nr sprawy FAZ.2800.50.2021-TP

Załącznik nr 3 do SIWZ

FORMULARZ OFERTY

	Pełna nazwa oferenta:
	

	
	


	Adres oferenta:
	Ulica:
	Nr:

	
	Kod pocztowy:
	Miejscowość:

	
	Nr telefonu:
	Fax:

	
	e-mail: 

	REGON:
	NIP:

	Bank:
	Nr konta, na które należy zwrócić wadium wpłacone w pieniądzu:

	Nr wpisu do KRS / nazwa w CEiDG
	-----------------------------------------------------------

	Wykonawca jest przedsiębiorstwem (zaznaczyć)

( DUŻYM                ( ŚREDNIM                ( MIKRO                  ( MAŁYM


Odpowiadając na ogłoszenie o postępowaniu na udzielenie zamówienia publicznego realizowanego w trybie podstawowym,  którego przedmiotem jest: Odbiór, transport i utylizacja odpadów medycznych o kodach 180102*, 180103*, 180108*, 180109 z SPZOZ Opolskie Centrum Onkologii im. prof. Tadeusza Koszarowskiego w Opolu w związku z prowadzoną przez Zamawiającego działalnością leczniczą.
1. Oferuję/my realizację zamówienia za cenę w złotych polskich:

Netto: …,.................................zł (słownie: ..........................................................................................)

Brutto: ....................................zł (słownie: ..........................................................................................) 

(w tym VAT ......... % ......................................................... zł) 

Szczegółową kalkulację przedstawiono w kosztorysie wykonania usługi - Załącznik nr 3.1

2. Cena brutto uwzględnia wszystkie wymagania SWZ oraz obejmuje wszelkie koszty bezpośrednie 
i pośrednie, jakie poniesie Wykonawca z tytułu prawidłowego i terminowego wykonania całości przedmiotu zamówienia. 
3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia, nie wnosimy do niej zastrzeżeń, oraz, 
że zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.
4. Oświadczamy, że zawarty w Specyfikacji Warunków Zamówienia wzór umowy został przez nas zaakceptowany, nie wnosimy do niego zastrzeżeń i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy w terminie wskazanym przez Zamawiającego.
5. Oświadczamy, że zamówienie zrealizujemy (zaznaczyć właściwe):
( bez udziału podwykonawców/ 
( przy udziale następujących podwykonawców (wymienić) 
 …………………………………………………………………………………………………….
6. Oświadczamy, że w okresie realizacji umowy będziemy dysponować środkami transportu przystosowanymi do wykonywania przedmiotowej usługi, wyposażonymi w wagę do ważenia odbieranych odpadów  w ilości:
	Podać

	_________________________ samochodów

ilość


7. Osoba upoważnioną do kontaktu z Zamawiającym w sprawach związanych z postepowaniem jest: ………………………………………… tel:............................................e-mail..................................................... 
8. Oświadczamy, że:

( 
nie przynależymy do żadnej grupy kapitałowej
( 
istnieje możliwość, że inny wykonawca, przynależący do tej samej grupy kapitałowej złoży odrębną ofertę w postępowaniu, w związku z czym na każde wezwanie Zamawiającego przedłożymy oświadczenie o braku porozumienia mającego na celu zakłócenie konkurencji  -  wraz z dokumentami lub informacjami potwierdzającymi przygotowanie oferty niezależnie od innego wykonawcy należącego do tej samej grupy kapitałowej;
9. Oświadczamy, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. (W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie) 

10. Wyrażamy zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w przedstawionych przez Wykonawcę dokumentach oferty w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego – zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

11. W przypadku kiedy w związku ze świadczeniem przez Wykonawcę usług stanowiących przedmiot oferty będzie zachodziła konieczność przetwarzania danych osobowych, których administratorem jest Zamawiający zobowiązujemy się do zawarcia umowy powierzenia przetwarzania danych osobowych zgodnie z wymogami RODO.

Załącznik nr 3.1  do SIWZ
Kosztorys wykonania usługi

	Lp.
	Wyszczególnienie rodzaju odpadów
	j.m.
	Cena j.m. . netto zł
	% VAT
	Cena j. m.. brutto zł
	Ilość odpadów na 12 miesięcy
	Wartość netto zł
	Wartość brutto zł
	Nr katalogowy odpadów

	1. 
	Inne odpady, które zawierają żywe drobnoustroje chorobotwórcze lub ich toksyny oraz inne formy zdolne do przeniesienia materiału genetycznego, o których wiadomo lub co do których istnieją wiarygodne podstawy do sądzenia, że wywołują choroby u ludzi i zwierząt (np. zainfekowane pieluchomajtki, podpaski, podkłady) z wyłączeniem 18 01 80 i 18 01 82)
	kg
	
	
	
	32.000
	
	
	18 01 03*

	2. 
	Części ciała i organy oraz pojemniki na krew i konserwanty służące do jej przechowywania (z wyłączeniem 18 01 03)
	kg
	
	
	
	4.500
	
	
	18 01 02*

	3. 
	Leki cytotoksyczne i cytostatyczne 
	kg
	
	
	
	5.400
	
	
	18 01 08*

	4
	Leki inne niż wymienione w 18 01 08 – przeterminowane leki
	kg
	
	
	
	100
	
	
	18 01 09

	RAZEM
	42000
kg
	
	
	


Przedmiot zamówienia: Odbiór, transport oraz unieszkodliwienie odpadów medycznych wytworzonych przez SP ZOZ Opolskie Centrum Onkologii 
im. prof. Tadeusza Koszarowskiego w Opolu
Miejsce unieszkodliwiania odpadów: …………………………………………………………………………………………………………..

(podać nazwę i adres)

� Dokument składany w formie elektronicznej należy podpisać w sposób opisany w SWZ  


� Dokument składany w formie elektronicznej należy podpisać w sposób opisany w SWZ  









