
СПЕЦИАЛИЗИРАНА БОЛНИЦА ЗА АКТИВНО ЛЕЧЕНИЕ ПО ПНЕВМОФТИЗИАТРИЧНИ ЗАБОЛЯВАНИЯ - БУРГАС ЕООД

гр.Бургас                                                                               Управител: тел. 056/820-126

ул. "Ген.Гурко" №64                                                 Началник АСБ  : тел.056/896-250

ПК 65                                                                                   e-mail: pulm_hosp_bs@abv.bg
ОДОБРИЛ:

УПРАВИТЕЛ 
НА „СБАЛПФЗ – БУРГАС” ЕООД

Д-Р ЕВЕЛИНА ДИМИТРОВА ТРОШАНОВА

Дата: 25.03.2020 г.

Д О К У М Е Н Т А Ц И Я 

ЗА

УЧАСТИЕ В ПРОЦЕДУРА ПО РЕДА НА

ГЛАВА ДВАДЕСЕТ И ШЕСТА, 

ВЪВ ВРЪЗКА С ЧЛ.20, АЛ.3, Т.2 ОТ ЗОП,
ЗА ВЪЗЛАГАНЕ НА ОБЩЕСТВЕНА ПОРЪЧКА

ЧРЕЗ СЪБИРАНЕ НА ОФЕРТИ С ОБЯВА, С ПРЕДМЕТ:

„ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА „СБАЛПФЗ – БУРГАС“ ЕООД”
СЪДЪРЖАНИЕ

1. Заповед на Управителя на „СБАЛПФЗ - Бургас” ЕООД за откриване на процедура по реда на Глава двадесет и шеста от ЗОП, за възлагане на обществена поръчка чрез събиране на оферти с обява, с предмет: “ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД”.
2. Приложение № 1 -Техническа спецификация по видове и количества; качена на отделен екселски файл
3. Проект на договор;
4. Образци:

ОБРАЗЕЦ № 1 – Списък на документите и информацията, 

 съдържащи се в офертата;

ОБРАЗЕЦ № 2 - Представяне на участника;

ОБРАЗЕЦ № 3 – Декларация за приемане на условията на 

  договора;

ОБРАЗЕЦ № 4 – Техническо предложение за изпълнение на 

  поръчката

ОБРАЗЕЦ № 5 – Ценово предложение;

ОБРАЗЕЦ № 6 –  Декларация по ЗИФОДРЮПДРСЛТДС; 

ОБРАЗЕЦ № 7 – Декларация по чл.54,ал.1,т.1,2 и 7 от ЗОП;

ОБРАЗЕЦ № 8 – Декларация по чл.54,ал.1,т.3-5 от ЗОП;

ОБРАЗЕЦ № 9 – Списък на техническите лица, които участват 

  в изпълнението на поръчката;

ОБРАЗЕЦ № 10– Декларация по чл.66, ал.1 от ЗОП.
                                                                                                                ПРОЕКТ

Д О Г О В О Р
Днес, на ................ 2020 г., в гр. Бургас, на основание чл. 194, ал. 1 от ЗОП ,между :
„СБАЛПФЗ-БУРГАС” ЕООД, гр. Бургас, ул. „Генерал Гурко” № 64, ЕИК: 000053088, представлявано от д-р Евелина Димитрова Трошанова - Управител, наричано по-долу за краткост ВЪЗЛОЖИТЕЛ, от една страна,
и
  
 ....................................................................................................................................... наричано по- долу за краткост ИЗПЪЛНИТЕЛ, от друга страна,
, се сключи настоящият договор за доставка при следните условия :  
I. ПРЕДМЕТ НА ДОГОВОРА
1. Възложителят възлага, а Изпълнителят приема да извършва доставка на медицински консумативи, наричани по-долу в договора  „стоки”, за нуждите на „СБАЛПФЗ – БУРГАС” ЕООД, съгласно Приложение №1, неразделна част от настоящия договор, съобразно потребностите на Възложителя, по видове,  прогнозни количества и срещу цена, която Възложителят се задължава да заплаща, франко склада на ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ.

Офертата на Изпълнителя е неразделна част от настоящия договор, като условията и  се считат по право условия на настоящия договор, доколкото друго не е уговорено.

        II. СРОК НА ДОГОВОРА
        2. Настоящият договор влиза в сила с подписването му и има срок на действие 12 /дванадесет/ месеца, или до изчерпване на финансовия праг за поръчката.
        ІІІ. ЦЕНА И начин на плащане
       3.1. Стойността на доставката, предмет на настоящия договор е с прогнозна стойност в размер на .................... лв. /..................................................................../, с включен ДДС, определена в ценовата оферта на Изпълнителя.
      3.2. Единичната цена на стоките е съобразно офертата на Изпълнителя, в размер съгласно Приложение № 1, неразделна част от настоящия договор. Цената е определена при условията на доставка до краен получател, с  ДДС.  
      3.3. Разплащането по настоящия договор ще се извършва  в български лева, по банков път, след извършване на доставка, в срок до 60 /шестдесет/ календарни дни, считано от датата на  представяне на следните документи : 
а/ фактура – оригинал;
б/ приемо-предавателен протокол
в/ документ за качество, издаден от компетентен орган, когато е приложим ;
3.4. Изпълнителят гарантира изпълнението на настоящия договор по цени съобразно посочените в офертата му, валидни за целия договорен срок.
ІV. СРОК НА ДОСТАВЯНЕ
4.1.  Доставянето на стоките, предмет на настоящия договор се извършва в срок до 3 /три/ дни след получаване на писмена заявка от Възложителя. При невъзможност за доставяне на заявените стоки, в срок, по вид и количество, Изпълнителят следва да уведоми писмено Възложителя за причините за неизпълнението на договорното задължение.

4.2. За стоки, доставени от Изпълнителя без заявка или в количества над заявените, Възложителят няма задължение за плащане.
V. МЯСТО И ДАТА НА ДОСТАВЯНЕ
5.1. За място на доставяне на стоките по този договор се определя склада на Възложителя. 
5.2. За дата на доставяне се счита датата, на която стоките са пристигнали в склада на Възложителя и приемо-предавателния протокол е подписан от двете страни. 
VI. ПРАВА И ЗАДЪЛЖЕНИЯ НА ИЗПЪЛНИТЕЛЯ
6.1.  Изпълнителят се задължава да достави стоките в договорения срок, като ги предаде на оторизиран представител на Възложителя в съответния вид, количество и качество на мястото на доставяне. 

6.2. Качеството на стоките, предмет на настоящия договор, следва да отговаря на правилата за добра производствена практика.

6.3. С доставяне на стоките да представи на Възложителя  документите, изброени в т. 3.3. от настоящия договор.


6.4. При изпълнение на възложеното с настоящия договор, Изпълнителят има право да получи възнаграждение в размер, срок и при условията на раздел ІІІ от настоящия договор.  

VII. ПРАВА И ЗАДЪЛЖЕНИЯ НА ВЪЗЛОЖИТЕЛЯ
7.1. Възложителят се задължава да приеме от Изпълнителя доставените в срок и на място стоки, чрез оторизирания си представител, след като същият ги прегледа, оцени качеството им, в съответствие с договорните и нормативните изисквания и подпише двустранния приемо-предавателен протокол.
           7.2. Възложителят е длъжен да заплати на Изпълнителя съответното възнаграждение за изпълнената доставка, в размер, срок и при условията на т. ІІІ. от настоящия договор. 
           7.3. В случай, че извършената доставка  не отговаря на изискванията по т. 7.1. или не е придружена от изискуемите се от Възложителя документи, неговият представител може да откаже да приеме доставената стока и да не заплати цената й, докато Изпълнителят не изпълни задълженията си, съгласно договора. За отказа се съставя протокол, подписан от двете страни с посочване на причините за отказа.


VIII.ГАРАНЦИЯ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА ДОГОВОРА

8.1. Гаранцията за изпълнение на договора е в размер на ………….. лв. /………………………………………….. /, представляваща 5/пет/ % от стойността на договора без включен ДДС и се внася по сметка на Възложителя  при подписване на договора.


8.2. Гаранцията, по точка 8.1., може да бъде представена на Възложителя при подписване на договора, под формата на банкова гаранция, валидна за срока на договора, плюс 30 /тридесет/ работни дни след изтичане на срока на действие на договора. Банковата гаранция трябва да съдържа условие за безусловно изплащане след писмено предявено искане от страна на Възложителя.

8.3. Гаранцията за изпълнение на договора служи за обезпечаване на вредите от неизпълнение от страна на Изпълнителя, без това да изключва предявяването на искове за  обезщетение над нейния размер, при действително претърпени вреди и пропуснати ползи.
8.4. При неизпълнение от страна на Изпълнителя – частично или пълно, както и във всички случаи на прекратяване на договора по вина на Изпълнителя, Възложителят задържа внесената гаранция до размера на причинените му вреди и пропуснати ползи, както и дължимите неустойки. 
IX. КАЧЕСТВО И СРОК НА ГОДНОСТ
9.1. Качеството на стоките, предмет на настоящия договор, следва да отговаря на техническите стандарти на производителя.

9.2. Към датата на доставката, гаранционният срок на стоките, предмет на настоящия договор, следва да бъде не по-малък от 75 % от остатъчния срок на годност на същите.

X. ОТГОВОРНОСТ ЗА НЕТОЧНО ИЗПЪЛНЕНИЕ, РЕКЛАМАЦИИ
10.1. Възложителят може да предявява рекламации пред Изпълнителя  за :

    
 а/ количество и некомплектованост на стоките или техническата документация /явни недостатъци/;

    
б/ качество /скрити недостатъци/ ;

    
в/ при доставяне на стоки не от договорения вид, посочен в Приложение № 1 ; 

    
г/ при констатиране на дефекти при употреба на стоките .

10.2. Рекламации за явни недостатъци на стоките се правят в 2 (двудневен срок) от датата на доставката с протокол ;

10.3. Възложителят  е длъжен да уведоми писмено Изпълнителя за установените дефекти в 15 (петнадесет) дневен срок от констатирането им ;

10.4. В рекламациите се посочват номерът на договора, точното качество на получените стоки и техния фабричен номер, основанието за рекламация и конкретното искане на Възложителя. Към рекламациите се прилага копие от документа  за качество, получено заедно с другите изискуеми се документи по договора ;

10.5. В 5 (пет) дневен срок от получаване на рекламацията, Изпълнителят следва да отговори на Възложителя писмено и конкретно дали приема рекламацията или я отхвърля; 
10.6. При рекламация за явни недостатъци Изпълнителят е длъжен в 15 (петнадесет) дневен срок от получаване на рекламацията, за своя сметка и риск да достави на мястото на доставяне  договорените стоки;

10.7. При рекламации за скрити недостатъци Изпълнителят е длъжен в 15 (петнадесет) дневен срок от получаване на рекламацията да замени стоките без необходимото качество, с качествени такива, за своя сметка и риск или да върне съответната част от заплатената цена, ведно с лихвите от деня на получаването ;

           10.8. Изборът на посочените по-горе възможности принадлежи на Възложителя, като разходите и рисковете по новото  доставяне са за сметка на Изпълнителя.     


           10.9. Изпълнителят отговаря пред Възложителя за точното изпълнение на задълженията си с внесената от него гаранция за изпълнение на договора.

XІ. САНКЦИИ И НЕУСТОЙКИ  ПРИ НЕИЗПЪЛНЕНИЕ НА ДОГОВОРА

11.1. При пълно и/или частично неизпълнение на поетите с настоящия договор задължения, Изпълнителят заплаща на Възложителя неустойка, в размер на 30 % /тридесет процента/ от прогнозната стойност на поръчката. 

11.2. При забава в изпълнението на поетите с настоящия договор задължения, Изпълнителят заплаща на Възложителя неустойка, в размер на 0,5 % /нула цяло и пет процента/ от прогнозната стойност на поръчката, за всеки просрочен ден, но не повече от общо 30% /тридесет процента/ от прогнозната стойност на поръчката. 

11.3. Прилагането на горните санкции не отменя правото на Възложителя да предяви иск срещу Изпълнителя за претърпени щети и пропуснати ползи, съгласно действащото законодателство в Република България.  

11.4. Страните се освобождават от отговорност за неизпълнение, респективно забавено изпълнение на задълженията си, когато невъзможността за изпълнение се дължи на непреодолима сила, за възникването на която страните си дължат взаимна информация.
XIІ. ПРЕКРАТЯВАНЕ НА ДОГОВОРА 
12.1. Настоящият договор се прекратява :

12.1.1. по взаимно съгласие на страните, изразено в писмена форма ;

12.1.2. с извършване на доставката и заплащане на уговореното възнаграждение ;

12.1.3. едностранно от двете страни, без предизвестие, при пълно неизпълнение на задълженията по настоящия договор . 

12.2. Възложителят има право да прекрати договора, без предизвестие, при забава или неизпълнение, по количество и качество, на повече от две доставки и забавата за всяка една от тях е над 3 /три/ дни.
           12.3. Възложителят може да прекрати договора, ако в резултат на обстоятелства, възникнали след сключването му, не е в състояние да изпълни своите задължения. 

12.4. Страните прекратяват договора, преди изтичане на договорения едногодишен срок, при изчерпване на финансовия праг на стойността на доставката.
XIII. СЪОБЩЕНИЯ
13.1. Всички съобщения между страните, свързани с изпълнението на този договор са валидни, ако са направени в писмена форма, подписани от упълномощените представители на Възложителя и Изпълнителя.

13.2.
 При промяна на посочените данни за кореспонденция в договора, всяка от страните е длъжна да уведоми другата в 7-дневен срок от настъпване на промяната. В противен случай, всяко изпратено съобщение/известие се смята за получено, считано от датата на изпращането му, ако е изпратено на последния известен адрес, факс, телефон.
       Данните за кореспонденция между страните по настоящия договор са както следва:

       За възложителя : гр. Бургас, ул. „Ген. Гурко” №64, ПК 65, Управител - тел.: 056 820 126, е-mail : pulm_hosp_bs@abv.bg , Главна мед. сестра – тел. : 056 896214, Нач. АСБ – тел. : 056 896250, е-mail : pulm_hosp_bs_aso@abv.bg
       За Изпълнителя : .........................................................................................................
            XIV. ЗАКЛЮЧИТЕЛНИ РАЗПОРЕДБИ
14.1. Страните нямат право да прехвърлят на трети лица, правата и задълженията си, произтичащи от този договор.

14.2. Страните по настоящия договор се споразумяват, че ще решават възникналите спорове помежду им, във връзка с изпълнението на договора, по споразумение, въз основа на действащите нормативни актове, а ако това се окаже невъзможно – по съдебен ред. 

За неуредените въпроси в настоящия договор се прилага действащото българско законодателство.
14.3. Всяка от страните по настоящия договор се задължава да не разпространява информация за другата страна, станала й известна при или по повод изпълнението на договора. 

Неразделна част от настоящия договор е офертата на Изпълнителя / Приложение № 1/ за участието му в процедурата. 

Настоящият договор се състави и подписа в два еднообразни екземпляра на български език –  по един за всяка страна. 

ВЪЗЛОЖИТЕЛ :
     




ИЗПЪЛНИТЕЛ :
Управител :





              / Д-р. Евелина Трошанова/




Образец № 1
списък на документите и информацията, 
съдържащи се в офертата

	Съдържание
	Вид на документа (копие или оригинал)

	Списък на документите и информацията, съдържащи се в офертата – по Образец № 1; 
	

	Представяне на участника – по Oбразец № 2;
	

	Документи, доказващи правото за извършване на дейността по предмета на поръчката;
	

	Пълномощно на лицето, което е упълномощено да представлява участника в настоящата обществена поръчка;
	


	Декларация за приемане на условията в проекта на договор – по Образец № 3;
	

	Техническо предложение по Образец № 4;
	

	Ценово предложение - по Образец № 5, към него добавено Приложение № 1 (на хартиен и електронен носител)
	

	Декларация по чл. 3, т. 8 и чл. 4 от Закона за икономическите и финансовите отношения с дружествата, регистрирани в юрисдикции с преференциален данъчен режим, свързаните с тях лица и техните действителни собственици – по Образец № 6;
	

	Декларация по чл.54, ал.1, т.1,2 и 7 от ЗОП-по Образец №7;
	

	Декларация по чл.54, ал.1, т.3-5 от ЗОП - по Образец № 8;
	

	Списък на технически лица, които са отговорни и участват в изпълнение на поръчката – по Образец № 9;
	

	Декларация по чл. 66, ал. 1 от ЗОП относно видовете работи от предмета на поръчката, които ще се предложат на подизпълнители и съответстващият на тези работи дял в проценти от стойността на обществената поръчка, и предвидените подизпълнители – по Образец № 10;
	


Дата, ............                   ИМЕ, ПОДПИС: .................
Образец № 2

ПРЕДСТАВЯНЕ НА УЧАСТНИКА 

ИДЕНТИФИЦИРАЩА ИНФОРМАЦИЯ 
за участие в процедура за възлагане на поръчка чрез публикуване на обява, с предмет:

“ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА „СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД”

	Наименование на участника
	

	ЕИК
	

	Седалище и адрес на управление
	

	Адрес за кореспонденция
	п.код, град, община, квартал, улица, бл., ап.

	Телефон
	

	Факс
	

	е-mail
	

	Лица, представляващи участника по учредителен акт
	

	Обслужваща банка
	

	ІВАN
	

	ВІС
	

	Лице за контакти
	

	Длъжност
	

	Телефон
	


ПОДПИС: ______________________

               






     ПЕЧАТ
Образец № 3

                                                                                               ДО



„СБАЛПФЗ-БУРГАС” ЕООД



гр. БУРГАС

Д Е К Л А Р А Ц И Я
за приемане на условията в проекта на договор
Долуподписаният/-ната/  _________________________________________,

с ЕГН _____________, в качеството ми на _____________________________ (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да представлява  и управлява - напр. изпълнителен директор, управител или др.)

на ___________________________________________________________________,

(посочва се наименованието на участника)

с ЕИК _____________, със седалище и адрес на управление: ______________

_________________________________________________________________________

Д Е К Л А Р И Р А М, Ч Е:

Запознат съм и приемам условията в проекта на договора в настоящата обществена поръчка с предмет: „ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА „СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД”.
Дата,_____________г.                        ДЕКЛАРАТОР: _____________

Забележка: Декларацията се подписва от лицата, които представляват участника. 

Образец № 4

                                                                                              ДО



„СБАЛПФЗ-БУРГАС” ЕООД



гр. БУРГАС

ТЕХНИЧЕСКО предложение ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА ПОРЪЧКАТА

От:______________________________________________________________

(наименование на участника)

с адрес: гр. __________ ул._____________________________, № _____

тел.: _____________ , факс: ____________, e-mail: _______________

Булстат/ЕИК: _____________________________,

Уважаеми Госпожи и Господа,
Представяме Ви нашето предложение за изпълнение на поръчка, обявена от Вас чрез събиране на оферти с обява, с предмет: 

“ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА „СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД”

Доставките ще се извършват, при спазване на  съществуващите нормативни хигиенни норми и изисквания в медицинската практика, с персонал, притежаващ необходимата квалификация.
Ние предлагаме да изпълним поръчката, съгласно изискванията на Възложителя, при следните условия:

1. Качествено и добросъвестно изпълнение, в пълен обем на заявките ;

2. Изпълнение на дейностите , в сроковете съгласно заданието ;

3.Стриктно спазване съгласно изискванията за съхранение и транспортиране на заявените количества медицински консумативи. 
В случай, че нашето предложение бъде избрано, ние поемаме ангажимента да представим гаранция за изпълнение в размер на 5/пет/% от стойността на договора без включен ДДС,  валидна за срока на изпълнение на договора.

Приемаме срока на възможно отложено плащане – до 60 календарни дни от датата на издаване на фактурата. 

С подаване на настоящата оферта, направените от нас предложения и поети ангажименти са валидни за срок до _______ (дата.

Приемаме предложения срок за изпълнение на поръчката – от 30.08.2020 до 29.08.2021 г. включително. 

В случай, че откритата нова процедура за възлагане на обществена поръчка със същия предмет не е приключила с избор на Изпълнител, договорът запазва действието си до избирането на ИЗПЪЛНИТЕЛ, при същите условия.

Правно обвързващ подпис:

	Дата 
	_____/ ______ / _________

	Име и фамилия
	__________________________

	Подпис на упълномощеното лице
	__________________________

	Длъжност 
	__________________________

	Наименование на участника
	__________________________


Образец № 5

                                                                                              ДО



„СБАЛПФЗ-БУРГАС” ЕООД



гр. БУРГАС

ЦЕНОВО предложение 
От:______________________________________________________________

(наименование на участника)

с адрес: гр. __________ ул._____________________________, № _____

тел.: _____________ , факс: ____________, e-mail: _______________

Булстат/ЕИК: _____________________________,

Уважаеми Госпожи и Господа,
Представяме Ви нашето ценово предложение за изпълнение на поръчка, обявена от Вас чрез събиране на оферти с обява, с предмет:  “ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД”.

Ценовото си предложение сме изготвили на база представен списък с медицински консумативи по видове и количества.


Прогнозната обща стойност на поръчката , възлиза на ..........(словом:................), без включен ДДС.
            Прогнозната обща стойност на поръчката , възлиза на ..........(словом:................), с включен ДДС.
Правно обвързващ подпис:

	Дата 
	______ / ______ / ________

	Име и фамилия
	__________________________

	Подпис на упълномощеното лице
	__________________________

	Длъжност 
	__________________________

	Наименование на участника
	__________________________


Образец № 6

Д Е К Л А Р А Ц И Я

по чл. 3, т. 8 и чл. 4 от Закона за икономическите и финансовите отношения с дружествата, регистрирани в юрисдикции с преференциален данъчен режим, свързаните с тях лица и техните действителни собственици

във връзка с участие в обществена поръчка по чл. 20, ал. 3, т. 2 от ЗОП с предмет: “ ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД ”

Долуподписаният/-ната/  _________________________________________,

с ЕГН _____________, в качеството ми на _____________________________ (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да представлява  и управлява - напр. изпълнителен директор, управител или др.)

на ___________________________________________________________________,

(посочва се наименованието на участника)

с ЕИК _____________, със седалище и адрес на управление: ______________

_________________________________________________________________________

Д Е К Л А Р И Р А М,   Ч Е:

1. Представляваното от мен дружество Е / НЕ Е регистрирано в юрисдикция с (ненужното се зачертава) преференциален данъчен режим, а именно: ………………………………….….

2. Представляваното от мен дружество Е / НЕ Е свързано с лица, регистрирани в (ненужното се зачертава) юрисдикции с преференциален данъчен режим, а именно: ………………………

3. Представляваното от мен дружество попада в изключението на чл. 4, т. …… от Закона за икономическите и финансовите отношения с дружествата, регистрирани в юрисдикции с преференциален данъчен режим, свързаните с тях лица и техните действителни собственици.

Забележка: Тази точка се попълва, ако дружеството е регистрирано в юрисдикция с преференциален данъчен режим или е свързано с лица, регистрирани в юрисдикции с преференциален данъчен режим.

4. Запознат съм с правомощията на възложителя по чл. 6, ал. 4 от Закона за икономическите и финансовите отношения с дружествата, регистрирани в юрисдикции с преференциален данъчен режим, свързаните с тях лица и техните действителни собственици, вр. §7, ал. 2 от Заключителните разпоредби на същия.

Известно ми е, че за неверни данни нося наказателна отговорност по чл. 313 от Наказателния кодекс.

Дата,…………………..г.                 
ДЕКЛАРАТОР: ……………………
 
                                                                                

(подпис)

  Образец № 7

Д Е К Л А Р А Ц И Я
(за липса на обстоятелства по чл.54,ал.1,т.1,2,7 от ЗОП)
във връзка с участие в обществена поръчка по чл. 20, ал. 3, т. 2 от ЗОП с предмет: “ ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД
”

Долуподписаният/-ната/  _________________________________________,
с ЕГН _____________, в качеството ми на _____________________________ (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да представлява  и управлява - напр. изпълнителен директор, управител или др.)

на ___________________________________________________________________,

(посочва се наименованието на участника)

с ЕИК _____________, със седалище и адрес на управление: ______________

Д Е К Л А Р И Р А М:

1.1 Не съм осъден с влязла в сила присъда, за:

а) тероризъм по чл. 108а от Наказателния кодекс;

б) трафик на хора по чл. 159а – 159г от Наказателния кодекс;

в) престъпление против трудовите права на гражданите по чл. 172 от Наказателния кодекс;

г) престъпление против младежта по чл. 192а от Наказателния кодекс;

д) престъпления против собствеността по чл. 194 – 217 от Наказателния кодекс;

е) престъпление против стопанството по чл. 219 - 252 от Наказателния кодекс;

ж) престъпление против финансовата, данъчната или осигурителната система по чл. 253 - 260 от Наказателния кодекс; 

з) подкуп по чл. 301 - 307 от Наказателния кодекс; 

и) участие в организирана престъпна група по чл. 321 и 321а от Наказателния кодекс; 

й) престъпление против околната среда по чл. 352 – 353е от Наказателния кодекс.

1.2. Осъждан съм с влязла в сила присъда, но съм реабилитиран за следното престъпление, посочено в т. 1.1: ............................

(в случай, че лицето не е осъждано – попълва НЕ на празното място)

2.1. Не съм осъден с влязла в сила присъда, за престъпление, аналогично на тези по т. 1.1, в друга държава членка или трета страна; 

2.2. Осъждан съм с влязла в сила присъда, за престъпление, аналогично на тези по т. 1.1, в друга държава членка или трета страна, но съм реабилитиран за следното престъпление, посочено в т.1.1: .......................................................................

(в случай, че лицето не е осъждано – попълва НЕ на празното място)

3.Не е налице конфликт на интереси, който не може да бъде отстранен.

4. Задължавам се да уведомя възложителя за всички настъпили промени в декларираните по-горе обстоятелства в 7-дневен срок от настъпването им. 

Известно ми е, че при деклариране на неверни данни нося наказателна отговорност по чл. 313 от НК.

Дата,…………………г.                                
ДЕКЛАРАТОР: ……………………
                                                             

 (подпис)

Забележка: Декларацията се подписва от лицата, които представляват участника                      

Образец № 8

Д Е К Л А Р А Ц И Я

 (за обстоятелствата по чл. 54, ал. 1, т. 3 - 5 от ЗОП)

във връзка с участие в обществена поръчка по чл. 20, ал. 3, т. 2 от ЗОП с предмет: “ ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД
”

Долуподписаният/-ната/  _________________________________________,

с ЕГН _____________, в качеството ми на _____________________________ (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да представлява  и управлява - напр. изпълнителен директор, управител или др.)

на ___________________________________________________________________,

(посочва се наименованието на участника)

с ЕИК _____________, със седалище и адрес на управление: ______________

Д Е К Л А Р И Р А М:

1. Представляваният от мен участник:

1.1. Няма задължения за данъци и задължителни осигурителни вноски по смисъла на чл. 162, ал. 2, т. 1 от Данъчно-осигурителния процесуален кодекс и лихвите по тях, към държавата или към общината по седалището на Възложителя и на представлявания от мен  участник или аналогични задължения, установени с акт на компетентен орган, съгласно законодателството на държавата, в която представлявания от мен  участник е установен.

1.2. Има задължения за данъци и задължителни осигурителни вноски по смисъла на чл. 162, ал. 2, т. 1 от Данъчно-осигурителния процесуален кодекс и лихвите по тях, към държавата или към общината по седалището на Възложителя и на представлявания от мен  участник или аналогични задължения, установени с акт на компетентен орган, съгласно законодателството на държавата, в която представлявания от мен  участник е установен. 

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

*(В случай, че лицето има задължения – попълва ИМА на празното място.*

В случай, че лицето няма задължения – попълва НЕ на празното място).

2. За представляваният от мен участник не е налице неравнопоставеност в случаите по чл. 44, ал. 5 от ЗОП. 

3. Представляваният от мен участник не е представил документ с невярно съдържание, свързан с удостоверяване липсата на основания за отстраняване или изпълнението на критериите за подбор.

4. Участникът, който представлявам е предоставил изискващата се информация, свързана с удостоверяване условията, на които следва да отговарят участниците, (включително изискванията за финансови и икономически условия, технически способности и квалификация, когато е приложимо).
Задължавам се да уведомя възложителя за всички настъпили промени в декларираните по-горе обстоятелства в 7-дневен срок от настъпването им. 

Известно ми е, че при деклариране на неверни данни нося наказателна отговорност по чл. 313 от НК.     





Забележка: 
•
Съгласно чл. 97, ал. 6, от ППЗОП, декларацията за липсата на обстоятелствата по чл. 54, ал. 1, т. 1, 2 и 7 ЗОП се подписва от лицата, които представляват участника. Когато участникът се представлява от повече от едно лице, декларацията за обстоятелствата по чл. 54, ал. 1, т. 3 - 5 ЗОП се подписва от лицето, което може самостоятелно да го представлява. 

* Участник, за когото са налице основания по чл. 54, ал. 1, има право да представи доказателства, че е предприел мерки, които гарантират неговата надеждност, въпреки наличието на съответното основание за отстраняване. За тази цел участникът може да докаже, че: 

1. е погасил задълженията си по чл. 54, ал. 1, т. 3, включително начислените лихви и/или глоби или че те са разсрочени, отсрочени или обезпечени или са по акт, който не е влязъл в сила.

2. е платил или е в процес на изплащане на дължимо обезщетение за всички вреди, настъпили в резултат от извършеното от него престъпление или нарушение;

3. е изяснил изчерпателно фактите и обстоятелствата, като активно е съдействал на компетентните органи, и е изпълнил конкретни предписания, технически, организационни и кадрови мерки, чрез които да се предотвратят нови престъпления или нарушения.*

•
Съгласно § 2, т. 21 от Допълнителните разпоредби на Закона за обществените поръчки „Конфликт на интереси" е налице, когато възложителят, негови служители или наети от него лица извън неговата структура, които участват в подготовката или възлагането на обществената поръчка или могат да повлияят на резултата от нея, имат интерес, който може да води до облага по смисъла на чл. 2, ал. 3 от Закона за предотвратяване и установяване на конфликт на интереси и за който би могло да се приеме, че влияе на тяхната безпристрастност и независимост във връзка с възлагането на обществената поръчка. 

•
Община по седалището на възложителя е Община Бургас.

Дата,…………………..г.                                
ДЕКЛАРАТОР: ……………………
 
                                                                                                              (подпис)

Забележка: Декларацията се подписва от лицето, което може самостоятелно да го представлява. 

Образец № 9

С П И С Ъ К

на технически лица, които са отговорни и участват в изпълнение на поръчката

Долуподписаният/-ната/  _________________________________________,

с ЕГН _____________, в качеството ми на _____________________________ (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да представлява  и управлява - напр. изпълнителен директор, управител или др.)

на ___________________________________________________________________,

(посочва се наименованието на участника)

с ЕИК _____________, със седалище и адрес на управление: ______________

заявявам, че: 

1. В случай, че бъдем определени за изпълнител на обществена поръчка с предмет: “ ЗАКУПУВАНЕ И ДОСТАВКА НА МЕДИЦИНСКИ КОНСУМАТИВИ ЗА НУЖДИТЕ НА СБАЛПФЗ-БУРГАС“ЕООД
”, при изпълнението на обществената поръчка ще бъдат ангажирани следните лица:
	№
	Име, презиме, фамилия
	Правоотношение с участника
	Образование:

(Степен, Област / Професионално направление, квалификации)
	Професионален опит

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Забележка:
* Предложеният от участника екип за изпълнение на поръчката трябва да включва най-малко 1 (едно) лице, което да отговаря за контрола на качеството. 

2. През целия период на изпълнение на обществената поръчка и в случай, че съм избран за изпълнител, ще осигуря участие на гореописаните лица, съобразно изискванията на възложителя.  
Известна ми е отговорността по чл. 313 от Наказателния кодекс за посочване на неверни данни.

Дата, ................              ИМЕ, ПОДПИС: ...............
Забележка: Декларацията се подписва от лицата, които представляват участника. 

Образец № 10
Д Е К Л А Р А Ц И Я 

по чл. 66, ал. 1 от ЗОП

относно видовете работи от предмета на поръчката, които ще се предложат на подизпълнители и съответстващият на тези работи дял в проценти от стойността на обществената поръчка, и предвидените подизпълнители

Долуподписаният/-ната/  _________________________________________,

с ЕГН _____________, в качеството ми на _____________________________ (посочва се длъжността и качеството, в което лицето има право да представлява  и управлява - напр. изпълнителен директор, управител или др.)

на ___________________________________________________________________,

(посочва се наименованието на участника)

с ЕИК _____________, със седалище и адрес на управление: ______________

Д Е К Л А Р И Р А М, Ч Е:

При изпълнение на поръчката ЩЕ ПОЛЗВАМЕ / НЯМА ДА ПОЛЗВАМЕ подизпълнители.                         (ненужното да се зачертае)
	Подизпълнител
	Дела от поръчката, който ще им възложат
	% от общата стойност на поръчката

	
	
	

	
	
	


(избройте конкретните части и техния обем от обекта на обществената поръчка, които ще бъдат изпълнени от подизпълнителя и представете доказателство за поетите от подизпълнителите задължения )

2. Подизпълнителят/ите са запознати с предмета на поръчката и е дал/са дали съгласие за участие в процедурата.

3. Приемам да нося отговорност за действията, бездействията и работата на посочените подизпълнители, като за свои действия, бездействия и работа.

Забележка: В случай, че в т.1 участникът е декларирал, че няма да използва подизпълнител/и, останалите подточки не се попълват

Известна ми е отговорността по чл. 313 от Наказателния кодекс за посочване на неверни данни.

Дата,…………………..г.                                
ДЕКЛАРАТОР: ……………………
                                                                                                                                                                   (подпис)

Забележка: Декларацията се подава от лицата, които представляват участника.
1

