Zatgcznik do ogtoszenia
Nazwa i adres Wykonawcy:

NP ettt ettt et a e
Osoba uprawniona do reprezentowania wykonawcy, w tym do podpisania umowy:

FORMULARZ OFERTOWY
w zamowieniu ponizej wartosci progowe;j
Apteczka samochodowa
NUMEr SPIOWY: v,

Nazwa i adres Zamawiajgcego
SKARB PANSTWA - KOMENDANT STOLECZNY POLICJI
ul. Nowolipie 2, 00-150 Warszawa
2. Nazwa nadana zamoéwieniu:
Apteczki pierwszej pomocy
3. W odpowiedszi na Panstwa ogtoszenie oferujemy:

Apteczka samochodowa

Wartos$¢ brutto
Cena (wartosé kol. 4 x
L Nazwa/rodzaj sprzetu Jednostka llosé jednostko Stawka kol. 5
P | Sprze miary wa nefto VAT powiekszone o
w PLN stawke podatku
VAT kol. é)
1 2 3 4 5 6 7
Opatrunek indywidualny wodoszczelny
1 . szt. 2
typu W duzy
2 Rekawiczki nitrylowe para. 10
3 Maska do sztucznego oddychania st 1
POCKET MASK ’
4 Kompresy z gazy jatowe 9 cm x 9 cm opakowanie 5
5 Gaza opatrunkowa jatowa 2 m?2 szt. 2
6 Gaza opatrunkowa jatowa 1 m?2 szt. 2
Bandaz uciskowy niejatowy z zapinkg
7 szt. 2
10cmx5m
8 Bandaz podtrzymujgcy niejatowy 10 st 9
cmx4m
Plaster tkaninowy z opatrunkiem do .
9 o opakowanie 1
ciecia8cmx1m
10 Przylepiec tkaninowy na szpulce 2,5 cm st 1
x5m
Elastyczna siatka opatrunkowa 6 cm x
11 szt. 1
ITm
12 Opatrunek hydrozelowy 10 cm x 10 cm szt. 2
13 Opatrunek hydrozelowy 20 cm x 20 cm szt. 2
Ptyn do dezynfekcji ran, btony $luzowej
14 L szt. 1
i skory 250 ml




15 Koc ratunkowy/termiczny 210 cm x 160 st 9
cm
16 Nozyczki ratownicze szt. 1
17 Mtotek awaryjny do wybijania szyb z st 1
nozem do ciecia paséw )
18 Torba fransportowa Szt. 1
Warto$¢ brutto materiatdw wg. stawki 8%
Warto$¢ brutto materiatdw wg. stawki 23 %
Cena za jednq apteczke brutto (suma wartosci brutto wedtug stawek 8% i 23% VAT)

Apteczka samochodowa (torba transportowa):
- plastikowa lub materiatowa,

- posiadajgca oznaczenie w postaci biatego krzyza na czerwonym lub niebieskim tle.

Wartosé oferty

Cena jednostkowa L
. Jednostka 2 Wartos¢ oferty brutto
Lp. Nazwa/rodzaj sprzetu miary llo$¢ brutto w PLN (warto$é kol. 4 x kol. 5)
1 2 3 4 5 6
1 Apteczka samochodowa komplet 189*

*podane ilosci sq ilosciami szacunkowymi. Zamawiajgcy dokona zakupu do kwoty jakq przeznaczyt na
ten cel.

4. Oswiadczamy, e oferowany przez nas przedmiot zamdwienia jest zgodny
Z wymaganiami Zamawiajgcego okreslonymi w Zarzgdzeniu nr 55 Komendanta Gtéwnego
Policji z dnia 3 czerwca 2019 roku

5. Oswiadczamy, ze na oferowany przedmiot zamdwienia udzielamy:

S (min. 24) miesiecy gwarancji na torbe transportowg oraz na produkty
stanowigce wyposazenie apteczek nie bedgce materiatem jednorazowym

6. Wykonawca gwarantuje, ze termin waznoséci produktdéw stanowigcych wyposazenie
apteczek medycznych w dniu dostarczenia do Zamawiajgcego nie bedzie krotszy niz 2/3
terminu waznosci ustalonego przez producenta produktdw.

7. Miejsce realizacji przedmiotu zamdwienia: Magazynu Zywnosciowego  Wydziatu
Zaopatrzenia KSP, ul. Wtochowska 25/33, 02-336 Warszawa

8. Termin redlizacji przedmiotu zamdwienia: ................. (max. 30 dni kalendarzowych)

9. Oswiadczamy, ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez 30 dni liczac od
ostatecznego terminu sktadania ofert.

10.Reklamacje nalezy sktadad N Adres: .....cooviviiiiiiiiieieceie e inrfaksu .................

11.Akceptujemy Ogdlne Warunki Umowy, stanowigce zatgcznik nr 2 do ogtoszenia
i zobowigzujemy sie, w przypadku uznania naszej oferty za najkorzystniejszg, do zawarcia
umowy na warunkach tam okre$lonych, w terminie wskazanym przez Zamawiajgcego.

12. Wykonawca o$wiadcza, ze wypetnit obowiqzki informacyjne zgodnie z art. 13 lub art. 14

ogdlnego rozporzqdzenia o ochronie danych osobowych (RODO), wobec kazdej osoby
fizycznej od ktérej dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskat w celu wpisania jej
do tresci oferty lub zatgcznika do oferty jako dane osoby reprezentujgcej Wykonawce lub
uczestniczgcej w wykonaniu zamdwienia.

Data, podpis i piecze¢ Wykonawcy




