
 
 

 

Załącznik nr 1 
Formularz ofertowy 
 
 
Dane Wykonawcy: 
 

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

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

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

(Nazwa Wykonawcy, dane teleadresowe oraz NIP lub pieczęć firmowa z NIP) 
 
Dane osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy i złożenia oferty: 
 

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

……………………………………………………………………………………………………………… 
(Imię i nazwisko, funkcja) 

 
Dane osoby uprawnionej do kontaktu w imieniu Wykonawcy: 
 
……………………………………………………………………………………………………………… 

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

(Imię i nazwisko, telefon/mail) 
 
 
 

OFERTA 
w odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr 06/ FEM_LAB_1_1_2025 

 

Niniejszym składam ofertę na następujący przedmiot zamówienia: 

REALIZACJA DOSTAW: MASZYNY I URZĄDZENIA BADAWCZE 
 
 
 
Oferuję zrealizowanie przedmiotu zamówienia na określonych poniżej warunkach: 
 
1. Część I przedmiotu zamówienia – realizacja dostawy: Komora laminarna  
 

Deklaracja realizacji dostawy (tak lub nie)  

Cena netto realizacji dostawy (wartość i waluta)  

Okres dodatkowej gwarancji (w miesiącach)  

 
 
2. Część II przedmiotu zamówienia – realizacja dostawy: Autoklaw 

 
Deklaracja realizacji dostawy (tak lub nie)  

Cena netto realizacji dostawy (wartość i waluta)  



 
 

 

Okres dodatkowej gwarancji (w miesiącach)  

 
 
 
Niniejszym oświadczam, iż tajemnicą przedsiębiorstwa objęte są poniższe informacje zawarte w 
składanej ofercie: 
 
……………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
 
..................................................................                          ……………..……..........................................                        
Podpis osoby uprawnionej      Miejscowość i data       
 
  



 
 

 

Załącznik nr 2 
Oświadczenie o spełnieniu warunków udziału w postępowaniu 
 
 

 
 

OŚWIADCZENIE O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 
 

 
W imieniu  
 
……………………………………………………………………………………………………………… 

(nazwa Wykonawcy) 

 

oświadczam, iż: 

§ nie znajdują się w sytuacji ekonomicznej i finansowej uniemożliwiającej prawidłowe wykonanie 
zamówienia, nie wszczęto wobec nich postępowania upadłościowego, ani nie ogłoszono 
upadłości, 

§ w przypadku udzielenia zamówienia zobowiążą się do zawarcia umowy oraz późniejszej 
realizacji dostaw w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego, 

§ zapoznałem/am się w sposób wystarczający i konieczny ze szczegółowym zakresem 
zamówienia oraz wszystkimi informacjami niezbędnymi do zrealizowania zamówienia i 
akceptuję przedstawione warunki; nieznajomość powyższego stanu nie może być przyczyną 
dodatkowych roszczeń finansowych. 

 

 

 

 

 
..................................................................                          ……………..……..........................................                        
Podpis osoby uprawnionej      Miejscowość i data       

 
 
 
 
 
 
 
  



 
 

 

Załącznik nr 3 
Specyfikacja przedmiotu zamówienia 
 

 
SPECYFIKACJA TECHNICZNA PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

 
Część I przedmiotu zamówienia:  
Komora laminarna: 
Urządzenie fabrycznie nowe 
Przenośne urządzenie nablatowe o wymiarach zewnętrznych maksymalnych 1050 mm x 500 mm x 800 
mm oraz minimalnych 980 mm x 450 mm x 750 mm. Urządzenie musi być wyposażone minimum w 2 
wentylatory, regulowany przepływ powietrza, filtr poliamidowy wstępny oraz filtr HEPA, minimum 1 
lampę UV. 
 
Liczba szt. - 1 
 
Autoklaw: 
Urządzenie fabrycznie nowe 
Przenośne urządzenie nablatowe o wymiarach komory minimum 240 mm średnicy oraz 600 mm 
długości i pojemności minimalnej 28L. Wymiary zewnętrzne urządzenia nie mogą przekraczać 
wymiarów 500 mm x 850 mm x 480 mm. Autoklaw musi posiadać funkcje sterylizacji, suszenia oraz 
program do sterylizacji płynów. Autoklaw musi być wyposażony co najmniej w: czujniki braku wody oraz 
przepełnienia zbiornika zużytej wody, zawór bezpieczeństwa, system zapobiegający przegrzaniu oraz 
uruchomieniu się przy niedomkniętych drzwiach, wymienny filtr bakteriologiczny oraz pendrive do 
zapisu danych, jak również wyświetlacz LCD pokazujący parametry procesu sterylizacyjnego. 
 
Liczba szt. - 1 
 
 
 
 
 
W imieniu  
 
……………………………………………………………………………………………………………… 

(nazwa Wykonawcy) 
 

oświadczam, iż zapoznałem/łam się z powyżej opisaną specyfikacją techniczną przedmiotu 
zamówienia/części zamówienia, której dotyczy oferta, a zaoferowana przeze mnie oferta dostawy 
maszyn i urządzeń jest zgodna z wymaganą specyfikacją. 
 
 
 
 
 
..................................................................                          ……………..……..........................................                        
Podpis osoby uprawnionej      Miejscowość i data       
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

Załącznik nr 4 
Oświadczenie o braku powiązań osobowych i kapitałowych z Zamawiającym 
 

 
 
 

OŚWIADCZENIE BRAKU POWIĄZAŃ OSOBOWYCH I KAPITAŁOWYCH Z ZAMAWIAJĄCYM 
 
 
W imieniu  
 
……………………………………………………………………………………………………………… 

(nazwa Wykonawcy) 
 

oświadczam, że nie posiadam powiązań kapitałowych lub osobowych z Zamawiającym, w 
szczególności polegających na: 
 
a. uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej, posiadaniu co najmniej 

10% udziałów lub akcji (o ile niższy próg nie wynika z przepisów prawa), pełnieniu funkcji członka 
organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika, 

b. pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, 
pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia, lub związaniu z tytułu 
przysposobienia, opieki lub kurateli albo pozostawaniu we wspólnym pożyciu z zamawiającym, 
jego zastępcą prawnym lub członkami organów zarządzających lub organów nadzorczych 
zamawiającego ubiegających się o udzielenie zamówienia, 

c. pozostawaniu z Zamawiającym w takim stosunku prawnym lub faktycznym, że istnieje uzasadniona 
wątpliwość co do ich bezstronności lub niezależności w związku z postępowaniem o udzielenie 
zamówienia. 

 
 
 
 
 
 
 
..................................................................                          ……………..……..........................................                        
Podpis osoby uprawnionej      Miejscowość i data       
 
 


