        Załącznik Nr 1 do SWZ

..........................................

Pieczęć adresowa firmy

          FORMULARZ OFERTOWY

   ZAMAWIAJĄCY:



                                                                             Samodzielny  Zespół Publicznych  

                                                                             Zakładów Lecznictwa Otwartego

                                                                             Warszawa Praga Południe

                                                                             ul. Krypska 39

                                                                             04-082 Warszawa

Dane dotyczące Wykonawcy:
     Nazwa……………………………………………………………………..

     Siedziba……………………………………………………………………

     Nr telefonu/faksu………………………………………………………….
     Adres e-mail…………………………………………………………………
     Nr NIP……………………………………………………………………….

     Nr REGON………………………………………………………………….
                  W odpowiedzi na ogłoszenie o postępowaniu prowadzonym w trybie podstawowym bez negocjacji na podstawie art. 275 pkt 1 ustawy Prawo zamówień publicznych z dnia 11 września 2019 r. na: „Zakup i dostawę szczepionek z podziałem na zadania (13 zadań)”, składamy niniejszą ofertę.

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia obejmującego zadania:

a)  Zadanie Nr I za cenę:

netto: ..........................................zł
słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł
słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr I nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
b) Zadanie Nr II za cenę:

netto: ..........................................zł
słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł
słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr II nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
c) Zadanie Nr III za cenę:

netto: ..........................................zł
słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł
słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr III nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
d) Zadanie Nr IV za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr IV nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
e) Zadanie Nr V za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr V nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
f) Zadanie Nr VI za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr VI nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
g) Zadanie Nr VII za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr VII nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
h) Zadanie Nr VIII za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr VIII nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………
i) Zadanie Nr IX za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr IX nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………

j) Zadanie Nr X za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr X nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………

k) Zadanie Nr XI za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr XI nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………

l) Zadanie Nr XII za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr XII nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………

m) Zadanie Nr XIII za cenę:

netto: ..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

plus podatek VAT .......................zł

brutto:..........................................zł

słownie:..............................................................................................................złotych.

Oferujemy termin ważności na szczepionki ujęte w Zadaniu Nr XIII nie krótszy niż: ……………………………………………………………………………………………

2. Oferujemy termin realizacji przedmiotu zamówienia, określony w SWZ, zgodnie z zapisami dla oferowanego zadania.
3. Wyrażamy zgodę na płatności za dostawę przedmiotu zamówienia w terminie do 30 dni od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury VAT.

4. Dostawę szczepionek stanowiących przedmiot zamówienia wykonamy w  terminie ………… dni roboczych dla Zadania Nr ……. na warunkach określonych w SWZ.
5. Oferujemy możliwość zwrotu ……. % zakupionych i niewykorzystanych szczepionek dla Zadania Nr ....... na warunkach określonych w SWZ.
6. Dostawy objęte przedmiotem zamówienia zamierzamy wykonać własnymi siłami/  powierzyć wykonanie n.w. części zamówienia podwykonawcom: (jeżeli dotyczy – należy wyszczególnić zakres zamówienia)………………………………………….
………………………………………………………………………………………………

7. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją warunków zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte.
8. Oświadczamy, że zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.
9. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SWZ.
10. Oświadczamy, że akceptujemy warunki zawarte we wzorze umowy załączonej do SWZ i w przypadku wyboru naszej oferty, zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie określonym przez zamawiającego.
11. Oświadczamy, że jesteśmy*)
· średnim przedsiębiorstwem **)
· małym przedsiębiorstwem **)
· mikroprzedsiębiorstwem **)
*) - niepotrzebne skreślić
**) - średnie przedsiębiorstwo zatrudnia mniej niż 250 pracowników oraz jego roczny obrót nie przekracza 50 milionów euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów euro;

- małe przedsiębiorstwo zatrudnia mniej niż 50 pracowników oraz jego roczny obrót nie przekracza 10 milionów euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów euro;

- mikroprzedsiębiorstwo zatrudnia mniej niż 10 pracowników oraz jego roczny obrót nie przekracza 2 milionów euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów euro.

12. Integralną część oferty stanowią następujące dokumenty
    1/.........................................                                4/……………………………………
    2/........................................                                 5/…………………………………..
    3/........................................                                 6/…………………………………….

13. Zastrzeżenie WYKONAWCY
WYKONAWCA zastrzega, że wymienione poniżej dokumenty składające się na Ofertę nie mogą być udostępnione innym uczestnikom postępowania:
………………………………………………………………………………………………
14. Uprawnionym do kontaktów z Zamawiającym jest: imię i nazwisko………………. 
      ........................................tel/faks/e-mail.:……………………………………………….
15. Osoba/y pełnomocna/e do podpisania umowy, zgodnie z wpisem CEIDG/ Krajowym Rejestrze Sądowym / udzielonym pełnomocnictwem:
 Imię i nazwisko………………………………….. stanowisko………………………….
16. Numer telefonu do kontaktu w sprawach realizacji zamówień oraz numer faksu i e-mail, na które Zamawiający będzie składał zamówienia:
       telefon:………………………
       faks:…………………………
       e-mail:……………………….
 .............................                                              ........................................................................
 Miejscowość i data                                            Upełnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy
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