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FORMULARZ OFERTOWY
Dane dotyczace Wykonawcy

Nazwa: RescuLine Sp. z 0.0.

Siedziba: ul. Kokosowa 67/4; 65-120 Zielona Gora
Wojewodztwo: Lubuskie

Adres poczty elektronicznej: przetargi@resculine.pl
Osoba do kontaktu z Zamawiajacym: Patrycja Domagata
Numer telefonu: 798-852-669

Numer REGON: 38 49 87 402

Numer NIP: 929-20-25-163

Strona internetowa www.resculine.pl

SAMORZAD WOJEWODZTWA
WIELKOPOLSKIEGO

Zatgcznik nr 2

Wykonawca jest %kmp&edaebwr—stwem l malym przedsugblorstwem / SFedmm—szedsrebiertwem—l

Zamawiajacy:

Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z 0.0., ul. Poznanska 125a, 63-300 Pleszew

Zobowiazania Wykonawcy

Nawigzujac do ogtoszenia o zamdwieniu publicznym na dostawa sprzetu medycznego stanowigcego

wyposazenie ambulansu

Nr sprawy: Te 2300-37/2023, oferujemy wykonanie zamoéwienia zgodnie z wymogami specyfikacji warunkdw

zamdwienia na nastepujacych warunkach:

1) Respiratort-szt.
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5) Nosze podbierajace — 1 szt.

Cena netto . 2 937,00 zt

(dwa tysigce dziewigéset trzydziesci siedem 00/100 ztotych )
Podatek VAT % 8%
Cena brutto 3171,96 zt

(trzy tysigce sto siedemdziesiat jeden 96/100 ziotych)
Okres gwarancji (ilo§¢ miesiecy) 36 miesiecy

Dziatajac w imieniu Wykonawcy o$wiadczam, ze:

1) Zapoznalismy sie ze specyfikacjg warunkdw zamoéwienia i nie wnosimy do niej zastrzezen oraz,
Ze zdobyliSmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

2) Oferowane ceny zawierajg wszystkie koszty zwigzane z realizacjg zamowienia i Zamawiajacy nie
poniesie zadnych dodatkowych kosztéw zwigzang z realizacjg zamdwienia.

3) Pozostajemy zwigzani niniejszq ofertg przez okres wskazany w specyfikacji warunkéw zamdwienia.

4) W przypadku wybrania naszej oferty zobowigzujemy si¢ do zawrze¢ z Zamawiajagcym umowe zgodnie z
jej projektem zataczonym do specyfikacji warunkéw zaméwienia.

5) Oswiadczam, ze zamierzam powierzy¢ nastepujacym podwykonawcy/om wykonanie nastepujacych
czesci zamowienia:
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(nalezy wskazac czesci zamowienia, ktérych wykonanie Wykonawca zamierza powierzy¢ oraz nazwy firm podwykonawcow -
o ile sq znane ).

Wybér niniejszej oferty bedzie /nie bedzie (niewlasciwe skresli¢) prowadzi¢ do powstania u
Zamawiajacego obowiazku podatkowego zgodnie z przepisami ustawy o podatku od towarow i
ustug-

(brak wskazania rozumiany bedzie przez Zamawiajacego jako informacja o tym, ze wyb6r oferty nie bedzie
prowadzic¢ do powstania u Zamawiajgcego powyzszego obowigzku podatkowego).

Pod grozba odpowiedzialno$ci karnej o$wiadczam, ze zataczone do oferty dokumenty opisujg stan
prawny i faktyczny, aktualny na dzien otwarcia ofert.
Wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec o0s6b fizycznych,
od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie
zamdwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.

Pl " s skdaclania o o

Na potwierdzenie spetnienia wymagan do oferty zatgczam:

1) Formularz ofertowy — zat. nr 2 do SWZ

1) Formularz Wymagania i parametry techniczne — zat. nr 1/5

2) Oswiadczenie Wykonawcy dotyczace przestanek wykluczenia
3) KRS

Zastrzezenie wykonawcy
Nizej wymienione dokumenty skfadajace sie na oferte nie moga by¢ ogoinie udostepnione:

Signed by /
Podpisano przez:

Joanna Matgorzata
Sadulska

Date / Data:
2023-11-16 12:50
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