Samodzielne Publiczne Pogotowie Ratunkowe w Pruszczu Gdanskim
83-000 Pruszcz Gdanski, ul. Wojska Polskiego 16
NIP 593-221-85-62 REGON 191983891
tel./ fax 58 773-30-30 email: ratownictwomedyczne@inetia.pl
www.pogotowiepruszcz.pl

Zalacznik nr 1 do SIWZ — Wzér Formularza Oferty

FORMULARZ OFERTOWY
1. Dane Wykonawcy:
NBZWVA ...ttt bttt b e b ekt b bt et e e b e b e e bt e b nne e nreenr e nnes
SIBAZIDA: et et et renne e
Nr telefonu:.......ccoovveviveiiiece e, NF faKSU: ..o
Adres poczty eleKtroNICZNE]: .. ..vieeiet it ittt e
NENIP: s NEFKRS: e

Odpowiadajac na ogloszenie o przetargu nieograniczonym pn. Dostawa i montaz aparatu RTG z

ramieniem C — Sprawa Nr ....c.cceeeeeeeencnn , oferuje wykonanie przedmiotu zamoéwienia zgodnie

z wymaganiami specyfikacji istotnych warunkéw zaméwienia za warto$¢:

Warto$¢ netto:.........cooveveiiiniiinnn... PLN. (stownie .............coooiiiiiiiin PLN.)
VAT w %: ......... %
Cena (warto$¢ brutto):.................... PLN. (stownie ...........coiiiiiiiiiiiennns PLN.)

2. Ponadto o$wiadczam, ze:

a.

Okres gwarancji na oferowany przedmiot zaméwienia wynosi ......... (od 36 m-cy) 0d dnia
podpisania protokotu odbioru przedmiotu zamdwienia.

Zamowiony towar dostarcze do Zamawiajacego w terminie nie dluzszym niz
6 tygodni od dnia zawarcia umowy,

Wyrazam zgodg na 30 dniowy termin platnosci,

Zapoznalem si¢ z trescig SIWZ dla niniejszego zamoéwienia,

Gwarantuje wykonanie cato$ci niniejszego zamoéwienia zgodnie z treScig: SIWZ, wyjasnien
do SIWZ oraz jej modyfikaciji,

Niniejsza oferta jest wazna przez 30 dni,

Akceptuje bez zastrzezen Wzoér Umowy przedstawiony w Czesci 11 SIWZ i w przypadku
uznania mojej oferty za najkorzystniejsza, zobowigzuje sie zawrze¢ umowe w miejscu
i terminie, jakie zostang wskazane przez Zamawiajacego,

Sktadam niniejsza oferte /we wiasnym imieniu], / [jako Wykonawcy wspdlnie ubiegajgcy sig
o udzielenie zaméwienia] ",

Nie uczestnicze, jako Wykonawca w jakiejkolwiek innej ofercie zlozonej w celu udzielenie

niniejszego zamdwienia,

* Niepotrzebne skresli¢


http://www.pogotowiepruszcz.pl/

W przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejszg zapoznam si¢ Procedurg PO-02/PQ-07
Zasady postepowania wykonawcy na terenie SPPR (procedura dostepna na stronie
internetowej www.pogotowiepruszcz.pl / bip zakladka zaméwienia i przetargi) i
zobowiazuje si¢ do:

— Przestrzegania og6lnie obowigzujacych przepisow i zasad w zakresie bezpieczenstwa
i higieny pracy, ochrony przeciwpozarowej oraz ochrony srodowiska, ochrony danych
osobowych, jakich dotyczy zakres §wiadczonych prac i ustug

— Zapoznania swoich pracownikéw oraz pracownikéw podwykonawcy delegowanych do
prac z tre$cig ww. procedury nie pdzniej niz w dniu ich rozpoczecia

— Poinformowania swoich pracownikow oraz pracownikéw podwykonawcy o zagrozeniach
wynikajacych z dziatalnosci SPPR nie pdzniej niz w dniu ich rozpoczgcia

— Zachowania w $cislej tajemnicy wszelkich informacji pozyskanych w zwigzku z realizacja
umowy Ww szczeg6Olnosci informacji zwigzanych z danymi osobowymi pacjentow
i pracownikow, ochrong mienia SPPR, systemu zabezpieczen, przedmiotéw znajdujacych
si¢ w pomieszczeniach, dokumentacji medycznej, ksiegowej, sprawozdawczej,
przetargowej, personalne, rozktadu pomieszczen itd. oraz wszelkich informacji do ktérych
bede miat dostep w czasie realizacji umowy.

Na podstawie art. 8 ust. 3 Ustawy, strony w ofercie od..... do ... stanowig tajemnice

przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisow o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i w zwiazku

z niniejszym nie moga by¢ one udostepniane, w szczeg6lnosci innym uczestnikom

postgpowania. (Wykonawca zobowigzany jest wykazaé, iz zastrzezone informacje

stanowia tajemnice przedsiebiorstwa.)

Nastepujace czesci niniejszego zamowienia zamierzam powierzy¢ podwykonawcom:

Nazwa €zeSCi ZAMOWICIIA ..o

3. Osoba uprawniona do kontaktow z Zamawiajgcym:

Imig: couvvnnniiniiiniiiniiiiiiiinnee. IAE VALY T '
Nr telefonu: ....ccoevvveveeennnnenn. I £:1'<] | P
Adres e-mail......cceeeviniiainannnn.

4. Osoba odpowiedzialna za realizacj¢ umowy:

Imie:

............................... , NazwisKo: ...ccevvinnniiiciiiinnnnnn.

Data, piecze€ i podpis osoby upowaznionej
do podpisania niniejszej oferty



