Zalacznik nr 1 do SWZ

MODYFIKACJA Z 30.03.2021 R. -ZMIANY NA CZERWONO

Formularz oferty

Nazwa i adres Wykonawcy/Wykonawcow

Neomed Barbara Stanczyk

NIP: | 123-001-89-84

REGON: |

011937818

Adres, na ktory Zamawiajacy powinien przesytaé
ewentualng korespondencije:

Szymandow 9e, 05-532 Goéra Kalwaria

Uprawomocnieni przedstawiciele Wykonawcy

Barbara Stanczyk

podpisujacy oferte:

Osoba wyznaczona do kontaktow z Zamawiajgcym: Radostaw Sobol

Tel.: 22 736-74-00 Faks: 22 726-00-24
e-mail: info@neomedpolska.pl

W przypadku sktadania oferty przez Wykonawcow wspélnie ubiegajgcych si¢ o zamowienie nalezy podaé dane
wszystkich Wykonawcow wspolnie ubiegajqcych sie o udzielenie zamowienie oraz wskaza¢é petnomocnika

Odpowiadajac na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na
Zakup i dostawy lekow do Apteki Szpitalnej OCZ w Ostrzeszowie przez okres 12 miesiecy

nr sprawy: OCZ-ZP-3/2021
oferujemy:

1.Wykonanie dostawy zgodnie z cala dokumentacja przetargowa oraz wyspecyfikowanymi
warunkami przedmiotu zamowienia za nastepujacg wartosc:

Wartos¢ Wartos¢
Lp. Przedmiot zamowienia netto brutto
(wzb) (w zh)
1. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 1
stownie: ztotych brutto
la |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 1la
stownie: ztotych brutto
2. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 2
stownie: ztotych brutto

3. |dostawa lekoéw przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 3




stownie: ztotych brutto
4. | dostawa lekow przez okres 12 miesiecy
pakiet nr 4
stownie: ztotych brutto
5. |dostawa lekdéw przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 5
stownie: zlotych brutto
6. |dostawa lekow przez okres 12 miesiecy
pakiet nr 6
stownie: zlotych brutto
7. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 7
stownie: ztotych brutto
8. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 8
stownie: ztotych brutto
9. [dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 9
stownie: ztotych brutto
10. |dostawa lekéw przez okres 12 miesiecy
pakiet nr 10
stownie: zlotych brutto
11. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 11
stownie: ztotych brutto
12. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 12
stownie: ztotych brutto
13. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 13
stownie: ztotych brutto
14. |dostawa lekoéw przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 14
stownie: zlotych brutto
15. | dostawa lekoéw przez okres 12 miesigcy




| pakiet nr 15 |

stownie: ztotych brutto
16. |dostawa lekow przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 16
stownie: ztotych brutto
17. |dostawa lekoéw przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 17
stownie: ztotych brutto
18. |dostawa lekéw przez okres 12 miesigcy 1.797,00 1.940,76
pakiet nr 18

stownie: jeden tysigc dziewigCset czterdziesci ztotych 76/100 brutto

19. |dostawa lekéw przez okres 12 miesigcy
pakiet nr 19
stownie: ztotych brutto
stownie: ztotych brutto
Og()]em Wartos¢ Wartos¢
netto brutto
(w zb) (w zh)
1.797,00 1.940,76

stownie: jeden tysigc dziewiglset czterdziesci ztotych 76/100 brutto

2.

Wartos$¢ ofertowa dotyczaca przedmiotu zamowienia jest podsumowaniem wynikajacym

z Zatacznika nr 2 do SWZ, ktory jest jednoczesnie zalacznikiem do niniejszej oferty.
Warto$¢ ofertowa obejmuje:

3

przypisane prawem podatki,

oplaty celne i graniczne,

koszty transportu i ubezpieczenia oraz wniesienia do miejsca wskazanego
u Zamawiajgcego —magazyny Apteki,

wszelkie koszty zwigzane z realizacja przedmiotu zamoéwienia, ktérych wykonanie jest
konieczne dla wykonania sukcesywnych dostaw.

Gwarantujemy stato§¢ w/w cen przez okres trwania umowy. Ceny ulec zmianie moga

jedynie w przypadku zmian:

- cen urzedowych,

- obowigzujacych stawek podatkow i optat granicznych,

- cen lekow u importera,

- cen lekéw u producenta,

- zmiany kursu walut.

Przy czym wzrost cen bedzie nastgpowal o nie wigkszy procent niz wynika z podwyzek
niezaleznych od Wykonawcow, bez procentowego zwickszania przystugujacej mu marzy.

3




Wykonawca kazdorazowo przedstawi Zamawiajagcemu kopi¢ dokumentu, ktory stanowi
podstawe do zagdania zmiany cen.

4. Termin realizacji sukcesywnych dostaw obejmuje okres 12 miesiecy poczawszy od
20.05.2021 r.

5. Oferujemy 30 dniowy termin platnosci za wykonane dostawy, na podstawie dostarczonej
faktury (dodatkowo w wersji elektronicznej) wraz z zamawianym towarem.
Wystawimy kolejno faktury za dostawy wykonane zgodnie z otrzymanym zamdowieniem.

6. Oswiadczamy, ze oferowane przez naszg Firme¢ S$rodki farmaceutyczne sa zgodne
z wymaganiami Zamawiajgcego w tym zakresie okreslonymi w SWZ.

7. Oswiadczamy, oferowane przez naszg firm¢ wyroby s3a dopuszczone do obrotu i
stosowania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zgodnie z obowigzujagcymi przepisami, a
jesli dotyczy z przepisami ustawy Prawo farmaceutyczne oraz ustawy o wyrobach
medycznych.  Jednocze$nie  zobowigzujemy si¢ do  dostarczenia  dokumentow
potwierdzajacych niniejsze o§wiadczenie na kazde zadanie zamawiajacego.

8. Oswiadczamy, ze przedmiot zamowienia dostarcza¢ bedziemy do miejsca wskazanego
u Zamawiajacego wlasnym $rodkiem transportu, na wilasny koszt i ryzyko w terminie
maksymalnie:

- Pakiet nr 1 —, na ratunek”,

- Pakiet nr 1,2, 3,7 — w ciagu 24 godzin,

- Pakiet nr 5,6,8,9,10,11 — w ciggu 48 godzin,

- Pakiet nr 4 — w ciagu 72 godzin.

W przypadku ujawnienia w dostarczonym towarze brakoéw ilosciowych lub jako$ciowych
Wykonawca zobowigzany bedzie do uzupelnienia lub wymiany na towar wolny od wad
w terminie nie dluzszym niz 5 dni roboczych, liczac od terminu powzigcia powyzszej
wiadomosci.

9. Oswiadczamy, ze zapoznalismy si¢ ze Specyfikacjg Istotnych Warunkow Zamdwienia i nie
wnosimy do niej zastrzezen. O$wiadczamy, ze otrzymaliSmy konieczne informacje potrzebne
do wilasciwego przygotowania oferty.

10. Zapoznali$my si¢ z projektem umowy 1 nie wnosimy w stosunku do niego zadnych uwag,
a w przypadku wyboru naszej oferty podpiszemy umowe zgodnie z tym projektem umowy.

11. O$wiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych zlozong oferta na okres 90 dni tj. do dnia
07.06.2021 r.

12. Oswiadczamy, ze osobg do kontaktow 1 dokonywania biezacych ustalen z zamawiajagcym
jest:

Radostaw Sobdl tel. 22 736-74-00

13. Zakres i warto$¢ dostaw przewidzianych do wykonania przez podwykonawcoOw wraz
z podaniem nazwy i adresu podwykonawcy:



14. ZostaliSmy poinformowani, ze mozemy wydzieli¢c z oferty informacje stanowigce
tajemnice przedsigbiorstva w rozumieniu przepisOw o zwalczaniu nieuczciwe] konkurencji
i zastrzec w odniesieniu do tych informacji, aby nie byly one udost¢pnione.

15. Zgodnie z informacja zawarta w art. 104,105 i 106 ustawy z dnia 02 lipca 2004 roku
0 swobodzie dziatalnosci gospodarczej (Dz. U. nr 173, poz. 1807 z pdzn. zm.) jestem
matym/$rednim (skresli¢ niepotrzebne) przedsiebiorstwem:

TAK NIE

16. O$wiadczam, ze wypelnilem obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
RODOY wobec 0sob fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskalem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym

postegpowaniu. *

1)rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oso6b
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogodlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi
wytgczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia
wykonawca nie sktada (usunigcie tresci oswiadczenia np. przez jego wykreslenie).

17. Integralng czeScia oferty sa:
1) wszystkie zataczniki do oferty wymagane w SWZ jako niezbgdne,
2)

Niniejszy dokument nalezy opatrzy¢ kwalifikowanym podpisem elektronicznym.
Uwaga! Nanoszenie jakichkolwiek zmian w tresci dokumentu po opatrzeniu w.w.
podpisem moze skutkowa¢ naruszeniem integralnosci podpisu, a w_konsekwencji
skutkowa¢ odrzuceniem oferty.
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