcznik opakowan) | jednostkowa

nr 1a do SIWZ) a
opakowanie)
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Preparat usuwajacy DNA, RNA,
DNazy, RNazy

zestaw = butelka ze spryskiwaczem min.
250 ml, butelka uzupetniajaca min. 500
ml, minimum 50 paskow
sprawdzajacych aktywno$¢ roztworu
(zgodnie z opisem zawartym
w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu
zamowienia” stanowigcym Zalacznik
nr la do SIWZ)

zestaw 2

Preparat do higienicznego mycia dloni
+ pompka kompatybilna do butelki
500 ml

zestaw = 2xbutelka 500 ml +
9 | 1xkompatybilna pompka zestaw 4
(zgodnie z opisem zawartym
w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu
zamowienia” stanowiacym Zalacznik
nr la do SIWZ)

Preparat do dezynfekcji rak
Zamawiajacy wymaga 3 000 ml

(butelka wyposazona w  pompke)
w opakowaniach nie wigkszych niz 500 B
10 | ml op. = ....

. . litrow T
(zgodnie z opisem zawartym (liczba (cena
w ,,Szczegolowym opisie przedmiotu opakowar) | jednostkowa
zamowienia” stanowigcym Zalacznik za
nr la do SIWZ) opakowanie)
RAZEM WARTOSC NETTO

(suma pozycji: 1-10)

CENA OFERTY (RAZEM WARTOSC BRUTTO)
(suma pozycji: 1-10)
[KRYTERIUM OCENY OFERT]

Cena oferty” (stownie w zlotych):
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7 Cena oferty obejmuje zaptate za przeniesienie wlasno$ci asortymentu oraz jego wydanie, wraz z podatkiem od towarow i ustug VAT, wszelkie koszty bezposrednie i posrednie
zwigzane z realizacja umowy, w tym m.in.: oplaty celne, koszty ubezpieczenia, koszty dostawy, koszty napraw gwarancyjnych oraz wszelkie inne naleznosci, ktorych
uzyskania w zwigzku z zawarciem i wykonaniem niniejszej umowy Wykonawca mogtby si¢ spodziewac.

**Wymagany przez Zamawiajacego minimalny termin waznos$ci dla asortymentu z poz. 1-10 wynosi 12 miesi¢ecy od dnia podpisania bez zastrzezen
protokotu odbioru asortymentu, o ktorym mowa w § 2 ust. 5 Istotnych postanowien umowy okreslonych w Zalaczniku nr 2m do SIWZ (Czgs¢ XIV).

[Kryterium termin dostawy] Oferowany termin dostawy: dni liczac od dnia 20.04.2020 r. Maksymalny termin dostawy wynosi 60 dni od dnia
20.04.2020 r.***

***W przypadku braku wskazania deklarowanego terminu dostawy, Zamawiajacy przyjmie maksymalny termin dostawy, tj. 60 dni od dnia 20.04.2020 r.

Niniejszym oswiadczamy, Ze:

zapoznali$my si¢ z specyfikacjg istotnych warunkéw zamowienia (zwang dalej: ,,SWIZ”) i nie wnosimy do niej zastrzezen;
w cenie naszej oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamowienia;

1
2
3. o$wiadczamy, ze parametry oferowanego asortymentu sa zgodne z wymaganiami Zamawiajacego;
4 uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;
5

akceptujemy istotne dla stron postanowienia, ktore zostang wprowadzone do tre$ci zawieranej umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy na tych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

6. akceptujemy warunki platnosci okre$§lone w SIWZ i Istotnych Postanowieniach Umowy, tj. przelew bankowy w terminie do 30 dni od dnia otrzymania

prawidlowo wystawionej faktury, na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany na tej fakturze, przy czym $wiadczenie uznawane bedzie za spetnione w dniu
wystawienia dokumentu finansowego (polecenia przelewu) oraz przekazania go do banku celem realizacji;

7. osobami upowaznionymi do podpisania umowy sa:

8. osobami upowaznionymi do kontaktow z Zamawiajacym s3: , tel. ;

9. oswiadczam, ze zapoznalem sie¢ z treScia § 9 Porozumienia Finansowego nr 6/PL/2017/FBW dotyczacego projektu nr PL/2017/PR/0006
pt. ,,Rozszerzenie mozliwosci identyfikacji genetycznej o badanie mtDNA oraz materialu kostnego” wspolinansowanego przez Uni¢e Europejska
ze Srodkéw Programu Krajowego Funduszu Bezpieczenstwa Wewnetrznego oraz zobowiazuje si¢ przestrzega¢ zawartych w paragrafie postanowien
regulujacych kontrole, monitoring i audyt, z ktorych sporzadzony zostal stosowny, obejmujacy tres¢ § 9 wyciag stanowiacy zalacznik nr 5 do
SIWZ; 46
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10.  o$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej:

tak [ (poda¢ nazwe panstwa); nie [1;
11.  os$wiadczam, ze pochodze z innego panstwa niebedacego cztonkiem Unii Europejskiej:

tak [ (podaé nazwe panstwa); nie [1;
12. Do oferty zatgczam:

1) o$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu;
2) inne:

*
Informujemy, zZe jestesmy’

O mikroprzedsigbiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 10 0séb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milioné6w EUR.
L] malym przedsiebiorstwem: przedsicbiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 0séb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

[ $rednim przedsiebiorstwem: przedsigbiorstwo, ktore nie jest mikroprzedsicbiorstwem ani malym przedsicbiorca, i ktére zatrudnia mniej niz 250 o0s6b, i ktérego roczny obrét nie przekracza
50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowanie przekracza 43 miliondw EUR.

Informacje te wymagane sq wytgcznie do celow statystycznych.

* zaznaczy¢ wiasciwe

(miejscowosé, data) (podpis osoby (0sob) upowaznionej(-ych)
do wystepowania w imieniu Wykonawcy)
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