Zatgcznik nr 1 do SWZ
FORMULARZ OFERTY

Szpital Sw. Anny w Miechowie
ul. Szpitalna 3

32-200 Miechow

Nawigzujagc do ogtoszenia o zamodwieniu w postepowaniu prowadzonym w trybie przetargu
nieograniczonego nr 22/PN/2023 Dostawa lekdw do magazynu apteki Szpitala sw. Anny w
Miechowie.

my nizej podpisani:

Rafat Modzelewski - petnomocnik
dziatajgc w imieniu i na rzecz:
Bialmed Sp. z o0.0. ul. Kazimierzowska 46/48/35, 02-546 Warszawa, NIP 8490000039,
REGON 790003564
(nazwa (firma) dokfadny adres Wykonawcy/Wykonawcéw) NIP, REGON; w przypadku skiadania
oferty przez podmioty wystepujgce wspdlnie podac¢ nazwy (firmy) i doktadne adresy wszystkich
podmiotéw sktadajgcych wspdlna oferte).
1. Sktadamy oferte na wykonanie przedmiotu zaméwienia zgodnie ze Specyfikacjg Warunkéw
Zaméwienia.
2. Oswiadczamy, ze zgodnie z zatgczonym petnomocnictwem Petnomocnikiem do reprezentowania
nas w postepowaniu:

(Wypetniajg jedynie przedsiebiorcy skiadajgcy wspding oferte lub wykonawcy,
ktorzy w powyzszym zakresie ustanowili petnomocnika)
3. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy sie ze Specyfikacjg Warunkéw Zaméwienia i uznajemy sie za
zwigzanych okreslonymi w niej postanowieniami i zasadami postepowania.
4. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy sie z Rozdziatem Il SWZ ,Ochrona danych osobowych”.
5. Oswiadczamy, Zze wypetnilismy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO
wobec 0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalismy w
celu ubiegania sie o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym postepowaniu.
Zobowiagzujemy sie do realizacji umowy w terminie okreslonym w SWZ.
Oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia:

No




7) grupa nr 7 za kwote w wysokosci: 162 750,00 ztotych netto, co stanowi 175 770,00 ztotych brutto,
obliczong na podstawie zatgcznika asortymentowo-cenowego stanowigcego Zatgcznik nr 5 do
SWZ, ktdry jest integralng czescig Formularza Oferty.

9) grupa nr 9 za kwote w wysokosci: 789 040,00 ztotych netto, co stanowi 852 152,00 ztotych brutto,
obliczong na podstawie zatgcznika asortymentowo-cenowego stanowigcego Zatgcznik nr 5 do
SWZ, ktéry jest integralng cze$cig Formularza Oferty.

14) grupa nr 14 za kwote w wysokosci: 84 115,40 ztotych netto, co stanowi 90 850,70 ztotych brutto,
obliczong na podstawie zatgcznika asortymentowo-cenowego stanowigcego Zatgcznik nr 5 do
SWZ, ktéry jest integralng czescig Formularza Oferty.

17) grupa nr 17 za kwote w wysokosci: 101 929,59 ziotych netto, co stanowi 108 801,28 ziotych
brutto, obliczong na podstawie zatgcznika asortymentowo-cenowego stanowigcego Zatgcznik nr 5
do SWZ, ktory jest integralng czescig Formularza Oferty.







44) grupa nr 44 za kwote w wysokosci: 29 000,00 ziotych netto, co stanowi 31 320,00 ztotych brutto,
obliczong na podstawie zatgcznika asortymentowo-cenowego stanowigcego Zatgcznik nr 5 do
SWZ, ktéry jest integralng czescig Formularza Oferty.

48) grupa nr 48 za kwote w wysokosci: 35 934,40 ztotych netto, co stanowi 38 809,40 ztotych brutto,
obliczong na podstawie zatgcznika asortymentowo-cenowego stanowigcego Zatgcznik nr 5 do
SWZ, ktéry jest integralng czescig Formularza Oferty.

8. Termin ptatnosci 60 dni od daty dostarczenia faktury VAT

9. Uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez czas wskazany w Specyfikacji Warunkéw
Zamowienia.

10.WhniesliSmy wadium w wysokoSci 2t, w formie

W  przypadku zaistnienia jednej z
przestanek okre$lonych w art. 98 ustawy Pzp, wadium wniesione w formie pienigdza nalezy
zwréci¢ na rachunek o numerze:
prowadzonym w banku

11.Zamowienie zrealizujemy sami/ przy-udziale- Podwyrkonawecow™:

A *
AL\ 3.-.' als!




(nalezy wpisac¢ nazwe i dane adresowe podmiotu).

12.0$8wiadczam, iz jestem (nalezy zaznaczy¢ znakiem X):

mikroprzedsiebiorstwem

matym przedsiebiorstwem

Srednim przedsiebiorstwem X

jednoosobowg dziatalnoscig gospodarczg
osobg fizyczng nieprowadzacg dziatalnosci gospodarczej

iNNy rodzaj..........ccceeuenee. (jaki?)

13.Wykonawca pochodzi z innego panstwa cztonkowskiego UE? Fak/Nie*
14.Wykonawca pochodzi z innego panstwa nie bedagcego cztonkiem UE? TakiNie *
15.08wiadczamy, ze zapoznaliSmy sie z Istotnymi Postanowieniami Umowy stanowigcymi Zatgcznik
nr 7 do Specyfikacji Warunkéw Zamodwienia. Zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej
oferty do zawarcia umowy zgodnej z niniejszg ofertg, na warunkach okreslonych w Specyfikacji
Warunkéw Zamowienia w terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.
16.Wszelka korespondencje w sprawie niniejszego postepowania nalezy kierowa¢ do:
Imie i nazwisko Ewa Kowalczyk
Telefon: 087 730 94 30
Faks: 087 424 11 85 Adres e-mail: dzp@bialmed.pl
17.Do oferty zatgczamy nastepujgce oswiadczenia i dokumenty:

Formularze cenowe
Oswiadczenie Zatgcznik nr 2a )
Zezwolenie GIF i Podpisane

. ) . . ; qulmed* elektronicznie przez
Oswiadczenie o posiadaniu dokumentow Rafat Modzelewski
Petnomocnictwo (Certyfikat

Adres do korespondencji kwalifikowany) w dniu
2023-12-12.

podpis elektroniczny

* - niepotrzebne skresli¢
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