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Załącznik nr 4 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  

„Modernizację systemu HIS oraz dostawę, instalację i  konfigurację sprzętu i oprogramowania na potrzeby realizacji projektu: Budowa kujawsko-pomorskiego systemu udostępniania elektronicznej dokumentacji medycznej – II etap”

znak sprawy 8/2020
	
	

	(W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia prosimy skopiować tabelę i uzupełnić dla każdego Wykonawcy oraz wskazać pełnomocnika Wykonawców).
	
	

	I. DANE WYKONAWCY

	Nazwa Wykonawcy 
	

	Adres:
	

	Województwo:
	

	KRS/CEIDG:
	

	Osoba/ y upoważniona/ e do reprezentowania firmy 
i podpisywania umowy:
	

	Osoba/y odpowiedzialna/e za kontakty z Zamawiającym:
	

	Dane teleadresowe, na które należy przekazywać korespondencję związaną z niniejszym postępowaniem:
	

	Adres e-mail:
	

	Czy Wykonawca jest małym/średnim przedsiębiorcą: TAK/NIE 
wpisać odpowiednio
	

	Czy Wykonawca pochodzi 
z innych Państw członkowskich Unii Europejskiej: TAK/NIE 
wpisać odpowiednio
	


	
	II. OFERUJĘ/EMY WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA:
	

	A.  OFEROWANA ŁĄCZNA CENA OFERTOWA stanowi całkowite wynagrodzenie ryczałtowe zawierające wszystkie  wszelkie koszty jakie poniosę/emy  w związku z realizacją przedmiotowego zamówienia, w tym w szczególności: czasu pracy, wykorzystanych materiałów, sprzętu i urządzeń, czynności konserwacyjnych, wymaganego oznaczenia, dokonania odbiorów, gwarancji, koszty licencji, koszty instalacji, konfiguracji, wdrożenia oprogramowania, szkolenia  oraz migracji danych oraz koszty wymaganych prawem opłat i podatków, koszty ubezpieczenia, a także wszystkie inne dodatkowe koszty, które powstaną w trakcie realizacji zamówienia zgodnie z niniejszą SIWZ 
i wynosi:


	


Wartość netto ________________________zł

(słownie: _________________________________________________________________________)

Podatek VAT % ________ tj. w kwocie: _____________________zł       

Wartość brutto: _______________________zł

(słownie: _________________________________________________________________________)

W przypadku niezgodności ceny napisanej cyfrowo i ceny napisanej słowami rozstrzygająca będzie cena z VAT napisana słowami. Formularz oferty musi być podpisany przez osobę lub osoby zdolne do reprezentowania firmy.

	B.   Oświadczam, że  zgodnie z II kryterium oceny ofert (Kryterium K2) tj. okres trwania gwarancji i opieki aktualizacyjnej (G) dla systemu HIS, o którym mowa w Załączniku nr 1 do OPZ, oferuję(-emy)/udzielam(-y) (właściwe zaznaczyć w kratce znakiem X)


□ 0 punktów  za okres trwania gwarancji i czas opieki aktualizacyjnej przez okres 12 miesięcy   


□ 10 punktów za okres trwania gwarancji i czas opieki aktualizacyjnej  przez okres 24 miesiący 


□ 20 punktów za okres trwania gwarancji i czas opieki aktualizacyjnej przez okres 36 miesięcy 

C.  Oświadczam, że  zgodnie z III kryterium oceny tj. Ilość godzin serwisowych (S); ilość godzin serwisowych po zakończeniu wdrożenia dotyczących systemu HIS, o którym mowa w Załączniku nr 1 do OPZ, oferuję(-emy)/udzielam(-y) (właściwe zaznaczyć w kratce znakiem X):

□ 0 punktów  
za pakiet godzin 100 godzin serwisowych 

□ 10 punktów za pakiet godzin 200 godzin serwisowych 

□ 20 punktów za pakiet godzin 300 godzin serwisowych



	IV. OŚWIADCZENIA WYKONAWCY: 

	1. Oświadczam/y, że zapoznaliśmy się z SIWZ i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

2. Oświadczam/y, że jesteśmy związani złożoną ofertą przez okres 60 dni – bieg terminu związania z ofertą rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.

3. Akceptuję/my przedstawiony w SIWZ projekt umowy (Załącznik nr 3 do SIWZ) i we wskazanym przez Zamawiającego terminie zobowiązujemy się do jej podpisania, na określonych w niej warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

4. Akceptuję/my przedstawiony w SIWZ projekt umowy o powierzeniu przetwarzania danych osobowych, stanowiącego Załącznik nr 3A do SIWZ. 

5. Wadium w wysokości: ___________________ zostało uiszczone w formie ____________________ w dniu _______________________

6. Zwrot wadium (wniesionego w pieniądzu), na zasadach określonych w art. 46 ustawy Pzp, na następujący rachunek (wpisać bank i numer konta):_____________________________________ 

7. Oświadczam/y, że zapoznaliśmy się ze wszystkimi warunkami zamówienia oraz dokumentami dotyczącymi przedmiotu zamówienia i akceptujemy je bez zastrzeżeń.

8. Oświadczam/my, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji przyszłego świadczenia umownego. Ponadto w ofercie nie została zastosowana cena dumpingowa i oferta nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji, zgodnie z art. 5-17 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, 

9. Oświadczam/y, że niżej wymienione części niniejszego zamówienia powierzę podwykonawcom: 

NIE DOTYCZY/DOTYCZY*

O ile dotyczy podać zakres – opis części zamówienia, której wykonanie Wykonawca powierzy podwykonawcy oraz procentowy udział części zamówienia powierzonego podwykonawcy. 

1.

2.

3.

4.

etc.

*niepotrzebne skreślić

Niewypełnienie powyższej tabeli spowoduje przyjęcie, iż Wykonawca samodzielnie bez udziału podwykonawców wykonana niniejsze zamówienie.


10. Oświadczam/y, że wybór oferty nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług
 *

11. Oświadczam/y, że wybór oferty będzie prowadził do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług
 . Powyższy obowiązek podatkowy będzie dotyczył ____________________________________
 objętych przedmiotem zamówienia, 
a ich wartość netto (bez kwoty podatku) będzie wynosiła ________________________
  złotych.*
*niepotrzebne skreślić

12. Dokumenty _________________________________________________________ (wymienić) stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa zgodnie z art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. 
o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (t.j. Dz. U. z 2019 r., poz. 1010 z późn. zm.) i nie mogą być przez Zamawiającego udostępnianie innym Wykonawcom *,

*niepotrzebne skreślić

13. Akceptujemy termin płatności faktury do 30 dni od daty skutecznego doręczenia do siedziby Zamawiającego prawidłowo wystawionej faktury VAT, do której załączony jest Bezusterkowy Protokół Odbioru całości przedmiotu umowy podpisany bez zastrzeżeń przez Zamawiającego.

14. Akceptujemy przesyłanie faktury w formie elektronicznej na adres e-mail Zamawiającego: sekretariat@zoz.chelmno.pl 

15. Oświadczam/y, że wyrażamy zgodę na porozumiewanie się z nami za pomocą poczty elektronicznej oraz otrzymanie tą drogą informacji o wynikach postępowania oraz zaproszenia do zawarcia umowy.

16. Osobą odpowiedzialną za wykonanie zobowiązań i kontaktów z Zamawiającym
w sprawie realizacji umowy jest ____________________________________________________

telefon kontaktowy: _____________________faks : __________________

e-mail  ______________________________________________

17. Wypełniłem/łam obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego  w niniejszym postępowaniu – dotyczy* / nie dotyczy*

*niepotrzebne skreślić

18. Dokumenty, które Zamawiający może uzyskać na zasadach określonych w art. 26 ust. 6 ustawy Pzp dostępne są:

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________


1/ ________________________________

2/ ________________________________

3/ ________________________________

4/ ________________________________

Pouczony o odpowiedzialności karnej (m. in. z art. 270, 297 ustawy z dnia 6 czerwca 1997r.- Kodeks karny 
(t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 1950 z późn. zm. oświadczam, że oferta oraz załączone do niej dokumenty opisują stan prawny i faktyczny aktualny na dzień złożenia oferty.

_________________, dnia _____________
 

            _____________________________

(podpis(-y) osoby (osób) uprawnionej(-ych) 







do reprezentowania Wykonawcy)

INTEGRALNĄ CZĘŚĆ OFERTY STANOWIĄ NASTĘPUJĄCE DOKUMENTY �I OŚWIADCZENIA:








�	 W wypadku wyboru opcji 1) opcję 2) przekreślić


�	 W wypadku wyboru opcji 2) opcję 1) przekreślić.


�	Wpisać nazwę /rodzaj towaru lub usługi, które będą prowadziły do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie�z przepisami o podatku od towarów i usług.


�


	4)  Wpisać wartość netto (bez kwoty podatku) towaru/towarów lub usługi/usług podlegających mechanizmowi odwróconego obciążenia VAT, wymienionych wcześniej. Art. 91 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (t.j. Dz. U. �z 2019 r. poz. 1843 z późn. zm.) 3a. 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 rozliczyć zgodnie z tymi przepisami. Wykonawca, składając ofertę, informuje zamawiającego, czy wybór oferty będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego, wskazując nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazując ich wartość bez kwoty podatku.









