WYMAGANE PARAMETRY TECHNICZNO-UZYTKOWE PRZEDMIOTU
ZAMOWIENIA ORAZ DOKUMENTY NIEZBEDNE DO POTWIERDZENIA
SPELNIENIA WYMAGAN

Wyréb nr 19: FARTUCHY DAMSKIE BAWELNIANE

OPIS WYROBU

Fartuchy damskie uzywane sg na powierzchni. Fartuch musi by¢ wykonany z tkaniny
bawelnianej (nie mniej niz 70%). W kolorze biatym lub jednolitym ciemnym o gramaturze nie
mniejszej niz 180 g/m? . Diugo$é do kolan, zapinany z przodu na guziki, z kolnierzem, dlugie
rekawy z mankietem zapinanym na guzik. Z przodu na wysokosci bioder nakladane 2 kieszenie.
Oferowany wyréb musi byé przystosowany do prania mechanicznego w pralnicach
przemystowych z uzyciem $rodkéw pioracych oraz suszenia w suszarkach bebnowych.

Wyréb musi spetnia¢ wymagania normy PN-EN 340 lub 13688.

Rysunek przedstawiony ponizej ma charakter pogladowy.

Wymagania:

1.

7.

8.

Zgodno$¢ z wymaganiami Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)

2016/425 z dnia 9 marca 2016 r. w sprawie srodkéw ochrony indywidulne;.

Oferowany przedmiot zaméwienia musi by¢ fabrycznie nowy.

Oznakowanie wyrobu musi by¢ trwale w calym cyklu uzytkowania wyrobu.

Deklaracja zgodnosci UE wystawiona przez podmioty wymienione w = Ww.

Rozporzgdzeniu, potwierdzajaca spelnienie:

1) zasadniczych wymagan dotyczacych zdrowia i bezpieczenstwa, o ktorych mowa w zafgczniku il
do tego Rozporzadzenia;

2) wymagan odpowiednich norm (PN-EN 340 lub 13 688).

Oswiadczenie producenta potwierdzajace zadany sklad surowcowy i gramaturg

oferowanego wyrobu.

Certyfikat badania typu UE wraz ze sprawozdaniem z oceny (jesli stanowi ono integralna

cze$é certyfikatu, co wynika z zapiséw w nim zawartych), wydany przez jednostke

notyfikowana.*

Sprawozdanie z badan, przeprowadzonych przez jednostke notyfikowana w ramach

kontroli produktu, w okresie ostatnich 12 miesiecy™**

Instrukcja uzytkowania.

* dotyczy SOI I i Il Kategorii
** dotyczy SOI III Kategorii

L

Wymagane dokumenty, ktore nalezy dostarczyé wraz z przedmiotem zaméwienia,



Dowo6d wydania materialu wraz z numerem zaméwienia (WZ).
Karta gwarancyjna

Swiadectwo jakosci

Instrukcja obstugi

VVVY

II. Wymagania dotyczace gwarancji:
Co najmniej 12 miesiecy od dostawy do magazynu Zamawiajgcego.

I11. Inne
Termin realizacji zamo6wienia do 21 dni od daty przekazania zaméwienia Wykonawcy.

Nadzor wynikajacy z zarzadzania Srodowiskowego:

M - w zadnej postaci nie zachodzi negatywne oddzialywanie na srodowisko

O - w trakcie realizowania umowy powstajg odpady u Zamawiajacego, jednak nie powstaja odpady, ktére
zagospodarowuje Zamawiajacy

O - w trakcie realizowania umowy powstaja odpady u Zamawiajacego, w tym powstaja odpady, ktore
zagospodarowuje Zamawiajacy, tj.: ............ (wymieni¢ np.: ztom, odpady pogdrnicze, drewno,
opakowania itp.)

Podpis kierownika komérki organizacyjnej sporzadzajgcej wniosek

27.04.2026r.

Data Imie i Nazwisko, podpis




* niepotrzebne s ZALACZNIK NR 1

Os$wiadczenie dotyczace przedmiotu oferty

1. Wykonawca, a w przypadku oferty wspdinej Petnomocnik:

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

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

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

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

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

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

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

Oswiadczam z pelng odpowiedzialnoscia, ze wyréb spelnia wymagania prawa polskiego i
Unii Europejskiej w zakresie wprowadzenia na rynek

Os$wiadezam, ze przedmiot zaméwienia dostarczony bedzie w opakowaniu zwrotnym, t.:

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

(jezeli dotyczy wypetni Wykonawca okreslajac rodzaj opakowania)



W przypadku braku informacji o rodzaju opakowania Zamawiajgcy traktowat bedzie opakowanie
jednorazowe nie podlegajace zwrotowi

(pieczec 1 podpis/y osoby/os6b upowaznionych
do reprezentowania Wykonawcy/Pelnomocnika Wykonawcy



ZALACZNIK NR 2

Nazwa Wykonawcy:

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

OSWIADCZENIE
O POSIADANIU STATUSU MIKROPRZEDSIEBIORCY, MALEGO
PRZEDSIEBIORCY, SREDNIEGO PRZEDSIEBIORCY, DUZEGO PRZEDSIEBIORCY

Wykonawca o$wiadcza, ze spelnia warunki / nie spelnia warunkéw * do zakwalifikowania go
do kategorii mikroprzedsigbiorstw oraz matych i $rednich przedsiebiorstw okreslonych w
Zataczniku 1 do Rozporzadzenia Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17 czerwca 2014 roku
uznajacego niektore rodzaje pomocy za zgodne z rynkiem wewngtrznym w zastosowaniu art. 107
i 108 Traktatu (Dz. Urz. UE L187 z 26.06.2014 r.). Wykonawca potwierdza, iz jest $wiadomym,
ze zgodnie z przywolang w zdaniu poprzedzajacym regulacja, do kategorii mikroprzedsigbiorstw
oraz matych i $rednich przedsigbiorstw naleza przedsigbiorstwa, ktore zatrudniajg mniej niz 250
pracownikéw i ktérych roczny obrét nie przekracza 50 milioné6w EUR, lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.

(podpis osoby upowaznionej
do reprezentowania
Wykonawcy)



ZAYL.ACZNIK NR 3

o OSWIADCZENIE
O PRZYNALEZNOSCI LUB BRAKU PRZYNALEZNOSCI DO TEJ SAMEJ
GRUPY KAPITALOWEJ

Skladajac oferte w niniejszym postepowaniu o udzielenie zaméwienia w trybie akcji spotowej o numerze
..................... oswiadczamy, Ze:

o Nie nalezymy do grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z dnia 16.02.2007r. o ochronie konkurencji
i konsumentéw (Dz.U. Nr 50 poz. 331 z p6zn. zm.)

lub

o Nalezymy do grupy kapitalowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16.02.2007r. o ochronie konkurencji
i konsumentow (Dz.U Nr 50 poz. 331 z p6zn. zm.) i skladamy w imieniu Wykonawcy:

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

pelng liste podmiotéw nalezacych do tej samej grupy kapitatowe;:

Nazwa grupy kapitatowe;j:

Lp. Nazwa czlonka grupy kapitalowej Siedziba

Zamawiajgcy wykluczy wykonawcow, ktorzy nalezac do tej samej grupy kapitalowej ztozyli odrebne
oferty w przedmiotowym postepowaniu, chyba, ze na wniosek Zamawiajacego wykaza, ze istniejace
miedzy innymi powigzania nie prowadza do zachwiania uczciwej konkurencji pomiedzy wykonawcami

(pieczgé i podpis/y osoby/oséb upowaznionych
do reprezentowania Wykonawcy

kresli¢



