Załącznik nr 2
Do SIWZ nr NLO-3820-14/PN/19

	(nazwa Wykonawcy)
	FORMULARZ  OFERTOWY


                                                                                 Do:

                                                                                 Szpital Powiatowy w Rawiczu Sp. z o.o.

                                                                                 ul. Gen. Grota Roweckiego 6

                                                                                 63-900 Rawicz

Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na: 

„Zakup i dostawa centrali monitorującej wraz z monitorami kardiologicznymi dla Oddziału Wewnętrznego Szpitala Powiatowego w Rawiczu Sp. z o.o.”  w ramach programu zdrowotnego pn.: „Program Profilaktyki i Leczenia Chorób Układu Sercowo-Naczyniowego POLCARD na lata 2017-2020 w ramach zadania pn: Wyposażenie/doposażenie w centrale monitorujące i monitory kardiologiczne oddziałów chorób wewnętrznych w roku 2019”.
Znak postępowania: NLO-3820-14/PN/19

MY NIŻEJ PODPISANI 

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

działając w imieniu i na rzecz

______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 
NIP: _________________________________REGON: __________________________________

KRS: ___________________________
 (nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców)

(w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum)

będącego małym lub średnim przedsiębiorstwem  ( TAK 

                                                                                 ( NIE 

/należy zaznaczyć właściwą odpowiedź - w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie ww. informację podać należy odpowiednio w odniesieniu do wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum. Definicja małego i średniego przedsiębiorcy znajduje się w art. 105 i 106 Ustawy z dnia 2 lipca 2004r. o swobodzie działalności gospodarczej (Dz. U. z 2015 r. poz. 584 ze zmianami).

1. SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia (SIWZ). 
2. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia oraz wyjaśnieniami i zmianami SIWZ przekazanymi przez Zamawiającego i uznajemy się za związanych określonymi w nich postanowieniami i zasadami postępowania.
3. OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia za łączną cenę brutto:
…………………………………… złotych

 (słownie złotych: ………………………………..………………………………………………)
zgodnie z załączonym do oferty Formularzem Asortymentowo-Cenowym.
4. INFORMUJEMY, że (właściwe zakreślić)
:
    ( 
wybór oferty nie  będzie* prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku
        
podatkowego.
(    wybór oferty będzie* prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego 
      w odniesieniu do następujących towarów/ usług (w zależności od przedmiotu zamówienia):

       ___________________________________________________________________
Wartość towaru/ usług (w zależności od przedmiotu zamówienia) powodująca obowiązek podatkowy u Zamawiającego to ___________ zł netto.
5. Kwota brutto podana w ofercie obejmuje wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia, łącznie z podatkiem od towarów i usług VAT, opłatami lub ewentualnymi należnościami celnymi związanymi z podatkiem granicznym, a także czynnościami przygotowania dostawy, transportem do miejsca realizacji zamówienia, instalacją, kosztami szkolenia personelu w zakresie obsługi urządzenia medycznego, kosztami serwisu w okresie gwarancji.
6. ZAPEWNIAMY, że oferowany przez nas przedmiot zamówienia odpowiada wymaganiom jakościowym stawianym w SIWZ.
7. OŚWIADCZAMY, że oferowany przez nas  przedmiot  zamówienia spełnia wymogi Ustawy z dn. 20 maja 2010r. o wyrobach medycznych (tj. Dz.U. 2019r. poz. 175 ze zm.). Oświadczamy również, iż oferowane urządzenia są dobrej jakości, a dostawa przedmiotu zamówienia odpowiada wszelkim wymogom określonym w SIWZ, opisie przedmiotu zamówienia oraz posiada odpowiednie deklaracje zgodności z normami. 
8. OŚWIADCZAMY, że urządzenia medyczne stanowiące przedmiot zamówienia są fabrycznie nowe, wyprodukowane w 2019 roku, kompletne, gotowe do użycia po zainstalowaniu bez konieczności dokonywania zakupów uzupełniających.
9. ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ do udzielenia pisemnej gwarancji jakości na przedmiot zamówienia na okres:  ……….…. miesięcy.
Uwaga!  

Okres gwarancji jakości stanowi kryterium oceny oferty zgodnie z opisem zamieszczonym w SIWZ Rozdział I pkt. 19.1.2. Wykonawca może zaproponować okres gwarancji jakości według poniższego schematu poczynając od 24 m-cy,  tj. 24 m-ce lub 36 m-cy lub 48 m-cy lub 60 m-cy lub więcej.
10. Zamierzamy  powierzyć podwykonawcom następujące części zamówienia:
ZAMIERZAMY powierzyć wykonanie części zamówienia następującym podwykonawcom                        (o ile jest to wiadome, podać firmy podwykonawców)*.

(Wskazanie i podanie części zamówienia i firm podwykonawców)

(Wskazanie i podanie części zamówienia i firm podwykonawców)
11. ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ do wykonania przedmiotu zamówienia w terminach określonych 
w SIWZ.  
12. OŚWIADCZAMY, że wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
13. WYRAŻAMY ZGODĘ na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w przedstawionych przeze mnie dokumentach oferty w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego – zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).
14. AKCEPTUJEMY warunki płatności określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

15. JESTEŚMY związani ofertą przez okres wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków
       Zamówienia. 
16.  OŚWIADCZAMY, że sposób reprezentacji Wykonawcy*/Wykonawców wspólnie ubiegających  się o udzielenie zamówienia* dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący:

                     (Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę - spółki cywilne lub konsorcja)

17.  OŚWIADCZAMY, do reprezentowania firmy w w/w postępowaniu o udzielenie zamówienia  publicznego uprawnione są następujące wymienione niżej osoby:

1) …............................................................
2) ..............................................................

18. OŚWIADCZAMY, iż informacje i dokumenty zawarte na stronach nr od ___ do ___ stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, co wykazaliśmy w załączniku nr ___ do Oferty i zastrzegamy, że nie mogą być one udostępniane.
19. OŚWIADCZAMY, że wszystkie złożone przez nas dokumenty są zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym. Informacje podane w ofercie i w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji.

20. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze wzorem umowy zawartym w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

21.  WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować na  

       poniższy adres Wykonawcy:
· skrzynka ePUAP: ……………………………………………………………….. 

· email: ………………………………………………………………………………...
22. WYZNACZAMY następujące osoby do kontaktów z Zamawiającym w sprawach dotyczących zamówienia: 

       ………………………………….. e-mail: ………………………………………….. tel. …………………………………………………

       ………………………………….. e-mail: ………………………………………….. tel. …………………………………………………
23. OFERTĘ składamy na _________ stronach.
24. ZAŁĄCZNIKAMI do oferty, stanowiącymi jej integralną część są:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________ dnia __ __ ____ roku

_____________________________________

(podpis Wykonawcy/Pełnomocnika)

* niepotrzebne skreślić
� dotyczy Wykonawców, których oferty będą generować obowiązek doliczania wartości podatku VAT do wartości netto oferty, tj. w przypadku:


wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów,


mechanizmu odwróconego obciążenia, o którym mowa w art. 17 ust. 1 pkt 7 ustawy o podatku od towarów i usług,


importu usług lub importu towarów, z którymi wiąże się obowiązek doliczenia przez zamawiającego przy porównywaniu cen ofertowych podatku VAT.








_________________________________________________________
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