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Dostawa i montaz sprzetu medycznego oraz wyposazenia Bloku
Operacyjnego i oddziatéw szpitalnych w ramach projektu pn.: ,Podniesienie
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Zatgcznik nr 1 do SWZ
OFERTA

ZAMAWIAJACY

Nazwa: Szpital Miejski sw. Jana Pawia II w Elblagu

Adres: 82-300 Elblag, ul. Komenskiego 35

NIP: 578-310-44-67 REGON: 281098840

1. WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Nazwa: MEDICAVERA Sp z 0.0 Dahlhausen Group

NIP: 852-260-60-88 REGON: 321474130

Adres: Majowa 2

Miejscowos¢: Szczecin Kod pocztowy: 71-374 Wojewodztwo: zachodniopomorskie
e-mail: przetarg@medicavera.pl Tel: 91 421 00 32

Adres do korespondencji: ul Majowa 2 71-374 Szczecin

MIKROPRZEDSIEBIORSTWO *
Forma prowadzenia dziatalnosci przez X MALE PRZEDSIEBIORSTWO *
Wykonawce: SREDNIE PRZEDSIEBIORSTWO *
Zaznaczy¢ w odpowiednim miejscu. Klikng¢ 2 x w oznaczany JEDNOOSOBOWA DZIALALNOSCE GOSPODARCZA *

kwadrat, odznaczy¢ wartos¢ domysIng: ,zaznaczone”
OSOBA FIZYCZNA NIEPROWADZACA DZIALALNOSCI GOSPODARCZE] *
INNY RODZAJ *

2. WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
(Tabele 2 nalezy wypetni¢ w przypadku sktadania oferty przez wiecej niz jednego wykonawce, konsorcja. W przypadku sktadania ofert
przez wiekszg ilos¢ wykonawcdow, tabele nalezy skopiowa¢ odpowiednio.)

Nazwa:

NIP: REGON:

Adres:

Miejscowos¢: Kod pocztowy: Wojewddztwo:

e-mail: Tel:

Adres do korespondencji:
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MIKROPRZEDSIEBIORSTWO *
Forma prowadzenia dziatalnosci przez MALE PRZEDSIEBIORSTWO *
Wykonawce: SREDNIE PRZEDSIEBIORSTWO *
Zaznaczy¢ w odpowiednim miejscu. Klikng¢ 2 x w oznaczany JEDNOOSOBOWA DZIALALNOSC GOSPODARCZA *

kwadrat, odznaczy¢ warto$¢ domysing: ,zaznaczone” .
OSOBA FIZYCZNA NIEPROWADZACA DZIAALNOSCI GOSPODARCZE] *
INNY RODZAJ *

*  Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 min €

* Mate przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 min €

*  Srednie przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorstwem i ktére zatrudniajg mniej niz 250 0s6b i
ktdrych roczny obrét nie przekracza 50 min €lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 min €.

* Jednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza : osoba fizyczna, ktéra uzyskata wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarczej poprzez posiadanie zezwolenia,
licencji lub koncesji na prowadzenie okreslonej dziatalnosci

*  Osoba fizyczna nieprowadzaca dziatalnosci gospodarczej: osoba fizyczna wystepujaca w obrocie jako konsument, niebedaca przedsiebiorca.

Sktadam/my oferte w postepowaniu ZP/35/2023 na dostawy i montaz sprzetu medycznego oraz wyposazenia
Bloku Operacyjnego i oddziatéw szpitalnych w ramach projektu pn.: ,Podniesienie jakosci i kompleksowosci
leczenia poprzez konsolidacje ustug zdrowotnych w zakresie lecznictwa zachowawczego i zabiegowego w
Szpitalu Miejskim sw. Jana Pawia Il w Elblagu” — nr 4B, na:

Pakiet nr 3 (nalezy wpisa¢ numer oferowanego pakietu, powtarzac¢ w razie potrzeby)
Cena bez VAT 713 662, 27 zi. stownie : siedemset trzynascie tysiecy szes¢set szesc¢dziesigt dwa 27/100
Stawka/i VAT: ...23 %............... ;e

Cena z VAT 877 804,59 zt. stownie : osiemset siedemdziesiat siedem osiemset cztery 59/100

W tym nalezny podatek VAT 164 142,00 zi.

Adres e-mail, na ktéry zamawiajacy zgodnie z trescia § 2 ust. 2 Umowy, dokona zgloszenia w celu

dostarczenia zamawianego sprzetu: biuro@medicavera.pl

1.  Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy sie z treScig Specyfikacji Warunkéw Zamdwienia i nie wnosimy do niej zastrzezen oraz
zdobyli$Smy konieczne informacje do przygotowania oferty.

2. Nastepujgce czesci niniejszego zamowienia zamierzamy powierzy¢ nastepujgcym podwykonawcom:

Lp. Nazwa czesci zamowienia Firma podwykonawcy
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3. Oswiadczamy, ze zobowigzujemy sie w przypadku realizacji zamowienia przy wspdtudziale podwykonawcéw, do
zawarcia umow z podwykonawcami zgodnie z postanowieniami art. 409 ustawy Prawo zamdwien publicznych

4. Oswiadczamy, ze zgodnie z art. 225 ustawy Pzp wybor naszej oferty (zaznaczy¢ w odpowiednim miejscu. Klikna¢ 2 x w
oznaczany kwadrat, odznaczy¢ warto$¢ domysina: ,zaznaczone”):

X Nie bedzie prowadzi¢c do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, zgodnie z przepisami
dotyczacymi podatku od towardw i ustug,

Bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, zgodnie z przepisami dotyczgcymi
podatku od towardw i ustug.

W zwigzku z powyzszym, o$wiadczamy, ze S$wiadczenie bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego
obowigzku podatkowego to:

Swiadczenia (nazwa, rodzaj) beda prowadzity do powstania obowiazku Warto$¢ wskazanych towaréw/

Lp. podatkowego/ gdy nie dotyczy pozostawi¢ bez wypetnienia ustug bez podatku VAT

Jezeli Wykonawca btednie okresli powstanie u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, Zamawiajgcy zastosuje sie
do art. 17 ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towardw i ustug (t.j. Dz. U. z 2021 r,, poz. 685 z pdzn. zm.).

5.  Zastrzezenie Wykonawcy:
Nizej wymienione dokumenty skiadajgce sie na oferte nie mogg by¢ ogolnie udostepnione:

6. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO! wobec 0sob
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie
zamowienia publicznego w niniejszym postepowaniu.2

7. Osoba upowazniong do kontaktow z Zamawiajgcym jest Pani/Pan .Magdalena
Babula ......coovviiiiiiiii telefon kontaktowy.. 91 421 00 32.......cccevvvvvvncirneennnn,

8. Osoba/-ami upowaznionymi do podpisania przyszitej umowy z Zamawiajgcym jest/sg Pani/Pan Adam Janski
- Prezes Zarzadu (wpisac nazwisko, funkcje)

9. Adres e-mail, na ktory nalezy kierowac zamowienia:

biuro@medicavera.pl..............ccooeiiiiiiieic

SZCZECIN e, ,dnia 07 07 2023 ....ovvvvevvvniieneeens
Oferte podpisano podpisem elektronicznym przez osobe/y uprawnionag/e

lrozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogodlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

2W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wytgczenie
stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia wykonawca nie sktada
(usunigcie tresci oSwiadczenia np. przez jego wykreslenie).
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do reprezentowania Wykonawcy/Wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych sie o
udzielenie zamowienia

4
Eundus_zci(. Rzeczpospolita 4 Unia Eur}opejska
uropejskie - Polska b A Europejski Fundusz
Program Regionalny Mazvew. Zdrowe zycie, czysty zysk Rozwoju Regionalnego

Przedmiot zamdwienia realizowany bedzie z dofinansowaniem w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Warmirisko-Mazurskiego na lata
2014-2020, O$ priorytetowa 9. Dostep do wysokiej jakosci ustug publicznych, Dziatanie 9.1 Infrastruktura ochrony zdrowia, Poddziatanie 9.1.2 Infrastruktura
ochrony zdrowia w miejskim obszarze funkcjonalnym Elblaga - ZIT bis. Nr Umowy RPWM.09.01.02-28-0003/19-00
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