Zespol Zakladow Opieki Zdrowotnej w Wadowicach
ul. Karmelicka 5, 34-100 Wadowice
NIP: 551-21-24-676, REGON: 000306466
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Zalgcznik nr 2

........... A
Formularz Ofertowy (wzoér)
Nazwa, AdreS WYKOMAWCY ......cccciiieieieieeiie et eeteeeieeeteserteeessteesteesaseesseesssesssseaesseesnseesssssssssassssessssessseessnnes
ReOMN: ...t NIP: ettt ettt et ee cenereeeeesenneeeeeessssnnnens
Tl ettt st FaX: ceeeieeeerieniteeiee et st st te st st e st seae e e essaesnees
INEEINET: ceiiieiieeieeieeieeeeeee et eeveeseeesaeeaeeas €- MALL c.eeiiiiiieieeece e
Osoba odpowiedzialna za realizacje UMOWY: .......ccccvereieeeieierieeeieeeieeesteeesreeesseeesseeessees seesseessseessssessseessseesnns
(Imie i nazwisko, numer telefonu)
Osoba upowazniona do podpiSania UIMOWY :........ccceeeeiererieeeriienieeeieeeeeesieeeraeesteeeaeesseeeeseessseessssessseesssessnnes
(Imie 1 nazwisko, zajmowane stanowisko)
Oferta cenowa (w PLN), znak: ZP.26.2.34.2020
1. Warto§¢ oferty netto:........ceeunenes zl,  bruttor.....cccceeveeenennne. z}  (slownie brutto:
.................................................................................. /100)
2. Osoba ktora nalezy powiadomié w przypadku awarii: .........ccccecoevencenenncene tel/fax ...ccooveevreenennne,
3. Termin platnos$ci: 60 dni od daty doreczenia prawidlowo wystawionej faktury VAT do siedziby
Zamawiajgcego w formie przelewu.
4. Os$wiadczam/y, ze udzielimy gwarancji na oferowany przedmiot zamoéwienia (naprawe i czeSci
wymienione podczas naprawy) na okres ..........c........ (min. 6) miesiecy liczony od dnia wydania

przedmiotu zamoéwienia.
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Czestotl. pIrl; eé gfl. Wartosé netto | % VAT | Warto$¢ | Warto$¢ brutto
L.p. Producent Nazwa Typ Nr Rok Przegl. | w czasie VAT

aparatury fabrycz. prod. (m-0) trwania

umowy
1 Fresenius Kabi irff(l)lnz;}_]?za Injectomat Agilia | 21994919 2013 36 1
2 Fresenius Kabi irff(l)lnz;}_]?za Injectomat Agilia | 21994920 2013 36 1
3 Fresenius Kabi ilff(l)lnzg_]?za Injectomat Agilia | 21994921 2013 36 1
4 Fresenius Kabi il?f(l)lr;l}g;ala Injectomat Agilia | 21994923 2013 36 1
5 Fresenius Kabi il?f(l)lr;l}g;ala Injectomat Agilia | 21994926 2013 36 1
6 Fresenius Kabi ilff(:;)gﬁa Injectomat Agilia | 21994928 2013 36 1
7 Fresenius Kabi ilff?lr:)g;ala Injectomat Agilia | 21994936 2013 36 1
8 Fresenius Kabi ilff?lr:)g;ala Injectomat Agilia | 22059598 2013 36 1
9 Fresenius Kabi irlx)f?lnz;}_]?;ala Injectomat Agilia | 21994924 2013 36 1
10 Fresenius Kabi irff?lnz;}_]?za Injectomat Agilia | 21994932 2013 36 1
11 Fresenius Kabi irff(l)lnzl)gfla Injectomat Agilia | 22059599 2013 36 1
12 Fresenius Kabi irff(l)lnzl)gfla Injectomat Agilia | 21994922 2013 36 1
13 Fresenius Kabi irff(l)lnzzgza Injectomat Agilia | 21994925 2013 36 1
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. . pompa . -
14 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 21994930 2013 36
. . pompa . -
15 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 21994933 2013 36
. . pompa . -
16 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 21994934 2013 36
. . pompa . -
17 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 21994935 2013 36
. . pompa . -
18 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 21994929 2013 36
. . pompa . -
19 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 21994931 2013 36
Fresenius Kabi pompa -
20 Polska objetosciowa Volumat Mc Agilia | 22509785 2014 36
Fresenius Kabi pompa . -
21 Polska objetosciowa Injectomat Agilia | 22440413 2014 36
pompa
22 Fresenius Kabi infuzyjna VOIRHEZMC 23071222 2016 36
objetosciowa 8
pompa
23 Fresenius Kabi infuzyjna VOIRHEZMC 23071221 2016 36
objetosciowa 8
pompa
24 Fresenius Kabi infuzyjna VOIRH;%J;MC 23071224 2016 36
objetosSciowa &
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pompa
25 Fresenius Kabi infuzyjna VOle.a.t MC 23071226 2016 36
A gilia
objetosciowa
pompa
26 Fresenius Kabi infuzyjna Volim‘a't MC 23071219 2016 36
o S gilia
objetoSciowa
pompa
27 Fresenius Kabi infuzyjna Volirn‘a't MC 23071223 2016 36
o gilia
objetoSciowa
pompa
28 Fresenius Kabi infuzyjna Volirn‘a't MC 23071220 2016 36
A gilia
objetoSciowa
pompa
29 Fresenius Kabi infuzyjna Volgnqa_t MC 23071218 2016 36
o gilia
objetoSciowa
pompa
30 Fresenius Kabi infuzyjna Volgma_t MC 23071225 2016 36
o gilia
objetoSciowa
pompa .
31 Fresenius Kabi infuzyjna InJecj’;or‘n'at MC 22893549 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
32 Fresenius Kabi infuzyjna InJecj’;or‘n'at MC 22893559 2016 36
gilia
strzykawkowa
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pompa .
33 Fresenius Kabi infuzyjna In;ecj’;om'at MC 22893550 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
34 Fresenius Kabi infuzyjna InJecz’ior_n'at MC 22893560 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
35 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat MC 22893558 2016 36
Agilia
strzykawkowa
pompa .
36 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat MC 22893547 2016 36
Agilia
strzykawkowa
pompa .
37 Fresenius Kabi infuzyjna InJeCiOl:n.at MC 22893561 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
38 Fresenius Kabi infuzyjna InJec;n\or.n_at MC 22893554 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa
39 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866521 2016 36
strzykawkowa
pompa
40 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866522 2016 36
strzykawkowa
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pompa
41 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866523 2016 36
strzykawkowa
pompa
42 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866524 2016 36
strzykawkowa
pompa
43 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866479 2016 36
strzykawkowa
pompa
44 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866482 2016 36
strzykawkowa
pompa .
45 Fresenius Kabi infuzyjna InJeCiOl:n.at MC 22866482 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
46 Fresenius Kabi infuzyjna InJec;n\or.n_at MC 22893552 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
47 Fresenius Kabi infuzyjna InJecj’;or‘n'at MC 22893553 2016 36
gilia
strzykawkowa
pompa .
48 Fresenius Kabi infuzyjna InJecj’;or‘n'at MC 22893555 2016 36
gilia
strzykawkowa
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pompa .
49 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat MC 22893557 2016 36
Agilia
strzykawkowa
pompa .
50 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat MC 22893539 2016 36
Agilia
strzykawkowa
pompa .
51 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat MC 22893556 2016 36
Agilia
strzykawkowa
pompa .
52 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat MC 22893551 2016 36
Agilia
strzykawkowa
pompa
53 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866509 2016 36
strzykawkowa
pompa
54 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866518 2016 36
strzykawkowa
pompa
55 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866517 2016 36
strzykawkowa
pompa
56 Fresenius Kabi infuzyjna Injectomat Agilia | 22866516 2016 36
strzykawkowa
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57

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866480

2016

36
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58

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866484

2016

36

59

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866481

2016

36

60

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866483

2016

36

61

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866500

2016

36

62

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866515

2016

36

63

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866506

2016

36

64

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866507

2016

36
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65

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866519

2016

36
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66

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866520

2016

36

67

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866511

2016

36

68

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866514

2016

36

69

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866508

2016

36

70

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866512

2016

36

71

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866513

2016

36

72

Fresenius Kabi

pompa
infuzyjna
strzykawkowa

Injectomat Agilia

22866510

2016

36
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73 Fresenius Kabi d(fltgl?? ca LINK 6 Agilia 23015603 2016 36 1
74 Fresenius Kabi d(fltgl?? ca LINK 6 Agilia 23015604 2016 36 1
75 Fresenius Kabi d(fltgl_cijz::: a LINK 6 Agilia 23015602 2016 36 1
76 Fresenius Kabi d(fltgl_cijz::: a LINK 6 Agilia 23015605 2016 36 1
RAZEM X
5. Os$wiadczam/ y, ze podane ceny obejmuja wszystkie koszty zwiazane z dojazdem i konserwacja sprzetu oraz koszty zwiazane z dostarczeniem i odebraniem

sprzetu do i z siedziby Wykonawcy (tj. koszty przesylki) w przypadku konieczno$ci wykonania ustugi w warsztatach Wykonawcy.

6. Os$wiadczam/y, ze posiadam/y niezbedna wiedze i do$wiadczenie oraz dysponuje/my potencjalem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamdéwienia.
7. Os$wiadczam/ y, ze zapoznaltem/ liémy sie z warunkami okreslonymi w specyfikacji istotnych warunkéw zamoéwienia i przyjmuje/ emy je bez zastrzezen.
8. Os$wiadczam/ y, ze w przypadku uznania mojej/ naszej oferty za najkorzystniejsza zobowiazuje/ emy sie do $wiadczenia ustug na warunkach zawartych w

specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia wraz z zalaczonym do niej projektem umowy oraz w zlozonej ofercie.

9. Zobowiazuje/my sie do utrzymywania cen na niezmiennym poziomie przez caly okres obowiazywania umowy, z zastrzezeniem zapiséw w umowie.
10. Wymienione nizej dokumenty stanowia tajemnice przedsiebiorstwa i nie moga by¢ udostepniane osobom trzecim:

5 (0 15 DSOS SPRURURON

10.2 ettt

11. Os$wiadczam/y, ze przewiduje/emy powierzenie podwykonawcom

(poda¢ nazwe firmy podwykonawcy)

12. Czedci realizacji zamdwienia jakie powierzam/y podwykonawcy:
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13. O$wiadczam/y, ze nie przewiduje/emy powierzenia podwykonawcom realizacji cze$ci zamowienia*®.

14. O$wiadczam, ze wypelilem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub
posrednio pozyskalem w celu ubiegania sie o udzielenie zamodwienia publicznego w niniejszym zapytaniu. (W przypadku, gdy wykonawca nie przekazuje danych
osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wylaczenie stosowania obowiazku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO

treSci oswiadczenia wykonawca nie sklada (usuniecie tresci oSwiadczenia np. przez jego przekreslenie/wykreslenie).

(miejscowosé, data) (podpis osoby uprawnionej do
reprezentowania Wykonawcy)

*niepotrzebne skresli¢



