Zatacznik nr 2 do zapytania ofertowego

Zamawiajacy:

Akademia Kaliska
im. Prezydenta Stanistawa Wojciechowskiego
ul. Nowy Swiat 4, 62-800 Kalisz

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

Lo 0 0 T= 11 R L] (<] ] TR faX: oo,

reprezentowany przez:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

FORMULARZ OFERTOWY - zadanie nr 1

Odpowiadajgc na zaproszenie do ztozenia oferty, oferuje realizacje zamdéwienia na Swiadczenie

ustug medycznych na tgczng wartosé:

L.p. Przedmiot zamodwienia j.-m. Liczba Cena jedn. Wartos¢ netto Stawka Wartos¢

netto w PLN (kol. 4 x podatku brutto
w PLN kol. 5) VAT (kol. 6 x kol. 7)

1 2 3 4 5 6 7 8

1. Morfologia 0s. 260

2. Badanie ogdlne moczu 0s. 260

3. Cholesterol 0s. 244

4. OB 0s. 260

5. Glukoza 0s. 2

RAZEM

/ miejscowo$é, data/ /podpis, pieczatki-oséb upowaznionych/>

Ogotem  wartosé zamOW|en|e brutto wynosi:.. reereesnersssnemnenneneennee ZlOtych, W tym  cena
NELEO: . e " ztotych plus zgodnle z obOW|azu1acym| przepisami podatek od towardéw i
Ustug VAT, W WYSOKOSCI ...ovvvrverieeeirieieieicicieieieieieiennas " ztotych.

Oswiadczam, ze wyzej wymieniona warto$¢ brutto zawiera wszelkie koszty zwigzane ze $wiadczeniem
przedmiotu zamowienia, w tym: ustuge, wszelkie optaty, podatek VAT, itd.

Posiadam uprawnienia do wykonywania dziatalnosci objetej przedmiotem zamdwienia oraz dysponuje
potencjatem technicznym i osobowym umozliwiajgcym realizacje zaméwienia.

Znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej umozliwiajacej wykonanie zaméwienia.




5. Zapoznatem sie z trescig zapytania ofertowego, w tym z projektem umowy stanowigcej jego zatgcznik
i akceptujeichtresc, w tym warunki ptatnosci oraz zdobytem wszelkie niezbedne informacje do opracowania
oferty.

6. W przypadku wyboru mojej oferty zobowigzuje sie do $wiadczenia przedmiotu zamodwienia
w terminie okreslonym w zapytaniu ofertowym i za cene podang w formularzu oferty.

7. Oswiadczam, ze jestem / nie jestem ptatnikiem podatku VAT* a w przypadku gdybym stat sie ptatnikiem
podatku VAT podczas realizacji zméwienia, kwota brutto wynagrodzenia nie ulegnie zmianie.

8. Wszystkie dane zawarte w mojej ofercie sg zgodne z prawdg i aktualne w chwili sktadania oferty.

9. Dane teleadresowe Wykonawcy do prowadzenia korespondencji:

NazWa (fIrma) WYKONAWCY: ...ttt e s ettt sttt s et sa st se e e s

(w przypadku sktadania oferty wspdlnej prosze wyzej podac dane ustanowionego petnomocnika)
10. W zataczeniu przedktadam nw. zatgczniki:
) TSP

B) bbb bbb bbb bbbt et bbb bbbt b bbbttt e b bebete eas

11. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO
(rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r.
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) wobecosdb fizycznych, od ktérych dane osobowe
bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie udzielenie zamdéwienia publicznego
W niniejszym post(-;-powaniu.1

(podpis-y, pieczatki osoby/osdb upowaznionych do reprezentowania wykonawcy)2

* nalezy poda¢ dane/niewtasciwe skresli¢

' W przypadku, gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wytaczenie
stosowania obowigzku informacyjnego, stosowanie do art. 13 ust. 4 lub art.14 ust. 5 RODO tresci o$wiadczenia wykonawca nie sktada —
nalezy przekresli¢ pkt 12.

2 W przypadku, gdy oferte podpisuje osoba/osoby dziatajaca/dziatajgce na podstawie petnomo cnictwa do oferty nalezy zataczy¢ stosowane

petnomocnictwo.



