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Załącznik nr 1 do SWZ











__________________                                                







 (Miejscowość i data)
FORMULARZ  OFERTOWY
Nazwa Wykonawcy: __________________________________________________
z siedzibą w: kod ____________________ miejscowość _____________________

województwo ___________________________________________________
adres: ul_____________________________________________________________

REGON:  ______________________NIP__________________________________

Telefon ____________________________
tel./fax
_________________________
e-mail: _____________________________________________________________

Niniejszym zgłaszam(y) przystąpienie do postępowania na: 
Usługi medyczne w zakresie medycyny pracy 
w 2022 roku
dla Zamawiającego z siedzibą:   4 Wojskowy Oddział Gospodarczy
                     


         44-121 Gliwice, ul. Gen. Andersa 47
Deklarujemy wykonanie zamówienia za cenę: 
CZĘŚĆ NR 1:
Wartość brutto:  ____________________________zł 

Wartość VAT w % ………… 

Wartość netto:  ____________________________zł 

Słownie brutto: ____________________________________________________zł
CZĘŚĆ NR 2: 

Wartość brutto:  ____________________________zł 

Wartość VAT w % ………… 

Wartość netto:  ____________________________zł 

Słownie brutto: ____________________________________________________zł
CZĘŚĆ NR 3:

Wartość brutto:  ____________________________zł 

Wartość VAT w % ………… 

Wartość netto:  ____________________________zł 

Słownie brutto: ____________________________________________________zł
CZĘŚĆ NR 4:

Wartość brutto:  ____________________________zł 

Wartość VAT w % ………… 

Wartość netto:  ____________________________zł 

Słownie brutto: ____________________________________________________zł
CZĘŚĆ NR 5:

Wartość brutto:  ____________________________zł 

Wartość VAT w % ………… 

Wartość netto:  ____________________________zł 

Słownie brutto: ____________________________________________________zł
CZĘŚĆ NR 6:

Wartość brutto:  ____________________________zł 

Wartość VAT w % ………… 

Wartość netto:  ____________________________zł 

Słownie brutto: ____________________________________________________zł
Jednocześnie oświadczamy, że:

a) Zapoznaliśmy się z treścią ogłoszenia o zamówieniu oraz z załącznikami i nie wnosimy żadnych zastrzeżeń.
	b) Posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie, a także dysponujemy potencjałem technicznym i  osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.

	c) Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.
d) Oświadczam, że wykonam zamówienie zgodnie z wymogami i warunkami Zamawiającego określonymi w SWZ oraz w projektowanych postanowieniach umowy w szczególności z karami umownymi oraz akceptuję niniejsze zapisy bez zastrzeżeń.


e) Ofertę i wszelkie oświadczenia składamy świadomi odpowiedzialności karnej                   z art. 297 § k.k.
f) Projekt umowy akceptujemy bez zastrzeżeń i w przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy w miejscu tj. 4 WOG w terminie wskazanym przez Zamawiającego.
g) Oświadczam, że w terminie do 3 dni roboczych od dnia informacji o wyborze oferty prześlę przez platformę Zamawiającego wszystkie niezbędne dane potrzebne do przygotowania umowy.

h) Miejsce wykonywania badań znajduje się pod adresem_______________________________________________________





(należy wpisać adres wykonywania usługi)

i) Informujemy, iż planujemy / nie planujemy powierzyć część zamówienia 

dotyczącą ____________________________________________________




(należy wpisać część  jakich badań badań dotyczy) 

podwykonawcy________________________________________________




(należy wpisać adres i nazwę podwykonawcy)

i) Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane 
w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się 
o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.* i **

UWAGA: Do wniosku o dopuszczenie do udziału w postępowaniu należy załączyć dokumenty wymagane przez Zamawiającego na potwierdzenie spełnienia warunków udziału w postępowaniu wskazane w ogłoszenia o zamówieniu oraz w innych miejscach o ile jest to wymagane.
j) Oświadczam, że: 
· jestem osobą fizyczną nie prowadzącą działalności gospodarczej*

· prowadzę jednoosobową działalność gospodarczą*

· należę do sektora mikro przedsiębiorstw*
· należę do sektora małych przedsiębiorstw*
· należę do sektora średnich przedsiębiorstw*
· prowadzę inny rodzaj działalności*
zgodnie z ustawą z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców. 

(* konieczne jest pozostawienie odpowiedzi właściwej, a skreślenie pozostałych. 
W przypadku nie zaznaczenia właściwego  Zamawiający przyjmie, że Wykonawca należy do sektora małych i średnich przedsiębiorstw.)
* Niepotrzebne skreślić 
** 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 i dokonuje jego skreślenia.

Na ______kolejno ponumerowanych stronach składamy całość oferty.
	______________, dnia ________ r.

      (miejscowość)


NALEŻY PODPISAĆ ELEKTRONICZNIE: PODPISEM KWALIFIKOWANYM lub PODPISEM ZAUFANYM lub PODPISEM OSOBISTYM !!!
