TP 100/24 zakup,dostawa i montaz mebli niemedycznych

Zalacznik nr 2 do SWZ

Zamawiajgcy
Wojewaddzki Szpital
Specjalistyczny im. J.
Gromkowskiego
51-149 Wroclaw

ul. Koszarowa 5

(petna nazwa/firma, adres)

FORMULARZ OFERTY

Ja/my*nizej podpisani:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

Dziatajac w imieniu i na rzecz:

(petna nazwa Wykonawcy/Wykonawcéw w przypadku wykonawcow wspdlnie ubiegajqcych sie o udzielenie zaméwienia)
ATES: ittt e e b e e

WOJeWOAZEWO: ..oceveeveeecee e e e e
Q) P T T ROPTRT

) PO OPTOR RS

B b TR <T 4 0 =1 1 TR

(na ktére Zamawiajqcy ma przesytac korespondencje)

Wykonaweca jest mikro, matym, srednim przedsiebiorca( wlasciwe podkresli¢)-TAK/NIE*

Ubiegajac sie o udzielenie zamdwienia publicznego : TP 100/24

SKEADAMY OFERTE na realizacje przedmiotu zamoéwienia w zakresie zadania
Nr..........”**zgodnie z ,formularzem asortymentowo-cenowym” okresSlonym w Specyfikacji
Warunkéw Zamowienia oraz na nastepujacych warunkach.

Zadanie nr 1
Cena oferty netto za realizacje zamoOwienia Wynosi: .........ccueceuin e ineeniinn e e
ZE (STOWNIE ZEOTYC: <. e e e )
Podatek od towaroéw i ustug (VAT), wg stawKi:............. %
WYTIOSH covieieeeceenr e seeen e s zt
(SToWnie ZIOLYCh: ..o e e e )
Cena oferty brutto za realizacje calego zamdwienia
101471 01 N / {
(STOWNIE ZIOLYCI: e e e e ).

Zadanie nr 2

Cena oferty netto za realizacje ZamOWienia WynoSi: .......c.ccocveieierieeie e e e e

1A% 0 013 H S ORRN zt
(SToWnie ZIOTYCh: ..vi i —————— )




TP 100/24 zakup,dostawa i montaz mebli niemedycznych

Cena oferty brutto za realizacje calego zamoéwienia
L7772 1 1013 XN/
(STOWNIE ZIOTYCh: ... e et e e e e e r e e e ).

1. OSWIADCZAMY, ze zapoznali$my sie ze Specyfikacja Warunkéw Zaméwienia i akceptujemy
wszystkie warunki w niej zawarte.

2. OSWIADCZAMY, ze oferujemy termin dostawy zgodnie z Formularzem asort.-
cenowym(OPZ),Parametry techniczne- zatacznik nr 1,1A,1B do SWZ

3. OSWIADCZAMY, ze uzyskaliémy wszelkie informacje niezbedne do prawidtowego
przygotowania i ztoZenia niniejszej oferty.

4, OSWIADCZAMY, Ze jesteémy zwiazani niniejszg oferta od dnia uptywu terminu sktadania
ofert przez okres 30 dni.

5. OSWIADCZAMY, ze zapoznaliémy sie z Warunkami Umowy, okreslonymi w Zataczniku nr 4
do Specyfikacji Warunkéw Zamowienia i ZOBOWIAZUEMY SIE, w przypadku wyboru naszej
oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszg ofertg, na warunkach w nich okres$lonych.

6. Oswiadczamy, Ze okres gwarancji na przedmiot zamoéwienia : zgodnie z Formularzem
asort.-cenowym (OPZ), Paramenty techniczne - zatacznik nr 1,1A,1B do SWZ

7. OsSwiadczam, Ze wypetnitem obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art.14
RODO:wobec 0sdb fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamdwienia publicznego w niniejszym
postepowaniu.**

8. SKLADAMY ofertena_______ stronach.

Wraz z oferta SKEADAMY nastepujace oswiadczenia i dokumenty:
1y
2)

dnia 2024r.

Informacja dla Wykonawcy:

Formularz oferty musi by¢ opatrzony przez osobe lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy
kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym i przekazany
Zamawiajgcemu wraz
z dokumentem (-ami) potwierdzajqcymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobe podpisujgcq oferte.
*niepotrzebne skresli¢

**w przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqcych
lub zachodzi wytqczenie stosowania obowiqzku informacyjnego, stosownie do art.13 ust. 4 lub art.14 ust. 5
RODO Wykonawca nie sktada oswiadczenia (usuniecie tresci oswiadczenia nastepuje np. przez jego
wykreslenie).

*** nalezy wpisaé

2rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych




