= 4 Dolnoslaski Szpital Specjalistyczny
} ~im. T. Marciniaka
4 Centrum Medycyny Ratunkowej

EZ.272.009.2020

Wroctaw, dnia .................

Dotyczy: przetargu nieograniczonego na ustugi odbioru i utylizacji odpadéw medycznych (sygnatura sprawy
EZ/216/NT/20).

Dyrekcja Dolnoélgskiego Szpitala Specjalistycznego im. T. Marciniaka — Centrum Medycyny
Ratunkowej informuje, iz dnia 22.04.2020r. o godz. 10:15 odbylo sie otwarcie ofert w przetargu nieograniczonym
na ustugi jw. W zatgczeniu zbiorcze zestawienie ofert ztozonych w niniejszym postepowaniu.

Zamawiajgcy przypomina, iz zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zaméwien publicznych
Wykonawca w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o ktérej mowa w przepisie
art. 86 ust. 5 ustawy przekazuje Zamawiajgcemu oswiadczenie o przynaleznosci lub braku przynaleznosci do tej
samej grupy kapitatowej (zgodnie ze wzorem Zamawiajgcego — wzor w zafgczeniu), o ktérej mowa w przepisie
art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy. Wraz ze zlozeniem os$wiadczenia, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze
powigzania z innym Wykonawca nie prowadza do zakldcenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie
zamowienia.
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OSWIADCZENIE WYKONAWCY *
O PRZYNALEZNOSCI LUB BRAKU PRZYNALEZNOSCI
DO TEJ SAMEJ GRUPY KAPITALOWEJ
w odniesieniu do art. 24 ust. 11 ustawy Prawo zamoéwien publicznych

(Nazwa Wykonawcy)

(Adres Wykonawcy)

Numer felefonu: Numer faxu:
Regon. NIP: e e
Na potrzeby postepowania o zamowienie publiczne .............................. (sygnatura sprawy

........), w imieniu Wykonawcy, ktérego reprezentuje o$wiadczam, ze naleze* / nie nalezg™*
do tej samej grupy kapitatlowej o ktére] mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp z Wykonawcami,

ktérzy ztozyli oferty w niniejszym postepowaniu o udzielenie zaméwienia.

Prawdziwosc  powyzszych  danych  potwierdzam  wiasnorecznym  podpisem  swiadom
odpowiedzialnosci karnej z art. 297 kodeksu karnego.

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w ninigjszym oswiadczeniu sg aktualne na dzien
skiadania ofert | zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z petna swiadomoscia konsekwendji
wprowadzenia Zamawiajgcego w btad przy przedstawieniu informacji.

........................... fmiejscowosc), dnid ..o.viiei i

(podpis oscby upowainionej do reprezentowania Wykonawcy)

* Niniejsze oswiadczenie Wykonawca przekazuje Zamawiajgcemu, w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie
internetowej informacji, o ktorej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy Pzp. Wraz ze zlozeniem oéwiadczenia, wykonawca moze
przedstawi¢ dowody, ze powiazania z innym wykonawcg nie prowadza do zakldcenia konkurencjt w postepowaniu
0 udzielenie zamdwienia.

** Niepotrzehne skreslic



EZ.272.009.2020
Oznaczenie sprawy: EZ/216/NT/20

Wroctaw, dnia 22.04.2020

Piecze¢ zamawiajacego

Zbiorcze zestawienie ofert zlozonych w przetargu nieograniczonym na ustugi odbioru i utylizacji odpadéw medycznych

Numer : Godzina ztozenia 2 —
oferty Data ztozenia oferty oferty Nazwa (firma) VWykonawcy Adres (siedziba) Wykonawcy
1 14.04.2020 08:20 Oferta wycofana przez Wykonawcg dnia 15.04.2020r.
2 14.04.2020 09:45 ECO-ABC 8P.Z 0. 0. UL. PRZEMYSEOWA 7, 97-400 BELCHATOW
LIDER KONSORCJUM: ; ;
EMKA S.A. UL. JAKTOROWSKA 15a/67, 96-300 ZYRARDOW
3 22.04.2020 08:25 KONSORCJANT 1: 5
PROMAROL - PLUS SP. Z 0. 0. UL. CIEPIELOWEK 2, 67-410 SLAWA
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data i podpis kierownika zamawiajacego aznionej
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RZ2£2:009.2020 l (Sl Lo Wiroctaw, dnia- 22,04,2020
Oznaczenie sprawy: EZ/216/NT/20

Piecze¢ zamawi ajabego

Zbiorcze zestawienie ofert ztozonych w przetargu nieograniczonym na ustuge odbioru i utylizacji odpadow
medycznych

Kwota, jakg Zamawiajacy zamierza
przeznaczy¢ na sfinansowanie
zamowienia publicznego

Numer nadany zgodnie z| Warto$¢ przedmiotu

datg ztozenia oferty zamowienia Termin:plainoke]

Netto 307 969,20

2 VAT 24 393,60 60 dni

Brutto 332 362,80
367 184,66 zt | brutto

Netto 273 411,60

3 VAT 2187293 60 dni

Brutto | 295 284,53

p.o. Zastepcy Dyrektora
ds Ekonomiczno-Eksploatacyjnych

podpis osoby sporzgdzajgcej protokot data i podpis kierownika zamawiajgcego lub osoby upowaznionej



