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FORMULARZ OFERTY

1. Ja, niżej podpisany działając w imieniu i na rzecz Wykonawcy/ Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia:

.............................................................................................................................................
(podać nazwę , siedzibę albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce zamieszkania, jeżeli jest miejscem wykonywania działalności wykonawcy/ nazwy , siedzibę albo imiona i nazwiska, siedziby albo miejsca zamieszkania, jeżeli są  miejscami wykonywania działalności wykonawców)

reprezentowany/reprezentowani przez:
………………………………………………………………………………………………
Numer KRS: ………………...……………………………………………………………
Numer REGON: ..…………………………………………………………………………
Numer NIP: ……………………………………………………………………………….
Adres poczty elektronicznej (e-mail) do prowadzenia korespondencji związanej z postępowaniem: ……………………..…………..……………………………………………

Oświadczam/oświadczamy, że w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego na usługę pobrania i dostarczenia próbek płynów drenażowych (Oznaczenie sprawy: DT.OT/402/04/2025)
Wykonawca, którego reprezentuję, za wykonanie przedmiotu zamówienia, na warunkach określonych w Specyfikacji  Warunków Zamówienia, oferuje: 
cenę brutto………………………………… PLN (słownie: ……………………… złotych), 
w tym:
a) cena netto: ………………………….…………… PLN (słownie: ……………… złotych);
b) kwota podatku VAT: …………………… PLN (słownie: ……………………… złotych);
c) stawka podatku VAT: …………… % (słownie: ………… procent)
Cena oferty musi uwzględniać wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia zawartym w Załączniku nr 1 do SWZ oraz postanowieniami umowy określonymi w Załączniku nr 3 do SWZ. 

2. Jednocześnie oświadczam/ oświadczamy, że: 
1) Wykonawca wykazuje w roku 2024 przyjmowanie pacjentów w trybie pilnym w liczbie........ (proszę wskazać liczbę pacjentów)
2) Wykonawca oferuje wykonanie zamówienia w terminie do .................(proszę wskazać datę wykonania: dd/mm/rok )

3. Oświadczam/ oświadczamy, że oferowany przez Wykonawcę przedmiot zamówienia spełnia wymagania określone przez Zamawiającego w SWZ. 
4. Oświadczam/oświadczamy, że przedmiot zamówienia publicznego Wykonawca wykona w terminie i zgodnie z warunkami określonymi w SWZ.
5. Oświadczam/oświadczamy, że Wykonawca zna treść SWZ i jest związany niniejszą ofertą do dnia określonego w SWZ, w części „Termin związania ofertą”.
6. Oświadczam/oświadczamy, że w razie wybrania oferty Wykonawcy, jako najkorzystniejszej, Wykonawca zobowiązuje się do podpisania umowy na warunkach zawartych we wzorze umowy stanowiącym integralną część treści SWZ oraz w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego.
7. Na podstawie art. 225 Pzp informuję, że wybór oferty:
(właściwy wybór należy zaznaczyć wpisując w pole prostokąta znak X)
	
	nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego; 

	
	będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego:

	
	a) wskazuję nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będą prowadziły do powstania obowiązku podatkowego: …………………………………………………………..…………………...;
b) wskazuję wartości towaru lub usługi objętego obowiązkiem podatkowym Zamawiającego, bez kwoty podatku: ………………………………………………………..………………………;
c) wskazuję stawkę podatku od towarów i usług, która zgodnie z wiedzą Wykonawcy, będzie miała zastosowanie: ………………………………………………….………………………… 


8. Oświadczam, że wykonawca jest:
(właściwy wybór należy zaznaczyć wpisując w pole prostokąta znak X)
	
	mikroprzedsiębiorcą w rozumieniu art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. - Prawo przedsiębiorców ( Dz.U. 2023 poz.221)

	
	małym przedsiębiorcą w rozumieniu art. 7 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. - Prawo przedsiębiorców (Dz.U. 2023 poz.221)

	
	[bookmark: _GoBack]średnim przedsiębiorcą w rozumieniu art. 7 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 6 marca 2018 r. - Prawo przedsiębiorców (Dz.U. 2023 poz.221)



9. Oświadczam, że Wykonawca wypełnił obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenia 2016/679[footnoteRef:1] wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskał w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu, i których dane zostały przekazane zamawiającemu w ramach zamówienia[footnoteRef:2]. [1:  Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).]  [2:  W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia Wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie). ] 


[bookmark: _Hlk135066100]

...............................................................
data…………..				podpis osoby lub osób uprawnionych do reprezentowania 
wykonawcy (składania oświadczeń woli w imieniu wykonawcy) 
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