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Postepowanie w trybie podstawowym bez przeprowadzenia negocjacji na dostawy asortymentu stosowanego w chirurgii
urazowo-ortopedycznej - uzupetnienie

Zalacznik nr 1 do SWz
OFERTA

ZAMAWIAJACY

Nazwa: Szpital Miejski sw. Jana Pawia II

Adres: 82-300 Elblag, ul. Komenskiego 35

NIP: 578-310-44-67 REGON: 281098840

1. WYKONAWCA / WYKONAWCY-WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Nazwa: Johnson & Johnson Poland Sp. z o.0.

NIP: 113-00-20-467 REGON: 006934330

Adres: ul. Itzecka 24

Miejscowos¢: Warszawa Kod pocztowy: 02-135 Wojewddztwo: mazowieckie

e-mail: przetargi.mdd@its.jnj.com Tel: 22 237-80-00, 667 607 174

Adres do korespondencji: ul. Itzecka 24, 02-135 Warszawa

[COJMIKROPRZEDSIEBIORSTWO *

Forma prowadzenia dziatalnosci przez [IMALE PRZEDSIEBIORSTWO *

Wykonawce: [JSREDNIE PRZEDSIEBIORSTWO *
Zaznaczy¢ w odpowiednim miejscu. Kiiknac 2 x w oznaczany ~ L1JEDNOOSOBOWA DZIALALNOSC GOSPODARCZA *
kwadrat, odznaczy¢ wartosc domysing: ,zaznaczone [JOSOBA FIZYCZNA NIEPROWADZACA DZIALALNOSCI GOSPODARCZE] *

IXIINNY RODZAJ *

2. WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
(Tabele 2 nalezy wypetnic w przypadku skiadania oferty przez wiecej niz jednego wykonawce, konsorcia. W przypadku sktadania ofert
przez wieksza ilos¢ wykonawcow, tabele naleZy skopiowac odpowiednio.)

Nazwa:

NIP: REGON:

Adres:

Miejscowosc: Kod poc : Wojewodztwo:
e-mail: Tel:

Adres do korespondenciji:

[OMIKROPRZEDSIEBIORSTWO *
[OMALE PRZEDSIEBIORSTWO *

Forma prowadzenia dziatalnosci Z )

Wykonawce: [CJSREDNIE PRZEDSIEBIORSTWO *

Zaznaczyé w odpowieani migjscu. Kiknac 2 x w oznaczany ~ LJJEDNOOSOBOWA DZIAL SCGOSPODARCZA *

kwadral, odzpaczyc wartosc domysing: , zaznaczone [JOSOBA FI NIEPROWADZACA DZIALALNOSCI GOSPODARCZE] *

ODZAJ *

*  Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 osob i ktdrego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 min €

Mate przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktdrego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 min €

#* Srednie przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorstwem i ktre zatrudniajg mniej niz 250 0s6b i
ktdrych roczny obrét nie przekracza 50 min €lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 min €.

* Jednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza : osoba fizyczna, ktéra uzyskata wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarczej poprzez posiadanie zezwolenia, licencji
lub koncesji na prowadzenie okre$lonej dziatalnosci

*  Osoba fizyczna nieprowadzaca dziatalno$ci gospodarczej: osoba fizyczna wystepujaca w obrocie jako konsument, niebedaca przedsiebiorca.

*
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Sktadajac oferte w postepowaniu ZP/50/2023 na dostawy asortymentu stosowanego w chirurgii urazowo-
ortopedycznej — uzupetnienie skladamy oferte:
Pakiet nr 4

Cena bez VAT 17 400,00 zt. stownie : siedemnascie tysiecy czterysta ztotych 00/100
Cena z VAT 18 792,00 zt. stownie : osiemnascie tysiecy siedemset dziewiecdziesigt dwa ztote 00/100

W tym nalezny podatek VAT 1392,00 zt.

Uzupetnienie depozytu/ Termin dostawy 2 dni robocze (1 dzien roboczy lub 2 dni robocze od momentu otrzymania
karty zuzycia)

* Uwaga: W przypadku, gdy Wykonawca pozostawi hiewypetnione miejsce lub wpisze inne wartosci niz wskazane powyzej,
Wykonawca oswiadcza, ze oferowany termin dostawy wynosi¢ bedzie 2 dni robocze liczac od momentu otrzymania karty
zuzycia)

1.  Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy sie z trescig Specyfikacji Warunkéw Zaméwienia i nie wnosimy do niej zastrzezen oraz
zdobylismy konieczne informacje do przygotowania oferty.

3. Oswiadczamy, ze zobowigzujemy sie w przypadku realizacji zamdwienia przy wspotudziale podwykonawcow, do
zawarcia uméw z podwykonawcami zgodnie z postanowieniami art. 409 ustawy Prawo zamdwien publicznych

4. Oswiadczamy, ze zgodnie z art. 225 ustawy Pzp wybor naszej oferty (zaznaczy¢ w odpowiednim miejscu. Kliknac 2 x w
oznaczany kwadrat, odznaczyc¢ wartos¢ domysina. ,zaznaczone”):

XI Nie bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajacego obowigzku podatkowego, zgodnie z przepisami
dotyczacymi podatku od towardw i ustug,

[0 Bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, zgodnie z przepisami dotyczacymi
podatku od towardw i ustug.

W zwigzku z powyzszym, o$wiadczamy, ze S$wiadczenie bedzie prowadzi¢c do powstania u Zamawiajgcego
obowigzku podatkowego to:

Wartos¢ wskazan
towarow, ez podatku
VAT

Swiadczenia(nazwa, rodzaj) beda pro i ania obowigzku
poda i€ dotyczy pozostawi¢ bez wypetnienia

Jezeli Wykonawca btednie okresli powstanie u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, Zamawiajacy zastosuje sie
do art. 17 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardw i ustug (t.j. Dz. U. z 2022 r., poz. 931 z pdzn. zm.).

5. Oswiadczamy, ze zaoferowane produkty sa:
[dopuszczone do obrotu w Polsce zgodnie z Ustawa 2z dnia 6 wrzeénia 2001 r.
Prawo farmaceutyczne (tj. DzU. 2022 poz. 2301) w zakresie (podac nr czesci
[ POZYCIE = JEZEI AOLYCZY ): eeeoeeeseeeseeeetees ettt ettt ste st et st stnstas s s asssassnsssessnnas

X dopuszczone do obrotu w Polsce zgodnie z Ustawa z dnia 7 kwietnia 2022r. o wyrobach medycznych
(t.j. Dz.U.2022 poz. 974 z pdzn. zm.) w zakresie ( podac nr czesci i pozycje — jezeli dotyczy ): pakietu 4

[J dopuszczone do obrotu w Polsce na podstawie innych przepiséw zakresie ( podac nr czesci i pozycie ):
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6. Zastrzezenie Wykonawcy:

Nizej wymienione dokumenty sktadajace sie na oferte nie moga by¢ ogdinie udostepnione:

7. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO! wobec osob
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie
zamowienia publicznego w niniejszym postepowaniu.?

8. Osobg upowazniong do kontaktéw z Zamawiajgcym jest Pani/Pan Monika Kirejczyk telefon kontaktowy
tel.667-607-174

9. Osoba/-ami upowaznionymi do podpisania przyszlej umowy z Zamawiajacym jest/sa Pani/Pan Michat
Woijtysiak — Petnomocnik (wpisa¢ nazwisko, funkcje)

10. Adres e-mail, na ktéry pracownicy Apteki Zamawiajacego majq kierowac¢ zamdwienia:

adres e-mail: csorto@its.jnj.com
Signature Not Verllfledf‘\
Dokument podpisany pr,
Data: 2023.10.09 13:

MonikaKirejczyk
10 CEST

Warszawa, dnia 09.10.2023r.
Oferte podpisano podpisem elektronicznym przez osobe/y uprawniong/e

do reprezentowania Wykonawcy/Wykonawcow wspolnie ubiegajacych sie o
udzielenie zamdwienia

lrozporzqdzenie 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 oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

2w przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczgcych lub zachodzi wytaczenie
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).
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