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Załącznik nr 2 do SIWZ
FORMULARZ OFERTOWY
W postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie z ustawą z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych na: Dostawę sprzętu medycznego w ramach projektów:
 1) Poprawa jakości i dostępności do świadczeń ochrony zdrowia z zakresu ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opieki zdrowotnej w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju. 

2) Przebudowa, doposażenie Oddziału Urazowo-Ortopedycznego oraz Zakładu Diagnostyki Obrazowej Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju dla osób przewlekle chorych i starszych oraz diagnostyki, leczenia i profilaktyki chorób układu ruchu.” Znak sprawy: (BZP.38.382-27.19)”
A. DANE WYKONAWCY**: 

Nazwa: ..................................................................................................................................................

Siedziba:.............................................................kod .......................ul...............................................

Województwo: ...................................................................................................................................

Nr telefonu: ………………...……… Nr faksu: ................................................................................

http:// ............................................................ e-mail: .......................................................................

Nr NIP: ......................................................  Nr REGON.....................................................................

Osoba upoważniona do kontaktów:..................................................................................................

Osoba/osoby upoważnione do podpisania umowy: …………………………………………...

Osoba upoważniona do kontaktów w czasie trwania umowy: ..................................................
B. ŁĄCZNA CENA OFERTOWA:**
W odpowiedzi na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na zadanie pt.: Dostawę sprzętu medycznego w ramach projektów:
 1) Poprawa jakości i dostępności do świadczeń ochrony zdrowia z zakresu ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opieki zdrowotnej w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju. 

2) Przebudowa, doposażenie Oddziału Urazowo-Ortopedycznego oraz Zakładu Diagnostyki Obrazowej Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju dla osób przewlekle chorych i starszych oraz diagnostyki, leczenia i profilaktyki chorób układu ruchu.” Znak sprawy: (BZP.38.382-27.19), składam ofertę i niniejszym oferuję realizację przedmiotu zamówienia za ŁĄCZNĄ CENĘ OFERTOWĄ:
UWAGA: W tej części Formularza oferty Wykonawca wypełnia tylko tabele do tych pakietów, na które składa ofertę, pozostałe tabele mogą zostać usunięte z Formularza!
Pakiet nr 1 – Parawany;
	Łączna cena netto [PLN]
	

	Cena netto słownie
	

	Łączna cena brutto [PLN]
	

	Cena brutto słownie
	

	Stawka VAT [%]
	


Pakiet nr 2 – Wózki i stoliki oddziałowe;
	Łączna cena netto [PLN]
	

	Cena netto słownie
	

	Łączna cena brutto [PLN]
	

	Cena brutto słownie
	

	Stawka VAT [%]
	


Pakiet nr 3 – Kozetki;
	Łączna cena netto [PLN]
	

	Cena netto słownie
	

	Łączna cena brutto [PLN]
	

	Cena brutto słownie
	

	Stawka VAT [%]
	


Pakiet nr 4 – Taborety szpitalne;
	Łączna cena netto [PLN]
	

	Cena netto słownie
	

	Łączna cena brutto [PLN]
	

	Cena brutto słownie
	

	Stawka VAT [%]
	


Pakiet nr 5 – Statyw kroplówki
	Łączna cena netto [PLN]
	

	Cena netto słownie
	

	Łączna cena brutto [PLN]
	

	Cena brutto słownie
	

	Stawka VAT [%]
	


ŁĄCZNA CENA OFERTOWA - stanowi całkowite wynagrodzenie Wykonawcy, uwzględniające wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia zgodnie z niniejszą SIWZ.

C. OŚWIADCZENIA:

1) Zamówienie zrealizujemy w terminach i na zasadach określonych Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia;
2) Zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty oraz wykonania zamówienia;
3) Uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia;
4) Akceptujemy zapisy projektu umowy i zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego;
5) Oświadczamy, że jesteśmy w posiadaniu dopuszczeni do odbioru i do używania – zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa (dla całego zaoferowanego asortymentu scharakteryzowanego w Załączniku nr 1) oraz jesteśmy gotowi do udostępnienia tych dopuszczeń na wezwanie Zamawiającego.
6) Oferowany asortyment posiada dokumenty wymagane przez polskie prawo na podstawie, których może być wprowadzony do stosowania w placówkach ochrony zdrowia w RP;
7) Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.***
8) W cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia;
9) Zrealizujemy całość zadania samodzielnie*
10) Następujące części zamówienia powierzymy wskazanym Podwykonawcom* - według danych w tabeli poniżej:
	Lp.
	Nazwa części zamówienia, którą Wykonawca powierzy Podwykonawcy

	
	

	
	


11) Wadium zostało niesione w dniu ………………… w formie ……………………………………………………………….** W przypadku wniesienia wadium w formie pieniężnej kontem właściwym do zwrotu wadium jest konto nr ……………………………………………………………………………………………

12) Wszelką korespondencję w sprawie niniejszego postępowania prosimy kierować na adres (wypełnić, jeśli adres do korespondencji jest inny, niż podany w nagłówku):…………………………………………………………………………………..

13) Potwierdzamy, że nie uczestniczymy w jakiejkolwiek innej ofercie dotyczącej tego samego postępowania (dotyczy to wszystkich podmiotów wspólnie składających niniejszą ofertę). Jesteśmy świadomi, że Wykonawcy występujący wspólnie ponoszą solidarną odpowiedzialność za wykonanie umowy. Zobowiązujemy się przedłożyć na żądanie Zamawiającego przed podpisaniem umowy przetargowej umowę regulującą naszą współpracę – w przypadku umowy konsorcjum: z wyraźnym wskazaniem pełnomocnika konsorcjum.
Uwaga! Poniższy punkt wypełniają tylko Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia.

14) Oświadczamy, jako Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia publicznego, że ustanowiliśmy niżej wymienionego pełnomocnika do reprezentowania nas w postępowaniu o udzielenie zamówienia* albo reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy w sprawie niniejszego zamówienia publicznego*:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
(imię i nazwisko lub nazwa – firma, adres, telefon, faks, e-mail – jeśli inne niż w nagłówku: UWAGA – DANE TE POSŁUŻĄ DO KOMUNIKACJI Z PEŁNOMOCNIKIEM WYKONAWCY W TOKU POSTĘPOWANIA)
Przedmiotowe pełnomocnictwo stanowi Załącznik nr 3 do oferty. Potwierdzamy, iż nie uczestniczymy w jakiejkolwiek innej ofercie dotyczącej tego samego postępowania (dotyczy to wszystkich podmiotów wspólnie składających niniejszą ofertę.) Jesteśmy świadomi, że Wykonawcy występujący wspólnie ponoszą solidarną odpowiedzialność za wykonanie umowy. Zobowiązujemy się przedłożyć na żądanie Zamawiającego przed podpisaniem umowy przetargowej umowę regulującą naszą współpracę – w przypadku umowy konsorcjum: z wyraźnym wskazaniem pełnomocnika konsorcjum.
15) Informuję, że wybór naszej oferty będzie*/nie będzie* prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego;
Nazwa (rodzaj) przedmiotu umowy lub usługi, których dostawca lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania**: …………………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………...

Ich wartość bez kwoty podatku:** …………………………………………………………………………………………………...
UWAGA: obowiązek podatkowy po stronie Zamawiającego może wynikać z takich okoliczności jak:

· wewnątrzwspólnotowe nabycie towarów,

· import usług lub towarów,

· mechanizm odwróconego obciążenia podatkiem VAT

D. SPIS TREŚCI:

Integralną część oferty stanowią następujące dokumenty:**
1) .......................................................................................................................................................
2) .......................................................................................................................................................
3) .......................................................................................................................................................
4) .......................................................................................................................................................
(Jeżeli złożono ofertę, której wybór prowadziłby do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, Zamawiający w celu oceny takiej oferty dolicza do przedstawionej w niej ceny podatek od towarów i usług, który miałby obowiązek rozliczać zgodnie z tymi przepisami)
Oferta została złożona na** .............. kolejno ponumerowanych stronach.

* Niepotrzebne skreślić

** Uzupełnić

1) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1). 

*** 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 składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).

Miejscowość............................................., data...........................








              ......................................................









          (pieczęć i podpis wykonawcy       






                             lub osoby upoważnionej)
Załącznik nr 3 do SIWZ
OŚWIADCZENIE WYKONAWCY 

(SKŁADANE PRZEZ WYKONAWCĘ NA WEZWANIE ZAMAWIAJĄCEGO)
o braku podstaw do wykluczenia z powodu nie spełnienia warunków, o których mowa w art. 24 ust. 1 pkt. 15 i 23 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo Zamówień Publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2018 r. poz. 1986 ze zmianami)
Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na: 
Dostawę sprzętu medycznego w ramach projektów:
 1) Poprawa jakości i dostępności do świadczeń ochrony zdrowia z zakresu ambulatoryjnej specjalistycznej i podstawowej opieki zdrowotnej w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju. 

2) Przebudowa, doposażenie Oddziału Urazowo-Ortopedycznego oraz Zakładu Diagnostyki Obrazowej Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 2 w Jastrzębiu-Zdroju dla osób przewlekle chorych i starszych oraz diagnostyki, leczenia i profilaktyki chorób układu ruchu.” 

Znak sprawy: BZP.38.382-27.19
ja (imię i nazwisko) ............................................................................................................................ 

reprezentując wykonawcę  ...............................................................................................................

jako

- upoważniony na piśmie .................................................................................................................

- wpisany w rejestrze ......................................................................................................................... 

- wpisany do Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej RP ..................

w imieniu reprezentowanego przeze mnie wykonawcy oświadczam, że: 
1) należy zaznaczyć właściwe:

· nie wydano wobec wykonawcy prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatków;
· wydano wobec wykonawcy prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną o zaleganiu z uiszczaniem podatków*;
2) należy zaznaczyć właściwe:
· nie wydano wobec wykonawcy prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem opłat;
· wydano wobec wykonawcy prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną o zaleganiu z uiszczaniem opłat*;
3) należy zaznaczyć właściwe:
· nie wydano wobec wykonawcy prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem składek na ubezpieczenia społeczne;
· wydano wobec wykonawcy prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną o zaleganiu z uiszczaniem składek na ubezpieczenia społeczne*;
4) należy zaznaczyć właściwe:
· nie wydano wobec wykonawcy prawomocnego wyroku sądu lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem składek na ubezpieczenie zdrowotne;
· wydano wobec wykonawcy prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję administracyjną o zaleganiu z uiszczaniem składek na ubezpieczenie zdrowotne*;
5) nie orzeczono wobec wykonawcy tytułem środka zapobiegawczego zakazu ubiegania się o zamówienia publiczne.
UWAGA:
W przypadku złożenia oświadczeń oznaczonych symbolem „*”, Wykonawca ma obowiązek złożenia odpowiednich dokumentów potwierdzających dokonanie płatności tych należności wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub zawarcie wiążącego porozumienia w sprawie spłat tych należności.
Miejscowość............................................., data..........................







              ......................................................









           (pieczęć i podpis wykonawcy       






                             lub osoby upoważnionej)






(Pieczęć Wykonawcy)








(Pieczęć Wykonawcy)











PAGE  
5

