Hagmed Sp. 7 0.0. Sp. k. Zakycznik Nr 1 do SWZ nr DZP/22/2024

ul. Tomaszowska 32 Rawa Maz.dnia09.05.2024.
96-200 Rawa Mazowiecka (miejscowo)

Tel 46 814 44 29 Faks 46 811 21 25
e-mail: handlowy@hagmed.com

NIP 835-000-33-68 REGON 005285326
KRS 0000735041

(dane Wykonawcy)

Formularz ofertowy

Nawigzujac do ogtoszenia o przetargu nieograniczonym [ustawa sprztu medycznego jedno i wielorazoweggtlau
przez okres 24 miesly - cz. 2"dla Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. bidge®onego ksidza Jerzego
Popietuszki we Wioctawku, ktére przekazane zostgodnie z art. 130 ust. 1 pkt 1 ustawy Prawo zam®wublicznych
Urzedowi Publikacji Unii Europejskiej w dniu 03.04.2024i opublikowane w Dzienniku Ugdlowym Unii Europejskiej w
dniu 05.04.2024r., pod nr 201448-2024 oraz zamgsre na tablicy ogtosaen siedzibie Zamawiagego i na platformie
zakupowej: https://platformazakupowa.pl/pn/szpitadclawek w dniu 05.04.2024r., zgodnie z wymaganiakreslonymi
w SWZ dla tego pospowania sktadamy niniejgsofert.

Oferujemy realizagjprzedmiotu zamowienia:

Czesé nr 18
taczna warté¢ netto:8.000,00 PLN  (stownie:osiem tysigcy 00/100 PLN)
taczna warté¢ brutto:8.640,20 PLN (stownie:osiem tysiecy szeséset czterdziesci 00/100 PLN)

Oferujemy 2 (maksymalnie 5 dni roboczychy dniowy termin dostawy liczony od dnia zleenia zamowienia w formie e-
mailowe;.

Oswiadczamy,ze przedmiot zamdwienia spetnia wymagania &élkree w SWZ oraz w zatznikach od nr 2.1 do 2.33
niniejszej SWZ.

Oswiadczamy,ze:

1. Pozostajemy zwiani niniejsz ofery przez okres 90 dni (liczone od dnia uptywu termaktadania ofert, przy czym
pierwszym dniem terminu zwzania oferj jest dzié, w ktérym uptywa termin sktadania ofert).

2.  Projekt umowy stanowcy zahcznik do niniejszej SWZ zostat przez nas zaakceptyw w przypadku wyboru naszej

oferty zobowjzujemy s¢ do zawarcia umowy na proponowanych warunkach wsauei terminie wskazanym przez
Zamawiajcego.

Jestesmy’/ nie-jestémy pratnikiem podatku od towaru i ustug (VAT) N835-000-33-68

4. Oswiadczamyze zapoznasimy sk z tresicia Specyfikacji Warunkéw Zamowienia oraz wszystkigjigahcznikami i nie
wnosimy do niej zastrzen oraz otrzymalimy od Zamawiajcego niezbdne informacje do przygotowania oferty.

5. Oéwiadczamyze wybor naszej ofertyedzie prowadzit do powstania u Zamawi@ggo obowjzku podatkowego
X NIE

o TAK, w zwigzku z tym przedstawiamy informacje dotyce:

- nazwy (rodzaj) towaru, ktérego dostawglbie prowadzita do powstania obazku podatkowego:———..
- wartasci towaru ob¢tego obowdzkiem podatkowym Zamawiggego, bez kwoty podatkbi———rrrreer...

- stawki podatku od towardw i ustug, ktéra zgodnigiedzz Wykonawcy, lgdzie miata zastosowanier—-...

(w przypadku braku wypetnienia paisgych informacji, w tym braku zaznaczenia odpowid@K/NIE Zamawiajcy uzna,ze wybor oferty
wykonawcy nie gglzie prowadzit do powstania u Zamawieggo obowjzku podatkowego)

6. Oswiadczamze wypetnitem obowezki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. R@DO wobec 0s6b fizycznych,
od ktérych dane osobowe bezZpadnio lub pérednio pozyskatem w celu ubieganig € udzielenie zamoéwienia
publicznego w niniejszym pagiowaniu.



7. Wskazug czgsci zamoOwienia, ktérych wykonanie zamierzam powiérppdwykonawcom, i podajnazwy albo firmy
podwykonawcéwnie dotyczy

8. Podag nazwy (firmy) Podwykonawcéw, na ktérych zasoby phye st na zasadach oldlenych w art. 118-123 uPzp,
w celu wykazania spetniania warunkow udziatu w gosivaniu,nie dotyczy

9. Adres poczty elektronicznej do koresponderigindlowy@hagmed.com

10. Wykonawca jest

] mikroprzedsjbiorstwem

[] matym przedsbiorstwem

X $rednim przedgbiorstwem

[] jednoosobowa dziatal§é gospodarcza

[] osoba fizyczna nie prowasgtza dziatalnéci gospodarczej
[ inny rodzaj

" zaznaczy wasciwe
11. Wadium wniesione w innej formie npienizna naley przesta na adres e-mailowy GWARANTA\lie dotyczy

Osoby do kontaktéw z Zamawsaym :

Osoba / osoby do kontaktow z Zamawigim odpowiedzialne za wykonanie zobeza umowy:

1. Monika Sypniewska tel. kontaktowy46 814 44 29, faks: 46 811 21 25, e-mail: handlowy@hagmed.com , zakres
odpowiedzialnéci realizacja postanowiers umowy

" Niewtasciwe skréli¢

Signature Not Verifi %

Dokument podpisany przez Aiotr Szuflita
Data: 2024.05.09 10:50:48/CEST
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