OFERTA

SPZ0Z.DLA.2301.03.2024

Zalacznik nr 1 do SWZ
Zatgcznik nr 1

Miejscowos¢, data Pisz, 13.08.2024

dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
w Grodzisku Wielkopolskim

ul. Mossego 17, 62-065 Grodzisk WIkp.

Nazwa Wykonawcy / Wykonawcow (w przypadku oferty wspodlnej):

Bialmed SP. z 0.0.

adres: ul. Kazimierzowska 46/48/35 02-546 Warszawa

wojewodztwo mazowieckie kraj Polska

NIP 849-00-00-039
REGON 790003564
KRS/CEDIG 0000025915
Dane do kontaktu:

Nr telefonu 874241170
Nr faxu 87 424 11 85
E:MAIL dzp@bialmed.pl

OFERTA

Przystgpujac do postgpowania prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego ,,Sukcesywna
dostawa lekow 1 materialow jednorazowych dla SPZOZ w Grodzisku Wielkopolskim” nr
postegpowania SPZOZ.DLA.2301.03.2024, SKLADAM/SKLADAMY NINIEJSZA OFERTE;:

1. Oferujemy realizacje zamowienia zgodnie ze szczegbtowym opisem przedmiotu zaméwienia

Przedmiot zaméwienia publicznego| warto$¢ netto VAT w % warto§¢ VAT warto$¢ brutto Termin
(bez VAT) (z VAT) dostawy
(liczba dni)
Pakiet 10 1528,52 7t 8% 122,28 zt 1 650,80 zt 1 dzien rob.
Razem 1528,52 zt 8% 122,28 zt 1 650,80 zt 1 dzien rob.
2. Przedmiot zamowienia:

a. Zrealizujemy w cato$ci bez udziatu

b. eq

podwykonawcow™

c. Nazwy (firmy) podwykonawcow, na ktorych zasoby powotujemy si¢ na zasadach okreslonych w
art. 118 PZP, w celu wykazania spelniania warunkéw udziatu w postgpowaniu:

3. Do kierowania i koordynowania spraw zwigzanych z realizacja umowy Wykonawca wyznacza
nastepujace osoby (imig, nazwisko, telefon):
Paulina Lewicka 87 730 94 36

4. Oswiadczam/y, ze w cenie oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem

zamoOwienia zgodnie z wymaganiami zawartymi w SWZ.

5. Os$wiadczam/y, ze zapoznali$my si¢ ze specyfikacja warunkow zamdOwienia, w tym takze ze wzorem
umowy 1 uzyskaliSmy wszelkie informacje niezbedne do przygotowania niniejszej oferty. W
przypadku wyboru naszej oferty zobowigzujemy si¢ do zawarcia umowy zgodnej z niniejsza oferta, na

warunkach okreslonych w specyfikacji
wyznaczonym przez Zamawiajacego.

6. O$wiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwiazanych niniejszq oferta przez czas wskazany w
specyfikacji warunkow zaméwienia.

warunkoéw zamdwienia oraz w miejscu 1 terminie

1



mailto:dzp@bialmed.pl

SPZ0Z.DLA.2301.03.2024

Oswiadczam/y, ze zaoferowany przedmiot zamodwienia jest dopuszczony do obrotu w Polsce i
zarejestrowany zgodnie z obowigzujagcymi przepisami, oraz posiada odpowiednie $wiadectwa oraz
charakterystyki produktu.

Oswiadczam/y, ze oferowane produkty spetniajg okreslone przez zamawiajacego wymagania, cechy
lub kryteria, sa dopuszczone do obrotu, zgodnie z postanowieniami ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o
wyrobach medycznych (t.j. Dz. U. 2022 poz. 974 ze zm.), ze oferowane produkty posiadajg aktualne
charakterystyki produktu w jqzyku polskim, ktore sa dostepne w bezptatnych i ogdlnodostepnych
bazach danych, znajdujacych si¢ pod nastgpujacymi adresami:............... lub sa w posiadaniu
Wykonawcy, ktory na kazde wezwanie Zamawiajacego dostarczy je w terminie 3 dni.

Oswiadczam/y

ze wybor oferty nie bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajacego obowigzku podatkowego*

(UWAGA' Informacja dotyczy tzw. odwroconego VAT. Niewlasciwe skreslic. Wypehi¢ miejsca
wykropkowane tylko w przypadku koniecznosci zaptaty odwroconego VAT).

10. O$wiadczenie o statusie - WIELKOSC PRZEDSIEBIORSTWA!
0 mikro* O mate* o $rednie* X duze*

11.

12.

13.

14.

15.

Nastepujace informacje zawarte w naszej ofercie stanowig tajemnice przedsi¢biorstwa:

Uzasadnienie zastrzezenia ww. informacji jako tajemnicy przedsicbiorstwa zostato zataczone do naszej oferty.

Oswiadczamy, iz realizujagc zamowienie bedziemy stosowaé przepisy rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i
Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie danych, Dz. Urz. UE L 2016 r. nr. 119 s. 1 —,,RODO”).

Oswiadczamy, ze wypetniliSmy obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0s6b
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskaliSmy w celu ubiegania si¢ o
udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym postgpowaniu.

Oswiadczam, iz powyzsze dane sg zgodne ze stanem faktycznym oraz jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci
karnej z art. 233 Kodeksu Karnego.

Zalacznikami do niniejszej oferty sa (wymienic):

Formularz cenowy
JEDZ
Oswiadczenie
Pelnomocnictwo

Uwaga!
Dokument winien by¢ podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym.

Bialmed Podpisane

% elektronicznie przez
Rafat Modzelewski
(Certyfikat
kwalifikowany) w dniu
2024-08-14.
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