Zatqcznik nr 2
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Nr 1 w Betzycach
Ul. Przemystowa 44
24-200 Betzyce

FORMULARZ OFERTOWY
Ja/my* nizej podpisani:

WYKONAWCA:
Ja/my* nizej podpisani:

Katarzyna Kusnierz p.o. Kierownika Dzialu Przetargéw i Zamdéwien Publicznych
(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
*) niepotrzebne skresli¢

dziatajac w imieniu na rzecz:
»Farmacol- Logistyka” Sp. z o. o.

(petna nazwa Wykonawcy/ Wykonawcéw w przypadku wykonawcéw wspdlnie ubiegajqcych sie o udzielenie
zamodwienia)

Adres: ulica Szopienicka 77 40-431 Katowice
REGON: 141107266 NIP: 525-240-95-76

Tel.: 3220 80 627 Adres e-mail: przetargi@farmacol.com.pl

Nr konta bankowego: 22 1050 0099 7955 0000 0003 0425

Wykonaweca jest:

~mikreprzedsicbiorstwem;

- inny rodzaj podmiotu*
*) niepotrzebne skresli¢

Ubiegajac sie o udzielenie zamdéwienia publicznego na Leki, znak postepowania: ZP/PN/44/2024

1. SKLADAMY OFERTE na realizacje przedmiotu zaméwienia w zakresie:



ZADANIE NR 1
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 2
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 3
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 4
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 7
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR8
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 9
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 10
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 11
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 22
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 23
cena netto

cena brutto
podatek Vat
ZADANIE NR 29
cena netto

cena brutto
podatek Vat

9 811,88 zt
10 596,83 zt
8%

21 456,30 zt
23 172,81 z
8%

26 577,14 2t
2870330 zt
8%

27 454,40 zt
29 650,76 zt
8%

199 424,58 7t
216 425,71 7t
8%, 23%

38 436,80 zt
41 511,76 zt
8%

26 128,36 zt
28 218,63 zt
8%

13 101,00 zt
14 149,08 zt
8%

214 137,02 7t
231 267,99 7t
8%

38 722,60 zt
41 820,40 zt
8%

21 141,05 zt
2283233z
8%

205198 7t
2216,14 2
8%

stownie
slownie

stownie
slownie

slownie
stownie

slownie
stownie

stownie
slownie

stownie
slownie

slownie
stownie

stownie
stownie

stownie
slownie

slownie
slownie

slownie
stownie

stownie
slownie

dziewiec tysigcy osiemset jedenascie 7t osiemdziesiat osiem gr.
dziesig¢ tysigey piecset dziewigcdziesiat sze$¢ zt osiemdziesiat trzy gr.

dwadziescia jeden tysiecy czterysta pigédziesiat szes¢ zt trzydziesci gr.
dwadzie$cia trzy tysigce sto siedemdziesiat dwa zI osiemdziesiat jeden gr.

dwadzie$cia sze$¢ tysigcy pigéset siedemdziesiat siedem zt czternascie gr.
dwadzie$cia osiem tysiecy siedemset trzy zt trzydziesci gr.

dwadzie$cia siedem tysigcy czterysta pig¢dziesiat cztery zt czterdziesci gr.
dwadziescia dziewigc tysigey szesCset piecdziesiat zt siedemdziesiat szes¢ gr.

sto dziewiecdziesiat dziewige tysiecy czterysta dwadzie$cia cztery zt pie¢dziesiat osiem gr.
dwiedcie szesnascie tysigcy czterysta dwadzie$cia pig¢ zt siedemdziesigt jeden gr.

trzydziesci osiem tysiecy czterysta trzydziesci sze$¢ zt osiemdziesiat gr.
czterdziesci jeden tysigey pigcset jedenascie zt siedemdziesiat sze$¢ gr.

dwadziescia sze$¢ tysigey sto dwadziescia osiem zt trzydziesci sze$¢ gr.
dwadziescia osiem tysiecy dwiescie osiemnascie 7t szes¢dziesiat trzy gr.

trzyna$cie tysigcy sto jeden zt
czternascie tysiecy sto czterdziesci dziewie¢ zt osiem gr.

dwiescie czternascie tysiecy sto trzydziesci siedem zt dwa gr.

dwiescie trzydziesci jeden tysigcy dwiescie szes¢dziesiat siedem zt dziewigédziesiat dziewig¢ gr.

trzydziesci osiem tysiecy siedemset dwadzieScia dwa zt sze§¢dziesiat gr.
czterdziesci jeden tysigcy osiemset dwadziescia zt czterdziesci gr.

dwadzie$cia jeden tysigcy sto czterdziesci jeden zt pigé gr.
dwadziescia dwa tysiace osiemset trzydziesci dwa zt trzydziesci trzy gr.

dwa tysiace pie¢dziesiat jeden zt dziewigcdziesiat osiem gr.
dwa tysigce dwiescie szesnadcie zt czternascie gr.

Wykonawca wypetnia odrebnie dla kazdego Pakietu, na ktéry sktada oferte.

2. 0SWIADCZAMY, ze wybér przedmiotowej oferty*:

(nalezy wskazaé nazwe (rodzaj) towaru/ustugi, ktorych dostawa/Swiadczenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania oraz ich warto$¢ bez

kwoty podatku od towardéw i ustug)

*) niepotrzebne skresli¢; w przypadku nie skreslenia (nie wskazania) Zadnej z ww. tresci oswiadczenia i nie wypetnienia powyzszego pola
oznaczonego ,nalezy wskazac nazwe (rodzaj) towaru/ustugi, ktérych dostawa/Swiadczenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania oraz ich
wartos¢ bez kwoty podatku od towaréw i ustug” - Zamawiajqcy uzna, ze wybdor przedmiotowej oferty nie bedzie prowadzi¢ do powstania u
Zamawiajqcego obowiqzku podatkowego.

3. 0SWIADCZAMY, ze zapoznali$my sie ze Specyfikacja Warunkéw Zaméwienia i akceptujemy

wszystkie warunki w niej zawarte.



4. OSWIADCZAMY, ze uzyskali$émy wszelkie informacje niezbedne do prawidtowego przygoto-
wania i ztoZenia niniejszej oferty.

5. OSWIADCZAMY, Ze jeste$my zwigzani niniejsza oferta przez 90 dni od dnia uptywu terminu
sktadania ofert.

6. 0SWIADCZAMY, ze akceptujemy wymagany termin realizacji zaméwienia tj. sukcesywna do-
stawa przez okres 12 miesiecy od daty zawarcia umowy.

7. OSWIADCZAMY, ze zapoznaliémy sie z Projektowanymi Postanowieniami Umowy, okreslo-
nymi w Zatgczniku nr 6 do SWZ i ZOBOWIAZUJEMY SIE, w przypadku wyboru naszej oferty, do
zawarcia umowy zgodnej z niniejsza ofertg, na warunkach w nich okres$lonych.

8. OSwiadczamy, ze wypeiliSmy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
RODO wobec o0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskali-
$my w celu ubiegania sie o udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.*

* W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqcych lub zachodzi wytqczenie
stosowania obowiqzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia wykonawca nie sktada
(usuniecie tresci oSwiadczenia np. przez jego wykreslenie).

9. Oswiadczenie o powierzeniu czesci zamowienia podwykonawcy *:

Oswiadczam/y, Ze:

1) przedmiot zamodéwienia wykonamy samodzielnie,

7 S .
T

* niepotrzebne skresli¢. W przypadku nie wykreslenia ktorejs z pozycji i nie wypetnienia w pozycji a) i b),
Zamawiajqcy uzna, zZe Wykonawca nie zamierza powierzy¢ wykonania Zadnej czesci zamdéwienia
podwykonawcom.

10. ZOBOWIAZANIE W PRZYPADKU PRZYZNANIA ZAMOWIENIA.

1) Akceptuje proponowany przez Zamawiajacego Projekt umowy, ktéry zobowigzuje sie
podpisa¢ w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiajgcego.

2) Osobami uprawnionymi do merytorycznej wspotpracy i koordynacji w wykonywaniu
zadania ze strony Wykonawcy jest: Anna Cie$lik
nr telefonu 32/20-80-361 e-mail: przetargi@farmacol.com.pl

4) Dane potrzebne do zawarcia umowy :
Nazwa Firmy: ,Farmacol- Logistyka” Sp. z 0. 0. z siedzibg w Katowicach przy ul. Szopienickiej
77 40-431 Katowice wojewodztwo Slagskie dziatajaca zgodnie z wpisem do SAD REJONOWY
KATOWICE - WSCHOD W KATOWICACH WYDZIAL VIII GOSPODARCZY KRA-JOWEGO REJESTRU
SADOWEGO
pod numerem 0000288521 NIP 525-240-95-76 REGON 141107266
reprezentowang przez Agnieszka Grabowska
Tel.: 32/20-80-361 adres e-mail: przetargi@farmacol.com.pl

11. Wraz z ofertg SKEADAMY nastepujace dokumenty:
1. Formularz cenowy

2.]edz

3. Pelnomocnictwo

4.0swiadczenia

5.Dokumenty



Podpis elektroniczny kwalifikowany

Informacja dla Wykonawcy:

Formularz Ofertowy musi by¢ opatrzony przez osobe lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym
podpisem elektronicznym i przekazany Zamawiajgcemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzajqcymi prawo do repre-
zentowania Wykonawcy przez osobe podpisujqcq oferte.
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