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SZPITAL UNMVERSY TECKI

FORMULARZ OFERTY

Zatacznik nr 1 do SWz

1. Oferta ztozona do postepowania o udzielenie zamdéwienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na:
Sukcesywne dostawy jednorazowego sprzetu medycznego, nr referencyjny: NZ2.261.6.2024

2. Dane dotyczgce Wykonawcy:

Nazwa (firma) Wykonawcy i

)

Ulica, nr budynku i lokalu

Kod pocztowy i miejscowosc

PROMED S.A.,
ul. Dziatkowa 56
02-234 Warszawa

Wojewddztwo mazowieckie
NIP 118-00-62-976
REGON 001325900
KRS 0000185723
telefon 2283999 01

Numer rachunku bankowego, na ktdry nalezy zwrdcic
wadium wniesione w formie pienieznej (o ile dotyczy)

88 1240 1053 1111 0011 0678 9932

Adres poczty elektronicznej Gwaranta/Poreczyciela, na
ktory nalezy przestac oswiadczenie o zwolnieniu
wadium whniesionego w formie gwarancji lub poreczenia

(o ile dotyczy)

Nie dotyczy

3. Cena ofertowa:

Wybér' LY prowa(:.Izié Wartos$¢ wskazanych
Stawka DELAEED |:.)o.wstan|a w kolumnie nr 5 towaréw
Nr Cena oferty Cena oferty SR E u Zamawiajacego U e
. NETTO BRUTTO obowiagzku podatkowego @)
zadania VAT . . podatku
(zt) (zt) (%) w zakresie nastepujacych ()
towaréw/ustug: ? o
T ) (wypethnic o ile dotyczy)
1 2 3 4 5 6
T e e T e e e
b i TR O e et
A e e T e e
L e e e e e
A e e e e e
[ e e e e
A e e e e
- A e e T e e
9. 110 130,00 zt 118 940,40 zt 8% NIE Nie dotyczy
) e e e D
1 T L B e D
e T e B T e e

4. Termin realizacji zaméwienia: 24 miesiecy od dnia zawarcia umowy.

Szpital Uniwersytecki imienia Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia z siedzibg

w Zielonej Gérze, 65-046 Zielona Géra ul. Zyty 26, Sgd Rejonowy w Zielonej Gorze VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego Rejestr
przedsiebiorcow nr KRS 0000 596211, REGON: 970773231, NIP: 973 102 53 15, Kapitat zaktadowy: 15 790 000,00 ztotych. Numer rejestrowy BDO:
000027243, Szpital Uniwersytecki w Zielonej GArze Sp. z 0.0. oswiadcza, ze posiada status duzego przedsiebiorcy.
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5. Warunki ptatnosci: zgodnie ze wzorem umowy.

6. Rodzaj przedsiebiorstwa jakim jest Wykonawca (zaznaczy¢ wtasciwg opcje) @.
0 Mikroprzedsiebiorstwo
O Mate przedsiebiorstwo
X Srednie przedsiebiorstwo
O Duze przedsiebiorstwo

7. Niniejszym oswiadczam, ze:
¢ zapoznatem sie z warunkami zamowienia i przyjmuje je bez zastrzezen;
¢ zapoznatem sie z postanowieniami zatgczonego do SWZ wzoru umowy i przyjmuje go bez zastrzezen;
* jestem zwigzany niniejszg ofertg przez okres 90 dni, liczac od dnia sktadania ofert podanego w SWZ.

UWAGA: Zataczniki nr 2-12 do SWZ - Formularze cenowo-techniczne stanowig integralng cze$¢ Formularza
Oferty, nie podlegajg wiec uzupetnieniu. Brak przedtozenia ww. formularzy na zadania, na ktére jest sktadana
oferta, skutkuje odrzuceniem oferty na podstawie art. 226 ust. 1 pkt. 5) ustawy Prawo zaméwien
publicznych.

8. Nizej podang czesé¢/zakres zamoéwienia, wykonywaé beda w moim imieniu podwykonawcy:

L.p. Cze$é/zakres zamdwienia Nazwa (firma) podwykonawcy
1. | e
2. | e

9. Ogélnodostepna i bezptatna baza, z ktdrej Zamawiajgcy moze samodzielnie pozyska¢ dokumenty, o ktérych
mowa w Rozdziale X ppkt. 3.2 SWZ:
(*) hitps//prod-ceidg.govpl/CEIDG/CEIDG PublicUl/Search-aspx

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

o

* niewtasciwe skresli

10. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO ) wobec oséb

fizycznych, od ktéorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie
o udzielenie zamdwienia w niniejszym postepowaniu (6)

o W przypadku Wykonawcdw sktadajgcych oferte wspdlng nalezy wskazac wszystkich Wykonawcow wystepujqgcych wspdlnie i zaznaczyé, iz wskazany

podmiot (Petnomocnik/Lider) wystepuje w imieniu wszystkich podmiotéw sktadajqcych oferte wspding.

@e Wypetnié, o ile wybdr oferty prowadzitby do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towaréw

i ustug w przeciwnym razie pozostawic niewypetnione
@ W przypadku Wykonawcdw sktadajqcych oferte wspding nalezy wypetnic dla kazdego podmiotu osobno.
Rozporzqdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych w zwiqzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne
rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).
W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqcych lub zachodzi wytqczenie stosowania
obowiqzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia Wykonawca nie sktada (usuniecie tresci
oswiadczenia przez jego wykreslenie).

(5)

(6)

Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 osob i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw
EUR.

Mate przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw
EUR.

Srednie przedsiebiorstwa: przedsiebiorstwa, ktdre nie sq mikroprzedsiebiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i ktore zatrudniajq mniej niz 250 oséb i
ktdrych roczny obrdt nie przekracza 50 miliondw EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

Srednie przedsiebiorstwa: przedsiebiorstwa, ktore nie sq mikroprzedsiebiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i ktore zatrudniajq mniej niz 250 oséb i
ktdrych roczny obrat nie przekracza 50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

Szpital Uniwersytecki imienia Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia z siedzibg
w Zielonej Gérze, 65-046 Zielona Géra ul. Zyty 26, Sgd Rejonowy w Zielonej Gorze VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego Rejestr
przedsiebiorcow nr KRS 0000 596211, REGON: 970773231, NIP: 973 102 53 15, Kapitat zaktadowy: 15 790 000,00 ztotych. Numer rejestrowy BDO:
000027243, Szpital Uniwersytecki w Zielonej GArze Sp. z 0.0. oswiadcza, ze posiada status duzego przedsiebiorcy.


https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.UI/Search.aspx
https://ems.ms.gov.pl/krs/wyszukiwaniepodmiotu?t:lb=t

Zatacznik nr 10 do SWZ_PO ZMIANACH
Zatacznik nr 1 do umowy nr NZ.261.6.9.2024
Formularz cenowo-technicznny — ZADANIE NR 9

1. Przedmiotem zamdwienia sg sukcesywne dostawy czujnikéw w technologii Masimo do pomiaru parametréw zyciowych oraz adapteréw, kompatybilnych z posiadanymi przez Zamawiajacymi
kardiomonitorami firmy GE oraz pulsoksymetrami Masimo, zwanych dalej wyrobami.
2. Wykonawca gwarantuje, ze wszystkie wyroby objete zamdwieniem spetnia¢ bedg wszystkie - wskazane w niniejszym zatgczniku — wymagania eksploatacyjno - techniczne oraz jakosciowe.
3. Dostarczane zamawiajgcemu poszczegdlne wyroby powinny znajdowad sie w trwatych — odpornych na uszkodzenia mechaniczne oraz zabezpieczonych przed dziataniem szkodliwych czynnikéw
zewnetrznych — opakowaniach (jednostkowych, zbiorczych), na ktérych umieszczona bedzie informacja w jezyku polskim, zawierajaca co najmniej nastepujace dane:

- nazwa wyrobu, nazwa producenta,

- kod partii lub serii wyrobu,

- wyraznie oznakowany rozmiar,

- oznaczenie daty, przed uptywem ktérej wyréb moze byé uzywany bezpiecznie, wyrazonej w latach i miesigcach (dotyczy wyrobdw sterylnych),

- oznakowanie CE,

- inne oznaczenia i informacje wymagane na podstawie odrebnych przepiséw.
Uwaga: Okres waznosci wyrobéw powinien wynosi¢ minimum 24 miesigce od dnia dostawy do siedziby zamawiajacego.
4. Wykonaweca oswiadcza, ze dostarczane zamawiajgcemu wyroby spetniaé beda wtasciwe, ustalone w obowigzujacych przepisach prawa wymagania odnosnie dopuszczenia do uzytkownika
przedmiotowych wyrobdéw w polskich zaktadach opieki zdrowotne;.
5. Wykonawca oswiadcza, ze na potwierdzenie stanu faktycznego, o ktérym mowa w pkt. 2 i 4 posiada stosowne dokumenty, ktére zostang niezwtocznie przekazane zamawiajgcemu, na jego
pisemny wniosek na etapie realizacji zamdwienia.
6. Poszczegdlne dostawy wyrobdw beda realizowane w terminie do 2 dni roboczych od daty przestania zamdwienia za posrednictwem poczty elektronicznej na adres e-mail: dok@promed.com.pl .
7. Dopuszcza sie sktadania ofert na asortyment w innych opakowaniach jednostkowych z przeliczeniem oferowanych ilosci do wartosci sumarycznej wymaganej przez Zamawiajacego, w zaokragleniu
do petnego opakowania w gore.
8. Wykonawca oferuje realizacje niniejszego zadania zgodnie z nastepujgca kalkulacja:



PRODUCENT,

Cena Cena Nazwa wtasna lub inne okreslenie
. L Jednostka | llos¢ - 24 | jednostkowa | Wartosc netto | Stawka | Wartos¢ brutto | jednostkowa identyfikujace
Lp. Przedmiot zamdwienia . , Lo
miary m-ce netto 6=4x5 VAT (%) (zt) 8=6+7 brutto wyréb w sposéb jednoznaczny, np.
9=8/4 numer katalogowy, wielko$é
opakowania
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Czujnik jednorazowy w technologii Masimo RD SET, oryginalny - dla Masimo G . 4002 k
1. |pacjentéw 3-20 kg, czujnik niemowlecy, miejsce zaktadania czujnika | szt. 150 56,00 24 8400,00zt| 8% 9.072,00 24 60,487t o0 °rp°;:t'°" /4002 / opak.
kciuk lub palec u stopy. szt.
jnik j ii i i Masimo Corporation / 4003 / opak.
). Czuj.mk {ednorazowy w technologii Masimo RD SET, oryginalny, dla st 1180 56,00 4 66 080,00 4 8% 71 366,40 2 60,48 24 p / / op
pacjentéow o wadze <3 kg lub > 40 kg. 20 szt.
Czujnik dla noworodkéw — miejsce zaktadania u noworodka — stopa.
Czujnik jednorazowy w technologii Masimo RD SET, oryginalny, dla ) i
L L. . Masimo Corporation / 4001 /opak. 20
3. |pacjentéw o wadze 10-50 kg, typu motylek, miejsce zaktadania u szt. 50 53,00 zt 2 650,00 zt 8% 2 862,00 zt 57,24 zt sot
neweredka—stopa pacjenta - palce urak -
4 Czuj:nik j’ednorazowy w technologii Masimo RD SET, oryginalny, dla st 480 60,00 2t 28 800,00 24 8% 31 104,00 2 64,80 zt Masimo Corporation / 4004 / opak.
pacjentow o wadze <1 kg, 20 szt.
5. ;\;japter wielorazowy kompatybilny z pulsoksymetrem Masimo RAD- sat. 3 400,00 2t 1200,00 2 8% 1296,00 2 432,00 2t Masimo Corpora;izctm / 4257 [opak. 1
Adapt iel k tybil Isok t Masimo RAD- Masimo C ti 4773 k.1
6. . apter wielorazowy kompatybilny z pulsoksymetrem Masimo st A 750,00 zt 3.000,00 8% 3 240,00 2 810,00 zt asimo orporaslzr:n / Jopa
Razem | ;10130,002t | R?2°M | 118 940,40 zt
Netto: ! Brutto: !




NZ.261.6.2024 ZAtACZNIK NR 14 DO SWz
STANDARDOWY FORMULARZ JEDNOLITEGO EUROPEJSKIEGO DOKUMENTU ZAMOWIENIA

Czesc I: Informacje dotyczace postepowania o udzielenie zamoéwienia oraz instytucji zamawiajacej
lub podmiotu zamawiajacego

W przypadku postepowan o udzielenie zamowienia, w ramach ktorych zaproszenie do ubiegania
sie o zamowienie opublikowano w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej, informacje wymagane
w czesci | zostang automatycznie wyszukane, pod warunkiem ze do utworzenia i wypetnienia
jednolitego europejskiego dokumentu zamowienia wykorzystany zostanie elektroniczny serwis
poswiecony jednolitemu europejskiemu dokumentowi zaméwienia’. Adres publikacyjny
stosownego ogtoszenia’ w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej:

Dz.U. UE S numer [], data [], strona [],
Numer ogtoszenia w Dz.U. S: 134587-2024

Jezeli nie opublikowano zaproszenia do ubiegania sie 0 zamoéwienie w Dz.U., instytucja
zamawiajgca lub podmiot zamawiajacy musza wypetnié¢ informacje umozliwiajace jednoznaczne
zidentyfikowanie postepowania o udzielenie zamdwienia:

W przypadku gdy publikacja ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej nie jest
wymagana, prosze podac inne informacje umozliwiajgce jednoznaczne zidentyfikowanie
postepowania o udzielenie zaméwienia (np. adres publikacyjny na poziomie krajowym): [....]

INFORMACJE NA TEMAT POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Informacje wymagane w czesci | zostang automatycznie wyszukane, pod warunkiem ze wyzej
wymieniony elektroniczny serwis poswiecony jednolitemu europejskiemu dokumentowi
zamowienia zostanie wykorzystany do utworzenia i wypetnienia tego dokumentu. W przeciwnym
przypadku informacje te musi wypetni¢ wykonawca.

Tozsamos¢ zamawiajacego’ Odpowiedz:

Nazwa: Szpital Uniwersytecki im. Karola
Marcinkowskiego w Zielonej Gorze Sp. z 0. o

Jakiego zamowienia dotyczy  niniejszy | Odpowiedz:
dokument?

Sukcesywne dostawy jednorazowego sprzetu

Tytut lub krétki opis udzielanego zaméwienia®:
medycznego

Numer referencyjny nadany sprawie przez
instytucje zamawiajgcy lub podmiot zamawiajacy | NZ.261.6.2024
(jezeli dotyczy)’:

Stuzby Komisji udostepnig instytucjom zamawiajgcym, podmiotom zamawiajgcym, wykonawcom, dostawcom ustug elektronicznych i innym
zainteresowanym stronom bezpfatny elektroniczny serwis poswiecony jednolitemu europejskiemu dokumentowi zamoéwienia.

W przypadku instytucji zamawiajacych: wstepne ogtoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do ubiegania sie o zaméwienie albo
ogtoszenie o zamdwieniu.

W przypadku podmiotéw zamawiajgcych: okresowe ogtoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do ubiegania sie o zamowienie,
ogtoszenie o zamdwieniu lub ogtoszenie o istnieniu systemu kwalifikowania.

Informacje te nalezy skopiowaé z sekcji | pkt I.1 stosownego ogtoszenia. W przypadku wspdlnego zamdwienia prosze poda¢ nazwy wszystkich
uczestniczacych zamawiajgcych.

Zob. pkt 11.1.1 11.1.3 stosownego ogtoszenia.

Zob. pkt 11.1.1 stosownego ogtoszenia.




Wszystkie pozostate informacje we wszystkich sekcjach jednolitego europejskiego dokumentu
zamowienia powinien wypetni¢ wykonawca.

Czes< Il: Informacje dotyczgce wykonawcy
A: INFORMACJE NA TEMAT WYKONAWCY

Identyfikacja: Odpowiedz:
Nazwa: [ Promed S.A. ]
Numer VAT, jezeli dotyczy: [118-00-62-976]

Jezeli numer VAT nie ma zastosowania, prosze | [ ]
poda¢ inny krajowy numer identyfikacyjny, jezeli
jest wymagany i ma zastosowanie.

Adres pocztowy: [ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawal
Osoba lub osoby wyznaczone do kontaktow®: [Magdalena Wysokinskal

Telefon: [22 83999 01]

Adres e-mail: [przetargi@promed.com.pl]

Adres internetowy (adres www) (jezeli dotyczy): [www.promed.com.pl]

Informacje ogdlne: Odpowiedz:

Czy wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem | [x] Tak [] Nie
badz matym lub $rednim przedsiebiorstwem’?

Jedynie w przypadku gdy zamowienie jest [1 Tak [] Nie
zastrzezone®: czy wykonawca jest zaktadem
pracy chronionej, ,przedsiebiorstwem
spotecznym”® lub czy bedzie realizowat
zamodwienie w ramach programdw zatrudnienia
chronionego?

Jezeli tak, [...]
jaki jest odpowiedni odsetek pracownikéw
niepetnosprawnych lub defaworyzowanych?
Jezeli jest to wymagane, prosze okresli¢, do [....]
ktorej kategorii lub ktorych kategorii
pracownikéw niepetnosprawnych lub
defaworyzowanych nalezg dani pracownicy.

Jezeli dotyczy, czy wykonawca jest wpisany do | [] Tak [] Nie [x] Nie dotyczy
urzedowego wykazu zatwierdzonych

Prosze powtérzy¢ informacje dotyczace oséb wyznaczonych do kontaktow tyle razy, ile jest to konieczne.

Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczace definicji mikroprzedsiebiorstw oraz matych i $rednich przedsiebiorstw (Dz.U. L 124 z
20.5.2003, s. 36). Te informacje s3 wymagane wytacznie do celéw statystycznych.

Mikroprzedsigbiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2
milionéw EUR.

Mate przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 osdb i ktérego roczny obrot lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10
milionéw EUR.

Srednie przedsiebiorstwa: przedsiebiorstwa, ktére nie s3 mikroprzedsiebiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i ktére zatrudniaja mniej niz
250 os6b i ktorych roczny obroét nie przekracza 50 milionéw EUR Jub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

Zob. ogtoszenie o zamdwieniu, pkt 111.1.5.

Tj. przedsiebiorstwem, ktérego gtéwnym celem jest spoteczna i zawodowa integracja oséb niepetnosprawnych lub defaworyzowanych.




wykonawcéw  lub  posiada rownowazne
zaswiadczenie (np. w ramach krajowego systemu
(wstepnego) kwalifikowania)?

Jezeli tak:

Prosze udzieli¢ odpowiedzi w pozostatych
fragmentach niniejszej sekcji, w sekcji B i, w
odpowiednich przypadkach, sekcji C niniejszej
czesci, uzupetni¢ czes¢ V (w stosownych
przypadkach) oraz w kaizdym przypadku
wypetnié i podpisac czesc VI.

a) Prosze podaé nazwe wykazu lub zaswiadczenia
i odpowiedni numer rejestracyjny lub numer
zaswiadczenia, jezeli dotyczy:

b) Jezeli poswiadczenie wpisu do wykazu lub
wydania zaswiadczenia jest dostepne w formie
elektronicznej, prosze podac:

c) Prosze podac dane referencyjne stanowigce
podstawe wpisu do wykazu lub wydania
zaswiadczenia oraz, w stosownych przypadkach,
klasyfikacje nadang w urzedowym wykazie:

d) Czy wpis do wykazu lub wydane zaswiadczenie
obejmujg wszystkie wymagane kryteria
kwalifikacji?

Jezeli nie:

Prosze dodatkowo uzupetnié¢ brakujace
informacje w czesci IV w sekcjach A, B, C lub D,
w zaleznosci od przypadku.

WYLACZNIE jezeli jest to wymagane w
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach
zamodwienia:

e) Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawic
zaswiadczenie odnoszgce sie do ptatnosci sktadek
na ubezpieczenie spoteczne i podatkéw lub
przedstawic informacje, ktore umozliwig
instytucji zamawiajacej lub podmiotowi
zamawiajgcemu uzyskanie tego zaswiadczenia
bezposrednio za pomocg bezptatnej krajowej
bazy danych w dowolnym panstwie
cztonkowskim?

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

b) (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentac;ji):

OO | POV | FOUORY | PO |

d) [] Tak [] Nie

e) [] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentacji):

OO | OO | PO | PO

Rodzaj uczestnictwa:

Odpowiedz:

10

Dane referencyjne i klasyfikacja, o ile istnieja, s okreslone na zaswiadczeniu.




Czy wykonawca bierze udziat w postepowaniu o
udzielenie zamdwienia wspdlnie z innymi
wykonawcami''?

[1 Tak [x] Nie

Jezeli tak, prosze dopilnowaé, aby pozostali uczestnicy przedstawili odrebne jednolite europejskie

dokumenty zamdwienia.

Jezeli tak:

a) Prosze wskazad role wykonawcy w grupie
(lider, odpowiedzialny za okreslone zadania itd.):
b) Prosze wskazac¢ pozostatych wykonawcéw
biorgcych wspdlnie udziat w postepowaniu o
udzielenie zaméwienia:

¢) W stosownych przypadkach nazwa grupy
biorgcej udziat:

a): [......]

b): [......]

c): o]

Czesci

Odpowiedz:

W stosownych przypadkach wskazanie czesci
zamodwienia, w odniesieniu do ktérej (ktdrych)
wykonawca zamierza ztozy¢ oferte.

[Zadanie nr 9]

B: INFORMACIE NA TEMAT PRZEDSTAWICIELI WYKONAWCY

W stosownych przypadkach prosze podac imie i nazwisko (imiona i nazwiska) oraz adres(-y) osoby
(oséb) upowaznionej(-ych) do reprezentowania wykonawcy na potrzeby niniejszego postepowania o

udzielenie zamowienia:

Osoby upowainione do reprezentowania, o ile
istnieja:

Odpowiedz:

Imie i nazwisko,
wraz z datg i miejscem urodzenia, jezeli sg
wymagane:

[Magdalena Wysokinskal,

Stanowisko/Dziatajacy(-a) jako:

[Kierownik Biura Obstugi Klienta]

Adres pocztowy:

[ul. Dziatkowa 56, 02-234 Warszawa]

Telefon:

[22 22 22 621]

Adres e-mail:

[przetargi@promed.com.pl]

W razie potrzeby prosze podac szczegétowe
informacje dotyczgce przedstawicielstwa (jego
form, zakresu, celu itd.):

[Petnomocnictwo do reprezentowania i
dokonywania czynnosci w imieniu dostawcy -
kontrahenta w postepowaniu o udzielenie
zamoéwienia publicznego, a w szczegdlnosci do
sktadania ofert, podpisywania dokumentéw
przetargowych oraz zawierania umow w sprawie
udzielenia zamowienia publicznego o wartosci
brutto do 500 000,00 PLN]

11

Zwtaszcza w ramach grupy, konsorcjum, spétki joint venture lub podobnego podmiotu.




C: INFORMACJE NA TEMAT POLEGANIA NA ZDOLNOSCI INNYCH PODMIOTOW

Zaleznos¢ od innych podmiotow: Odpowiedz:

Czy wykonawca polega na zdolnosci innych | [] Tak [x] Nie
podmiotéw w celu spetnienia  kryteridw
kwalifikacji okreslonych ponizej w czesci IV oraz
(ewentualnych) kryteriéw i zasad okreslonych
ponizej w czesci V?

Jezeli tak, prosze przedstawi¢ — dla kazdego z podmiotéw, ktdrych to dotyczy — odrebny formularz
jednolitego europejskiego dokumentu zamdwienia zawierajacy informacje wymagane w niniejszej
czesci sekcja A i B oraz w czesci lll, nalezycie wypetniony i podpisany przez dane podmioty.

Nalezy zauwazy¢, ze dotyczy to rowniez wszystkich pracownikéw technicznych lub stuzb
technicznych, nienalezacych bezposrednio do przedsiebiorstwa danego wykonawcy, w szczegdlnosci
tych odpowiedzialnych za kontrole jakosci, a w przypadku zamdwien publicznych na roboty
budowlane — tych, do ktérych wykonawca bedzie mogt sie zwrdci¢ o wykonanie rob6t budowlanych.
O ile ma to znaczenie dla okreslonych zdolnosci, na ktérych polega wykonawca, prosze dotaczy¢ — dla
kazdego z podmiotéw, ktdrych to dotyczy — informacje wymagane w czesciach IV i V2.

D: INFORMACJE DOTYCZACE PODWYKONAWCOW, NA KTORYCH ZDOLNOSCI WYKONAWCA NIE POLEGA

(Sekcja, ktéra nalezy wypetnic jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajgca lub podmiot
zamawiajgcy wprost tego zazada.)

Podwykonawstwo: Odpowiedz:

Czy wykonawca zamierza zleci¢ osobom trzecim | [] Tak [x] Nie
podwykonawstwo jakiejkolwiek czesci | Jezeli tak i o ile jest to wiadome, prosze podad
zamodwienia? wykaz proponowanych podwykonawcéw:

[...]

Jezeli instytucja zamawiajaca lub podmiot zamawiajagcy wyrainie zgda przedstawienia tych
informacji oprocz informacji wymaganych w niniejszej sekcji, prosze przedstawi¢ — dla kazdego
podwykonawcy (kazdej kategorii podwykonawcow), ktérych to dotyczy — informacje wymagane w
niniejszej czesci sekcja A i B oraz w czesci lll.

Czesé lll: Podstawy wykluczenia

A: PODSTAWY ZWIAZANE Z WYROKAMI SKAZUJACYMI ZA PRZESTEPSTWO

W art. 57 ust. 1 dyrektywy 2014/24/UE okreslono nastepujace powody wykluczenia:
1. udziat w organizacji przestepczej®®;
2. korupcja®®;

12
Np. dla stuzb technicznych zaangazowanych w kontrole jakosci: czes¢ IV, sekcja C, pkt 3.

13
Zgodnie z definicjg zawarta w art. 2 decyzji ramowej Rady 2008/841/WSiSW z dnia 24 pazdziernika 2008 r. w sprawie zwalczania

przestepczosci zorganizowanej (Dz.U. L 300 z 11.11.2008, s. 42).

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 3 Konwencji w sprawie zwalczania korupcji urzednikdw Wspdlnot Europejskich i urzednikéw
panistw cztonkowskich 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




3. naduzycie finansowe®>;

4. przestepstwa terrorystyczne lub przestepstwa zwiazane z dziatalnoscia terrorystyczna™®
5. pranie pieniedzy lub finansowanie terroryzmu®’

6. praca dzieci i inne formy handlu ludzmi®.

Podstawy zwigzane z wyrokami skazujgcymi za
przestepstwo na  podstawie  przepisow
krajowych stanowigcych wdrozenie podstaw
okreSlonych w art. 57 ust. 1 wspomnianej
dyrektywy:

Odpowiedz:

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz
jakiejkolwiek osoby bedgcej cztonkiem organdéw
administracyjnych, zarzadzajacych lub
nadzorczych wykonawcy, lub posiadajgcej w
przedsiebiorstwie wykonawcy uprawnienia do
reprezentowania, uprawnienia decyzyjne lub
kontrolne, wydany zostat prawomocny wyrok z
jednego z wyzej wymienionych powoddw,
orzeczeniem sprzed najwyzej pieciu lat lub w
ktorym okres wykluczenia okreslony
bezposrednio w wyroku nadal obowigzuje?

[1 Tak [x] Nie

Jezeli odnos$na dokumentacja jest dostepna w

formie elektronicznej, prosze wskazaé: (adres

internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne

dane referencyjne dokumentacji):
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Jezeli tak, prosze podac¢®:

a) date wyroku, okresli¢, ktérych sposréd
punktow 1-6 on dotyczy, oraz podaé powdd(-
ody) skazania;

b) wskazaé, kto zostat skazany [ ];

c) w zakresie, w jakim zostato to bezposrednio
ustalone w wyroku:

a) data: [ 1, punkt(-y): [ ], powdd(-ody): [ ]

] oraz punkt(-
y), ktérego(-ych) to dotyczy.

Jezeli odnos$na dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac: (adres
internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne

dane referencyjne dokumentacji):
OO | OO | OO OO e
W  przypadku skazania, czy wykonawca | [] Tak [] Nie

przedsiewzigt srodki w celu wykazania swojej

wykluczenia obejmuje réwniez korupcje zdefiniowang w prawie krajowym instytucji zamawiajgcej (podmiotu zamawiajgcego)

lub wykonawcy.

48).

W rozumieniu art. 1 Konwencji w sprawie ochrony intereséw finansowych Wspdlnot Europejskich (Dz.U. C 316 z 27.11.1995, s.

Zgodnie z definicjg zawartg 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 rowniez podzeganie do popetnienia przestepstwa, pomocnictwo,
wspotsprawstwo lub usitowanie popetnienia przestepstwa, o ktérych mowa w art. 4 tejze decyzji ramowe;j.

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 1 dyrektywy 2005/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 26 pazdziernika 2005 r. w

sprawie przeciwdziatania korzystaniu z systemu finansowego w celu prania pieniedzy oraz finansowania terroryzmu (Dz.U. L 309

225.11.2005, s. 15).

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/36/UE z dnia 5 kwietnia 2011 r. w sprawie

zapobiegania handlowi ludZmi i zwalczania tego procederu oraz ochrony ofiar, zastepujacej decyzje ramowag Rady

2002/629/WSiSW (Dz.U. L 101 z 15.4.2011, s. 1).
Prosze powtdrzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
Prosze powtdrzy€ tyle razy, ile jest to konieczne.

Prosze powtdrzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.




rzetelnosci pomimo istnienia odpowiedniej
podstawy wykluczenia®® (,,samooczyszczenie”)?

Jezeli tak, prosze opisa¢ przedsiewziete $rodki**:

B: PODSTAWY ZWIAZANE Z PLATNOSCIA PODATKOW LUB SKtADEK NA UBEZPIECZENIE SPOLECZNE

Ptatnos¢ podatkow lub sktadek na

ubezpieczenie spoteczne:

Odpowiedz:

Czy wykonawca wywigzat sie ze wszystkich
obowigzkéw dotyczacych ptatnosci podatkéw
lub sktadek na ubezpieczenie spoteczne,
zaréwno w panstwie, w ktédrym ma siedzibe, jak i
w panstwie cztonkowskim instytucji
zamawiajgcej lub podmiotu zamawiajgcego,
jezeli jest ono inne niz panstwo siedziby?

[x] Tak [] Nie

Jezeli nie, prosze wskazac:

a) panstwo lub panstwo cztonkowskie, ktérego to
dotyczy;

b) jakiej kwoty to dotyczy?

c) w jaki sposéb zostato ustalone to naruszenie
obowigzkdéw:

1) w trybie decyzji sgdowej lub administracyjnej:

- Czy ta decyzja jest ostateczna i
wigzgca?

- Prosze podac¢ date wyroku lub
decyzji.

- W przypadku wyroku, o ile
zostata w nim bezposrednio

okreslona, dtugosc okresu
wykluczenia:

2) w inny sposdb? Prosze sprecyzowac, w jaki:

d) Czy wykonawca spetnit lub spetni swoje

obowigzki, dokonujgc pfatnosci naleznych
podatkéw lub sktadek na ubezpieczenie
spoteczne, lub tez zawierajgc  wigzace

porozumienia w celu sptaty tych naleznosci,
obejmujgce w stosownych przypadkach naroste
odsetki lub grzywny?

Podatki

Sktadki na
ubezpieczenia
spoteczne

c1) [] Tak [] Nie

- [1 Tak [] Nie

2) [ ..]

d) [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze
podad szczegétowe
informacje na ten
temat: [......]

c1) [] Tak [] Nie

- [1 Tak [] Nie

2) [ ..]

d) [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze
podad szczegbétowe
informacje na ten
temat: [......]

Jezeli odnosna dokumentacja dotyczaca ptatnosci
podatkéw lub sktadek na ubezpieczenie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentagiji): **

22

Zgodnie z przepisami krajowymi wdrazajgcymi art. 57 ust. 6 dyrektywy 2014/24/UE.

Uwzgledniajac charakter popetnionych przestepstw (jednorazowe, powtarzajace sig, systematyczne itd.), objasnienie powinno

wykazywac stosownosc¢ przedsiewzietych srodkow.




spoteczne jest dostepna w formie elektronicznej,
prosze wskazaé:

C: PODSTAWY ZWIAZANE Z NIEWYPLACALNOSCIA, KONFLIKTEM INTERESOW LUB WYKROCZENIAMI zAwopowymi>®

Nalezy zauwazy¢, ze do celow niniejszego zamowienia niektdre z ponizszych podstaw wykluczenia
mog3a byc zdefiniowane bardziej precyzyjnie w prawie krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zaméwienia. Tak wiec prawo krajowe moze na przykifad stanowié, ze pojecie
»powaznego wykroczenia zawodowego” moie obejmowac kilka réznych postaci zachowania

stanowigcego wykroczenie.

ewentualnej
intereséw lub

Informacje dotyczace
niewyptacalnosci, konfliktu
wykroczen zawodowych

Odpowiedz:

Czy wykonawca, wedle wiasnej wiedzy, naruszyt
swoje obowigzki w dziedzinie prawa
$rodowiska, prawa socjalnego i prawa pracy’®?

[1 Tak [x] Nie

Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewziat sSrodki w
celu wykazania swojej rzetelnosci pomimo
istnienia odpowiedniej podstawy wykluczenia
(,samooczyszczenie”)?

[1 Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete Srodki:

Czy wykonawca znajduje sie w jednej z
nastepujgcych sytuacji:

a) zbankrutowat; lub

b) prowadzone jest wobec niego postepowanie
upadtosciowe lub likwidacyjne; lub

c) zawart uktad z wierzycielami; lub

d) znajduje sie w innej tego rodzaju sytuacji
wynikajgcej z podobnej procedury przewidzianej
w krajowych przepisach ustawowych i
wykonawczych27; lub

e) jego aktywami zarzadza likwidator lub sad; lub
f) jego dziatalno$¢ gospodarcza jest zawieszona?
Jezeli tak:

— Prosze podac szczegétowe informacje:

— Prosze podac¢ powody, ktére pomimo

powyzszej sytuacji umozliwiajg
realizacje zamowienia, z
uwzglednieniem majacych

zastosowanie przepisow krajowych i

[1 Tak [x] Nie

24 . . o .
Prosze powtdrzyé tyle razy, ile jest to konieczne.

» Zob. art. 57 ust. 4 dyrektywy 2014/24/WE.

26

zamoOwienia badz w art. 18 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE.
27

O ktérych mowa, do celéw niniejszego zamoéwienia, w prawie krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach

Zob. przepisy krajowe, stosowne ogtoszenie lub dokumenty zamowienia.




$rodkéw dotyczacych kontynuowania
dziatalnosci gospodarczej®®.

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ,

formie elektronicznej, prosze wskazac: doktadne dane referencyjne dokumentacji):
Lo ]l ]lonnend]

c I . - . [ Tak [N

I . I 2_92

Aatentemat:

lezelitak | lciowzial frodki
| 2211 Tak [LNi

Jezelitak o, e iowziote frodkis

Czy wykonawca zawart z innymi wykonawcami
porozumienia majace na celu zaktécenie
konkurencji?

Jezeli tak, prosze podac szczegbétowe informacje
na ten temat:

[] Tak [x] Nie
[...]

Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewziat srodki w
celu samooczyszczenia? [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete srodki:

Czy wykonaweca lub przedsiebiorstwo zwigzane z
wykonawcg doradzat(-0) instytucji zamawiajacej
lub podmiotowi zamawiajgcemu badz byt(-o) w

inny sposéb zaangazowany(-e) w przygotowanie

[1 Tak [x] Nie

postepowania o udzielenie zamdwienia? [...]
Jezeli tak, prosze podad szczegétowe informacje
na ten temat:
c | i i [ Tak NG
Kedrei L .
o bl ' f
. . " L
ol " I . 3
I lub w ktbreinatos
a2l 2 | a2 [ Tak [N

28

Nie trzeba podawac tych informacji, jezeli wykluczenie wykonawcéw w jednym z przypadkéw wymienionych w lit. a)—f) stato sie
obowigzkowe na mocy obowigzujacego prawa krajowego bez zadnej mozliwosci odstepstwa w sytuacji, gdy wykonawcy sg

pomimo to w stanie zrealizowa¢ zamdwienie.
29

W stosownych przypadkach zob. definicje w prawie krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamdéwienia.

30

Wskazanym w prawie krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamdéwienia.




D: INNE PODSTAWY WYKLUCZENIA, KTORE MOGA BYC PRZEWIDZIANE W PRZEPISACH KRAJOWYCH PANSTWA
CZLtONKOWSKIEGO INSTYTUCJI ZAMAWIAJACE) LUB PODMIOTU ZAMAWIAJACEGO

Podstawy wykluczenia o charakterze wytacznie
krajowym

Odpowiedz:

Czy majg zastosowanie podstawy wykluczenia o
charakterze wytacznie krajowym okreslone w
stosownym ogfoszeniu lub w dokumentach
zamowienia?

Jezeli dokumentacja wymagana w stosownym
ogtoszeniu lub w dokumentach zamdwienia jest
dostepna w formie elektronicznej, prosze
wskazac:

[1 Tak [x] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentacji):

OO | O | OO

W przypadku gdy ma zastosowanie
ktorakolwiek z podstaw wykluczenia o
charakterze wytacznie krajowym, czy
wykonawca przedsiewziagt sSrodki w celu
samooczyszczenia?

Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete srodki:

[1 Tak [] Nie

31 I I .
Prosze powtdrzyé tyle razy, ile jest to konieczne.
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Czesc IV: Kryteria kwalifikacji

W odniesieniu do kryteriéw kwalifikacji (sekcja B lub—sekeje-A-BDw—niniejszejczesei) wykonawca

oswiadcza, ze:

Bl: OGOLNE OSWIADCZENIE DOTYCZACE WSZYSTKICH KRYTERIOW KWALIFIKAC)I

Wykonawca powinien wypetni¢ to pole jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajgcy wskazaty w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zaméwienia, o
ktérych mowa w ogtoszeniu, ze wykonawca moze ograniczy¢ sie do wypetnienia sekcji @ w czesci IV
i nie musi wypetniac zadnej z pozostatych sekcji w czesci IV:

Spetnienie wszystkich wymaganych kryteriow | Odpowiedz
kwalifikacji

Spetnia wymagane kryteria kwalifikacji: [x] Tak [] Nie

Cze$¢ VI: Oswiadczenia konncowe

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie oswiadcza(-jq), ze informacje podane powyzej w czesciach II-V sq
doktadne i prawidtowe oraz ze zostaty przedstawione z petng swiadomoscig konsekwencji powaznego
wprowadzenia w btgd.

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie oswiadcza(-jg), ze jest (sq) w stanie, na zqdanie i bez zwtoki,
przedstawic zaswiadczenia i inne rodzaje dowodow w formie dokumentdow, z wyjgtkiem przypadkow,
w ktorych:

a) instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy ma mozliwos¢ uzyskania odpowiednich
dokumentow potwierdzajgcych bezposrednio za pomocq bezptatnej krajowej bazy danych w
dowolnym paristwie cztonkowskim®, lub

b) najpdzniej od dnia 18 kwietnia 2018 r.*, instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajqcy juz

posiada odpowiedniq dokumentacje.

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie wyraza(-jg) zgode na to, aby [wskazac instytucje zamawiajgcq lub
podmiot zamawiajgcy okreslone w czesci I, sekcja A] uzyskat(-a)(-o) dostep do dokumentéw
potwierdzajgcych informacje, ktore zostaty przedstawione w [wskazac czesé/sekcje/punkt(-y), ktorych
to dotyczy] niniejszego jednolitego europejskiego dokumentu zamdwienia, na potrzeby [okresli¢
postepowanie o udzielenie zamowienia: (skrédcony opis, adres publikacyjny w Dzienniku Urzedowym
Unii Europejskiej, numer referencyjny)].

Data, miejscowos$¢ oraz — jezeli jest to wymagane lub konieczne — podpis(-y):

Warszawa, dnia 18.04.2024 r. Magdalena Wysokiriska

32
Pod warunkiem ze wykonawca przekazat niezbedne informacje (adres internetowy, dane wydajgcego urzedu lub organu,

doktadne dane referencyjne dokumentacji) umozliwiajace instytucji zamawiajacej lub podmiotowi zamawiajgcemu te czynnos$¢.
W razie potrzeby musi temu towarzyszy¢ odpowiednia zgoda na uzyskanie takiego dostepu.

33 W zaleznosci od wdrozenia w danym kraju artykutu 59 ust. 5 akapit drugi dyrektywy 2014/24/UE.
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Zatacznik nr 14a do SWZ

Zamawiajacy:
Szpital Uniwersytecki
im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze sp. z o.0.
65-046 Zielona Godra, ul. Zyty 26
Wykonawca:
PROMED S.A.,
ul. Dziatkowa 56,
02-234 Warszawa
(petna nazwa/firma, adres)

reprezentowany przez:

Magdalena Wysokiniska, Kierownik Biura
Obstugi Klienta / petnomocnik

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY/
WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACEGO SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
sktadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r.
Prawo zamowien publicznych
DOTYCZACE PRZESEANEK WYKLUCZENIA Z ART. 5K ROZPORZADZENIA 833/2014 ORAZ ART. 7 UST. 1
USTAWY O SZCZEGOLNYCH ROZWIAZANIACH W ZAKRESIE PRZECIWDZIAtANIA WSPIERANIU AGRESJI NA
UKRAINE ORAZ StUiACYCH OCHRONIE BEZPIECZENSTWA NARODOWEGO

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego pn. Sukcesywne dostawy jednorazowego
sprzetu medycznego prowadzonego przez Szpital Uniwersytecki im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze
sp. z 0. 0. z siedzibg przy ul. Zyty 26, 65-046 Zielona Gdra, oswiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 5k rozporzadzenia Rady
(UE) nr 833/2014 z dnia 31 lipca 2014 r. dotyczgcego $rodkdw ograniczajgcych w zwigzku z dziataniami
Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie (Dz.Urz. UE nr L 229 z 31.7.2014, str. 1), dalej:
rozporzadzenie 833/2014, w brzmieniu nadanym rozporzadzeniem Rady (UE) 2022/576 w sprawie
zmiany rozporzadzenia (UE) nr 833/2014 dotyczacego S$rodkdw ograniczajgcych w zwigzku z
dziataniami Rosji destabilizujgcymi sytuacje na Ukrainie (Dz. Urz. UE nr L 111 z 8.4.2022, str. 1), dalej:
rozporzadzenie 2022/576.

: Zgodnie z trescig art. 5k ust. 1 rozporzadzenia 833/2014 w brzmieniu nadanym rozporzadzeniem 2022/576 zakazuje sie udzielania lub dalszego wykonywania
wszelkich zaméwien publicznych lub koncesji objetych zakresem dyrektyw w sprawie zaméwien publicznych, a takze zakresem art. 10 ust. 1, 3, ust. 6 lit. a)—e),
ust. 8, 91 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 udziatem:
a)  obywateli rosyjskich lub oséb fizycznych lub prawnych, podmiotéw lub organéw z siedzibg w Rosji;
b)  0s6b prawnych, podmiotéw lub organéw, do ktérych prawa wtasnosci bezposrednio lub posrednio w ponad 50 % nalezg do podmiotu, o ktérym
mowa w lit. @) niniejszego ustepu; lub
c)  0s6b fizycznych lub prawnych, podmiotéw lub organéw dziatajgcych w imieniu lub pod kierunkiem podmiotu, o ktérym mowa w lit. a) lub b)
niniejszego ustepu,
w tym podwykonawcéw, dostawcow lub podmiotéw, na ktérych zdolnosci polega sie w rozumieniu dyrektyw w sprawie zamoéwien publicznych, w przypadku gdy
przypada na nich ponad 10 % warto$ci zamoéwienia.
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2. Oswiadczam, Zze nie zachodzg w stosunku do mnie przestanki wykluczenia z postepowania na
podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczeristwa narodowego

(Dz. U. poz. 835).2

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY, NA KTOREGO PRZYPADA PONAD 10% WARTOSCI
ZAMOWIENIA:

[UWAGA: wypetnic tylko w przypadku podwykonawcy (niebedgcego podmiotem udostepniajgcym zasoby), na
ktorego przypada ponad 10% wartosci zamdwienia. W przypadku wiecej niz jednego podwykonawcy, na

ktorego zdolnosciach lub sytuacji wykonawca nie polega, a na ktdrego przypada ponad 10% wartosci

zamadwienia, nalezy zastosowac tyle razy, ile jest to konieczne.]

OSWIADCZENIE DOTYCZACE DOSTAWCY, NA KTOREGO PRZYPADA PONAD 10% WARTOSCI ZAMOWIENIA:

[UWAGA: wypetnic tylko w przypadku dostawcy, na ktorego przypada ponad 10% wartosci zamdwienia. W
przypadku wiecej niz jednego dostawcy, na ktérego przypada ponad 10% wartosci zamowienia, nalezy

zastosowac tyle razy, ile jest to konieczne.]

2 Zgodnie z trescig art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania wspieraniu
agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczernistwa narodowego, z postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego lub
konkursu prowadzonego na podstawie ustawy Pzp wyklucza sig:

1) wykonawce oraz uczestnika konkursu wymienionego w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzgdzeniu 269/2014
albo wpisanego na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu srodka, o ktorym mowa w art. 1 pkt 3
ustawy;

2) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego beneficjentem rzeczywistym w rozumieniu ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o
przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2022 r. poz. 593 i 655) jest osoba wymieniona w wykazach
okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisana na liste lub bedaca takim beneficjentem rzeczywistym od
dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostata wpisana na liste na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajgcej o zastosowaniu srodka, o
ktérym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy;

3) wykonawce oraz uczestnika konkursu, ktérego jednostkg dominujgcg w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 29 wrzes$nia 1994 r.
o rachunkowosci (Dz. U. z 2021 r. poz. 217, 2105 i 2106), jest podmiot wymieniony w wykazach okreslonych w rozporzadzeniu 765/2006 i
rozporzadzeniu 269/2014 albo wpisany na liste lub bedacy takg jednostkg dominujacg od dnia 24 lutego 2022 r., o ile zostat wpisany na liste
na podstawie decyzji w sprawie wpisu na liste rozstrzygajacej o zastosowaniu $rodka, o ktérym mowa w art. 1 pkt 3 ustawy.
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OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACII:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyiszych os$wiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia

zamawiajgcego w btad przy przedstawianiu informacji.

INFORMACIJA DOTYCZACA DOSTEPU DO PODMIOTOWYCH SRODKOW DOWODOWYCH:

Wskazuje nastepujgce podmiotowe sSrodki dowodowe, ktdre mozna uzyskaé za pomocg bezptatnych i

ogdélnodostepnych baz danych, oraz dane umozliwiajgce dostep do tych srodkéw:

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

2)

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

4)  (*) IR R T R T T T R T T T T T T T T T T T T T

(wskazac podmiotowy srodek dowodowy, adres internetowy)

* niewtasciwe skresli¢


https://ems.ms.gov.pl/krs/wyszukiwaniepodmiotu?t:lb=t
https://prod.ceidg.gov.pl/CEIDG/CEIDG.Public.UI/Search.aspx
https://crbr.podatki.gov.pl/adcrbr/#/wyszukaj

{72 | Bank Pekao

Przelew krajowy

transakcja ztozona poprzez system bankowosci internetowej PekaoBIZNES24

Szczegoty zlecenia
Typ zlecenia Przelew krajowy

Status wystane

Dane zleceniodawcy

Rachunek zleceniodawcy 88 1240 1053 1111 0011 0678 9932

UL. DZIALKOWA 56

Nazwa zleceniodawcy PROMED SA. Adres zleceniodawcy 02-234 WARSZAWA

Dane kontrahenta

Rachunek kontrahenta 91 1500 1810 1218 1001 2860 0000

Szpital Uniwersytecki im.
K.Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Sp. z
0.0

Nazwa kontrahenta Adres kontrahenta

Dane zlecenia

Kwota 4 900,00 PLN Tryb realizacji zwykty

wadium - przetarg nieograniczony - nr ref.:

Zlecona data wykonania 17.04.2024 Szczego6ty ptatnosci NZ.261.6.2024 - zadania: 6, O.

Data wystawienia 17.04.2024  09:40

W rozliczeniach transgranicznych nalezy uzywac¢ numeru rachunku IBAN oraz kodu BIC.

Numer IBAN tego rachunku: PL88 1240 1053 1111 0011 0678 9932; kod BIC Banku Pekao SA: PKOPPLPW.

Bank Polska Kasa Opieki Spdtka Akcyjna z siedziba w Warszawie, ul. Zubra 1, 01-066 Warszawa wpisany pod numerem KRS: 0000014843 do Rejestru Przedsiebiorcéw, prowadzonego
przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy, XII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego; NIP: 526-00-06-841; wysokosc¢ kapitatu zaktadowego i kapitatu wptaconego: 262 470
034 ztotych, wedtug stanu na dzier 28 grudnia 2012 r.; Srodki zgromadzone w Banku Pekao S.A. (dalej: Bank) na rachunkach bankowych objete sq gwarancjg Bankowego Funduszu

Dokument sporzadzony elektronicznie na podstawie Art. 7 ust. 1 i 2 Ustawy Prawo bankowe, Art. 60 kc, Art. 20 ust. 2 i 5 Ustawy o
rachunkowosci. Nie wymaga stempla i podpisu.
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Wydruk informacji pobranej w trybie art. 4 ust. 4aa ustawy z dnia 20 sierpnia 1997 r. o Krajowym Rejestrze Sagdowym,
posiada moc dokumentu wydawanego przez Centralng Informacje, nie wymaga podpisu i pieczeci.

CENTRALNA INFORMACIA KRAJOWEGO REJESTRU SADOWEGO

KRAJOWY REJESTR SADOWY

Stan na dzien 29.01.2024 godz. 08:30:48
Numer KRS: 0000185723

Informacja odpowiadajgca odpisowi aktualnemu

Z REJESTRU PRZEDSIEBIORCOW

Data rejestracji w Krajowym Rejestrze Sadowym

31.12.2003

Ostatni wpis |Numer wpisu

22.01.2024

54 Data dokonania wpisu

Sygnatura akt

WA.XIV NS-REJ.KRS/340/24/601

Oznaczenie sadu

SAD REJONOWY DLA M.ST. WARSZAWY W WARSZAWIE, XIV WYDZIAt GOSPODARCZY
KRAJOWEGO REJESTRU SADOWEGO

Dziat 1

Rubryka 1 - Dane podmiotu

1.0znaczenie formy prawnej

SPOLKA AKCYINA

2.Numer REGON/NIP

REGON: 001325900, NIP: 1180062976

3.Firma, pod ktorg spotka dziata

"PROMED" SPOLKA AKCYINA

4.Dane o wczesniejszej rejestracji

RHB 14596 SAD REJONOWY DLA M. ST. WARSZAWY SAD GOSPODARCZY

5.Czy przedsiebiorca prowadzi dziatalnos¢  |NIE
gospodarcza z innymi podmiotami na

podstawie umowy spotki cywilnej?

6.Czy podmiot posiada status organizacji NIE

pozytku publicznego?

Rubryka 2 - Siedziba i adres podmiotu

1.Siedziba

kraj POLSKA, woj. MAZOWIECKIE, powiat WARSZAWA, gmina WARSZAWA, miejsc. WARSZAWA

2.Adres

ul. DZIALKOWA, nr 56, lok. ---, miejsc. WARSZAWA, kod 02-234, poczta WARSZAWA, kraj POLSKA

3.Adres poczty elektronicznej

PROMED@PROMED.COM.PL

4.Adres strony internetowej

WWW.PROMED.COM.PL

Rubryka 3 - Oddziaty

Brak wpiséw

Rubryka 4 - Informacje o statucie

1.Informacja o sporzadzeniu lub zmianie
statutu

1 STATUT - AKT NOTARIALNY REP. A-7535/87 SPORZADZONY W PANSTWOWYM BIURZE
NOTARIALNYM W MINSKU MAZOWIECKIM 17.12.1987 R.

17.11.2003 R. KANCELARIA NOTARIALNA JACEK NALEWAJEK NOTARIUSZ JACEK NALEWAJEK
REP. A 15156/2003 UCHYLENIE W CALOSCI DOTYCHCZASOWEGO TEKSTU STATUTU I
PRZYJECIE NOWEGO JEDNOLITEGO STATUTU.
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2 20.10.2006 R. REP. A 10372/2006 JACEK NALEWAJEK KANCELARIA NOTARIALNA W
WARSZAWIE UL. GRZYBOWSKA 2
DODANO W § 6 STATUTU PKT. 28 I 29

3 AKT NOTARIALNY Z DN. 29.06.2016R., REP. A NR 5546/2016 NOTARIUSZ JACEK NALEWAJEK
KANCELARIA NOTARIALNA JACEK NALEWAJEK MAJA MATIAKOWSKA ANNA SZCZEPANSKA
NOTARIUSZE SPOLKA CYWILNA 00-131 WARSZAWA UL. GRZYBOWSKA 2 LOK. 33. ZMIENIONY
§20, UCHWALONO TEKST JEDNOLITY STATUTU SPOLKI UWZGLEDNIAJACY ZMIANE W §20.

4 22.06.2017, REP.A NR 4802/2017, NOTARIUSZ JACEK NALEWAJEK, KANCELARIA NOTARIALNA
W WARSZAWIE, ZMIENIONO §6 ORAZ §20, UCHWALONO TEKST JEDNOLITY STATUTU SPOKI.

5 17.06.2021. REP. A NR 6617/2021, NOTARIUSZ JACEK NALEWAJEK, KANCELARIA NOTARIALNA
W WARSZAWIE, ZMIENIONO
§13 PRZEZ DODANIE UST. 3, UCHWALONO TEKST JEDNOLITY STATUTU SPOEKI.

6 22.06.2023 R., REP. A NR 3901/2023, NOTARIUSZ JACEK NALEWAJEK, KANCELARIA
NOTARIALNA W WARSZAWIE.
ZMIENIONO §6 STATUTU SPOLKI

Rubryka 5

1.Czas, na jaki zostata utworzona spotka

NIEOZNACZONY

2.0znaczenie pisma innego niz Monitor
Sadowy i Gospodarczy, przeznaczonego do
ogtoszen spotki

4.Czy statut przyznaje uprawnienia osobiste
okreslonym akcjonariuszom lub tytuty
uczestnictwa w dochodach lub majatku
spotki nie wynikajacych z akgji?

NIE

5.Czy obligatoriusze majg prawo do udziatu
w zysku?

NIE

Rubryka 6 - Sposdb powstania spotki

Brak wpiséw

Rubryka 7 - Dane jedynego akcjonariusza

1 1.Nazwisko / Nazwa lub firma

PLAYHOUR LIMITED

2.Imiona

kokkkk

3.Numer PESEL/REGON lub data
urodzenia

4.Numer KRS

6.Czy wspdlnik posiada catos¢ akcji
spotki?

Rubryka 8 - Kapitat spotki

1.Wysoko$¢ kapitatu zaktadowego

960 000,00 Zt

2.Wysokos¢ kapitatu docelowego

3.Liczba akgcji wszystkich emisji

960000

4.Warto$¢ nominalna akcji

1,00 Zt

5.Kwotowe okreslenie czesci kapitatu
wpfaconego

960 000,00 Zt

6.Wartos¢ nominalna warunkowego
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podwyzszenia kapitatu zakladowego

Podrubryka 1
Informacja o wniesieniu aportu

Brak wpisow

Rubryka 9 - Emisja akcji

1.Nazwa serii akdji

A

2.Liczba akcji w danej serii

960000

3.Rodzaj uprzywilejowania i liczba akcji
uprzywilejowanych lub informacja, ze
akcje nie sg uprzywilejowane

960.000 (DZIEWIECSET SZESCDZIESIAT TYSIECY) UPRZYWILEJOWANE CO DO GLOSU KAZDA
AKCJA UPRZYWILEJOWANA DAJE NA WALNYM ZGROMADZENIU PRAWO DO DWOCH GEOSOW

Rubryka 10 - Wzmianka o podjeciu uchwaty o emisjach obligacji zamiennych

Brak wpisow

Rubryka 11 - Nie dotyczy

1.Czy zarzad lub rada administrujaca sa
upowaznieni do emisji warrantow
subskrypcyjnych?

NIE

Rubryka 12 - Wzmianka o uczestnictwie w grupie spotek

Brak wpisow

Dziat 2

Rubryka 1 - Organ uprawniony do reprezentacji podmiotu

1.Nazwa organu uprawnionego do
reprezentowania podmiotu

ZARZAD

2.Sposob reprezentacji podmiotu

DO REPREZENTOWANIA SPRAW SPOEKI, SKEADANIA OSWIADCZEN WOLI I PODPISYWANIA W
IMIENIU SPOEKT UPOWAZNIENI SA;:

1. CZLONKOWIE ZARZADU - SAMODZIELNIE,

2. PROKURENCI - SAMODZIELNIE.

Podrubryka 1
Dane 0s6b wchodzacych w sktad organu

1.Nazwisko / Nazwa lub Firma PASYNKIEWICZ
2.Imiona JOLANTA JADWIGA
3.Numer PESEL/REGON lub data 61090603425, ------
urodzenia

4.Numer KRS kK

5.Funkcja w organie reprezentujgcym |WICEPREZES ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w sktad NIE

zarzadu zostata zawieszona w

czynnosciach?

7.Data do jakiej zostata zawieszona ~ |------

1.Nazwisko / Nazwa lub Firma PASYNKIEWICZ
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zarzadu zostata zawieszona w
czynnosciach?

2.Imiona WOJICIECH
3.Numer PESEL/REGON lub data 58080804078, ------
urodzenia

4.Numer KRS SRR

5.Funkcja w organie reprezentujagcym |PREZES ZARZADU
6.Czy osoba wchodzaca w skiad NIE

7.Data do jakiej zostata zawieszona

Rubryka 2 - Organ nadzoru

1 1.Nazwa organu RADA NADZORCZA
Podrubryka 1
Dane osob wchodzacych w sktad organu
1 1.Nazwisko ZBIERZCHOWSKI
2.Imiona MAREK

3.Numer PESEL lub data urodzenia 46091401937, ------

2 1.Nazwisko

PIETRZYKOWSKA

2.Imiona

ALINA

3.Numer PESEL lub data urodzenia 50041102502, ------

3 1.Nazwisko

CHONDROKOSTAS

2.Imiona

PIOTR

3.Numer PESEL lub data urodzenia 78053100039, ------

Rubryka 3 - Prokurenci

1 1.Nazwisko

JANKOWSKI

2.Imiona TOMASZ MACIE]

3.Numer PESEL lub data urodzenia 79083001071, ------

4.Rodzaj prokury PROKURA SAMOISTNA
2 1.Nazwisko BARNAS

2.Imiona MARIUSZ ADAM

3.Numer PESEL lub data urodzenia 72120704272, ------

4.Rodzaj prokury PROKURA SAMOISTNA

Dziat 3

Rubryka 1 - Przedmiot dziatalnosci

1.Przedmiot przewazajacej dziatalnosci
przedsiebiorcy

46, 46, Z, SPRZEDAZ HURTOWA WYROBOW FARMACEUTYCZNYCH I MEDYCZNYCH

2.Przedmiot pozostatej dziatalnosci

33, 13, Z, NAPRAWA I KONSERWACJA URZADZEN ELEKTRONICZNYCH I OPTYCZNYCH

przedsiebiorcy

33, 14, Z, NAPRAWA I KONSERWACJA URZADZEN ELEKTRYCZNYCH

33, 20, Z, INSTALOWANIE MASZYN PRZEMYSLOWYCH, SPRZETU I WYPOSAZENIA

BUDYNKOW

41, 10, Z, REALIZACIA PROJEKTOW BUDOWLANYCH ZWIAZANYCH ZE WZNOSZENIEM
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5 41, 20, Z, ROBOTY BUDOWLANE ZWIAZANE ZE WZNOSZENIEM BUDYNKOW MIESZKALNYCH I
NIEMIESZKALNYCH

6 46, 49, Z, SPRZEDAZ HURTOWA POZOSTALYCH ARTYKULOW UZYTKU DOMOWEGO

7 47, 74, Z, SPRZEDAZ DETALICZNA WYROBOW MEDYCZNYCH, WEACZAJAC ORTOPEDYCZNE,
PROWADZONA W WYSPECJALIZOWANYCH SKLEPACH

8 52, 10, B, MAGAZYNOWANIE I PRZECHOWYWANIE POZOSTALYCH TOWAROW

9 77, 33, Z, WYNAJEM I DZIERZAWA MASZYN I URZADZEN BIUROWYCH, WEACZAIAC
KOMPUTERY

Rubryka 2 - Wzmianki o ztozonych dokumentach

Rodzaj dokumentu Nr kolejny w  [Data ztozenia Za okres od do
polu
1.Wzmianka o ztozeniu 1 12.05.2004 01.01.2003 - 31.12.2003
;&?::fxezzrawoz‘ja”ia 2 09.05.2005 01.01.2004 - 31.12.2004
3 14.06.2006 OD 1.01.2005R. DO 31.12.2005R.
4 06.04.2007 01.01.2006 - 31.12.2006
5 10.04.2008 01.01.2007 - 31.12.2007R.
6 26.05.2009 01.01.2008 - 31.12.2008
7 22.06.2010 01.01.2009-31.12.2009
8 29.06.2011 01.01.2010 - 31.12.2010
9 11.06.2012 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.
10 12.06.2013 01.01.2012 - 31.12.2012
11 26.05.2014 OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
12 22.07.2015 OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
13 05.07.2016 OD 01.01.2015 DO 31.12.2015
14 28.06.2017 OD 01.01.2016 DO 31.12.2016
15 29.06.2018 OD 01.01.2017 DO 31.12.2017
16 24.06.2019 OD 01.01.2018 DO 31.12.2018
17 03.07.2020 OD 01.01.2019 DO 31.12.2019
18 28.06.2021 OD 01.01.2020 DO 31.12.2020
19 27.06.2022 OD 01.01.2021 DO 31.12.2021
20 26.06.2023 OD 01.01.2022 DO 31.12.2022
2.Wzmianka o ztozeniu opinii 1 Hokdok OD 1.01.2005R. DO 31.12.2005R.
:gg*ﬁg; d;e:;d:;;; - 2 HRHKK 01.01.2006 - 31.12.2006
rocznego sprawozdania 3 rkkx 01.01.2007 DO 31.12.2007R.
finansowego 4 N 2008 R.
5 HoAokkK 2009
6 Hokdok 01.01.2010 - 31.12.2010
7 Hokdok 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.
8 HoAokkK 01.01.2012 - 31.12.2012
9 Hokdok OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
10 Hokdok OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
11 Hokdok OD 01.01.2015 DO 31.12.2015
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12 o OD 01.01.2016 DO 31.12.2016

13 o OD 01.01.2017 DO 31.12.2017

14 o OD 01.01.2018 DO 31.12.2018

15 o OD 01.01.2019 DO 31.12.2019

16 o OD 01.01.2020 DO 31.12.2020

17 o OD 01.01.2021 DO 31.12.2021

18 o OD 01.01.2022 DO 31.12.2022
3.Wzmianka o ztozeniu uchwaty |1 *kxkK 01.01.2003 - 31.12.2003
Limii;i:xigi:ego o 01.01.2004 - 31.12.2004
sprawozdania finansowego 3 *kxkK OD 1.01.2005R. DO 31.12.2005R.

4 o 01.01.2006 - 31.12.2006

5 o 01.01.2007 DO 31.12.2007R.

6 o 01.01.2008 - 31.12.2008

7 o 01.01.2009-31.12.2009

8 o 01.01.2010 - 31.12.2010

9 o 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.

10 o 01.01.2012 - 31.12.2012

11 o OD 01.01.2013 DO 31.12.2013

12 *AAxK OD 01.01.2014 DO 31.12.2014

13 *AAxK OD 01.01.2015 DO 31.12.2015

14 *AAxK OD 01.01.2016 DO 31.12.2016

15 *AAxK OD 01.01.2017 DO 31.12.2017

16 *AAxK OD 01.01.2018 DO 31.12.2018

17 *AAxK OD 01.01.2019 DO 31.12.2019

18 *AAxK OD 01.01.2020 DO 31.12.2020

19 *AAxK OD 01.01.2021 DO 31.12.2021

20 *AAxK OD 01.01.2022 DO 31.12.2022
4.Wzmianka o ztozeniu 1 *AAxK 01.01.2004 - 31.12.2004
;z:n:\licc’;gania 2 dziatalnosci *AAxK OD 1.01.2005R. DO 31.12.2005R.

3 *AAxK 01.01.2006 - 31.12.2006

4 *AAxK 01.01.2007 DO 31.12.2007R.

5 *AAxK 01.01.2008 - 31.12.2008

6 *AAxK 01.01.2009-31.12.2009

7 *AAxK 01.01.2010 - 31.12.2010

8 *AAxK 01.01.2011 R. - 31.12.2011 R.

9 *AAxK 01.01.2012 - 31.12.2012

10 *AAxK OD 01.01.2013 DO 31.12.2013

11 *AAxK OD 01.01.2014 DO 31.12.2014

12 *AAxK OD 01.01.2015 DO 31.12.2015

13 *AAxK OD 01.01.2016 DO 31.12.2016

14 *AAxK OD 01.01.2017 DO 31.12.2017

15

k3kkkk

OD 01.01.2018 DO 31.12.2018
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16 Dol OD 01.01.2019 DO 31.12.2019
17 Dol OD 01.01.2020 DO 31.12.2020
18 Dol OD 01.01.2021 DO 31.12.2021
19 Dol OD 01.01.2022 DO 31.12.2022

Rubryka 3 - Sprawozdania grupy kapitatowej

Rodzaj dokumentu Nr kolejny w Data ztozenia Za okres od do
polu

1.Wzmianka o ztozeniu 1 04.12.2014 OD 01.01.2013 DO 31.12.2013

ke li
skonsolidowanego rocznego 22.07.2015 OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
sprawozdania finansowego
2.Wzmianka o ztozeniu opinii 1 oAk OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
biegtego rewidenta / 2 Horpnk OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
sprawozdania z badania
skonsolidowanego rocznego
sprawozdania finansowego
3.Wzmianka o ztozeniu uchwaty |1 oAk OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
lub postanowienia o 2 Horpnk OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
zatwierdzeniu skonsolidowanego
rocznego sprawozdania
finansowego
4.Wzmianka o ztozeniu 1 ook OD 01.01.2013 DO 31.12.2013
sprawozdania z dziatalnosci |, Horpnk OD 01.01.2014 DO 31.12.2014
spotki dominujacej

Rubryka 4 - Przedmiot dziatalnoSci statutowej organizacji pozytku publicznego

Brak wpiséw

Rubryka 5 - Informacja o dniu korczagcym rok obrotowy

1.Dzien konczacy pierwszy rok obrotowy, za [31.12.2003
ktory nalezy ztozy¢ sprawozdanie finansowe

Dziat 4

Rubryka 1 - Zalegtosci

Brak wpiséw

Rubryka 2 - Wierzytelnosci

Brak wpiséw

Rubryka 3 - Informacje o oddaleniu wniosku o ogtoszenie upadtosci na podstawie art. 13 ustawy z 28 lutego 2003 r.
Prawo upadtosciowe albo o zabezpieczeniu majatku dtuznika w postepowaniu w przedmiocie ogtoszenia upadtosci albo
w postepowaniu restrukturyzacyjnym albo po prawomocnym umorzeniu postepowania restrukturyzacyjnego

Brak wpiséw

Rubryka 4 - Umorzenie prowadzonej przeciwko podmiotowi egzekucji z uwagi na fakt, ze z egzekucji nie uzyska sie
sumy wyzszej od kosztow egzekucyjnych
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Brak wpiséw

Dziat 5

Rubryka 1 - Kurator

Brak wpiséw

Dziat 6

Rubryka 1 - Likwidacja

Brak wpiséw

Rubryka 2 - Informacje o rozwigzaniu lub uniewaznieniu podmiotu

Brak wpiséw

Rubryka 3 - Zarzad komisaryczny

Brak wpiséw

Rubryka 4 - Informacja o potagczeniu, podziale lub przeksztatceniu

1.0kreslenie okolicznosci

PRZEJECIE INNEJ SPOLKI

2.0pis sposobu pofaczenia, podziatu lub
przeksztatcenia

POLACZENIE W TRYBIE ART.492 §1 PKT 1 KSH (LACZENIE SIE PRZEZ PRZEJECIE) POPRZEZ
PRZENIESIENIE CALEGO MAJATKU SPOYEK PRZEJIMOWANYCH, TJ. DISMED SP. Z 0.0. Z
SIEDZIBA W WARSZAWIE I PROMED INVEST SP. Z 0.0. Z SIEDZIBA W WARSZAWIE NA
SPOLKE PRZEIMUJACA, TJ. PROMED SPOrKA AKCYINA Z SIEDZIBA W WARSZAWIE, PRZY
ODPOWIEDNIM ZASTOSOWANIU PRZEPISOW REGULUJACYCH UPROSZCZONA PROCEDURE
FACZENIA SPOLEK. POYACZENIE, ZGODNIE Z ART.515 KSH, NASTEPUJE BEZ
PODWYZSZENIA KAPITALU ZAKEADOWEGO SPOYKI PRZEJMUJACE] ORAZ BEZ WYDAWANIA
AKCII SPOEKI PRZEIMUJACE] W ZAMIAN ZA MAJATEK SPOLEK PRZEJIMOWANYCH.
POLACZENIE NA PODSTAWIE UCHWALY NR 1 NADZWYCZAINEGO WALNEGO
ZGROMADZENIA SPOLKI PRZEIMUJACE] Z DNIA 07.12.2015R., REP.A NR 10601/2015.

Podrubryka 1

Dane podmiotow powstatych w wyniku pofaczenia, podziatu lub przeksztatcenia albo dane podmiotow
przejmujgcych catos¢ lub cze$¢ majagtku spotki

Brak wpiséw

Podrubryka 2

Dane podmiotdw, ktorych majatek w catosci lub czesci jest przejmowany w wyniku potgczenia lub podziatu

1 1.Nazwa lub firma

DISMED SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA,------

2.Kraj i nazwa rejestru lub ewidencji, w
ktorym podmiot byt zarejestrowany

5.Numer REGON

145907957

2 1.Nazwa lub firma

PROMED INVEST SPOtKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA, ------

2.Kraj i nazwa rejestru lub ewidencji, w
ktorym podmiot byt zarejestrowany

5.Numer REGON

141692916

Rubryka 5 -

Informacja o postepowaniu upadtosciowym
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Brak wpiséw

Rubryka 6 - Informacja o postepowaniu uktadowym

Brak wpiséw

Rubryka 7 - Informacje o postepowaniach restrukturyzacyjnych, o postepowaniu naprawczym lub o przymusowej
restrukturyzacji

Brak wpiséw

Rubryka 8 - Informacja o zawieszeniu dziatalnosci gospodarczej

Brak wpiséw

data sporzadzenia wydruku 29.01.2024

adres strony internetowej, na ktdrej s dostepne informacje z rejestru: prs.ms.gov.pl
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