Zamawiający – Szpital Miejski w Siemianowicach Śląskich Sp. z o.o.
Postępowanie o udzielenie zamówienia na „Dostawę kart przedpłaconych dla pracowników 
Szpitala Miejskiego w Siemianowicach Śląskich Sp. z o.o. ”. 

Oznaczenie sprawy (numer referencyjny): SZM/DN/DZ/341/07/2017
	



Załącznik nr 1 do SIWZ

___________
data

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

Nazwa  i adres Wykonawcy 

(stempel firmowy) 

FORMULARZ OFERTOWY 

DOSTAWA KART PRZEDPŁACONYCH 

I. DANE WYKONAWCY

1. Pełna nazwa: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

2. Adres siedziby ……………………………………………………………………………………………………………….…………..…………….………

3. REGON …………………………………………………….………………… NIP …………………………………………………….………………………

4. Adres do korespondencji (wypełnić, jeśli jest inny niż adres siedziby) …………………………………..…………………....….

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……..………..
5. Telefon ………………………………………………………………………………. Fax …………………………….……………………..…………….…

    e-mail …………………………………………………………….………………… osoba do kontaktu  ………………………………………………
II. PRZEDMIOT OFERTY

1. Oferta dotyczy przetargu nieograniczonego na dostawę kart przedpłaconych– według SIWZ 
nr SZM/DN/DZ/341/07/2017
2. Wykonawca oferuje wykonanie przedmiotu oferty według zasad określonych w SIWZ.

III. WARTOŚĆ OFERTY WYNOSI: 

Wartość brutto.......................................PLN 

KARTY PRZEDPŁACONE

	ASORTYMENT
	CENA  BRUTTO

Poz.(1x2)
	DOSTĘPNOŚĆ

(liczba placówek)

	Ilość kart
	Nominał
	
	

	1
	2
	3
	4

	87 kart
	400,00 zł
	……………. zł.
	…………… szt.

	179 kart
	300,00 zł
	
	

	52 kart
	150,00 zł
	
	


IV. POTWIERDZENIE SPEŁNIENIA WYMOGÓW OKREŚLONYCH W SIWZ I OBOWIĄZKÓW WYKONAWCY

1. Uważam/y się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od upływu terminu składania ofert.

2. Oświadczam/y, że zawarte w SIWZ istotne warunki do umowy zostały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku przyznania nam zamówienia do zawarcia umowy.

3. Oświadczam/y, że przedmiotowe zamówienie będzie wykonywane w ciągu 5 dni od dnia podpisania umowy. 
4. W przypadku, gdy zostanie wybrana nasza oferta oświadczam/y, iż zapewnimy stałą łączność z Zamawiającym 
w kwestiach formalnych lub reklamacji pod numerem telefonu ………………..………….., fax ……………………….., 
5. Deklaruję termin płatności: …………… dni (termin płatności mieszczący się w przedziale od 30 do 60 dni).
W przypadku wyboru naszej oferty, wskazujemy następujące osoby do umieszczenia w Umowie jako reprezentacja Wykonawcy(zgodnie z wpisem w Krajowym Rejestrze Sądowym(/ wpisem w ewidencji gospodarczej/ udzielonym pełnomocnictwem()

1. Imię i nazwisko …………………………..……………………….. – stanowisko/funkcja* ………………………………………..………….…

2. Imię i nazwisko ……………………………………………………….. – stanowisko/funkcja* ………………………………….…………….…

V. INFORMACJE STANOWIĄCE TAJEMNICĘ PRZEDSIĘBIORSTWA W ROZUMIENIU PRZEPISÓW O ZWALCZANIU NIEUCZCIWEJ KONKURENCJI

TAK / NIE*
Informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa zawarto w ……………………………………

                                                                                         (tylko, jeśli dotyczy - podać nazwę dokumentu, nr załącznika, nr strony)

Oferta z załącznikami zawiera łącznie ……… ponumerowanych stron.

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

                                                                                                                                                                                   /podpis Wykonawcy / 

                                                                                                                                          osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy / pełnomocnika/

Załącznik nr 2 do SIWZ

    
       Nazwa (firma)  i adres Wykonawcy 

                    (stempel firmowy) 

 WSTĘPNE OŚWIADCZENIE WYKONAWCY O NIEPODLEGANIU WYKLUCZENIU 

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na

DOSTAWA KART PRZEDPŁACONYCH

Ja (imię i nazwisko) .....................................................................................................................................

reprezentując firmę (nazwa Wykonawcy) ...................................................................................................

jako - upoważniony na piśmie(/ wpisany w Krajowym Rejestrze Sądowym(/ wpisany w ewidencji gospodarczej( w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy oświadczam, że:

Wykonawca, którego reprezentuję nie podlega wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2015, poz. 2164 ze zm.)

W przedmiotowym postępowaniu Zamawiający zgodnie z art. 24 ust. 1 pkt. 12-23 ustawy Pzp wykluczy:

1. wykonawcę, który nie wykazał spełniania warunków udziału w postępowaniu lub nie został zaproszony do negocjacji lub złożenia ofert wstępnych albo ofert, lub nie wykazał braku podstaw wykluczenia;

2. wykonawcę będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo:

a) o którym mowa w​ art. 165a, art. 181–188, art. 189a, art. 218–221, art. 228–230a, art. 250a, art. 258 lub art. 270–309 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks karny (Dz. U. Nr 88, poz. 553, z późn. zm.) lub​ art. 46 lub art. 48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie (Dz. U. z 2016 r. poz. 176),

b) o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks karny,

c) skarbowe,

d) o którym mowa w art. 9 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. poz. 769);

3. wykonawcę, jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, wspólnika spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 2;

4. wykonawcę, wobec którego wydano prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną o zaleganiu z uiszczeniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne, chyba że wykonawca dokonał płatności należnych podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub grzywnami lub zawarł wiążące porozumienie w sprawie spłaty tych należności;

5. wykonawcę, który w wyniku zamierzonego działania lub rażącego niedbalstwa wprowadził zamawiającego w błąd przy przedstawieniu informacji, że nie podlega wykluczeniu, spełnia warunki udziału w postępowaniu lub kryteria selekcji, lub który zataił te informacje lub nie jest w stanie przedstawić wymaganych dokumentów;

6. wykonawcę, który w wyniku lekkomyślności lub niedbalstwa przedstawił informacje wprowadzające w błąd zamawiającego, mogące mieć istotny wpływ na decyzje podejmowane przez zamawiającego w postępowaniu o udzielenie zamówienia;

7. wykonawcę, który bezprawnie wpływał lub próbował wpłynąć na czynności zamawiającego lub pozyskać informacje poufne, mogące dać mu przewagę w postępowaniu o udzielenie zamówienia;

8. wykonawcę, który brał udział w przygotowaniu postępowania o udzielenie zamówienia lub którego pracownik, a także osoba wykonująca pracę na podstawie umowy zlecenia, o dzieło, agencyjnej lub innej umowy o świadczenie usług, brał udział w przygotowaniu takiego postępowania, chyba że spowodowane tym zakłócenie konkurencji może być wyeliminowane w inny sposób niż przez wykluczenie wykonawcy z udziału w postępowaniu;

9. wykonawcę, który z innymi wykonawcami zawarł porozumienie mające na celu zakłócenie konkurencji między wykonawcami w postępowaniu o udzielenie zamówienia, co zamawiający jest w stanie wykazać za pomocą stosownych środków dowodowych;

10. wykonawcę będącego podmiotem zbiorowym, wobec którego sąd orzekł zakaz ubiegania się o zamówienia publiczne na podstawie ustawy z dnia 28 października 2002 r. o odpowiedzialności podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary (Dz. U. z 2015 r. poz. 1212, 1844 i 1855 oraz z 2016 r. poz. 437);

11. wykonawcę, wobec którego orzeczono tytułem środka zapobiegawczego zakaz ubiegania się o zamówienia publiczne;

12. wykonawców, którzy należąc do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2015 r. poz. 184, 1618 i 1634), złożyli odrębne oferty, oferty częściowe lub wnioski o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, chyba że wykażą, że istniejące między nimi powiązania nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.

Oświadczam, iż spełniam warunki określone w niniejszym postępowaniu tj:

1) w okresie ostatnich 3 lat wykonałem: 
co najmniej 2 dostawy kart przedpłaconych,  każda o wartości nie  niższej niż 60 000,00 PLN brutto

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

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



                

miejscowość, data



                                                              

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

                                                                                                                      


/podpis Wykonawcy / 

                                                                                  


 osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy / pełnomocnika/

Załącznik nr 3 do SIWZ
UMOWA Nr SZM/………….. / 2017

zawarta dnia  …………………. r. w Siemianowicach Śląskich,


pomiędzy:

Szpitalem Miejskim w Siemianowicach Śląskich Spółka z o.o.

41-100 Siemianowice Śląskie; ul. 1-go Maja 9

NIP: 6431764082, 
REGON: 000308270

zarejestrowanym w Rejestrze Przedsiębiorców Krajowego Rejestru Sądowego prowadzonym przez Sąd Rejonowy Katowice -Wschód w Katowicach Wydział VIII Gospodarczy KRS pod nr 0000490160, o kapitale zakładowym 26 548 000,00 zł, reprezentowanym przez:

Prezes Zarządu – Agnieszka Wołowiec

zwanym w umowie ZAMAWIAJĄCYM

a firmą:

………………………………………………………
z siedzibą w (………) ……………….. przy ul. …………………..
NIP: …………………………, REGON:  …………………
zarejestrowaną w Sądzie Rejonowym …………………………… ,….. Wydział Gospodarczy  Krajowego Rejestru Sądowego pod Nr …………………… z kapitałem zakładowym w wysokości …………………. zł

w imieniu której działa:

……………………………………………………
zwaną w umowie DOSTAWCĄ 

§1. 
PRZEDMIOT UMOWY

1. Przedmiotem niniejszej umowy jest dostawa kart przedpłaconych, zgodnie z postanowieniami formularza ofertowego Dostawcy, dotyczącego zamówienia, zwanego dalej przedmiotem umowy.

2. Dostawca oświadcza, że karty znajdujące się w jego posiadaniu, nie są obciążone żadnymi prawami osób trzecich oraz nie istnieją ustawowe i umowne ograniczenia dotyczące ich sprzedaży oraz późniejszej realizacji przez pracowników Zamawiającego. 

3. Dostawca oświadcza, że przedmiot umowy jest wolny od wad fizycznych i prawnych. 

4. Karty przedpłacone zachowują ważność do 31 marca 2018 r. z możliwością zaoferowania dłuższego terminu ważności.

5. Dostawca oświadcza, iż dostarczone karty przedpłacone podlegają realizacji we wszystkich punktach wymienionych w załączniku do umowy. 

§2. 
ZASADY WYKONANIA PRZEDMIOTU UMOWY

1. Dostawca zobowiązuje się dostarczyć przedmiot niniejszej umowy na własny koszt i ryzyko do siedziby Zamawiającego na adres określony w § 2 pkt. 2 w terminie 5 dni od dnia zawarcia umowy w ilości określonej w § 2 pkt.3. 

2. Adres Zamawiającego objętego zamówieniem: 
Szpital Miejski w Siemianowicach Śląskich Sp. z o.o., 
ul. 1-go Maja 9 
41-100 Siemianowice Śląskie.
a) Ilość kart przedpłaconych

·   87 kart po 400,00 zł

· 179 kart po 300,00 zł

·   52 karty po 150,00 zł

3. Dostawa będzie potwierdzona protokołem zdawczo-odbiorczym. Protokół musi zawierać, co najmniej opis ilości dostarczonych sztuk kart przedpłaconych, ich wartość i nominały, miejsce oraz datę sporządzenia protokołu oraz podpisy osób upoważnionych przez Strony. 
Osoba upoważniona do odbioru kart przedpłaconych:
Ze strony Zamawiającego – Krzysztof Kot
4. Dostawca zobowiązany jest do wykonywania wszystkich czynności związanych z realizacją dostawy stanowiącej przedmiot umowy z najwyższą starannością. 

5. Dostawca ponosi pełną odpowiedzialność za szkody powstałe w trakcie lub w związku z wykonywaniem umowy, takie jak: dostarczenie uszkodzonych kart przedpłaconych, zniszczenie towaru podczas transportu do siedziby Zamawiającego, opóźnienia w dostawach, itp. 

6. Zamawiający zastrzega sobie prawo do zwrotu kart, które nie zostały wydane a Dostawca będzie zobowiązany do przyjęcia tych kart i wystawienia korekty  noty księgowo – obciążeniowej /rachunku.
§3.  
WYNAGRODZENIE

1. Strony przyjmują, że cena za PRZEDMIOT UMOWY wyrażona jest w złotych polskich. 

2. Strony zgodnie ustalają cenę łączną w wysokości  …………………  zł brutto
(słownie: ……………………………………………………. i 00/100).

3. Strony zgodnie ustalają, iż wynagrodzenie Dostawcy określone w ust. 2 nie może ulec zmianie w czasie trwania umowy. 

4. Karty przedpłacone nie podlegają ustawie o VAT. Na potwierdzenie zakupu Dostawca wystawi Zamawiającemu notę księgowo – obciążeniową /rachunek, której otrzymanie i zgodność z wartością otrzymanych kart Zamawiający potwierdzi na nocie księgowo – obciążeniowej /rachunku pieczęcią i podpisem. 

5. Dostawca wystawi notę księgowo – obciążeniową /rachunek z tytułu sprzedaży nie wcześniej niż w dniu podpisania protokołu odbioru, o którym mowa w § 2 ust. 3. 

6. Należność za wykonanie umowy będzie przekazana przelewem na konto Dostawcy w terminie 60 dni roboczych od daty otrzymania noty księgowo – obciążeniowej /rachunku przez Zamawiającego, pod warunkiem prawidłowości odebranych kart przedpłaconych, potwierdzonej przez Strony w protokole zdawczo-odbiorczym.

7. Za datę dokonania zapłaty uważany będzie dzień złożenia polecenia przelewu w banku Zamawiającego. 

§4. 
KARY UMOWNE

1. Jeżeli Zamawiający przekroczy wymagany termin płatności, Wykonawca obciąży go odsetkami ustawowymi.

2. Jeżeli Dostawca przekroczy ustalony w niniejszej umowie termin wykonania PRZEDMIOTU UMOWY, Zamawiający obciąży go karą w wysokości 1% wartości towaru nie dostarczonego w terminie, za każdy dzień zwłoki. 
§5. 
ODSTĄPIENIE OD UMOWY

1. Każda ze Stron może odstąpić od umowy z powodu niedotrzymania przez drugą Stronę istotnych warunków umowy. 

2. Odstąpienie od wykonania umowy wymaga formy pisemnej. 

3. W przypadku odstąpienia od umowy przez którakolwiek ze Stron, z przyczyn leżących po drugiej Stronie, ta ostatnia zapłaci karę umowną w wysokości 10% ceny brutto, określonej w § 3 ust. 2. 

4. Zamawiający ma prawo odstąpić od umowy w przypadku zwłoki w dostarczeniu przez Dostawcę PRZEDMIOTU UMOWY, o którym mowa w § 1 wynoszącej 30 dni, licząc od terminu wykonania określonego w § 2 ust. 1 umowy. Zamawiający w tym przypadku ma prawo do kar wymienionych w ust. 3 niniejszego paragrafu. 

5. Zamawiający ma prawo odstąpić od umowy w przypadku wystąpienia okoliczności, wynikających z artykułu 145 ustawy z dnia 29.01.2004 r. Prawo zamówień publicznych. W takim przypadku nie obowiązują kary umowne, o których mowa w ust. 3 nin. paragrafu. 
§ 6. 
POSTANOWIENIA KOŃCOWE

1. Spory wynikłe przy realizacji warunków umowy Strony będą starały się rozstrzygać w drodze ugodowej. W przypadku braku porozumienia właściwym dla rozpoznania sporów wynikłych na tle realizacji niniejszej umowy jest Sąd Powszechny właściwy dla siedziby Zamawiającego. 

2. W sprawach nie uregulowanych w niniejszej umowie stosuje się przepisy ustawy Prawo zamówień publicznych z dnia 29 stycznia 2004 roku (t.j. Dz.U. z 2015r. poz. 2164 z póź. zm.) i Kodeksu Cywilnego. Przeniesienie praw lub obowiązków wynikających z niniejszej umowy wymaga zgody Zamawiającego udzielonej w formie pisemnej pod rygorem nieważności, dotyczy to w szczególności cesji należności objętych niniejszą umową.

3. Wszelkie załączniki stanowią integralną część niniejszej umowy. 
4. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze Stron

5. Integralną część umowy stanowi załącznik, tj.: 

· Formularz ofertowy Dostawcy

ZAMAWIAJĄCY 






DOSTAWCA

Załącznik nr 4 do SIWZ

……………………………………………………………    
       Nazwa (firma)  i adres Wykonawcy 

                    (pieczęć firmowa) 

Nazwa Wykonawcy
...............................................................................................................

Adres Wykonawcy
...............................................................................................................

WYKAZ ZAMÓWIEŃ ZREALIZOWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ W CIĄGU OSTATNICH 3-LAT, LUB W OKRESIE PROWADZONEJ DZIAŁALNOŚCI GOSPODARCZEJ Z PODANIEM ICH WARTOŚCI, PRZEDMIOTU, DAT WYKONANIA I ODBIORCÓW, ORAZ ZAŁĄCZENIEM DOKUMENTU POTWIERDZAJĄCEGO, ŻE TE DOSTAWY ZOSTAŁY WYKONANE LUB SĄ WYKONYWANE NALEŻYCIE.

	Lp.
	Nazwa zadania
	Przedmiot dostawy
	Wartość usługi/ dostawy
	Czas realizacji
	Zamawiający
(nazwa, adres, telefon)
	UWAGI

	
	
	
	
	Początek
	Zakończenie
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


· Do wykazu należy dołączyć dokumenty potwierdzające, że ww. dostawy zostały wykonane należycie (referencje lub inne posiadane przez Wykonawcę dokumenty).











 
______________________________________

(podpis, pieczęć imienna Wykonawcy bądź
upełnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy)

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

              (miejscowość i data) 

Załącznik nr 5 do SIWZ

…………………………………………………..

       Nazwa (firma)  i adres Wykonawcy 

                    (pieczęć firmowa) 
FORMULARZ CENOWY

Dostawa kart przedpłaconych

	ASORTYMENT
	CENA  BRUTTO

Poz.(1x2)
	DOSTĘPNOŚĆ

(liczba placówek)

	Ilość kart
	Nominał
	
	

	1
	2
	3
	4

	87 kart
	400,00 zł
	……………. zł.
	…………… szt.

	179 kart
	300,00 zł
	
	

	52 karty
	100,00 zł
	
	


Wartość brutto - Słownie: ………………………………………………………………… PLN
______________________________________

(podpis, pieczęć imienna Wykonawcy bądź
              upełnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy)

              (miejscowość i data) 

Załącznik nr 6 do SIWZ
……………………………………………….

       Nazwa (firma)  i adres Wykonawcy 
                    (pieczęć firmowa) 

WYKONAWCA: (nazwa i adres Wykonawcy/ów)

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

Oświadczenie o przynależności lub braku przynależności do grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 ustawy PZP

Po zapoznaniu się z informacją na temat Wykonawców, którzy złożyli oferty postępowaniu  o udzielenie zamówienia publicznego na zadanie pn. 
„Dostawę kart przedpłaconych dla pracowników 

Szpitala Miejskiego w Siemianowicach Śląskich Sp. z o.o. ”. 

Oznaczenie sprawy: SZM/DN/DZ/341/07/2017
zgodnie z art. 24 ust. 7 pkt 11 ustawy PZP: 

1.przynależę do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 23 co Wykonawca ………………………………………………

ale złożenie oferty z tym Wykonawcą nie prowadzi do zakłócenia konkurencji w postępowaniu, z następujących względów : 

…………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

I przedkładam następujące dowody na tę okoliczność:

- …………………………………………………………………………………….

- …………………………………………………………………………………….

Miejscowość, Data ..........................................
                                                                                                       


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

Podpis i pieczątka osób(-y) wskazanych w dokumencie  upoważniającym do występowania w obrocie prawnym lub posiadające pełnomocnictwo

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

2. informujemy, że nie należymy do grupy kapitałowej, o której mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23  Ustawy 

Miejscowość, Data ..........................................
             ........................................................................

Podpis i pieczątka osób(-y) wskazanych w dokumencie  upoważniającym do występowania w obrocie prawnym lub posiadające pełnomocnictwo

* Niepotrzebne skreślić -  wypełnić pkt 1 albo pkt 2
Osoba składająca oświadczenie świadoma jest odpowiedzialności karnej wynikającej z art. 297 Kodeksu Karnego, 

za składanie nieprawdziwych zeznań.

Zgodnie z art. 24 ust. 7 pkt 11 ustawy Pzp Wykonawca, w terminie 3 dni od dnia  zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o której mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp, przekazuje Zamawiającemu oświadczenie o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o której mowa w treści niniejszego oświadczenia. Wraz ze złożeniem oświadczenia, Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym Wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.
Załącznik nr 7 do SIWZ

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY NIEBĘDĄCEGO PODMIOTEM, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA 

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, będącego/ych podwykonawcą/ami: ……………………………………………………………………..….…… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG), nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia.

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



                

miejscowość, data



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

                                                                                                                      /podpis Wykonawcy / 

                                                                                    osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy / pełnomocnika/

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: ………………………………………………………………………………………………………………..

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



                

miejscowość, data



                                                             

 

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

                                                                                                                      




/podpis Wykonawcy / 

                                                                                    



osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy / pełnomocnika/

Załącznik nr 8 do SIWZ

Informacja wykonawcy o tym, czy wybór oferty będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego złożona w postępowaniu o udzielenie zamówienia na „Dostawa kart przepłaconych dla pracowników  szpitala Miejskiego w Siemianowicach śląskich Sp. z o.o.”.
 Oznaczenie sprawy: SZM/DN/DZ/340/07/2017
Nazwa i adres składającego informację: ……………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Składając ofertę:
1. Informuję, że wybór oferty nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie 
z przepisami o podatku od towarów i usług (1*.
2. Informuję, że wybór oferty będzie prowadził do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie 
z przepisami o podatku od towarów i usług (2*. Powyższy obowiązek podatkowy będzie dotyczył. ………………….................................................................................(3*objętych przedmiotem zamówienia, a ich wartość netto (bez kwoty podatku VAT ) będzie wynosiła  ..........................................  (4* złotych.
Objaśnienia:

* niepotrzebne skreślić 

1) W wypadku wyboru opcji 1,przekreślić opcje 2.

2) W wypadku wyboru opcji 2,przekreślić opcję 1

3) Wpisać nazwę /rodzaj towaru lub usługi, które będą prowadziły do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług.

4) Wpisać wartość netto (bez kwoty podatku) towaru/towarów lub usługi/usług podlegających mechanizmowi odwróconego obciążenia VAT, wymienionych wcześniej.

Podstawa prawna:

Prawo zamówień publicznych  (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164)

Zgodnie z art. 91 ust. 3a  ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.-Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2164, z późn. zm.), jeżeli zostanie złożona oferta, której wybór prowadziłby do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, Zamawiający w celu oceny takiej oferty dolicza do przedstawionej w niej ceny podatek od towarów i usług, który miałby obowiązek rozliczyć zgodnie z tymi przepisami. 

Wykonawca, składając ofertę, informuje Zamawiającego, czy wybór oferty będzie prowadzić do powstania 
u Zamawiającego obowiązku podatkowego, wskazując nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazując ich wartość bez kwoty podatku.

Wymóg złożenia informacji o tym, czy wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego, odnosi się wyłącznie do sytuacji, w której Wykonawca składa ofertę, której wybór prowadziłby do powstania takiego obowiązku u Zamawiającego.

............................................................, dnia ...................................... 2016 r.

(miejscowość)

_____________________________________________

(podpis, pieczęć imienna uprawionego 
przedstawiciela Wykonawcy)
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