Zatacznik nr 2

OFERENT ZAMAWIAJACY
Wielospecjalistyczny Szpital
ul. Szymanowskiego 11
27-400 Ostrowiec Sw.

Pieczec¢ Oferenta Tel.041- 247-80-00

e-mail: fax 041- 247-80-50

OFERTA do Sprawy ZP/16/2023

W zwigzku z ogtoszonym postepowaniem w trybie podstawowym, wariant 1 na: zakup i dostawy gazow medycznych

I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamodwienia w petnym rzeczowym zakresie objetym SWZ za cene:

Pakiet 1 netto: .....cccceuvevnnnene zt, bruttoz ......... % podatkiem VAT .....ccccevvviveeeiieee e, zt

L (o11Y] 1] (=T PR PURPRRTN
Pakiet 2 netto: .....cccceevuveeennns zt, brutto z ......... % podatkiem VAT .....cccovvvieeiriieeiieeeene zt

L3 (011 o 1T USRS
Pakiet 3 netto: 22 360,00 zi, brutto z 8% podatkiem VAT: 24 148,80 zt

£ (011 o 1 PP
Pakiet 4 netto: .....ccceevuvvvnnnenn zt, bruttoz ......... % podatkiem VAT .....ccceevviveeceieee e, zt
stownie

(ceny jednostkowe w zatgczniku nr 1)

Il. Oswiadczamy, ze:

. Nie zalegamy z opfatami podatku w Urzedzie Skarbowym.

. Nie zalegamy z odprowadzaniem sktadek na Ubezpieczenie Spoteczne.

. Catos¢ zamodwienie zrealizujemy w terminie — 12 m-cy od podpisania umowy

. Oswiadczamy, ze zapoznali$my sie ze SWZ nie wnosimy do niej zastrzezen.

. Oswiadczamy, ze projekt umowy, stanowigcy zatgcznik do SWZ zostat przez nas zaakceptowany.
Zobowigzujemy sie, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na okreslonych w nich warunkach,
W miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

6. Oswiadczamy, ze czujemy sie zwigzani niniejszg oferta przez czas wskazany w SWZ.

7. Oswiadczam, ze jakos¢ zaoferowanych produktow jest zgodna z opisem przedmiotu zamdwienia oraz

wymogami wskazanymi przez Zamawiajgcego w Specyfikacji Warunkéw Zamoéwienia.

8. Oswiadczamy, ze posiadamy wazne Swiadectwa Rejestracji oferowanych gazdw i zobowigzujemy sie do
natychmiastowego dostarczenia w/w $wiadectw na kazde wezwanie zamawiajgcego.

9. Oswiadczamy, ze nalezymy/nie nalezymy* do grupy matych i srednich przedsiebiorstw, zgodnie z definicjg
MSP (mate i $rednie przedsiebiorstwa) o ktérej mowa w Rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 651/2014 z dnia 17
czerwca 2014 r., zatacznik nr | do Rozporzadzenia, art. 2.

10. WypetniliSmy obowigzki 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 zamdwienia
publicznego w niniejszym postepowaniu,*

(W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqcych lub
zachodzi wytqczenie stosowania obowiqzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO
nalezy oswiadczenie wykresli¢ i pozostawic wytgcznie oSwiadczenie z pkt 13)

11. Osoba odpowiedzialng za realizacje przedmiotu zamowienia z ramienia Dostawcy bedzie:

Karol Mrézek....................... email: zamowienia@gomigazy.pl

aua b WON K

* niepotrzebne skresli¢

Signed by /
Podpisano przez:

Mirostaw Pawet
Opiela

Date / Data:
2023-06-15 11:57
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