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Formularz oferty
Przetarg nieograniczony, ktorego wartos¢ jest rowna lub przekracza progi unijne, na zadanie pod nazwa:
Dostawa sprzetu do diagnostyki i leczenia raka ptuca dla pneumonologii w ramach programu wieloletniego pod nazwa
»Narodowa Strategia Onkologiczna”

Numer referencyjny postepowania:

WSZ-EP-1/2024
Zatacznik nr 1 do SWz

FORMULARZ OFERTY

Skfadajac oferte w postepowaniu o udzielenie Zamodwienia prowadzonego w trybie
przetargu nieograniczonego na podstawie ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. — Prawo
zamoéwien publicznych, na zadanie pod nazwg: Dostawa sprzetu do diagnostyki
i leczenia raka ptuca dla pneumonologii w ramach programu wieloletniego pod nazwg ,, Narodowa
Strategia Onkologiczna” , my nizej podpisani:

Wykonawca 1 Varimed Sp. z o0.0.
adres ul. Tadeusza Kosciuszki 115/4U, 50-442 Wroctaw
wojewddztwo dolnoslgskie kraj Polska

adres email (do kontaktow z Zamawiajgcym) varimed@varimed.pl, beata.kolan@varimed.pl

KRS 0000111196 NIP 8990202964 REGON 008260019

* niepotrzebne skresli¢ lub powieli¢ w przypadku wiekszej liczby Wykonawcdw wspdinie ubiegajgcych sie o udzielenie Zamdwienia

** wypetniajg jedynie Wykonawcy wspélne ubiegajacy sie o udzielenie Zamdwienia (spotki cywilne lub konsorcja)

1. SKEADAMY OFERTE na wykonanie Przedmiotu Zamodwienia zgodnie z SWZ.
OSWIADCZAMY, ze zapoznaliémy sie z treécig SWZ i uznajemy sie za zwigzanych okreslonymi w
niej postanowieniami.

3. OSWIADCZAMY, ze zapoznaliémy sie z Projektowanymi Postanowieniami Umowy stanowigcymi
zatgcznik do SWZ i zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy
zgodnej z ofertg i innymi ztozonymi przez nas dokumentami, w szczegdlnosci przedmiotowymi
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Formularz oferty
Przetarg nieograniczony, ktorego wartos¢ jest rowna lub przekracza progi unijne, na zadanie pod nazwa:
Dostawa sprzetu do diagnostyki i leczenia raka ptuca dla pneumonologii w ramach programu wieloletniego pod nazwa
»Narodowa Strategia Onkologiczna”

srodkami dowodowymi, na warunkach okreslonych w SWZ, w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

4. ZOBOWIAZUJEMY SIE wykonaé zamodwienie w terminie wskazanym w SWZ.
5. OFERUJEMY wykonanie przedmiotu Zamdwienia na:

Pakiet 1
llos¢ Cena jedn. Wartos¢
. P Oferowany
L.p. Przedmiot zamdwienia brutto w zt brutto w zt
model/typ,
roducent
(1) (2 (1x2) .
Wideobronchoskop EB19-J10U
1 uIt.rasonograflc.zny —zgodny z 5 sztuki 317 520,00 635 040,00 Pentax (Hoya)
opisem zatgcznika nr 2.1 do
SWZ
« | Koszt dostawy urzqdzen 200,00
la
z punktu 1
« | Koszt instalacji i uruchomienia 100,00
1b .
urzqdzen z punktu 1
10 Koszt serwisowania urzqdzen 200,00
z punktu 1
Koszt szkolenia pracownikow 100,00
1d* | z zakresu obstugi urzgdzen
Z punktu 1*
Razem wartos¢ pakietu: 635 640,00
* jezeli dotyczy

1) okres gwarancji 24 miesigce/ecy;

Wymagane parametry jakosciowo-techniczne dotyczace aparatury/urzadzen zostaly okreslone
w zatgczniku nr 2.1 do SWZ nr WSZ-EP-1/2024.
Kwota podana w ww. tabeli pod pozycjg ,, Razem wartos$¢ pakietu brutto” stanowi cene ofertowa.

Pakiet 2
llos¢ Cena jedn. Wartos¢
. . Oferowany
L.p. Przedmiot zamdwienia brutto w zt brutto w zt
model/typ,
roducent
(1) (2) (1x2) P
Wideobronchoskop — zgodny z 3 sztuki EB19-J10
1 opisem zatgcznika nr 2.2 do 4 sztuki 23 440 00 293 76000 Pentax (Hoya),
’ SWz ’ ’ 1 sztuka EB15-J10
Pentax (Hoya)
" Koszt dostawy urzgdzen 200,00
la z %
punktu 1
1p* Koszt instalacji i uruchomienia 100,00
urzqgdzen z punktu 1*
1c* Koszt serwisowania urzqdzen 200,00
Z punktu 1
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Formularz oferty
Przetarg nieograniczony, ktorego wartos¢ jest rowna lub przekracza progi unijne, na zadanie pod nazwa:

Dostawa sprzetu do diagnostyki i leczenia raka ptuca dla pneumonologii w ramach programu wieloletniego pod nazwa

»Narodowa Strategia Onkologiczna”

1d* z zakresu obstugi urzqdzen

Koszt szkolenia pracownikdéw 100,00

Z punktu 1*

Razem wartos¢ pakietu: 2594 360,00

* jezeli dotyczy

1) okres gwarancji 24 miesigce/ecy;

Wymagane parametry jakosciowo-techniczne dotyczace aparatury/urzadzen zostaty okreslone
w zatgczniku nr 2.2 do SWZ nr WSZ-EP-1/2024.
Kwota podana w ww. tabeli pod pozycja ,,Razem wartos$¢ pakietu brutto” stanowi cene ofertowa.

WARUNKI PEATNOSCI zostaty okreslone w Projektowanych postanowieniach umowy,
stanowigcych zatgcznik do SWZ.

OSWIADCZAMY, iz — za wyjatkiem informacji stanowiacych tajemnice przedsiebiorstwa
W rozumieniu przepisdéw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji — oferta oraz wszelkie pozostate
zatgczniki sg jawne.

OSWIADCZAMY, ze jestesmy zwigzani oferta do uptywu terminu wskazanego w SWZ.

OSOBA upowazniong do kontaktéw w sprawie oferty jest:

Beata Kolan, tel. 65 529 36 89

INFORMUJEMY, iz zgodnie z art. 225 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 r. — Prawo
zamoéwien publicznych, wybdr oferty:

a) nie bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego*,

(*niepotrzebne skreslic)
11 Dostawe objetg zamodwieniem zamierzamy wykona¢ samodzielnie* - przy—udziale

podwykonawecéw*

(*niepotrzebne skreslic)
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Formularz oferty
Przetarg nieograniczony, ktorego wartos¢ jest rowna lub przekracza progi unijne, na zadanie pod nazwa:
Dostawa sprzetu do diagnostyki i leczenia raka ptuca dla pneumonologii w ramach programu wieloletniego pod nazwa
»Narodowa Strategia Onkologiczna”

Wypetni¢ ponizszg tabele w przypadku wykonania zamdwienia przez podwykonawcow.

Craié swienia_ktérvek | 1o Wik

Lp. . . a
zamierza-powicrzyé-podwykenawecom

Lp. N lavel vl e M .

Powierzenie wykonania czesci zamdwienia podwykonawcom nie zwalnia Wykonawcy
z odpowiedzialnosci za nalezyte wykonanie tego zamdwienia.

12. OSWIADCZAMY, ze brak wskazania w ofercie czeici zamdwienia, rozumiane ma byé jako
wykonanie zaméwienia bez udziatu podwykonawcow.

13. OTRZYMALISMY konieczne informacje do przygotowania oferty.

14. OSWIADCZAMY, e wypetniliémy obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
RODO! wobec o0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamodwienia publicznego w niniejszym
postepowaniu.?*

15. RODZAJ Wykonawcy:

[ ] jednoosobowa dziatalnoéé¢ gospodarcza,
[ ] osoba fizyczna nieprowadzaca dziatalnoéci gospodarczej,
X inny rodzaj
16. OSWIADCZAMY, ze:
[ ] jesteémy? Mikroprzedsiebiorstwem
[ ] jestesmy* Matym przedsiebiorstwem
X jestesmy? Srednim przedsiebiorstwem
[ ] nie jestesmy Mikroprzedsiebiorstwem badz Matym lub Srednim przedsiebiorstwem

Wroctaw, dnia 08.03.2024r.

Formularz podpisany elektroniczni

! Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb
fizycznych w zwiagzku 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).

2 W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi
wylaczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci o$wiadczenia
wykonawca nie sktada (usunigcie tre§ci oswiadczenia np. przez jego wykreslenie).

8 Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczace definicji mikroprzedsigbiorstw oraz matych i $rednich
przedsiebiorstw (Dz.U. L 124 z 20.5.2003, s. 36). Te informacje s3 wymagane wytacznie do celow statystycznych.
Mikroprzedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej, niz 10 osdb i ktdrego roczny obrét lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 2 milionow EUR.

Male przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktore zatrudnia mniej, niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma
bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

Srednie przedsiebiorstwa: przedsiebiorstwa, ktore nie s3 mikroprzedsigbiorstwami ani matymi przedsigbiorstwami i ktore
zatrudniaja mniej niz 250 os6b i ktorych roczny obrot nie przekracza 50 miliondéw EUR lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 43 milionéw EUR.
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