
 

Szpital Uniwersytecki imienia Karola Marcinkowskiego w Zielonej Górze Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością z siedzibą w Zielonej Górze,  65-046 
Zielona Góra ul. Zyty 26, Sąd Rejonowy w Zielonej Górze VIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego Rejestr przedsiębiorców nr KRS 0000 

596211, REGON: 970773231, NIP: 973 102 53 15, Kapitał zakładowy: 10 300,00 złotych. Numer rejestrowy BDO: 000027243, Szpital Uniwersytecki w 
Zielonej Górze Sp. z o.o. oświadcza, że posiada status dużego przedsiębiorcy. 

                                                                                                       Załącznik nr 1 do SWZ 

FORMULARZ OFERTY 
 

1. Oferta złożona do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na: 
Sukcesywne dostawy obłożeń na Oddziały Szpitala, NZ.280.1.2023 
 

2. Dane dotyczące Wykonawcy: 

Nazwa (firma) Wykonawcy (1) 

Ulica, nr budynku i lokalu 

Kod pocztowy i miejscowość 

Garmex A. Jafiszow, W. Kamiński spółka jawna 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 

Województwo podlaskie 

NIP 5423056720 

REGON 200170180 

KRS 0000289654 

telefon 85 663 03 14 

Numer rachunku bankowego, na który należy zwrócić wadium 

wniesione w formie pieniężnej (o ile dotyczy) 
83 1020 1332 0000 1602 1011 6962 

Adres poczty elektronicznej Gwaranta/Poręczyciela, na który 

należy przesłać oświadczenie o zwolnieniu wadium 

wniesionego w formie gwarancji lub poręczenia (o ile dotyczy) 

Nie dotyczy 

 

3. Kryterium oceny ofert 

Dla zadania nr  1 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  2: 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
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Dla zadania nr  3 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  4 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  5 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  6 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  7 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

 

2



 

Szpital Uniwersytecki imienia Karola Marcinkowskiego w Zielonej Górze Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością z siedzibą w Zielonej Górze,  65-046 
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Dla zadania nr  8 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  9 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: ……………………………… zł 

Brutto: ……………………………… zł 

(w tym …. % podatku VAT) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

Dla zadania nr  10 

Cena ofertowa zamówienia (podana cyfrowo): 

       Netto: 447 600,00 zł 

Brutto: 491 133,00 zł 

(w tym 8 % podatku VAT – dla pozycji od 1 do 5, 23% podatku VAT – dla pozycji 6) 

  

3.1. Wybór oferty prowadzić będzie do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego  

w zakresie następujących towarów/usług: ……………………………………………………………………………(2) 

3.2. Wartość ww. towarów lub usług bez kwoty podatku wynosi: ………………………………………………(3) 

______________________________________________________________________________________________ 

 

4. Termin realizacji zamówienia: 24 miesiące od daty zawarcia umowy. 

 

5.    Warunki płatności: zgodnie ze wzorem umowy. 

 

6.     Rodzaj przedsiębiorstwa jakim jest Wykonawca (zaznaczyć właściwą opcję) (4): 

□ Mikroprzedsiębiorstwo 

× Małe przedsiębiorstwo 

□ Średnie przedsiębiorstwo 

□ Duże przedsiębiorstwo 

 

7.    Niniejszym oświadczam, że: 

• zapoznałem się z warunkami zamówienia i przyjmuję je bez zastrzeżeń; 

• zapoznałem się z postanowieniami załączonego do SWZ wzoru umowy i przyjmuję go bez zastrzeżeń; 

• jestem związany niniejszą ofertą przez okres 90 dni, licząc od dnia składania ofert podanego w SWZ. 

 

UWAGA: Załączniki nr 2-11 do SWZ – Formularze cenowo-techniczne stanowią integralną część Formularza Oferty, nie 

podlegają więc uzupełnieniu. Brak przedłożenia ww. formularza skutkuje odrzuceniem oferty na podstawie art. 226 

ust. 1 pkt. 5) ustawy Prawo zamówień publicznych.  
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8.    Niżej podaną część/zakres zamówienia, wykonywać będą w moim imieniu podwykonawcy: 

L.p. Część/zakres zamówienia  Nazwa (firma) podwykonawcy   

1. Nie dotyczy  

2. Nie dotyczy  

 

9. Ogólnodostępna i bezpłatna baza, z której Zamawiający może samodzielnie pozyskać dokumenty, o których mowa w 

Rozdziale X ppkt. 3.2 SWZ: 

(*) https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.UI/Search.aspx 

(*) https://ems.ms.gov.pl/krs/wyszukiwaniepodmiotu?t:lb=t   

inna: ………………………………………………………………. 

* niewłaściwe skreślić 

10. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO (5) wobec osób 
fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się 
o udzielenie zamówienia w niniejszym postępowaniu (6). 
 

(1) W przypadku Wykonawców składających ofertę wspólną należy wskazać wszystkich Wykonawców występujących 

wspólnie i zaznaczyć, iż wskazany podmiot (Pełnomocnik/Lider) występuje w imieniu wszystkich podmiotów 

składających ofertę wspólną. 
(2) (3) Wypełnić, o ile wybór oferty prowadziłby do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie  z 

przepisami o podatku od towarów i usług w przeciwnym razie pozostawić niewypełnione 
(4) W przypadku Wykonawców składających ofertę wspólną należy wypełnić dla każdego podmiotu osobno. 
(5) Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób 

fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz 
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1). 

(6) W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub 
zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści 
oświadczenia Wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia przez jego wykreślenie). 

Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma 

bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR. 

Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma 

bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR. 

Średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które 

zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie 

przekracza 43 milionów EUR. 

Średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które 

zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie 

przekracza 43 milionów EUR. 
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Załącznik nr 11 do SWZ NZ.280.1.2023 – po zmianach 
Załącznik nr 1 do umowy nr NZ.280.1.10.2023 

 

Formularz cenowo – techniczny dla zadania nr  10 
 

1. Przedmiotem zamówienia są sukcesywne dostawy fartuchów operacyjnych (100 prań), odzieży operacyjnej oraz czapek operacyjnych, butów operacyjnych oraz 
prześcieradeł wielorazowych zwanych dalej wyrobami. 
 
2. Wykonawca gwarantuje, że wszystkie wyroby objęte zamówieniem spełniać będą wszystkie - wskazane w niniejszym załączniku - wymagania eksploatacyjno - techniczne 
i jakościowe. 
 
3. Dostarczane zamawiającemu poszczególne wyroby powinny znajdować się w trwałych – odpornych na uszkodzenia mechaniczne oraz zabezpieczonych przed działaniem 
szkodliwych czynników zewnętrznych – opakowaniach (jednostkowych, zbiorczych), na których umieszczona będzie informacja w języku polskim na podstawie art. 14 ust. 1 
Ustawy z dnia 20.05.2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2010 nr 107, poz. 679), zawierająca co najmniej następujące dane: 
    -  nazwa wyrobu, nazwa producenta, 
    -  kod partii lub serii wyrobu, 
    -  wyraźnie oznakowany rozmiar, 
    -  oznaczenie daty, przed upływem której wyrób może być używany bezpiecznie, wyrażonej w latach i miesiącach, 
    -  oznakowanie CE, 
    -  inne oznaczenia i informacje wymagane na podstawie odrębnych przepisów. 
Uwaga: Okres ważności wyrobów powinien wynosić minimum 12 miesięcy od dnia dostawy do siedziby zamawiającego. 
 
4. Wykonawca oświadcza, że dostarczane zamawiającemu wyroby spełniać będą właściwe, ustalone w obowiązujących przepisach  prawa wymagania odnośnie 
dopuszczenia do użytkowania przedmiotowych wyrobów w polskich zakładach opieki zdrowotnej.   
 
5. Wykonawca zapewnia, że na potwierdzenie stanu faktycznego, o którym mowa w pkt. 2 i 4 posiada stosowne dokumenty, które zostaną niezwłocznie przekazane 
zamawiającemu, na jego pisemny wniosek. 
 
6. Poszczególne dostawy częściowe wyrobów będą realizowane w terminie do 5 roboczych od daty złożenia zamówienia za pośrednictwem faksu na numer 85 661 81 35 
lub pocztą elektroniczną na adres e-mail: sekretariat@garmex.pl 
 
7. Dla pozycji nr 1-4 oraz 6 Zamawiający wymaga dołączenia do składanej oferty stosownych dokumentów w języku polskim potwierdzających zgodność zaoferowanego 
przedmiotu zamówienia z parametrami wskazanymi w SWZ. 
 
8. Wykonawca oferuje realizację niniejszego zamówienia za cenę zgodnie z poniższą kalkulacją: 
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Lp. Przedmiot zamówienia 
Jednos

tka 
miary 

Ilość 
Cena 

jednostkow
a netto 

Wartość 
netto 
6=4x5 

Stawk
a VAT 

% 

Cena 
jednostk

owa 
brutto 
8=5+7 

Wartość 
brutto 
9=6+7 

Producent/
nazwa 

własna/nr 
katalogowy 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

1. Fartuch operacyjny, wielorazowy standardowy 
Skład: 
W strefie krytycznej tkanina poliestrowa z 1% nitki węglowej o gramaturze 110 - 120 g/m2 lub 
98% poliestru, 2% włókna węglowego o gramaturze 135 g/m2*, odporność na przenikanie 
cieczy minimum  90 cm słupa wody. 
W strefie mniej krytycznej tkanina bawełniano poliestrowa max.118-120g/m2, 55% bawełna, 
45% poliester lub 54,6 % bawełny, 44 % poliestru, 1,4 % nitka węglowa - o gramaturze max. 
118- 120 g/ m2* , poziom przepuszczalności powietrza minimum 55 cm3/cm2*s. 
Kolor: co najmniej 2 różne kolory do wyboru – preferuje się kolor niebieski i zielony. 
 
Wyrób zgodny z poniższymi wytycznymi, w polu krytycznym, w polu niekrytycznym co 
najmniej w zakresie pylenia z uwzględnieniem późniejszych zmian. Wg. wymagań poniższej 
tabeli potwierdzone raportem wykonanym przez niezależną jednostkę badawczą. 
gwarancja barierowości na 100 cykli.  
Rozmiary: M – XXL 
Nadruk z nazwą oddziału 
Wymagania dla fartuchów operacyjnych wg. Poniższej tabeli: 
 

Opis Jednostka 
Wymagania 

Pole krytyczne 

Odporność na przenikanie 
drobnoustrojów – na morko 

IB ≥ 2,8 

Czystość – mikrobiologiczna 
CFU/100 

cm2 
≤ 300 

Uwalnianie cząstek (we 
wcześniejszych wydaniach normy 
„pylenie”) 

Log10 ≤ 4,0 

Odporność na przenikanie płynów Cm H2O ≥ 90 

Wytrzymałość na wypychanie na 
sucho 

kPa ≥ 40 

Wytrzymałość na rozciąganie na 
sucho 

N ≥ 15 

  

szt. 1 500 80,00 120 000,00 8% 86,40 129 600,00 

Garmex 
A.Jafiszow, 
W.Kamiński 

sp.j./ 
Medex-EKO 
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2. Fartuch operacyjny do krótkich zabiegów wielokrotnego użytku: 
 Skład: wykonany z tkaniny poliestrowej 99% z nitką węglową 1%, o gramaturze 85 – 105 g/m2, 
zachowujący swoje właściwości do min. 100 razy cykli prania, rękawy zakończone elastycznym 
mankietem, z tyłu zawiązywany na 4 troki. 
Rozmiary: M/L, XL/XXL. 
Fartuch spełniający wymogi wg. Poniższej tabeli 
Kolor: co najmniej 2 różne kolory do wyboru – preferuje się kolor żółty i biały. 

Opis Jednostka 
Wymagania 

Pole krytyczne 

Odporność na przenikanie 
drobnoustrojów – na mokro 

IB ≥ 2,8 

Czystość – mikrobiologiczna 
CFU/100 

cm2 
≤ 300 

Uwalnianie cząstek (we wcześniejszych 
wydaniach normy „pylenie”) 

Log10 ≤ 4,0 

Odporność na przenikanie płynów Cm H2O ≥ 20 

Wytrzymałość na wypychanie na sucho kPa ≥ 40 

Wytrzymałość na rozciąganie na sucho N ≥ 15 

  

szt. 500 45,00 22 500,00 8% 48,60 24 300,00 

Garmex 
A.Jafiszow, 
W.Kamiński 

sp.j./ 
VIZITEX 

3. Odzież operacyjna wielorazowa 
Skład: 
Bluza + Spodnie, wyrób w pełni zgodny z parametrami wymaganymi dla odzieży operacyjnej 
potwierdzone raportem wykonanym przez niezależną jednostkę badawczą, wg. Poniższej 
tabeli. 

Opis Jednostka Wymagania 

Czystość – mikrobiologiczna 
CFU/100 

cm2 
≤ 100 

Uwalnianie cząstek (we 
wcześniejszych wydaniach normy 
„pylenie”) 

Log10 ≤ 4,0 

Wytrzymałość na wypychanie na 
sucho 

kPa ≥ 40 

Wytrzymałość na rozciąganie na 
sucho 

N ≥ 20 

Tkanina bawełniano – poliestrowa o  zawartości 48%  +/- 3% bawełna. Gramatura 130g/m2 +/ - 
3% lub 
tkanina  w składzie: 54,6 % bawełny, 44 % poliestru, 1,4 % nitka węglowa - o gramaturze 130 +/- 

szt. 2500 78,00 195 000,00 8% 84,24 210 600,00 

Garmex 
A.Jafiszow, 
W.Kamiński 

sp.j./ 
Meditex 
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3% g/ m2 
Kolor: co najmniej 8 różnych kolorów do wyboru 
Rozmiary: S – XXXL. 
Bluza z krótkim rękawem, luźna ,z dekoltem na zakładkę, wkładana przez głowę z przodu 
kieszeń górna z lewej strony. Kieszenie boczne na wysokości bioder, rozporki boczne bluzy 
wzmocnione 
Spodnie na gumkę, wiązane z przodu na troki 
 

4. Czepki operacyjne 
Czepek chirurgiczny typu furażerka wykonany z tkaniny bezpyłowej , bawełniano-poliestrowej o 
składzie 48% bawełna, 52% poliester max.- o gramaturze 130 g/ m2* lub tkanina  w składzie: 
54,6 % bawełny, 44 % poliestru, 1,4 % nitka węglowa - o gramaturze 130 g/ m2* 
 
Czepki wyposażone w dodatkowy potnik wykonany z frotte poliestrowego o 
gramaturze116g/m2l   
Kolor: co najmniej 8 różnych kolorów do wyboru 
płaski – męski, 
głęboki – damski 
 

szt. 300 12,00 3 600,00 8% 12,96 3 888,00 

Garmex 
A.Jafiszow, 
W.Kamiński 

sp.j./ 
Medicap 

5. Prześcieradło na blok operacyjny, wielorazowe, niepylące 
- rozmiar 150 x 210 cm, zielone 
Tkanina bawełniano – poliestrowa tj. 46 52-55% bawełna, 45-50 54% poliester. Gramatura 118 

125-130g/m2 
Wyrób zgodny z  parametrami wg. poniższej tabeli w zakresie pylenia oraz czystości pod 
względem cząstek stałych 

Opis Jednostka 
Wymagania 

 

Uwalnianie cząstek (we wcześniejszych 
wydaniach normy „pylenie”) 

Log10 0 ≤ 4,0 

 Nadruk z nazwą oddziału. 
  

szt. 1000 55,00 55 000,00 8% 59,40 59 400,00 

Garmex 
A.Jafiszow, 
W.Kamiński 

sp.j./ 
Serweta 
Aquafil 

6. Buty operacyjne: 
Obuwie operacyjne wykonane z tworzywa SEBS spełniające wymagania dla środków ochrony 
osobistej klasy 1 wg Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/425. 
Obuwie musi być trwałe – ma być wykonane z jednego odlewu, wolne od klejenia czy też innego 
łącznia poszczególnych elementów, bez ruchomych elementów w postaci pasków 
zabezpieczających stopę przed wypadaniem. 
Tworzywo, z którego wykonane jest obuwie ma zapewnić wysoką elastyczność na poziomie 
minimum 850% przed zerwaniem, przy czym minimalna siła zrywająca powinna być nie mniejsza 
niż 6MPa (wytrzymałość na rozciąganie przy zrywaniu). 

szt. 500 78,00 39 000,00 23% 95,94 47 970,00 

Etkin 
Medikal ve 
Reklam Diş 
Tic. Ltd. Şti 

/ Lady & 
Mr. Falcon 
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Obuwie ma zapewnić wysoki komfort użytkowania: ma posiadać otwory wentylacyjne po 
bokach oraz anatomicznie wyprofilowaną powierzchnię styku ze stopą w części śródstopia oraz 
pod palcami stopy. Obuwie ma dodatkowo minimalizować potliwość stopy poprzez posiadanie 
wypustków po wewnętrznej stronie podbicia, dzięki czemu stworzona będzie poduszka 
powietrzna między stopą i powierzchnią wewnętrzną buta. Obuwie powinno być wyposażone w 
wypustki na powierzchni styku ze stopą, przyczyniające się do podniesienia komfortu 
użytkowania obuwia, poprzez masowanie powierzchni stopy oraz poprawiające krążenie krwi. 
Obuwie ma zapewnić bezpieczeństwo użytkowania dzięki płaskiej, urzeźbionej podeszwie 
zapewniającej antypoślizgowość z prześwitem nie większym niż 15 mm i podniesionej części 
tylnej w wysokości około1 cm w celu zabezpieczenia stopy przed wysunięciem się. 
Obuwie ma zapewnić łatwą identyfikację rozmiaru zapewnioną dzięki wytłoczeniu rozmiaru 
buta na jego pięcie. 
 
Gwarancja na 12 miesięcy. 
Obuwie nadające się do prania w temperaturze 90°C i sterylizacji w temperaturze 134°C. 
Kolor: co najmniej 3 różne kolory do wyboru 
Rozmiary: 35/36, 37/38, 39/40, 41/42, 43/44, 45/46. 
 

7. Tagi radiowe działające w pasmie HF             
Tagi nie wpływające na rezonans magnetyczny jak również rezonans magnetyczny nie oddzia-
łowujący na tagi. 
Gwarantujące bezpieczeństwo dla ludzi i sprzętu elektronicznego np. rozrusznik serca, defibryla-
tory, etc. 
Tagi odporne na 200 cykli PSS.     
Tagi muszą być wszyte w sposób trwały, uniemożliwiający uszkodzenie wyrobu i samego tagu w 
procesie prania oraz użytkowania asortymentu. Wykonawca zobowiązuje się do wszycia tagów. 
 

szt. 5000 2,50 12 500,00 23 3,08 15 375,00 
DATAMARS

/ Tag HF 

RAZEM 447 600,00 X X 491 133,00 X 
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NZ.280.1.2023 ZAŁĄCZNIK NR 13 DO SWZ 

STANDARDOWY FORMULARZ JEDNOLITEGO EUROPEJSKIEGO DOKUMENTU ZAMÓWIENIA 

Część I: Informacje dotyczące postępowania o udzielenie zamówienia oraz instytucji 
zamawiającej lub podmiotu zamawiającego 

 W przypadku postępowań o udzielenie zamówienia, w ramach których zaproszenie do 
ubiegania się o zamówienie opublikowano w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej, 
informacje wymagane w części I zostaną automatycznie wyszukane, pod warunkiem że do 
utworzenia i wypełnienia jednolitego europejskiego dokumentu zamówienia wykorzystany 
zostanie elektroniczny serwis poświęcony jednolitemu europejskiemu dokumentowi 
zamówienia1. Adres publikacyjny stosownego ogłoszenia2 w Dzienniku Urzędowym Unii 
Europejskiej: 

Dz.U. UE S numer [], data [], strona [], 

Numer ogłoszenia w Dz.U. S: 2023/S 015-036159 

Jeżeli nie opublikowano zaproszenia do ubiegania się o zamówienie w Dz.U., instytucja 
zamawiająca lub podmiot zamawiający muszą wypełnić informacje umożliwiające 
jednoznaczne zidentyfikowanie postępowania o udzielenie zamówienia: 

W przypadku gdy publikacja ogłoszenia w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej nie jest 
wymagana, proszę podać inne informacje umożliwiające jednoznaczne zidentyfikowanie 
postępowania o udzielenie zamówienia (np. adres publikacyjny na poziomie krajowym): [….] 

INFORMACJE NA TEMAT POSTĘPOWANIA O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA 

Informacje wymagane w części I zostaną automatycznie wyszukane, pod warunkiem że wyżej 
wymieniony elektroniczny serwis poświęcony jednolitemu europejskiemu dokumentowi 
zamówienia zostanie wykorzystany do utworzenia i wypełnienia tego dokumentu. W 
przeciwnym przypadku informacje te musi wypełnić wykonawca. 

Tożsamość zamawiającego3 Odpowiedź: 

Nazwa:  Szpital Uniwersytecki im. Karola Marcinkowskiego 

w Zielonej Górze Sp. z o. o 

Jakiego zamówienia dotyczy niniejszy 
dokument? 

Odpowiedź: 

Tytuł lub krótki opis udzielanego zamówienia4: Sukcesywne dostawy obłożeń na Oddziały 
Szpitala 

Numer referencyjny nadany sprawie przez 
instytucję zamawiającą lub podmiot zamawiający 
(jeżeli dotyczy)5: 

 NZ.280.1.2023  

                                                 
1 Służby Komisji udostępnią instytucjom zamawiającym, podmiotom zamawiającym, wykonawcom, dostawcom usług 

elektronicznych i innym zainteresowanym stronom bezpłatny elektroniczny serwis poświęcony jednolitemu 
europejskiemu dokumentowi zamówienia. 

2 W przypadku instytucji zamawiających: wstępne ogłoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do 

ubiegania się o zamówienie albo ogłoszenie o zamówieniu. 
W przypadku podmiotów zamawiających: okresowe ogłoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie 
do ubiegania się o zamówienie, ogłoszenie o zamówieniu lub ogłoszenie o istnieniu systemu kwalifikowania. 

3 Informacje te należy skopiować z sekcji I pkt I.1 stosownego ogłoszenia. W przypadku wspólnego zamówienia proszę 

podać nazwy wszystkich uczestniczących zamawiających. 
4 Zob. pkt II.1.1 i II.1.3 stosownego ogłoszenia. 
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Wszystkie pozostałe informacje we wszystkich sekcjach jednolitego europejskiego dokumentu 
zamówienia powinien wypełnić wykonawca. 

Część II: Informacje dotyczące wykonawcy 

A: INFORMACJE NA TEMAT WYKONAWCY 

Identyfikacja: Odpowiedź: 

Nazwa: [ Garmex Andrzej Jafiszow, Wojciech Kamiński 
spółka jawna] 

Numer VAT, jeżeli dotyczy: 

Jeżeli numer VAT nie ma zastosowania, proszę 
podać inny krajowy numer identyfikacyjny, jeżeli 
jest wymagany i ma zastosowanie. 

[ NIP 5423056720 ] 

[   ] 

Adres pocztowy:  [ Ignatki 40B, 16-001 Kleosin ] 

Osoba lub osoby wyznaczone do kontaktów6: 

Telefon: 

Adres e-mail: 

Adres internetowy (adres www) (jeżeli dotyczy): 

[ Edyta Bogdanowicz, Izabela Pryzmont ] 

[ 85 663 03 14 ] 

[ sekretariat@garmex.pl ] 

[ www.garmex.pl ] 

Informacje ogólne: Odpowiedź: 

Czy wykonawca jest mikroprzedsiębiorstwem 
bądź małym lub średnim przedsiębiorstwem7? 

[X] Tak [] Nie 

Jedynie w przypadku gdy zamówienie jest 
zastrzeżone8: czy wykonawca jest zakładem 
pracy chronionej, „przedsiębiorstwem 
społecznym”9 lub czy będzie realizował 
zamówienie w ramach programów zatrudnienia 
chronionego? 
Jeżeli tak, 
jaki jest odpowiedni odsetek pracowników 
niepełnosprawnych lub defaworyzowanych? 
Jeżeli jest to wymagane, proszę określić, do 
której kategorii lub których kategorii pracowników 

[] Tak [] Nie 
 
 
 
 
 
[…] 
 
 
[….] 

 

                                                                                                                                                         
5 Zob. pkt II.1.1 stosownego ogłoszenia. 
6 Proszę powtórzyć informacje dotyczące osób wyznaczonych do kontaktów tyle razy, ile jest to konieczne. 
7 Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczące definicji mikroprzedsiębiorstw oraz małych i średnich 

przedsiębiorstw (Dz.U. L 124 z 20.5.2003, s. 36). Te informacje są wymagane wyłącznie do celów statystycznych.  
Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna 
suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR. 
Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna 
suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR. 
Średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi 
przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów 
EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR. 

8 Zob. ogłoszenie o zamówieniu, pkt III.1.5. 
9 Tj. przedsiębiorstwem, którego głównym celem jest społeczna i zawodowa integracja osób niepełnosprawnych lub 

defaworyzowanych. 
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niepełnosprawnych lub defaworyzowanych 
należą dani pracownicy. 

Jeżeli dotyczy, czy wykonawca jest wpisany do 
urzędowego wykazu zatwierdzonych 
wykonawców lub posiada równoważne 
zaświadczenie (np. w ramach krajowego systemu 
(wstępnego) kwalifikowania)? 

[] Tak [] Nie [] Nie dotyczy 

Jeżeli tak: 

Proszę udzielić odpowiedzi w pozostałych 
fragmentach niniejszej sekcji, w sekcji B i, w 
odpowiednich przypadkach, sekcji C 
niniejszej części, uzupełnić część V (w 
stosownych przypadkach) oraz w każdym 
przypadku wypełnić i podpisać część VI.  

a) Proszę podać nazwę wykazu lub 
zaświadczenia i odpowiedni numer rejestracyjny 
lub numer zaświadczenia, jeżeli dotyczy: 
b) Jeżeli poświadczenie wpisu do wykazu lub 
wydania zaświadczenia jest dostępne w formie 
elektronicznej, proszę podać: 
 
c) Proszę podać dane referencyjne stanowiące 
podstawę wpisu do wykazu lub wydania 
zaświadczenia oraz, w stosownych przypadkach, 
klasyfikację nadaną w urzędowym wykazie10: 
d) Czy wpis do wykazu lub wydane 
zaświadczenie obejmują wszystkie wymagane 
kryteria kwalifikacji? 
Jeżeli nie: 
Proszę dodatkowo uzupełnić brakujące 
informacje w części IV w sekcjach A, B, C lub 
D, w zależności od przypadku.  
WYŁĄCZNIE jeżeli jest to wymagane w 
stosownym ogłoszeniu lub dokumentach 
zamówienia: 
e) Czy wykonawca będzie w stanie przedstawić 
zaświadczenie odnoszące się do płatności 
składek na ubezpieczenie społeczne i podatków 
lub przedstawić informacje, które umożliwią 
instytucji zamawiającej lub podmiotowi 
zamawiającemu uzyskanie tego zaświadczenia 
bezpośrednio za pomocą bezpłatnej krajowej 
bazy danych w dowolnym państwie 
członkowskim? 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać:  

 
 
 
 
 
 

 

a) [……] 
 

 

b) (adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……][……] 
c) [……] 
 
 
 
d) [] Tak [] Nie 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
e) [] Tak [] Nie 
 
 
 
 
 
 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……][……] 

Rodzaj uczestnictwa: Odpowiedź: 

Czy wykonawca bierze udział w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia wspólnie z innymi 
wykonawcami11? 

[] Tak [X] Nie 

Jeżeli tak, proszę dopilnować, aby pozostali uczestnicy przedstawili odrębne jednolite europejskie 

                                                 
10 Dane referencyjne i klasyfikacja, o ile istnieją, są określone na zaświadczeniu. 
11 Zwłaszcza w ramach grupy, konsorcjum, spółki joint venture lub podobnego podmiotu. 
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dokumenty zamówienia. 

Jeżeli tak: 
a) Proszę wskazać rolę wykonawcy w grupie 
(lider, odpowiedzialny za określone zadania itd.): 
b) Proszę wskazać pozostałych wykonawców 
biorących wspólnie udział w postępowaniu o 
udzielenie zamówienia: 
c) W stosownych przypadkach nazwa grupy 
biorącej udział: 

 
a): [……] 
 
 
b): [……] 
 
 
c): [……] 

Części Odpowiedź: 

W stosownych przypadkach wskazanie części 
zamówienia, w odniesieniu do której (których) 
wykonawca zamierza złożyć ofertę. 

[ Zadanie nr 10 ] 

B: INFORMACJE NA TEMAT PRZEDSTAWICIELI WYKONAWCY 

W stosownych przypadkach proszę podać imię i nazwisko (imiona i nazwiska) oraz adres(-y) osoby 
(osób) upoważnionej(-ych) do reprezentowania wykonawcy na potrzeby niniejszego postępowania o 
udzielenie zamówienia: 

Osoby upoważnione do reprezentowania, o ile 
istnieją: 

Odpowiedź: 

Imię i nazwisko,  
wraz z datą i miejscem urodzenia, jeżeli są 
wymagane:  

[ Andrzej Jafiszow ], 
[……] 

Stanowisko/Działający(-a) jako: [ Współwłaściciel ] 

Adres pocztowy: [ Ignatki 40B, 16-001 Kleosin ] 

Telefon: [ 85 663 03 14] 

Adres e-mail: [ sekretariat@garmex.pl ] 

W razie potrzeby proszę podać szczegółowe 
informacje dotyczące przedstawicielstwa (jego 
form, zakresu, celu itd.): 

[ współwłaściciel – wpisany w KRS ] 

C: INFORMACJE NA TEMAT POLEGANIA NA ZDOLNOŚCI INNYCH PODMIOTÓW 

Zależność od innych podmiotów: Odpowiedź: 

Czy wykonawca polega na zdolności innych 
podmiotów w celu spełnienia kryteriów kwalifikacji 
określonych poniżej w części IV oraz 
(ewentualnych) kryteriów i zasad określonych 
poniżej w części V?  

[] Tak [X] Nie 

Jeżeli tak, proszę przedstawić – dla każdego z podmiotów, których to dotyczy – odrębny formularz 
jednolitego europejskiego dokumentu zamówienia zawierający informacje wymagane w niniejszej 
części sekcja A i B oraz w części III, należycie wypełniony i podpisany przez dane podmioty.  
Należy zauważyć, że dotyczy to również wszystkich pracowników technicznych lub służb 
technicznych, nienależących bezpośrednio do przedsiębiorstwa danego wykonawcy, w szczególności 
tych odpowiedzialnych za kontrolę jakości, a w przypadku zamówień publicznych na roboty budowlane 
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– tych, do których wykonawca będzie mógł się zwrócić o wykonanie robót budowlanych.  
O ile ma to znaczenie dla określonych zdolności, na których polega wykonawca, proszę dołączyć – dla 
każdego z podmiotów, których to dotyczy – informacje wymagane w częściach IV i V12. 

D: INFORMACJE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCÓW, NA KTÓRYCH ZDOLNOŚCI WYKONAWCA NIE POLEGA 

(Sekcja, którą należy wypełnić jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca lub podmiot 

zamawiający wprost tego zażąda.) 

Podwykonawstwo: Odpowiedź: 

Czy wykonawca zamierza zlecić osobom trzecim 
podwykonawstwo jakiejkolwiek części 
zamówienia? 

[] Tak [X] Nie 
Jeżeli tak i o ile jest to wiadome, proszę podać 
wykaz proponowanych podwykonawców:  

[…] 

Jeżeli instytucja zamawiająca lub podmiot zamawiający wyraźnie żąda przedstawienia tych 
informacji oprócz informacji wymaganych w niniejszej sekcji, proszę przedstawić – dla każdego 
podwykonawcy (każdej kategorii podwykonawców), których to dotyczy – informacje wymagane 
w niniejszej części sekcja A i B oraz w części III. 

Część III: Podstawy wykluczenia 

A: PODSTAWY ZWIĄZANE Z WYROKAMI SKAZUJĄCYMI ZA PRZESTĘPSTWO 

W art. 57 ust. 1 dyrektywy 2014/24/UE określono następujące powody wykluczenia: 

1. udział w organizacji przestępczej13; 

2. korupcja14; 

3. nadużycie finansowe15; 

4. przestępstwa terrorystyczne lub przestępstwa związane z działalnością 
terrorystyczną16 

5. pranie pieniędzy lub finansowanie terroryzmu17 

6. praca dzieci i inne formy handlu ludźmi18. 

                                                 
12 Np. dla służb technicznych zaangażowanych w kontrolę jakości: część IV, sekcja C, pkt 3. 
13 Zgodnie z definicją zawartą w art. 2 decyzji ramowej Rady 2008/841/WSiSW z dnia 24 października 2008 r. w sprawie 

zwalczania przestępczości zorganizowanej (Dz.U. L 300 z 11.11.2008, s. 42). 
14 Zgodnie z definicją zawartą w art. 3 Konwencji w sprawie zwalczania korupcji urzędników Wspólnot Europejskich i 

urzędników państw członkowskich Unii Europejskiej (Dz.U. C 195 z 25.6.1997, s. 1) i w art. 2 ust. 1 decyzji ramowej 
Rady 2003/568/WSiSW z dnia 22 lipca 2003 r. w sprawie zwalczania korupcji w sektorze prywatnym (Dz.U. L 192 z 
31.7.2003, s. 54). Ta podstawa wykluczenia obejmuje również korupcję zdefiniowaną w prawie krajowym instytucji 
zamawiającej (podmiotu zamawiającego) lub wykonawcy. 

15 W rozumieniu art. 1 Konwencji w sprawie ochrony interesów finansowych Wspólnot Europejskich (Dz.U. C 316 z 

27.11.1995, s. 48). 
16 Zgodnie z definicją zawartą w art. 1 i 3 decyzji ramowej Rady z dnia 13 czerwca 2002 r. w sprawie zwalczania 

terroryzmu (Dz.U. L 164 z 22.6.2002, s. 3). Ta podstawa wykluczenia obejmuje również podżeganie do popełnienia 
przestępstwa, pomocnictwo, współsprawstwo lub usiłowanie popełnienia przestępstwa, o których mowa w art. 4 tejże 
decyzji ramowej. 

17 Zgodnie z definicją zawartą w art. 1 dyrektywy 2005/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 26 października 

2005 r. w sprawie przeciwdziałania korzystaniu z systemu finansowego w celu prania pieniędzy oraz finansowania 
terroryzmu (Dz.U. L 309 z 25.11.2005, s. 15). 
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Podstawy związane z wyrokami skazującymi 
za przestępstwo na podstawie przepisów 
krajowych stanowiących wdrożenie podstaw 
określonych w art. 57 ust. 1 wspomnianej 
dyrektywy: 

Odpowiedź: 

Czy w stosunku do samego wykonawcy bądź 
jakiejkolwiek osoby będącej członkiem organów 
administracyjnych, zarządzających lub 
nadzorczych wykonawcy, lub posiadającej w 
przedsiębiorstwie wykonawcy uprawnienia do 
reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub 
kontrolne, wydany został prawomocny wyrok z 
jednego z wyżej wymienionych powodów, 
orzeczeniem sprzed najwyżej pięciu lat lub w 
którym okres wykluczenia określony 
bezpośrednio w wyroku nadal obowiązuje?  

[] Tak [X] Nie 

Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: (adres 
internetowy, wydający urząd lub organ, dokładne 
dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……][……]19 

Jeżeli tak, proszę podać20: 
a) datę wyroku, określić, których spośród punktów 
1–6 on dotyczy, oraz podać powód(-ody) 
skazania; 
b) wskazać, kto został skazany [ ]; 
c) w zakresie, w jakim zostało to bezpośrednio 
ustalone w wyroku: 

 
a) data: [   ], punkt(-y): [   ], powód(-ody): [   ]  
 
 
b) [……] 
c) długość okresu wykluczenia [……] oraz punkt(-
y), którego(-ych) to dotyczy. 

Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: (adres 
internetowy, wydający urząd lub organ, dokładne 
dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……][……]21 

W przypadku skazania, czy wykonawca 
przedsięwziął środki w celu wykazania swojej 
rzetelności pomimo istnienia odpowiedniej 
podstawy wykluczenia22 („samooczyszczenie”)? 

[] Tak [] Nie  

Jeżeli tak, proszę opisać przedsięwzięte środki23: [……] 

B: PODSTAWY ZWIĄZANE Z PŁATNOŚCIĄ PODATKÓW LUB SKŁADEK NA UBEZPIECZENIE SPOŁECZNE  

Płatność podatków lub składek na 
ubezpieczenie społeczne: 

Odpowiedź: 

Czy wykonawca wywiązał się ze wszystkich 
obowiązków dotyczących płatności podatków 
lub składek na ubezpieczenie społeczne, 
zarówno w państwie, w którym ma siedzibę, jak i 
w państwie członkowskim instytucji zamawiającej 
lub podmiotu zamawiającego, jeżeli jest ono inne 

[X] Tak [] Nie 

                                                                                                                                                         
18 Zgodnie z definicją zawartą w art. 2 dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/36/UE z dnia 5 kwietnia 2011 r. 

w sprawie zapobiegania handlowi ludźmi i zwalczania tego procederu oraz ochrony ofiar, zastępującej decyzję 
ramową Rady 2002/629/WSiSW (Dz.U. L 101 z 15.4.2011, s. 1). 

19 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
20 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
21 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
22 Zgodnie z przepisami krajowymi wdrażającymi art. 57 ust. 6 dyrektywy 2014/24/UE. 
23 Uwzględniając charakter popełnionych przestępstw (jednorazowe, powtarzające się, systematyczne itd.), objaśnienie 

powinno wykazywać stosowność przedsięwziętych środków.  
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niż państwo siedziby? 

 
 
 
 
Jeżeli nie, proszę wskazać: 
a) państwo lub państwo członkowskie, którego to 
dotyczy; 
b) jakiej kwoty to dotyczy? 
c) w jaki sposób zostało ustalone to naruszenie 
obowiązków: 
1) w trybie decyzji sądowej lub administracyjnej: 

– Czy ta decyzja jest ostateczna i 
wiążąca? 

– Proszę podać datę wyroku lub 
decyzji. 

– W przypadku wyroku, o ile 
została w nim bezpośrednio 
określona, długość okresu 
wykluczenia: 

2) w inny sposób? Proszę sprecyzować, w jaki: 

d) Czy wykonawca spełnił lub spełni swoje 
obowiązki, dokonując płatności należnych 
podatków lub składek na ubezpieczenie 
społeczne, lub też zawierając wiążące 
porozumienia w celu spłaty tych należności, 
obejmujące w stosownych przypadkach narosłe 
odsetki lub grzywny? 

Podatki Składki na 
ubezpieczenia 
społeczne 

 
a) [……] 
 
b) [……] 
 
 
c1) [] Tak [] Nie 

– [] Tak [] Nie 

– [……] 

 

– [……] 
 

 

 

c2) [ …] 
 
d) [] Tak [] Nie 
Jeżeli tak, proszę 
podać szczegółowe 
informacje na ten 
temat: [……] 

 
a) [……] 
 
b) [……] 
 
 
c1) [] Tak [] Nie 

– [] Tak [] Nie 

– [……] 

 

– [……] 
 

 

 

c2) [ …] 
 
d) [] Tak [] Nie 
Jeżeli tak, proszę 
podać szczegółowe 
informacje na ten 
temat: [……] 

Jeżeli odnośna dokumentacja dotycząca 
płatności podatków lub składek na ubezpieczenie 
społeczne jest dostępna w formie elektronicznej, 
proszę wskazać: 

(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 24 

[……][……][……] 

C: PODSTAWY ZWIĄZANE Z NIEWYPŁACALNOŚCIĄ, KONFLIKTEM INTERESÓW LUB WYKROCZENIAMI 

ZAWODOWYMI25 

Należy zauważyć, że do celów niniejszego zamówienia niektóre z poniższych podstaw 
wykluczenia mogą być zdefiniowane bardziej precyzyjnie w prawie krajowym, w stosownym 
ogłoszeniu lub w dokumentach zamówienia. Tak więc prawo krajowe może na przykład 
stanowić, że pojęcie „poważnego wykroczenia zawodowego” może obejmować kilka różnych 

postaci zachowania stanowiącego wykroczenie.  

Informacje dotyczące ewentualnej 
niewypłacalności, konfliktu interesów lub 
wykroczeń zawodowych 

Odpowiedź: 

Czy wykonawca, wedle własnej wiedzy, [] Tak [X] Nie 

                                                 
24 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
25 Zob. art. 57 ust. 4 dyrektywy 2014/24/WE. 
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naruszył swoje obowiązki w dziedzinie prawa 
środowiska, prawa socjalnego i prawa 
pracy26? 

Jeżeli tak, czy wykonawca przedsięwziął środki w 
celu wykazania swojej rzetelności pomimo 
istnienia odpowiedniej podstawy wykluczenia 
(„samooczyszczenie”)? 
[] Tak [] Nie 
Jeżeli tak, proszę opisać przedsięwzięte środki: 
[……] 

Czy wykonawca znajduje się w jednej z 
następujących sytuacji: 
a) zbankrutował; lub 
b) prowadzone jest wobec niego 
postępowanie upadłościowe lub likwidacyjne; 
lub 
c) zawarł układ z wierzycielami; lub 
d) znajduje się w innej tego rodzaju sytuacji 
wynikającej z podobnej procedury przewidzianej 
w krajowych przepisach ustawowych i 
wykonawczych27; lub 
e) jego aktywami zarządza likwidator lub sąd; lub 
f) jego działalność gospodarcza jest zawieszona? 
Jeżeli tak: 

– Proszę podać szczegółowe informacje: 

– Proszę podać powody, które pomimo 
powyższej sytuacji umożliwiają 
realizację zamówienia, z 
uwzględnieniem mających 
zastosowanie przepisów krajowych i 
środków dotyczących kontynuowania 
działalności gospodarczej28. 

Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

[] Tak [X] Nie 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

– [……] 

– [……] 
 
 
 

 

 

(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

Czy wykonawca jest winien poważnego 
wykroczenia zawodowego29?  
Jeżeli tak, proszę podać szczegółowe informacje 
na ten temat: 

[] Tak [X] Nie 
 
 [……] 

Jeżeli tak, czy wykonawca przedsięwziął środki w 
celu samooczyszczenia? [] Tak [] Nie 
Jeżeli tak, proszę opisać przedsięwzięte środki: 
[……] 

Czy wykonawca zawarł z innymi wykonawcami 
porozumienia mające na celu zakłócenie 
konkurencji? 

[] Tak [X] Nie 
 
 

                                                 
26 O których mowa, do celów niniejszego zamówienia, w prawie krajowym, w stosownym ogłoszeniu lub w dokumentach 

zamówienia bądź w art. 18 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE. 
27 Zob. przepisy krajowe, stosowne ogłoszenie lub dokumenty zamówienia. 
28 Nie trzeba podawać tych informacji, jeżeli wykluczenie wykonawców w jednym z przypadków wymienionych w lit. a)–

f) stało się obowiązkowe na mocy obowiązującego prawa krajowego bez żadnej możliwości odstępstwa w sytuacji, 
gdy wykonawcy są pomimo to w stanie zrealizować zamówienie. 

29 W stosownych przypadkach zob. definicje w prawie krajowym, stosownym ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia. 
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Jeżeli tak, proszę podać szczegółowe informacje 
na ten temat: 

[…] 

Jeżeli tak, czy wykonawca przedsięwziął środki w 
celu samooczyszczenia? [] Tak [] Nie 
Jeżeli tak, proszę opisać przedsięwzięte środki: 
[……] 

Czy wykonawca wie o jakimkolwiek konflikcie 
interesów30 spowodowanym jego udziałem w 
postępowaniu o udzielenie zamówienia? 
Jeżeli tak, proszę podać szczegółowe informacje 
na ten temat: 

[] Tak [X] Nie 
 
 
[…] 

Czy wykonawca lub przedsiębiorstwo związane z 
wykonawcą doradzał(-o) instytucji zamawiającej 
lub podmiotowi zamawiającemu bądź był(-o) w 
inny sposób zaangażowany(-e) w 
przygotowanie postępowania o udzielenie 
zamówienia? 
Jeżeli tak, proszę podać szczegółowe informacje 
na ten temat: 

[] Tak [X] Nie 
 
 
 
[…] 

Czy wykonawca znajdował się w sytuacji, w której 
wcześniejsza umowa w sprawie zamówienia 
publicznego, wcześniejsza umowa z podmiotem 
zamawiającym lub wcześniejsza umowa w 
sprawie koncesji została rozwiązana przed 
czasem, lub w której nałożone zostało 
odszkodowanie bądź inne porównywalne sankcje 
w związku z tą wcześniejszą umową? 
Jeżeli tak, proszę podać szczegółowe informacje 
na ten temat: 

[] Tak [X] Nie 
 
 
 
 
 
[…] 

Jeżeli tak, czy wykonawca przedsięwziął środki w 
celu samooczyszczenia? [] Tak [] Nie 
Jeżeli tak, proszę opisać przedsięwzięte środki: 
[……] 

Czy wykonawca może potwierdzić, że: 
a) nie jest winny poważnego wprowadzenia w 
błąd przy dostarczaniu informacji wymaganych 
do weryfikacji braku podstaw wykluczenia lub do 
weryfikacji spełnienia kryteriów kwalifikacji; 
b) nie zataił tych informacji; 
c) jest w stanie niezwłocznie przedstawić 
dokumenty potwierdzające wymagane przez 
instytucję zamawiającą lub podmiot zamawiający; 
oraz 
d) nie przedsięwziął kroków, aby w bezprawny 
sposób wpłynąć na proces podejmowania decyzji 
przez instytucję zamawiającą lub podmiot 
zamawiający, pozyskać informacje poufne, które 
mogą dać mu nienależną przewagę w 
postępowaniu o udzielenie zamówienia, lub 
wskutek zaniedbania przedstawić wprowadzające 
w błąd informacje, które mogą mieć istotny wpływ 
na decyzje w sprawie wykluczenia, kwalifikacji lub 
udzielenia zamówienia? 

[X] Tak [] Nie 

                                                 
30 Wskazanym w prawie krajowym, stosownym ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia. 
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D: INNE PODSTAWY WYKLUCZENIA, KTÓRE MOGĄ BYĆ PRZEWIDZIANE W PRZEPISACH KRAJOWYCH PAŃSTWA 

CZŁONKOWSKIEGO INSTYTUCJI ZAMAWIAJĄCEJ LUB PODMIOTU ZAMAWIAJĄCEGO 

Podstawy wykluczenia o charakterze 
wyłącznie krajowym 

Odpowiedź: 

Czy mają zastosowanie podstawy wykluczenia 
o charakterze wyłącznie krajowym określone w 
stosownym ogłoszeniu lub w dokumentach 
zamówienia? 
Jeżeli dokumentacja wymagana w stosownym 
ogłoszeniu lub w dokumentach zamówienia jest 
dostępna w formie elektronicznej, proszę 
wskazać: 

[] Tak [X] Nie 
 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……]31 

W przypadku gdy ma zastosowanie 
którakolwiek z podstaw wykluczenia o 
charakterze wyłącznie krajowym, czy 
wykonawca przedsięwziął środki w celu 
samooczyszczenia?  
Jeżeli tak, proszę opisać przedsięwzięte środki:  

[] Tak [] Nie 
 
 
[……] 

Część IV: Kryteria kwalifikacji 

W odniesieniu do kryteriów kwalifikacji (sekcja  lub sekcje A–D w niniejszej części) wykonawca 
oświadcza, że: 

: OGÓLNE OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE WSZYSTKICH KRYTERIÓW KWALIFIKACJI 

Wykonawca powinien wypełnić to pole jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca lub 
podmiot zamawiający wskazały w stosownym ogłoszeniu lub w dokumentach zamówienia, o 
których mowa w ogłoszeniu, że wykonawca może ograniczyć się do wypełnienia sekcji  w 

części IV i nie musi wypełniać żadnej z pozostałych sekcji w części IV: 

Spełnienie wszystkich wymaganych kryteriów 
kwalifikacji 

Odpowiedź 

Spełnia wymagane kryteria kwalifikacji: [X] Tak [] Nie 

A: KOMPETENCJE 

Wykonawca powinien przedstawić informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca 

lub podmiot zamawiający wymagają danych kryteriów kwalifikacji w stosownym ogłoszeniu lub 

w dokumentach zamówienia, o których mowa w ogłoszeniu. 

Kompetencje Odpowiedź 

1) Figuruje w odpowiednim rejestrze 
zawodowym lub handlowym prowadzonym w 
państwie członkowskim siedziby wykonawcy32: 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 

[…] 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 

                                                 
31 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
32 Zgodnie z opisem w załączniku XI do dyrektywy 2014/24/UE; wykonawcy z niektórych państw członkowskich mogą 

być zobowiązani do spełnienia innych wymogów określonych w tym załączniku. 
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formie elektronicznej, proszę wskazać: [……][……][……] 

2) W odniesieniu do zamówień publicznych na 
usługi: 
Czy konieczne jest posiadanie określonego 
zezwolenia lub bycie członkiem określonej 
organizacji, aby mieć możliwość świadczenia 
usługi, o której mowa, w państwie siedziby 
wykonawcy?  
 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

 
[] Tak [] Nie 
 
Jeżeli tak, proszę określić, o jakie zezwolenie lub 
status członkowski chodzi, i wskazać, czy 
wykonawca je posiada: [ …] [] Tak [] Nie 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

B: SYTUACJA EKONOMICZNA I FINANSOWA 

Wykonawca powinien przedstawić informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca 
lub podmiot zamawiający wymagają danych kryteriów kwalifikacji w stosownym ogłoszeniu lub 

w dokumentach zamówienia, o których mowa w ogłoszeniu. 

Sytuacja ekonomiczna i finansowa Odpowiedź: 

1a) Jego („ogólny”) roczny obrót w ciągu 
określonej liczby lat obrotowych wymaganej w 
stosownym ogłoszeniu lub dokumentach 
zamówienia jest następujący: 
i/lub 
1b) Jego średni roczny obrót w ciągu 
określonej liczby lat wymaganej w stosownym 
ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia jest 
następujący33 (): 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

rok: [……] obrót: [……] […] waluta 
rok: [……] obrót: [……] […] waluta 
rok: [……] obrót: [……] […] waluta 
 
 
(liczba lat, średni obrót): [……], [……] […] waluta 

 

(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

2a) Jego roczny („specyficzny”) obrót w 
obszarze działalności gospodarczej objętym 
zamówieniem i określonym w stosownym 
ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia w ciągu 
wymaganej liczby lat obrotowych jest 
następujący: 
i/lub 
2b) Jego średni roczny obrót w 
przedmiotowym obszarze i w ciągu określonej 
liczby lat wymaganej w stosownym 
ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia jest 
następujący34: 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

rok: [……] obrót: [……] […] waluta 
rok: [……] obrót: [……] […] waluta 
rok: [……] obrót: [……] […] waluta 
 
 
 
 
(liczba lat, średni obrót): [……], [……] […] waluta 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

3) W przypadku gdy informacje dotyczące obrotu 
(ogólnego lub specyficznego) nie są dostępne za 
cały wymagany okres, proszę podać datę 
założenia przedsiębiorstwa wykonawcy lub 
rozpoczęcia działalności przez wykonawcę: 

[……] 

                                                 
33 Jedynie jeżeli jest to dopuszczone w stosownym ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia. 
34 Jedynie jeżeli jest to dopuszczone w stosownym ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia. 
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4) W odniesieniu do wskaźników finansowych35 
określonych w stosownym ogłoszeniu lub 
dokumentach zamówienia wykonawca 
oświadcza, że aktualna(-e) wartość(-ci) 
wymaganego(-ych) wskaźnika(-ów) jest (są) 
następująca(-e): 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

(określenie wymaganego wskaźnika – stosunek X 
do Y36 – oraz wartość): 
[……], [……]37 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

5) W ramach ubezpieczenia z tytułu ryzyka 
zawodowego wykonawca jest ubezpieczony na 
następującą kwotę: 
Jeżeli te informacje są dostępne w formie 
elektronicznej, proszę wskazać: 

[……] […] waluta 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

6) W odniesieniu do innych ewentualnych 
wymogów ekonomicznych lub finansowych, 
które mogły zostać określone w stosownym 
ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia, 
wykonawca oświadcza, że 
Jeżeli odnośna dokumentacja, która mogła 
zostać określona w stosownym ogłoszeniu lub w 
dokumentach zamówienia, jest dostępna w formie 
elektronicznej, proszę wskazać: 

[……] 
 
 
 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

C: ZDOLNOŚĆ TECHNICZNA I ZAWODOWA 

Wykonawca powinien przedstawić informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca 
lub podmiot zamawiający wymagają danych kryteriów kwalifikacji w stosownym ogłoszeniu lub 

w dokumentach zamówienia, o których mowa w ogłoszeniu. 

Zdolność techniczna i zawodowa Odpowiedź: 

1a) Jedynie w odniesieniu do zamówień 
publicznych na roboty budowlane: 
W okresie odniesienia38 wykonawca wykonał 
następujące roboty budowlane określonego 
rodzaju:  
Jeżeli odnośna dokumentacja dotycząca 
zadowalającego wykonania i rezultatu w 
odniesieniu do najważniejszych robót 
budowlanych jest dostępna w formie 
elektronicznej, proszę wskazać: 

Liczba lat (okres ten został wskazany w 
stosownym ogłoszeniu lub dokumentach 
zamówienia): […] 
Roboty budowlane: [……] 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

1b) Jedynie w odniesieniu do zamówień 
publicznych na dostawy i zamówień 
publicznych na usługi: 
W okresie odniesienia39 wykonawca zrealizował 
następujące główne dostawy określonego 
rodzaju lub wyświadczył następujące główne 
usługi określonego rodzaju: Przy sporządzaniu 

 

Liczba lat (okres ten został wskazany w 

stosownym ogłoszeniu lub dokumentach 

zamówienia): […] 

Opis Kwoty Daty Odbiorcy 

                                                 
35 Np. stosunek aktywów do zobowiązań. 
36 Np. stosunek aktywów do zobowiązań. 
37 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
38 Instytucje zamawiające mogą wymagać, aby okres ten wynosił do pięciu lat, i dopuszczać legitymowanie się 

doświadczeniem sprzed ponad pięciu lat. 
39 Instytucje zamawiające mogą wymagać, aby okres ten wynosił do trzech lat, i dopuszczać legitymowanie się 

doświadczeniem sprzed ponad trzech lat. 

21



 13 Błąd! Nieznana nazwa właściwości dokumentu.  

wykazu proszę podać kwoty, daty i odbiorców, 
zarówno publicznych, jak i prywatnych40:     

 

2) Może skorzystać z usług następujących 
pracowników technicznych lub służb 
technicznych41, w szczególności tych 
odpowiedzialnych za kontrolę jakości: 
W przypadku zamówień publicznych na roboty 
budowlane wykonawca będzie mógł się zwrócić 
do następujących pracowników technicznych lub 
służb technicznych o wykonanie robót: 

[……] 
 
 
[……] 

3) Korzysta z następujących urządzeń 
technicznych oraz środków w celu 
zapewnienia jakości, a jego zaplecze 
naukowo-badawcze jest następujące:  

[……] 

4) Podczas realizacji zamówienia będzie mógł 
stosować następujące systemy zarządzania 
łańcuchem dostaw i śledzenia łańcucha dostaw: 

[……] 

5) W odniesieniu do produktów lub usług o 
złożonym charakterze, które mają zostać 
dostarczone, lub – wyjątkowo – w odniesieniu 
do produktów lub usług o szczególnym 
przeznaczeniu: 
Czy wykonawca zezwoli na przeprowadzenie 
kontroli42 swoich zdolności produkcyjnych lub 
zdolności technicznych, a w razie konieczności 
także dostępnych mu środków naukowych i 
badawczych, jak również środków kontroli 
jakości? 

 
 
 
[] Tak [] Nie 

6) Następującym wykształceniem i 
kwalifikacjami zawodowymi legitymuje się: 
a) sam usługodawca lub wykonawca: 
lub (w zależności od wymogów określonych w 
stosownym ogłoszeniu lub dokumentach 
zamówienia): 
b) jego kadra kierownicza: 

 
 
a) [……] 
 
 
 
b) [……] 

7) Podczas realizacji zamówienia wykonawca 
będzie mógł stosować następujące środki 
zarządzania środowiskowego: 

[……] 

8) Wielkość średniego rocznego zatrudnienia u 
wykonawcy oraz liczebność kadry kierowniczej w 
ostatnich trzech latach są następujące 

Rok, średnie roczne zatrudnienie: 
[……], [……] 
[……], [……] 
[……], [……] 
Rok, liczebność kadry kierowniczej: 
[……], [……] 
[……], [……] 
[……], [……] 

                                                 
40 Innymi słowy, należy wymienić wszystkich odbiorców, a wykaz powinien obejmować zarówno klientów publicznych, 

jak i prywatnych w odniesieniu do przedmiotowych dostaw lub usług. 
41 W przypadku pracowników technicznych lub służb technicznych nienależących bezpośrednio do przedsiębiorstwa 

danego wykonawcy, lecz na których zdolności wykonawca ten polega, jak określono w części II sekcja C, należy 
wypełnić odrębne formularze jednolitego europejskiego dokumentu zamówienia. 

42 Kontrolę ma przeprowadzać instytucja zamawiająca lub – w przypadku gdy instytucja ta wyrazi na to zgodę – w jej 

imieniu, właściwy organ urzędowy państwa, w którym dostawca lub usługodawca ma siedzibę. 

22



 14 Błąd! Nieznana nazwa właściwości dokumentu.  

9) Będzie dysponował następującymi 
narzędziami, wyposażeniem zakładu i 
urządzeniami technicznymi na potrzeby 
realizacji zamówienia: 

[……] 

10) Wykonawca zamierza ewentualnie zlecić 
podwykonawcom43 następującą część 
(procentową) zamówienia: 

[……] 

11) W odniesieniu do zamówień publicznych na 
dostawy: 
Wykonawca dostarczy wymagane próbki, opisy 
lub fotografie produktów, które mają być 
dostarczone i którym nie musi towarzyszyć 
świadectwo autentyczności. 
Wykonawca oświadcza ponadto, że w 
stosownych przypadkach przedstawi wymagane 
świadectwa autentyczności. 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

 
[X] Tak [] Nie 
 
 
 
[X] Tak [] Nie 
 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

12) W odniesieniu do zamówień publicznych na 
dostawy: 
Czy wykonawca może przedstawić wymagane 
zaświadczenia sporządzone przez urzędowe 
instytuty lub agencje kontroli jakości o 
uznanych kompetencjach, potwierdzające 
zgodność produktów poprzez wyraźne 
odniesienie do specyfikacji technicznych lub 
norm, które zostały określone w stosownym 
ogłoszeniu lub dokumentach zamówienia? 
Jeżeli nie, proszę wyjaśnić dlaczego, i wskazać, 
jakie inne środki dowodowe mogą zostać 
przedstawione: 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

 
[X] Tak [] Nie 
 
 
 
 
 
 
 
 
[…] 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

D: SYSTEMY ZAPEWNIANIA JAKOŚCI I NORMY ZARZĄDZANIA ŚRODOWISKOWEGO 

Wykonawca powinien przedstawić informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca 
lub podmiot zamawiający wymagają systemów zapewniania jakości lub norm zarządzania 
środowiskowego w stosownym ogłoszeniu lub w dokumentach zamówienia, o których mowa w 

ogłoszeniu. 

Systemy zapewniania jakości i normy 
zarządzania środowiskowego 

Odpowiedź: 

Czy wykonawca będzie w stanie przedstawić 
zaświadczenia sporządzone przez niezależne 
jednostki, poświadczające spełnienie przez 
wykonawcę wymaganych norm zapewniania 
jakości, w tym w zakresie dostępności dla osób 
niepełnosprawnych? 
Jeżeli nie, proszę wyjaśnić dlaczego, i określić, 
jakie inne środki dowodowe dotyczące systemu 

[] Tak [] Nie 
 
 
 
 
[……] [……] 
 
 

                                                 
43 Należy zauważyć, że jeżeli wykonawca postanowił zlecić podwykonawcom realizację części zamówienia oraz 

polega na zdolności podwykonawców na potrzeby realizacji tej części, to należy wypełnić odrębny jednolity europejski 
dokument zamówienia dla tych podwykonawców (zob. powyżej, część II sekcja C). 
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zapewniania jakości mogą zostać przedstawione: 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

Czy wykonawca będzie w stanie przedstawić 
zaświadczenia sporządzone przez niezależne 
jednostki, poświadczające spełnienie przez 
wykonawcę wymogów określonych systemów 
lub norm zarządzania środowiskowego? 
Jeżeli nie, proszę wyjaśnić dlaczego, i określić, 
jakie inne środki dowodowe dotyczące systemów 
lub norm zarządzania środowiskowego mogą 
zostać przedstawione: 
Jeżeli odnośna dokumentacja jest dostępna w 
formie elektronicznej, proszę wskazać: 

[] Tak [] Nie 
 
 
 
 
[……] [……] 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……] 

Część V: Ograniczanie liczby kwalifikujących się kandydatów 

Wykonawca powinien przedstawić informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiająca 
lub podmiot zamawiający określiły obiektywne i niedyskryminacyjne kryteria lub zasady, które 
mają być stosowane w celu ograniczenia liczby kandydatów, którzy zostaną zaproszeni do 
złożenia ofert lub prowadzenia dialogu. Te informacje, którym mogą towarzyszyć wymogi 
dotyczące (rodzajów) zaświadczeń lub rodzajów dowodów w formie dokumentów, które 
ewentualnie należy przedstawić, określono w stosownym ogłoszeniu lub w dokumentach 
zamówienia, o których mowa w ogłoszeniu. 
Dotyczy jedynie procedury ograniczonej, procedury konkurencyjnej z negocjacjami, dialogu 
konkurencyjnego i partnerstwa innowacyjnego: 

Wykonawca oświadcza, że: 

Ograniczanie liczby kandydatów Odpowiedź: 

W następujący sposób spełnia obiektywne i 
niedyskryminacyjne kryteria lub zasady, które 
mają być stosowane w celu ograniczenia liczby 
kandydatów: 
W przypadku gdy wymagane są określone 
zaświadczenia lub inne rodzaje dowodów w 
formie dokumentów, proszę wskazać dla 
każdego z nich, czy wykonawca posiada 
wymagane dokumenty: 
Jeżeli niektóre z tych zaświadczeń lub rodzajów 
dowodów w formie dokumentów są dostępne w 
postaci elektronicznej44, proszę wskazać dla 
każdego z nich: 

[….] 
 
 
 
[] Tak [X] Nie45 
 
 
 
 
 
(adres internetowy, wydający urząd lub organ, 
dokładne dane referencyjne dokumentacji): 
[……][……][……]46 

Część VI: Oświadczenia końcowe 

Niżej podpisany(-a)(-i) oficjalnie oświadcza(-ją), że informacje podane powyżej w częściach II–V są 
dokładne i prawidłowe oraz że zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji poważnego 
wprowadzenia w błąd. 

Niżej podpisany(-a)(-i) oficjalnie oświadcza(-ją), że jest (są) w stanie, na żądanie i bez zwłoki, 
przedstawić zaświadczenia i inne rodzaje dowodów w formie dokumentów, z wyjątkiem przypadków, 
w których: 

                                                 
44 Proszę jasno wskazać, do której z pozycji odnosi się odpowiedź. 
45 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
46 Proszę powtórzyć tyle razy, ile jest to konieczne. 
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a) instytucja zamawiająca lub podmiot zamawiający ma możliwość uzyskania odpowiednich 
dokumentów potwierdzających bezpośrednio za pomocą bezpłatnej krajowej bazy danych w 
dowolnym państwie członkowskim47, lub  

b) najpóźniej od dnia 18 kwietnia 2018 r.48, instytucja zamawiająca lub podmiot zamawiający już 
posiada odpowiednią dokumentację. 

Niżej podpisany(-a)(-i) oficjalnie wyraża(-ją) zgodę na to, aby [wskazać instytucję zamawiającą lub 
podmiot zamawiający określone w części I, sekcja A] uzyskał(-a)(-o) dostęp do dokumentów 
potwierdzających informacje, które zostały przedstawione w [wskazać część/sekcję/punkt(-y), których 
to dotyczy] niniejszego jednolitego europejskiego dokumentu zamówienia, na potrzeby [określić 
postępowanie o udzielenie zamówienia: (skrócony opis, adres publikacyjny w Dzienniku Urzędowym 
Unii Europejskiej, numer referencyjny)]. 

  

Data, miejscowość oraz – jeżeli jest to wymagane lub konieczne – podpis(-y): [ 16.02.2023r., Ignatki, 
Andrzej Jafiszow] 

                                                 
47 Pod warunkiem że wykonawca przekazał niezbędne informacje (adres internetowy, dane wydającego urzędu lub 

organu, dokładne dane referencyjne dokumentacji) umożliwiające instytucji zamawiającej lub podmiotowi 
zamawiającemu tę czynność. W razie potrzeby musi temu towarzyszyć odpowiednia zgoda na uzyskanie takiego 
dostępu.  

48 W zależności od wdrożenia w danym kraju artykułu 59 ust. 5 akapit drugi dyrektywy 2014/24/UE. 
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Załącznik nr 14 do SWZ 
 

Zamawiający: 
Szpital Uniwersytecki  

im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Górze sp. z o.o. 
65-046 Zielona Góra, ul. Zyty 26 

Wykonawca: 
Garmex Andrzej Jafiszow Wojciech 
Kamiński spółka jawna 
(pełna nazwa/firma, adres) 
reprezentowany przez: 
Andrzej Jafiszow, Współwłaściciel/Wpisany 
w KRS 
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do 
reprezentacji) 

 

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY/  
WYKONAWCY WSPÓLNIE UBIEGAJĄCEGO SIĘ O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA 

składane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 września 2019 r. 
Prawo zamówień publicznych 

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z ART. 5K ROZPORZĄDZENIA 833/2014 ORAZ ART. 7 UST. 1 
USTAWY O SZCZEGÓLNYCH ROZWIĄZANIACH W ZAKRESIE PRZECIWDZIAŁANIA WSPIERANIU AGRESJI NA 

UKRAINĘ ORAZ SŁUŻĄCYCH OCHRONIE BEZPIECZEŃSTWA NARODOWEGO 

Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego pn. Sukcesywne dostawy obłożeń na 
Oddziały Szpitala, prowadzonego przez Szpital Uniwersytecki im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Górze sp. 
z o. o. z siedzibą przy ul. Zyty 26, 65-046 Zielona Góra, oświadczam, co następuje: 

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY/ WYKONAWCY WSPÓLNIE UBIEGAJĄCEGO SIĘ O UDZIELENIE 
ZAMÓWIENIA: 

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  
art. 5k rozporządzenia Rady (UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczącego środków ograniczających 
w związku z działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 
1), dalej: rozporządzenie 833/2014, w brzmieniu nadanym rozporządzeniem Rady (UE) 2022/576 w 
sprawie zmiany rozporządzenia (UE) nr 833/2014 dotyczącego środków ograniczających w związku z 
działaniami Rosji destabilizującymi sytuację na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, str. 1), dalej: 
rozporządzenie 2022/576.1 

2. Oświadczam, że nie zachodzą w stosunku do mnie przesłanki wykluczenia z postępowania na podstawie 
art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania 
wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. poz. 835).2 

                                                           
1 Zgodnie z treścią art. 5k ust. 1 rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576 zakazuje się udzielania lub 
dalszego wykonywania wszelkich zamówień publicznych lub koncesji objętych zakresem dyrektyw w sprawie zamówień publicznych, 
a także zakresem art. 10 ust. 1, 3, ust. 6 lit. a)–e), ust. 8, 9 i 10, art. 11, 12, 13 i 14 dyrektywy 2014/23/UE, art. 7 i 8, art. 10 lit. b)–f) i lit. h)–j) 
dyrektywy 2014/24/UE, art. 18, art. 21 lit. b)–e) i lit. g)–i), art. 29 i 30 dyrektywy 2014/25/UE oraz art. 13 lit. a)–d), lit. f)–h) i lit. j) dyrektywy 
2009/81/WE na rzecz lub z udziałem: 

a) obywateli rosyjskich lub osób fizycznych lub prawnych, podmiotów lub organów z siedzibą w Rosji; 
b) osób prawnych, podmiotów lub organów, do których prawa własności bezpośrednio lub pośrednio w ponad 50 % należą 

do podmiotu, o którym mowa w lit. a) niniejszego ustępu; lub 
c) osób fizycznych lub prawnych, podmiotów lub organów działających w imieniu lub pod kierunkiem podmiotu, o którym mowa 

w lit. a) lub b) niniejszego ustępu, 
w tym podwykonawców, dostawców lub podmiotów, na których zdolności polega się w rozumieniu dyrektyw w sprawie zamówień 
publicznych, w przypadku gdy przypada na nich ponad 10 % wartości zamówienia. 
2 Zgodnie z treścią art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu 
agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego,  z postępowania o udzielenie zamówienia publicznego lub 
konkursu prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza się: 
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OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODWYKONAWCY, NA KTÓREGO PRZYPADA PONAD 10% WARTOŚCI 
ZAMÓWIENIA: 

[UWAGA: wypełnić tylko w przypadku podwykonawcy (niebędącego podmiotem udostępniającym zasoby), na 
którego przypada ponad 10% wartości zamówienia. W przypadku więcej niż jednego podwykonawcy, na 
którego zdolnościach lub sytuacji wykonawca nie polega, a na którego przypada ponad 10% wartości 
zamówienia, należy zastosować tyle razy, ile jest to konieczne.] 

Oświadczam, że w stosunku do następującego podmiotu, będącego podwykonawcą, na którego przypada 
ponad 10% wartości zamówienia: ……… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: 
NIP/PESEL, KRS/CEiDG), 
nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia przewidziane w  art.  5k 
rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576. 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE DOSTAWCY, NA KTÓREGO PRZYPADA PONAD 10% WARTOŚCI ZAMÓWIENIA: 

[UWAGA: wypełnić tylko w przypadku dostawcy, na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia. W 
przypadku więcej niż jednego dostawcy, na którego przypada ponad 10% wartości zamówienia, należy 
zastosować tyle razy, ile jest to konieczne.] 

Oświadczam, że w stosunku do następującego podmiotu, będącego dostawcą, na którego przypada ponad 
10% wartości zamówienia: …….. (podać pełną nazwę/firmę, adres, a także w zależności od podmiotu: 
NIP/PESEL, KRS/CEiDG), 
nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o udzielenie zamówienia przewidziane w  art.  5k 
rozporządzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporządzeniem 2022/576. 

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. 
 
INFORMACJA DOTYCZĄCA DOSTĘPU DO PODMIOTOWYCH ŚRODKÓW DOWODOWYCH: 

Wskazuję następujące podmiotowe środki dowodowe, które można uzyskać za pomocą bezpłatnych i 
ogólnodostępnych baz danych, oraz dane umożliwiające dostęp do tych środków: 

1) (*) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego: 
https://ems.ms.gov.pl/krs/wyszukiwaniepodmiotu?t:lb=t 
 

2) (*) odpis lub informacja z Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej: 
https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.UI/Search.aspx 
 

3) (*) informacja z Centralnego Rejestru Beneficjentów Rzeczywistych: 
https://crbr.podatki.gov.pl/adcrbr/#/wyszukaj 
 

4) (*) Inne: ……… 

                                                                                                                                                                                                      
1) wykonawcę oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 
albo wpisanego na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 
ustawy; 
2) wykonawcę oraz uczestnika konkursu, którego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o 
przeciwdziałaniu praniu pieniędzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w wykazach 
określonych w rozporządzeniu 765/2006 i rozporządzeniu 269/2014 albo wpisana na listę lub będąca takim beneficjentem rzeczywistym od 
dnia 24 lutego 2022 r., o ile została wpisana na listę na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o 
którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy; 
3) wykonawcę oraz uczestnika konkursu, którego jednostką dominującą w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 września 1994 r. 
o rachunkowości (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach określonych w rozporządzeniu 765/2006 i 
rozporządzeniu 269/2014 albo wpisany na listę lub będący taką jednostką dominującą od dnia 24 lutego 2022 r., o ile został wpisany na listę 
na podstawie decyzji w sprawie wpisu na listę rozstrzygającej o zastosowaniu środka, o którym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy. 
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NZ.280.1.2023 
 
                     (wskazać podmiotowy środek dowodowy, adres internetowy) 
 

* niewłaściwe skreślić 
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PRZELEW Z RACHUNKU - Szczegóły transakcji oczekującej na realizację

Z rachunku 83 1020 1332 0000 1602 1011 6962
RACHUNEK BIEŻĄCY

Na rachunek 91 1500 1810 1218 1001 2860 0000

Nazwa i adres Kontrahenta SZPITAL UNIWERSYTECKI IM. KAROLA MA
RCINKOWSKIEGO W ZIELONEJ GORZE SPOL
65-046 ZIELONA GORA
ZYTY 26

Tytuł WADIUM - PRZETARG NIEOFRANICZONY -
NR REF.:NZ.280.1.2023, ZADANIE NR 1
0

Kwota -13 500,00 PLN

Data operacji 2023-02-15

Data waluty 2023-02-15

Identyfikator transakcji 35460500200235633

Powszechna Kasa Oszczędności Bank Polski SA
Korporacje i Samorządy 801 36 36 36 lub +48 61 855 94 94
Firmy +48 81 535 66 60
(Opłata zgodna z taryfą operatora)
 Data wydruku: 2023-02-15, 13:56:35 
Numer rachunku: 83 1020 1332 0000 1602 1011 6962
Właściciel rachunku: GARMEX ANDRZEJ JAFISZOW, WOJCIECH KAMIŃSKI SPÓŁKA JAWNA,
IGNATKI 40B,  16-001 KLEOSIN

Dokument elektroniczny - nie wymaga podpisu ani pieczęci. Strona 1/1

Powszechna Kasa Oszczędności Bank Polski SA PKO_TRANS_DETAILS_20230215_135635.pdf
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Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j.  
Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska  
Tel. +48 85 663 03 14, NIP: 5423056720 

 Str. 1 z 1 

DEKLARACJA ZGODNOŚCI UE 

Producent: 

Garmex A. Jafiszow, W. Kamiński sp. j. 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska 

Z pełną odpowiedzialnością oświadcza, że wyrób: 

Nazwa Medex EKO – Fartuch standardowego ryzyka, wielokrotnego użytku 

Numery seryjne 1 – 99999/2022 

Opis Fartuch operacyjny wielokrotnego użytku, stosowany podczas zabiegów chirurgicznych. 

Klasyfikacja produktu Wyrób został sklasyfikowany do klasy I zgodnie z regułą nr 1. 

 

spełnia wymagania zasadnicze następujących rozporządzeń/norm: 

Akt prawny UE Rozporządzenie nr 2017/745 

Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie 

wyrobów medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporządzenia (WE) nr 178/2002 i 

rozporządzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 

93/42/EWG. 

Norma techniczna PN-EN 13795-1:2019 

Odzież i obłożenia chirurgiczne. Wymagania i metody badań.  

Część 1: Obłożenia chirurgiczne i fartuchy chirurgiczne. 

Pole niekrytyczne fartucha – zgodność w zakresie: pylenia, czystości pod względem cząstek 

stałych oraz parametrów wytrzymałościowych. 

Niniejsza deklaracja zgodności jest podstawą do oznakowania wyrobu znakiem 

Deklaracja ta odnosi się wyłącznie do produktu w stanie, w jakim został wprowadzony do obrotu i nie obejmuje wszelkich 

elementów dodanych przez użytkownika końcowego, lub przeprowadzonych przez niego późniejszych przeróbek. 

 
 
 
 
Ignatki dn., 16.02.2023 r.    
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Zadanie 10, pozycja 1 

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j., Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 
Tel: +48 85 663 03 14, Fax: +48 85 661 81 35, E-mail: sekretariat@garmex.pl 

NIP: 5423056720, Regon: 200170180, Nr BDO: 000125761 

 
 

Fartuch operacyjny Medex EKO 
Producent: GARMEX Andrzej Jafiszow, Wojciech Kamiński sp. j. 

 

 
Fartuch Medex EKO barierowy chirurgiczny wielokrotnego użytku standardowego ryzyka wykonany na bazie dwóch tkanin: 

- pole krytyczne ( panel przedni i przedramiona) z tkaniny poliestrowej z dodatkiem 1% włókna węglowego  o gramaturze  
120 g/m2, o wysokim poziomie odporności na przesiąkanie cieczy - minimum 90 cm wysokości słupa wody, 

- pole niekrytyczne z chłonnej tkaniny bawełniano – poliestrowej o zawartości bawełny 55% o gramaturze  118 g/m2; tkanina 
bawełniano-poliestrowa zapewnia wysoki termofizjologiczny komfort użytkowania dzięki poziomowi przepuszczalności 
powietrza min. 55cm3/cm2*s. 

 
Szew łączący poszczególne tkaninowe elementy fartucha kryty, zawijany, dwuigłowy - stębnowany; rękawy wykończone 

elastycznym ściągaczem. 
 
Fartuch w polu krytycznym w pełni zgodny z normą PN-EN 13795. 

 
Kolory: zielony, niebieski. 

Rozmiary: M-2XL – łatwa identyfikacja rozmiarów dzięki lamówce przy szyi. 
 

Fartuchy może być użyty do 100 razy z zachowaniem swoich właściwości. 
 
Wyrób posiada system znakowania cykli użyć.  
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Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j.  
Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska  
Tel. +48 85 663 03 14, NIP: 5423056720 
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DEKLARACJA ZGODNOŚCI UE 

Producent: 

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j. 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska 

Z pełną odpowiedzialnością oświadcza, że wyrób: 

Nazwa VIZITEX – Fartuch wizytacyjny wielokrotnego użytku 

Numery seryjne 1 – 99999/2022 

Opis 
Fartuch wizytacyjny stosowany przez personel medyczny, techniczny oraz inne osoby 
przebywające w obrębie bloku operacyjnego, jak i innych oddziałach szpitalnych.  
Rozmiary M/L, XL/2XL oraz niestandardowe. 

Klasyfikacja produktu Wyrób został sklasyfikowany do klasy I zgodnie z regułą nr 1. 

 

spełnia wymagania zasadnicze następujących rozporządzeń/norm: 

Akt prawny UE Rozporządzenie nr 2017/745 

Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie 

wyrobów medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporządzenia (WE) nr 178/2002 i 

rozporządzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 

93/42/EWG. 

Norma techniczna PN-EN 13795-1:2019 

Odzież i obłożenia chirurgiczne. Wymagania i metody badań.  

Część 1: Obłożenia chirurgiczne i fartuchy chirurgiczne. 

 

Niniejsza deklaracja zgodności jest podstawą do oznakowania wyrobu znakiem 

Deklaracja ta odnosi się wyłącznie do produktu w stanie, w jakim został wprowadzony do obrotu i nie obejmuje wszelkich 

elementów dodanych przez użytkownika końcowego, lub przeprowadzonych przez niego późniejszych przeróbek. 

 
 
 
 
Ignatki dn., 16.02.2023 r.   ……………………………………………………………… 
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Zadanie 10, pozycja 2  

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j., Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 
Tel: +48 85 663 03 14, Fax: +48 85 661 81 35, E-mail: sekretariat@garmex.pl 

NIP: 5423056720, Regon: 200170180, Nr BDO: 000125761 

 

VIZITEX 
Fartuch do krótkich zabiegów operacyjnych, wielokrotnego użytku 

 

  

  

  

Fartuch wizytacyjny VIZITEX przeznaczony jest do użytkowania przez personel medyczny, techniczny oraz inne 
osoby przebywające w obrębie bloku operacyjnego jak i na innych oddziałach szpitalnych. 

  

VVIIZZIITTEEXX  wwyykkoonnaannyy  jjeesstt  zz  nniieeppyylląącceejj  ttkkaanniinnyy  ppoolliieessttrroowweejj  zz  nniittkkąą  wwęęgglloowwąą  ((9999%%  ppoolliieesstteerr,,  11%%  nniittkkaa  wwęęgglloowwaa))    

oo  ggrraammaattuurrzzee  9922  gg//mm22..  
  
WWłłaaśścciiwwoośśccii::  lleekkkkaa  wwaaggaa,,  bbrraakk  ppyylleenniiaa,,  zzaappeewwnniiaa  mmaakkssiimmuumm  kkoommffoorrttuu  ii  bbeezzppiieecczzeeńńssttwwaa  ddllaa  uużżyyttkkoowwnniikkóóww..  FFaarrttuucchh  

wwiiąązzaannyy  zz  ttyyłłuu  nnaa  ddwwiiee  ppaarryy  ttrrookkóóww;;  rręękkaawwyy  wwyykkoońńcczzoonnee  eellaassttyycczznnyymm,,  ddoobbrrzzee  rroozzcciiąągglliiwwyymm  ii  nniieeppooddaattnnyymm  nnaa  

ssppiieerraanniiee  mmaannkkiieetteemm..    

  

RRoozzmmiiaarryy::  MM//LL,,  XXLL//XXXXLL  
  
KKoolloorr::  żżóółłttyy,,  bbiiaałłyy  

LLaammóówwkkaa  sszzyyjjnnaa  ww  rróóżżnnyycchh  kkoolloorraacchh  zzaappeewwnniiaa  łłaattwwąą  iiddeennttyyffiikkaaccjjęę  rroozzmmiiaarruu..  
  
  

VViizziitteexx  jjeesstt  zzggooddnnyy  zz  nnoorrmmąą  PPNN--EENN  1133779955..  

  

FFaarrttuucchh  VViizziitteexx  zzaacchhoowwuujjee  sswwoojjee  wwłłaaśścciiwwoośśccii  pprrzzeezz  mmiinn..  110000  ccyykkllii  pprraanniiaa..    
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Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j.  
Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska  
Tel. +48 85 663 03 14, NIP: 5423056720 
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DEKLARACJA ZGODNOŚCI UE 

Producent: 

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j. 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska 

Z pełną odpowiedzialnością oświadcza, że wyrób: 

Nazwa Meditex – Odzież operacyjna wielokrotnego użytku 

Numery seryjne 1 – 99999/2022 

Opis 
 
Odzież operacyjna wielokrotnego użytku, stosowana w obrębie bloku operacyjnego 

Klasyfikacja produktu Wyrób został sklasyfikowany do klasy I zgodnie z regułą nr 1. 

 

spełnia wymagania zasadnicze następujących rozporządzeń/norm: 

Akt prawny UE Rozporządzenie nr 2017/745 

Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie 

wyrobów medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporządzenia (WE) nr 178/2002 i 

rozporządzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 

93/42/EWG. 

Norma techniczna PN-EN 13795-2:2019 

 

Odzież i obłożenia chirurgiczne. Wymagania i metody badań. 

 

Część 2: Odzież dla bloków operacyjnych. 

Niniejsza deklaracja zgodności jest podstawą do oznakowania wyrobu znakiem 

Deklaracja ta odnosi się wyłącznie do produktu w stanie, w jakim został wprowadzony do obrotu i nie obejmuje wszelkich 

elementów dodanych przez użytkownika końcowego, lub przeprowadzonych przez niego późniejszych przeróbek. 

 
 
 
 
Ignatki dn., 16.02.2023 r.   ……………………………………………………………… 
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Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j., Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 
Tel: +48 85 663 03 14, Fax: +48 85 661 81 35, E-mail: sekretariat@garmex.pl 

NIP: 5423056720, Regon: 200170180, Nr BDO: 000125761 

         
Ignatki, 16.02.2023 r. 

 
 

WYKAZ DOSTAW 
 
 
Wykaz dostaw wykonanych w okresie ostatnich 3 lat: 
 

Wartość 
zamówienia 

Przedmiot zamówienia 

Ilość 
dostarczonych 

kompletów 
operacyjnych 

Data wykonania/ 
wykonywania dostawy 

Podmiot na rzecz którego 
zrealizowana lub jest 
realizowana usługa 

191 970,00 zł Odzież operacyjna  2 370 kpl 
10.11.2020 – 
09.11.2021 

Szpital Wojewódzki im. 
Mikołaja Kopernika w Koszalinie 

ul. Tytusa Chałubińskiego 7  
75-581 Koszalin 

 

715 728,00 zł 

Odzież operacyjna, 
Pościel szpitalna,  
serwety i prześcieradła 
operacyjne, fartuchy 
operacyjne 

1 690 kpl 
02.07.2021 – 
28.02.2022  

Wojewódzki Szpital 
Specjalistyczny w Olsztynie 

ul. Żołnierska 17 
10-561 Olsztyn 

279 990,00 zł 
Odzież operacyjna, 
Piżamy szpitalne 

3 130 kpl 
13.11.2020 – 
12.11.2021 

Wielospecjalistyczny Szpital 
Miejski im. J. Strusia z Zakładem 
Opiekuńczo- Leczniczym SP ZOZ 

ul. Szwajcarska 3 
61-285 Poznań 

 
Do wykazu załączono dowody określające, czy te dostawy zostały wykonane należycie, przy czym 
dowodami, o których mowa, są referencje sporządzone przez podmiot, na rzecz którego dostawy 
zostały wykonane. 
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ZZaaddaanniiee  1100,,  ppoozzyyccjjaa  33  

  
 

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j., Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 
Tel: +48 85 663 03 14, Fax: +48 85 661 81 35, E-mail: sekretariat@garmex.pl 

NIP: 5423056720, Regon: 200170180, Nr BDO: 000125761 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

OOddzziieeżż  ooppeerraaccyyjjnnaa  wwiieellookkrroottnneeggoo  uużżyyttkkuu  ww  ppeełłnnii  zzggooddnnaa  zz  nnoorrmmąą      PPNN--EENN  1133779955  ppoottwwiieerrddzzoonnee  rraappoorrtteemm  wwyykkoonnaannyymm  pprrzzeezz  nniieezzaalleeżżnnąą  jjeeddnnoossttkkęę  bbaaddaawwcczząą....  

WWyykkoonnaannaa  zz  nniieeppyylląącceejj  ttkkaanniinnyy  bbaawweełłnniiaannoo  --  ppoolliieessttrroowweejj  oo  wwyyssookkiimm  tteerrmmooffiizzjjoollooggiicczznnyymm  kkoommffoorrcciiee  uużżyyttkkoowwaanniiaa,,  ooddppoorrnnaa  nnaa  rroozzeerrwwaanniiee,,  nnii  ee  ooddbbaarrwwiiaajjąąccaa  ssiięę  pprrzzyy  pprraanniiuu..  

TTkkaanniinnaa  oo  zzaawwaarrttoośśccii  bbaawweełłnnyy  4488%%  ++//--33%%  ii  ggrraammaattuurrzzee  113300  gg//mm22  ++//--33%%..  
  

KKrroojjee::    
Bluza: z krótkim rękawem, luźna, z dekoltem na zakładkę, wkładana przez głowę; z przodu odcięty karczek pod którym jest kieszeń z lewej strony. Kieszenie boczne na 
wysokości bioder, po bokach rozporki wzmocnione ryglami. 
Spodnie: na gumkę, wiązane z przodu na troki. 
  

RRoozzmmiiaarryy::  XXSS--55XXLL..  

LLaammóówwkkaa  sszzyyjjnnaa  ww  bblluuzziiee  oorraazz  ttrrookkii  ww  ssppooddnniiaacchh,,  ww  rróóżżnnyycchh  kkoolloorraacchh  zzaappeewwnniiaajjąą  łłaattwwąą  iiddeennttyyffiikkaaccjjęę  rroozzmmiiaarruu..    

  

KKoolloorr::  zziieelloonnyy,,  nniieebbiieesskkii,,  sszzaarroo--nniieebbiieesskkii,,  cczzeerrwwoonnyy,,  ggrraannaattoowwyy,,  bboorrddoowwyy,,  ffuukkssjjaa,,  mmoorrsskkii,,  ggrraaffiittoowwyy  
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Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j.  
Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska  
Tel. +48 85 663 03 14, NIP: 5423056720 

 Str. 1 z 1 

DEKLARACJA ZGODNOŚCI UE 

Producent: 

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j. 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin, Polska 

Z pełną odpowiedzialnością oświadcza, że wyrób: 

Nazwa Czepek operacyjny MEDICAP  

Numery seryjne 1 – 99999/2022 

Opis 
Czepek operacyjny wielokrotnego użytku, wiązany na troki, z taśmą przeciwpotną.  
Produkowane w dwóch wariantach: płytki, głęboki.   

Klasyfikacja produktu Wyrób został sklasyfikowany do klasy I zgodnie z regułą nr 1. 

 

spełnia wymagania zasadnicze następujących rozporządzeń/norm: 

Akt prawny UE Rozporządzenie nr 2017/745 

Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie 

wyrobów medycznych, zmiany dyrektywy 2001/83/WE, rozporządzenia (WE) nr 178/2002 i 

rozporządzenia (WE) nr 1223/2009 oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 

93/42/EWG. 

Norma techniczna PN-EN 13795-1:2019 

Zgodność w zakresie: pylenia – uwalnianie cząstek. 

Niniejsza deklaracja zgodności jest podstawą do oznakowania wyrobu znakiem 

Deklaracja ta odnosi się wyłącznie do produktu w stanie, w jakim został wprowadzony do obrotu i nie obejmuje wszelkich 

elementów dodanych przez użytkownika końcowego, lub przeprowadzonych przez niego późniejszych przeróbek. 

 
 
 
 
Ignatki dn., 16.02.2023 r.   ……………………………………………………………… 
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Zadanie 10, pozycja 4 

Garmex A.Jafiszow, W.Kamiński sp.j., Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 
Tel: +48 85 663 03 14, Fax: +48 85 661 81 35, E-mail: sekretariat@garmex.pl 

NIP: 5423056720, Regon: 200170180, Nr BDO: 000125761 

MMEEDDIICCAAPP  
  

  

CCzzeeppeekk  ooppeerraaccyyjjnnyy  wwiieellookkrroottnneeggoo  uużżyyttkkuu  

  
  

DDzziięękkii  zzaassttoossoowwaanneejj  ttkkaanniinniiee  cczzeeppeekk  MMEEDDIICCAAPP  zzaappeewwnniiaa  uużżyyttkkoowwnniikkoomm  bbaarrddzzoo  wwyyssookkii  ppoozziioomm  

kkoommffoorrttuu  ii  bbrraakk  ppyylleenniiaa..  
  

                    KKoonnssttrruukkccjjaa  cczzeeppkkaa  MMEEDDIICCAAPP  ttyyppuu  ffuurraażżeerrkkaa::  

  WWyykkoonnaannyy  zz  cchhłłoonnąącceejj  ppłłyynnyy,,  nniieeppyylląącceejj  ttkkaanniinnyy  bbaawweełłnniiaannoo--ppoolliieessttrroowweejj  oo  zzaawwaarrttoośśccii  

bbaawweełłnnyy  4488%%,,  ppoolliieessttrruu  5522%%  ii  ggrraammaattuurrzzee  113300  gg//mm22..  

  CCzzeeppeekk  ppoossiiaaddaa  ddooddaattkkoowwyy  ppoottnniikk  zz  ffrroottttee  ppoolliieessttrroowweeggoo  oo  ggrraammaattuurrzzee  111166gg//mm22..  

  

  

  

WWłłaaśścciiwwoośśccii::  uullttrraalleekkkkaa  wwaaggaa,,  bbrraakk  ppyylleenniiaa,,  wwyyssookkii  ppoozziioomm  aabbssoorrppccjjii  ii  uuwwaallnniiaanniiaa  wwiillggooccii,,  wwyyssookkii  tteerrmmooffiizzjjoollooggiicczznnyy  kkoommffoorrtt  uużżyyttkkoowwaanniiaa,,  

wwyyssookkaa  cchhłłoonnnnoośśćć  ii  sszzyybbkkiiee  sscchhnniięęcciiee,,  ddłłuuggaa  żżyywwoottnnoośśćć  ii  wwyyttrrzzyymmaałłoośśćć,,  kkoommffoorrtt  ddoottyykkoowwyy  wwłłaaśścciiwwyy  bbaawweełłnniiee;;    

  

KKoolloorr  zziieelloonnyy,,  nniieebbiieesskkii,,  sszzaarryy,,  cczzeerrwwoonnyy,,  ggrraannaattoowwyy,,  bboorrddoowwyy,,  ffuukkssjjaa,,  mmoorrsskkii,,  ggrraaffiittoowwyy  

  

  

  

  

  

RRoozzmmiiaarryy::    ddaammsskkiiee  ––  ggłłęębbookkiiee,,    

mmęęsskkiiee  --  ppłłaasskkiiee  
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Buty operacyjne – karta techniczna 
 

Produkt: buty operacyjne Lady & Mr. Falcon 

Producent: Etkin Medikal ve Reklam Diş Tic. Ltd. Şti 
Dystrybutor w Polsce: GARMEX A. Jafiszow, W. Kamiński sp. j. 

 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 

TEL. +48 85 663 03 14 / FAX. +48 85 661 81 35 

WWW.GARMEX.PL 

E-MAIL: BIURO@GARMEX.PL 

 

 

Rozmiary: 35/36, 37/38, 39/40, 41/42, 43/44, 45/46  
Model: unisex 

 
             Cechy: 

 Obuwie operacyjne wykonane z tworzywa SEBS; 

 Obuwie będące środkiem ochrony osobistej klasy 1 wg dyrektywy EEC 

89/686; 

 Obuwie podlegające praniu w temperaturze 90°C i sterylizacji w 

temperaturze 134°C; 

 Obuwie zapewnia trwałość – wykonane z jednego odlewu, wolne od klejenia 

czy też innego łącznia poszczególnych elementów, bez ruchomych 

elementów w postaci pasków zabezpieczających stopę przed wysunięciem 

się; 

 Tworzywo, z którego wykonane jest obuwie zapewnia wysoką elastyczność 

na poziomie 870% przed zerwaniem – przy sile zrywającej na poziomie 

6MPa (wytrzymałość na rozciąganie przy zrywaniu); 

 Obuwie zapewnia wysoki komfort użytkowania: posiada otwory 

wentylacyjne po bokach oraz anatomicznie wyprofilowaną powierzchnię 

styku ze stopą w części śródstopia oraz pod palcami stopy; 

 Obuwie minimalizuje potliwość stopy poprzez posiadanie wypustków po 

wewnętrznej stronie podbicia, dzięki czemu tworzy się poduszka powietrzna 

między stopą i powierzchnią wewnętrzną buta; 

 Obuwie wyposażone w wypustki na powierzchni styku ze stopą, 

przyczyniające się do podniesienia komfortu użytkowania poprzez 

masowanie powierzchni stopy oraz poprawiające krążenie krwi; 
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Buty operacyjne – karta techniczna 
 

Produkt: buty operacyjne Lady & Mr. Falcon 

Producent: Etkin Medikal ve Reklam Diş Tic. Ltd. Şti 
Dystrybutor w Polsce: GARMEX A. Jafiszow, W. Kamiński sp. j. 

 

Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 

TEL. +48 85 663 03 14 / FAX. +48 85 661 81 35 

WWW.GARMEX.PL 

E-MAIL: BIURO@GARMEX.PL 

 

 Obuwie zapewnia bezpieczeństwo użytkowania dzięki płaskiej, urzeźbionej 

podeszwie zapewniającej antypoślizgowość z prześwitem nie większym niż 

15 mm i podniesionej części tylnej w wysokości około 1 cm w celu 

zabezpieczenia stopy przed wysunięciem się; 

 Obuwie zapewnia łatwą identyfikację rozmiaru zapewnioną dzięki 

wytłoczeniu rozmiaru buta na jego pięcie; 

 Elastyczne, antypoślizgowe, antystatyczne na całej powierzchni; 

 Kolory: zielony, niebieski, fuksja.  
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TASDY LABORATIIVAR VE TEKNİX HiZMETLER A.Ş.
KALİTE xo[TRoL LAaoRATIrvARI

Deney Raporu
(Test Report)

Çaİnlrkalü Mevkii
Faİh caddesi No: 94
Ha]kaıı / İSTANBUL

Te| | o 212 69a 16 77
Faks: 0 2l2 698 l9 62

! 900(X] l {6l

l i_ |0-19

ilgili Firma (The coınpany sampling
from) :

Numune Kabul larihi(The date of
receipt of ıest item):

Raporun 1oplam Sa1 f'a Salısı
(Number of pages ofthe Report):
Numunc'|'anıml Ve Miktarl lTest item
name and quıntity ofthe sample):

Numune l-eslim Şekli (sample
delive.y) :

Rapor Durumu (Report statu§)l

Karar Kuralı (Decision Rule)
Açıklamalar ( Rem.rks ) :

l90000l46l-iNG
l5. l0.20l9
ETKiN MEDiKAL VE REKLAM DlŞ TiC. LTD. ŞTi.

i.o.S.B. Aykosan Sanayi.Sitesi
l. Kısım E Blok No: l 12

ikiteIIi_BAŞAKŞEHiR / iSTANBUL

l1.10.20l9

2

AMELiYATHANE TERLiĞi BEYAZ l ÇiFT (OPERATING RooM SLıPPERS wHrTE l
PAlR)

ELDEN (BY HAND)
GEÇER (PASS)

Deney sonuçları TS EN lso 2034'7:2013'e göre değerlendirilmiştir.(The test results has been
evalüated according to Ts EN lso 20347:20ı3)

Deney ve /vcya ölçüm sonuçları. genişletilmiş ölçüm belirsizliklçri ( olmas! halinde ) vc deney metodlar| bu sertifikantn tarnamlayıct ktsmı olan takip
eden sayİ'alarda verilmiştir. (ifıpplicablc ) with confidence probability and test mcthods are given on the following pıge§ which are pırt ofthis
İepoİt.)

Mühür Deney Yctkili Personeli
Per§on in chargc of te§t

Numune Kabul ve Raporlama
sorumlusu

Person in chırgc of sample
acceptance ınd reporting
Camze KEsKiNoĞLU

l-aboratu\ar Müdürü
Head of Testing Laboratoryseal

V
GiZem KAYA Gizem DAĞHAN

T
B) 0 oA

ii

<"

l. Bu mpor. laboratuvann yaz tll imi olmadan k|smen kopyalantp çogahlamaz. (This repo( shall no! be reproduced other ıh&ı in full excepa wiıh the p€rmission of the
laboratory).
2. imzasz ve mohürsüz rapoİla, geçersizdir. (Testing rcports ıİithouı signaıure and seal are not valid).
3. Rapordaki deney sonüçlaİ laboraluara mtışteri lafaf|ndan teslim edilen ve yukarıda tantmlanan numunelefe aittil, (Resuhs in ıhis repon refer only ıo thos€samples
submitted by the fiİm mentioned above)

lj.53.1( l3) Deney Raporu
Yaytn Tarihi: l8-09.20l9

sayfa | / 2

*l=

Rapor l\-o/Re\ iZ}on No(Report
Number) :

Rapor Ya}tn l'arihi (Report Date)
Müşlcrinin Adt(customer'§ name):
Mü§lcİinin Adrcsi (cu§tomer's
address):

ffi? 4
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TAsEl/ LltBoRATIrv,alR vE TEI{JrİK rİzıınııon e.ş.
XALİTE rONTROL LABORATWARI

Deney Raporu
(Test Report)

Numune Fotoğrafı (sample photo)

79 oo oo ı 46, I

İ

\umune Tınlml (sample Definition) : Aı4!]LiYATHANE TERLiĞİ BEYAZ (oPf,RA,I,ING RooM st-rPPERs wHITE)
Belirli ergonomik özellikler (Spccific ergonomic feaaures)
'r§ E\ I§o 20Jjı.1-5. ı:20l2 (*)

-

l'arihi('te§t §lırt dıte): l l - l0.20l9 Dene] Bitiş 'l'arihi (ıest finish dıle): l1.10.20l9I)cneY I} la

I Anket sonucuna göre ıoplam olumlu
I 1anıt salısı (Toirl numbcr of
I posiıivc responses by sunet}

\nkeıteki bütün oelapıar olumludur
(rll ensrrer§ ıre positive survey.)

(4 soru 4 olumlu .vanıı)
(.l questions.l positive responses)

IıN ISO 20j44:20l l Madde 5.1'dekianket
ıaman]land,Plnda \erjlen büıün ccr aplar

cılumlu ise, ayak giyeceklerinin ergonomik
özellikleri karşıladığı kabul edilnelidir. (The
foo§r,eır shıll be con§idcred to sııi§f} the

ergonomic requirements if the
questionnıire giı,en in lso 20f,J.l|201ı, 5.1

Deney Sonuçlırı
(Test Resu|ıs)

l§ıcnen l)cğerleİ
(Requirement§)

Değcrlcndirme
(Er ıluation)

1

GEÇER
(PAss)

e.)

frHşElP."rg, 
yazlll izni olmadan ktsmen kopyalanıp çoğaltllarnaz, (This report shall not be reproduced other than in full exctpt with the p€İmi§sion of the

completed ınd all ınsİrcİ§ are positir

Anket sonucu ayak giyeceği i|e yapllan yürüyüş. merdiven inme vc çükma ile diz çökme hareketleri sonucunda değerlendirilmiştir.(A§ ı re§ulı ofthe survey,
iı we§ cr,9luıtĞd ı§ ı ac§ült ofrlılking rriıh foot rreır, stair climbing ınd eıit ınd knecling movements.)

( )lrnasl.halinde. _be) an edilcn genişletilmiŞ ölçüm belirsizligi. standan belirsizliğin k= 2 olan genişleame katsaytst iIe çarpimt sonucunda 7o 95 oranında

Aitıehiğ!g.}ıi].gsi saglamaktadtr. . lfso. the declared expınded mea§u.ement uncertainty yield§ ı confidence level of959/o es ı result ofmultiplying
ıfc'iinaıiiİııji6gııinı! by ıhc eıpansion coefricient k = 2)

]tı

a fuZ§rı 8omufü+Ü raporlar geçersizdir. (Testing reports wiıhout signature and seal aİe noı valid).

, !.'[apoiaati oenelr'$huçlaİl laboraıuara muşteri tarafindan teslim edilen v€ yukarlda tantmlaıran numunelere aitıir. (Results in this rpoİt refer only to tho§esamples

,\bmined by ıhelglİrenlioned aboveı.t.\.. --a.{

Ya\ın tarihi: lE.09.20l9

sa! fa ] / 2

Çamlrkalu Mevkii
Fatjlı caddesi No: 94
Halkaİ/ İSTANBUL

TeI I o 2|2 69a |677
Faks: 0 212 69a 19 62

l90000ı{6l

l5-10_19

l

\

Ayakkabünln Detay|l Taniml(Detıiled De§cription shoes): Ameliyathane terliği (operating Room sıippcr§)
A}akkabı Numarası(shoa sie) : 43/44
Denek Sayısl (cİperimentıl number): l kişi (person)
Yürüme süresi (wılking Timc): 3 saat (hour§}
Merdiven çıkma süresi (Th. time ofclimbing sı.irs): l5 dk

Çömelme süresi (Thc time ofKneeling) : 3 dk

I:53.

Pırametre (Palameter)

63



Tłumaczenie z języka angielskiego  
Dane teleadresowe Laboratorium TASEV 

Raport z badań 

1900001461 

15-10-19 

 

 

1. Raport nie powinien być powielany inaczej niż w całości, chyba że za zgodą laboratorium. 

2. Raporty z badań bez podpisu i pieczęci nie są ważne.  

3. Wyniki badań odnoszą się jedynie do próbki dostarczonej przez wyżej wymienioną firmę.  

 

 

Numer Raportu  1900001461 - ING 
Data badań 15.10.2019 
Nazwa Klienta ETKIN MEDIKAL REKLAM DIS TIC. LTD. STI.. 
Adres Klienta I.O.S.B. Aykosan Sanayi.Sitesi 

1. Kisim E Blok nr 112 
Ikitelli-BASAKSHEIR/Stambuł  

Próbki pobrane od - 
Data otrzymania próbki  11.10.2019 
Liczba stron Raportu 2 
Nazwa badanej próbki 
oraz ilość próbek  

Buty operacyjne białe 1 para  

Sposób dostarczenia 
próbek  

Doręczono osobiście  

Status badania  Zgodność  
Uzasadnienie decyzji - 
Uwagi Wyniki badania zostały porównane zgodnie z normą TS EN ISO 

20347:2013 

 

(jeśli dotyczy) dla pewności metody badań są podane na kolejnych stronach, które są częścią tego 
raportu 

 

Pieczęć laboratorium Osoba 
odpowiedzialna za 

badania 
Gizem KAYA 

Nieczelny podpis 

Osoba 
odpowiedzialna za 
akceptację próbek 
oraz raportowanie 

Gamze KESKINOGLU 
Nieczytelny podpis 

Dyrektor 
Laboratorium 
Badawczego 

Gizem DAGHAN 
Nieczytelny podpis 
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Tłumaczenie z języka angielskiego  
Dane teleadresowe Laboratorium TASEV 

Raport z badań 

1900001461 

15-10-19 

 

 

1. Raport nie powinien być powielany inaczej niż w całości, chyba że za zgodą laboratorium. 

2. Raporty z badań bez podpisu i pieczęci nie są ważne.  

3. Wyniki badań odnoszą się jedynie do próbki dostarczonej przez wyżej wymienioną firmę.  

 

Zdjęcie próbki: 

 

Opis próbki: buty operacyjne białe  

Specyfikacja właściwości ergonomicznych 

norma TS EN ISO 20344-5.1:2012(*) 

Data rozpoczęcia badania: 11.10.2019    Data zakończenia badania: 11.10.2019 

Parametr Wynik badania Wymagania Ocena 

Łączna liczba pozytywnych 
odpowiedzi w ankiecie 

wszystkie 
odpowiedzi są 
pozytywne w 

ankiecie 
 

 4 pytania –  
4 pozytywne 
odpowiedzi 

Obuwie uznaje się za spełniające 
wymagania ergonomiczne, jeżeli 
wypełniony jest kwestionariusz 

podany w normie ISO 
20344:2011,5.1, a wszystkie 
odpowiedzi są pozytywne. 

Zgodność 

 
Szczegółowy opis obuwia: Buty operacyjne wsuwane  
Rozmiar obuwia: 43/44 
Liczba testujących: 1 osoba 
Czas chodzenia: 3 godziny  
Czas wchodzenia po schodach: 15 min  
Czas klęczenia: 3 minuty  
 
Obuwie oceniono na podstawie ankiety jako wynik chodzenia, wchodzenia i schodzenia po schodach 
oraz klękania. 
 
 
Podane wyniki dają pewność na poziomie 95% przy zastosowaniu współczynnika bezpieczeństwa na 
poziomie k=2 
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TAsEv LABoRATI,VAR vE TEKNiI( HİZMETLER A.ş.
KA!İTE KoI{TRoL LAaoRATt VARI

Deney Raporu
(Test Report)

Çamlll<alü Mevkii
Fatih caddesi No: 94
Haıka]ı/İSTANBUL

Te| . o 2|2 698 16 77
Faks:0 2l2 698 19 62

l90000|{{nl

l5-10-19

ilgiIi Firma (Tho company sampling
from) :

Nümune Kabul Tarihi(The date of
roceipt of test item)|

Raporun Toplam sa\ t'a sa}ıs!
(Number of pıge§ of the Report):
Numune'l'an!mı ve Miktarı (Test item
nıme and quantİty ofthe samplc):

Numune Tcslim Şckli (sample
d.liv.ry):
Rapor Durumu (Report status):

Karar Kurall (Decision Rule)
Açtklamalar ( Reınsrks ) :

l90000l460-iNG
l5.10.20l9
ETKiN MEDİKAL VE REKLAM DıŞ TiC. LTD. ŞTİ

l |.l0.20l9

2

AMELiYATHANE TERLiĞi BEYAZ 3 TEK (oPERATING RooM SL|PPERS WHITE 3
StNGLE)

l)enc) ı,e /vcya öIçüm sonuçları. gcnişlctilmi§ ölçüm belirsizlikleri ( olması halinde ) !c dene} metodları bu seniljkanın ıamamlal ıcı kısmı olan lakip
edcn sa} falarda veriIlİişlir. (if applicrble ) with confidence probability and te§t moıhods are given on the following pages which arc part of ahi§
report.)

\ l ijhiir
seal

Dene1, Yctkili Pcrsoncli
Per§on in chalge of test

Nunrune Kabul ve Raporlama
sorumlustı

Per§on in charge of §ample
acceptance ınd reporting
Gamze KESKiNoĞLU

Laboraluvar Müdürü
He.d of Testing Lsborıtory

\,E I§
Gizem KAYA cizem DAĞHAN

qa/
o/ TASEV

,\1

) Ats_0150-T/J
,/>

l. Bu rapor. laboratuvann },az lI imi o!madaİı klsm€n kopyaıanlp çogalıllaİnaz. (This reporı shall not be feproduced othef lhan in full except with ıhe pe.mis§ion ofthe
laboİatory).
2, imzaslz ve mühürsıiz raporlaİ geç€rsizdir. (Tesıing İepons withoul signature and seal are not valid).
3. Rapordalii deney sonuçıarl laborafuaİa m0şteri ıarafindan tesIim edilen ve yukaflda ünlmlanan numunelere aittir. (R€sults in this repon refer only to thosesaınples
submined by the firm mentioned above)

F.53 l( 1.3 ) Dcnq,Raporu
Yaun Tarihi: l8,09,20l9

salfa l / 2

'an -ş] -

Rapor No/Revizyon No(Report
Number) :

Rapor Yalın 1'arihi (Report Dıte)
Müşterinin Ad(Customef'§ name):
Müşlerinin Adresi (cu§tomerl§
addre§s): i.o.S.B. Aykosan Sanayi.Sitesi

l. Kısım E BIok No: l l2
ikitelli-BAŞAKŞEH iR / iSTANBUL

ELDEN (BY HAND)
GEÇER (PAss)

Deney sonuçları TS EN lSo 2034'7 2013'e göre değer|endirilmiştir.(The t€st resulıs has b€en
eyaluated according to TS EN lSO 20347:20!J)

@
^

66



Çamlıkaıtı Mevkii
Fatih caddesi No: 94
Halkaıı/lSTANBUL

Te| | o 2l2 69a 16 77
Faks: 0 212 698 19 62

TAsEu L/lBoRATlryAR vE TEKNİK IıiZMETLER A.ş.
XALİTE KoııTRoL LABoR./ı,TIrVARI

Numune Fotoğrafi (sample photo)

l90{100l{6()

l5_10_19

79o oo 0,7!e 6o ı

Dcne} Ba§lang,ç Tarihi (Te§ı §un dııe): l l,l0.]0|9 Deney Bitiş Tarihi (te§ı fini§h dıı.): 14,10.2019
DeneJ Sonuçlarl
(l'es( Re§ulls)

lstenen Değerler
(Requirements)

Dcğerlendirme
(f,valuııion)

I 
j0.000 esnetme çevriminden sonra en bü}ük 

l

I kesik büyümesiımm, Lırge§ı cul grorr th efter 0-1 |

I J0.0o0 İlcıiıg cycl.s (mm) ] |

( atlak oluşntadt.(\ol ('rıckıng)

(il]ÇER (P^sS)

(;ir/]cn]]cr (obserrations)

Denc!, oİıcesı Koşullandınlma (Condiıioning of the samples b€fo.e test)
Dency Ko§ullarü (l'esı conditioİt§) : 2j r 2'C .50 i5 % BN(RH)
Deney Parçası sayl5l (§picemen numbcı): 3 adel (piece)
Numunenin Açlk Tanlml(samplc De{inition): Terlik (slipper)
Taban Esnememe Kontrolü (flering control)| : Yaplldı. (done.)
.]0+0.5 N tjyg. Yatayla Yap. Açl (horizontal angle with J0 N) : 45'

23+ 2"< 50 15 9,. BN (Rll) \e süre (Durstion):.l8 saat (houni)

1-4]/1.ı SAC (RIcılT)

30.000 de!irdeki kesik büyüme
('ul |,()§ th in J0.{l()() c\ clü:\

Çat]ak sa}ısı \e uzunlugu
\umbeİ ınd length ofcr,cks

Çatlak oluşmadı (.\"ot crıckıng) |

Çatlak oluşmadı (Not Co"l.,ng; 
I

Deney Parças|
(te§t piece)

-{j/.l1 s()L (LEt,|,)

Çaılak oluşmadt (\ot cfıcklng)

En kötü sonııç rapor]anmıştır. ('fhe wor§t result is report€d)

ourıas*aLi0de. beya
vüElit ıey'iyesi st

)

n edilcn gcnişletilmiŞ ölçüm beliIsilliği,standan belirsizligin k= 2 o]an Benişletmc kalsayısl ile çarpımı sonucunda 7o 95 omnında
ığ]amaktadır. (lfso, ıhe declıred expİnd€d meı§urement unceraıinty yields i confidencc level of95yo ıs ı result ofmultiplying

frid rio.cİtı i nıı b} ıh€ e\pan§ion Coemcient l = :)

Ji Raiİrifiı iddne, sqnpçları ıaboratuala
sı.ıbmined br ıhe.,füi,i nicntioned abole)

l Bu rapor. lahoratlrarın }azı]ı ıznI olmadan kısmen kopya]anlp çoğaltılaİnaz. ('ıhis repon shall nol be reproduced othğr than in tull exçept with lhe permission ofthe

iiEohürFiz İaporlar geçersizdir, (Tesıing repons $,ithoul signature and seal are not valid)
mü§leri laraflndan ıcslim edilen ve yukarıda tanlm]aİıan numunelere aittir, (Rcsults in lhis repon refer only to thosesamples

,7

ğs}*t+?,İDendy Raporıı
Yavın Tanhi: l8.09.20l9

sayta2l2

Deney Raporu
(Test Repon)

§.

& U
\umune,I-anlml (sample Definition) : AItEt-il A'tIl,\\E TERLiĞi BE\ AZ (OPER{TI\G RoO\r St-tPPERs \\,HITE)
Dlş tebanln €§neme direnci (D€termination offlexing resistancc ofout§ole )
'|'s ı]\ lso 20J{-8.J:20l2 (-)

Pıümetac (Pİİımetel)

Kesik geniŞIigi 30000 esnetnıe çe!rimi
öncesinde 4 mm'den t'azla olmamalldır.
(l'hc cut growth §hıll be not greıter
tbın.l mm befor. J0 000 flex c].'cles.)

0.7

0.5

3_1]/1J soL (LEFT) 0.1
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Tłumaczenie z języka angielskiego  
Dane teleadresowe Laboratorium TASEV 

Raport z badań 

1900001460 

15-10-19 

 

 

1. Raport nie powinien być powielany inaczej niż w całości, chyba że za zgodą laboratorium. 

2. Raporty z badań bez podpisu i pieczęci nie są ważne.  

3. Wyniki badań odnoszą się jedynie do próbki dostarczonej przez wyżej wymienioną firmę.  

 

 

Numer Raportu  1900001460 - ING 
Data badań 15.10.2019 
Nazwa Klienta ETKIN MEDIKAL REKLAM DIS TIC. LTD. STI.. 
Adres Klienta I.O.S.B. Aykosan Sanayi.Sitesi 

1. Kisim E Blok nr 112 
Ikitelli-BASAKSHEIR/Stambuł  

Próbki pobrane od - 
Data otrzymania próbki  11.10.2019 
Liczba stron Raportu 2 
Nazwa badanej próbki 
oraz ilość próbek  

Buty operacyjne białe 3 pojedyncze  

Sposób dostarczenia 
próbek  

Doręczono osobiście  

Status badania  Zgodność  
Uzasadnienie decyzji - 
Uwagi Wyniki badania zostały porównane zgodnie z normą TS EN ISO 

20347:2013 

 

(jeśli dotyczy) dla pewności metody badań są podane na kolejnych stronach, które są częścią tego 
raportu 

 

Pieczęć laboratorium Osoba 
odpowiedzialna za 

badania 
Gizem KAYA 

Nieczelny podpis 

Osoba 
odpowiedzialna za 
akceptację próbek 
oraz raportowanie 

Gamze KESKINOGLU 
Nieczytelny podpis 

Dyrektor 
Laboratorium 
Badawczego 

Gizem DAGHAN 
Nieczytelny podpis 
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Tłumaczenie z języka angielskiego  
Dane teleadresowe Laboratorium TASEV 

Raport z badań 

1900001460 

15-10-19 

 

 

1. Raport nie powinien być powielany inaczej niż w całości, chyba że za zgodą laboratorium. 

2. Raporty z badań bez podpisu i pieczęci nie są ważne.  

3. Wyniki badań odnoszą się jedynie do próbki dostarczonej przez wyżej wymienioną firmę.  

 

Zdjęcie próbki: 

 

Opis próbki: buty operacyjne białe  

Wyznaczanie odporności na zginanie podeszwy 

norma TS EN ISO 20344-8.4:2012(*) 

Data rozpoczęcia badania: 11.10.2019    Data zakończenia badania: 14.10.2019 

Parametr Wynik badania Wymagania Ocena 

Największy poziom 
pęknięcia po 30.000 
cykli zginania 

0,7 Poziom pęknięcia nie 
powinien być większy 
niż 4 mm do 30.000 
cykli zginania  

Zgodność 

Obserwacje Brak pęknięć 

 

Warunki przechowywania próbek przed badaniem: 23 +/-2°C, 50 +/-5% wilgotność, czas: 48 godzin. 
Warunki badania:  23 +/-2°C, 50 +/-5% wilgotność 

Liczba próbek: 3 sztuki  
Opis próbki: but wsuwany 
Kontrola zginania: Wykonano.  
Kąt poziomy dla siły 30N: 45° 
 

Badana sztuka Poziom pęknięcia w ciągu 30.000 cykli Liczba i długość pęknięć 

But prawy 0,7 Brak pęknięć 

But lewy 0,5 Brak pęknięć 

But lewy  0,7 Brak pęknięć 

 
Zaraportowano najgorsze wyniki. 
Podane wyniki dają pewność na poziomie 95% przy zastosowaniu współczynnika bezpieczeństwa na 
poziomie k=2 
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Ignatki 40B, 16-001 Kleosin 

TEL. +48 85 663 03 14 / FAX. +48 85 661 81 35 

WWW.GARMEX.PL 

E-MAIL: BIURO@GARMEX.PL 

Ignatki, 16.02.2023 r. 
 
 

OŚWIADCZENIE 
 
Informacje zawarte na stronie od nr 73 do nr 133 oferty są niejawne, ponieważ stanowią tajemnicę 
przedsiębiorstwa w rozumieniu art. 11 ust. 4 ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 
2003 r. nr 153, poz. 1503 ze zmianami) i jako takie nie mogą być udostępnione innym uczestnikom 
niniejszego postępowania.  
 
Niniejszym oświadczam, iż załączone przez nas w części utajnionej dokumenty i informacje stanowią 
tajemnicę  przedsiębiorstwa. Dokumenty te zawierają nie ujawnione do wiadomości publicznej 
informacje techniczne, technologiczne, handlowe i  organizacyjne przedsiębiorstwa i inne informacje 
posiadające wartość gospodarczą, co do których podjęliśmy niezbędne działania w celu zachowania 
ich poufności. 
 
Zastrzeżenie części oferty argumentujemy poprzez wskazanie: 
- charakteru zastrzeżonych informacji, w szczególności określenie, czy są to informacje techniczne, 
technologiczne, organizacyjne naszego przedsiębiorstwa lub inne informacje mające wartość 
gospodarczą w rozumieniu Ustawy z 16.04.1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji; 
Niniejszym wyjaśniamy, iż w spółce GARMEX technologiczny proces produkcji jest niejawny i stanowi 
jej know-how. Konstrukcja wyrobów, łańcuch dostaw (źródła zaopatrzenia i zbytu), parametry 
techniczne tkanin oraz uzyskane przez tkaniny certyfikaty są niejawne i nieupubliczniane (nie są 
informacjami powszechnie dostępnymi). Dokumenty załączone do przetargu, tj. Karty tkanin, Wyniki 
badań potwierdzające spełnienie wymogów dla właściwości zaoferowanych tkanin, Certyfikaty są 
dokumentami zawierającymi w swojej treści znacznie więcej informacji, niż wymagał Zamawiający, a 
które traktujemy jako nasze know-how. Dokumenty te stanowią spójną całość i nie ma możliwości 
przedstawienia tylko i wyłącznie wybranych danych żądanych przez Zamawiającego. Ponadto 
nadmieniamy, iż do tej pory w żadnym innym postępowaniu konstrukcja zaoferowanego w 
niniejszym postępowaniu asortymentu nie była ujawniona.  
 
- jakie działanie podjęliśmy celem zachowania w poufności informacji, które zostały zastrzeżone; 
Niniejszym wyjaśniamy, iż wszyscy pracownicy zostali poinformowani o obowiązku zachowania 
tajemnicy. Konstrukcja asortymentu, w szczególności wzory, metody działania oraz sposób jego 
wytwarzania stanowią strzeżoną przez spółkę tajemnicę i uzasadniają nasz wniosek o nieujawnianie 
tajemnicy przedsiębiorstwa w procesie przetargowym.  
Zastrzeżone informacje nigdy nie były ujawnione w żadnym postępowaniu przetargowym oraz nie 
są powszechnie dostępne.  
 
- jaką wartość przedstawiają dla naszej firmy informacje zastrzeżone jako tajemnica 
przedsiębiorstwa; 
Niniejszym wyjaśniamy, iż zastrzeżone w ofercie dokumenty, tj. Karty tkanin, Wyniki badań 
potwierdzające spełnienie wymogów dla właściwości zaoferowanych tkanin, Certyfikaty stanowią dla 
spółki GARMEX wartość gospodarczą.  
 
- jaka inna potrzeba uzasadnia zastrzeżenie ww. informacji jako tajemnicy przedsiębiorstwa; 
Niniejszym wyjaśniamy, iż zakresem tajemnicy przedsiębiorstwa objęliśmy w ofercie rozwiązania 
techniczne, technologiczne, które wynikają z wypracowanych przez naszą firmę sposobów 
marketingowych. Wykorzystywane do produkcji naszych wyrobów informacje nie są powszechnie. 
 
  

 

72


		2023-02-17T07:45:14+0100




