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Załącznik  Nr  1 do SIWZ
...................................
pieczęć Wykonawcy
tel...................................................................
adres e-mail......................................................na który Zamawiający ma przesłać korespondencję
Wykonawca jest
 :
-
mikroprzedsiębiorstwem 

-
małym przedsiębiorstwem
 
-      średnim przedsiębiorstwem
OFERTA
W odpowiedzi na ogłoszenie o przetargu w trybie nieograniczonym na dostawę środków dezynfekcyjnych w podziale na zadania dla potrzeb SP ZOZ Szpitala Powiatowego im. Edmunda Biernackiego w Opocznie.
1. Oferujemy realizację zamówienia za cenę brutto:
Zadanie 1 – Preparaty do dezynfekcji skóry i dezynfekcji rąk……………………………...…….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 2 – Preparaty do dezynfekcji skóry i dezynfekcji rąk………………………...………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 3 – Preparaty do dezynfekcji skóry, ran i błon śluzowych……………………………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 4 – Preparaty do dezynfekcji skóry, ran i błon śluzowych……………………………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 5 – Gaziki do dezynfekcji skóry………………………………………………………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 6  - Preparaty do mycia i dezynfekcji powierzchni i sprzętu medycznego……………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 7  - Preparaty do mycia i dezynfekcji powierzchni i sprzętu medycznego……………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 8 – Preparaty do dezynfekcji narzędzi lekarskich, sprzętu anestezjologicznego, 
chirurgicznego i endoskopów…………………………………………………………..………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 9 – Preparaty do dezynfekcji i  mycia rąk w systemie zamknietym………………..…….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 10 – Preparaty do mycia i dezynfekcji endoskopów…………………..………………….zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł
Zadanie 11 – Preparaty do mycia i dezynfekcji powierzchni i sprzętu medycznego………...……zł
słownie:..............................................................................................…………..............................zł

Cena zawiera ostateczną sumaryczną wartość zamówienia obejmującą wszystkie koszty /np. koszty transportu i rozładunku, koszty ubezpieczenia i serwisu oraz podatek VAT / z uwzględnieniem wszystkich opłat i podatków /także podatku od towarów  i usług/, cło i wydatki związane z wykonaniem obowiązków wynikających z rękojmi lub gwarancji, oraz uwzględnia występujece w dniu zawarcia umowy utrudnienie i obostrzenia związane z ogłoszonym stanem  epidemii COVID-19.( jak występuje).
2. Dostawy preparatów odbywać się będą sukcesywnie w zależności od potrzeb Zamawiającego i w terminie ustalonym przez Zamawiającego nie dłuższym niż …............. dni roboczych od daty złożenia zamówienia ( maksymalnie 4 dni robocze ).
3. Warunki (termin) płatności 60 dni.
Zamawiający informuje, że zgodnie z zapisami ustawy z dnia 8 marca 2013r. o terminach zapłaty w transakcjach handlowych – art. 8 ust. 2 – termin płatności nie może przekraczać 60 dni. 
4. Uważamy się związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
5. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy żadnych zastrzeżeń.
6. Oświadczamy, że zawarty w specyfikacji istotnych warunków zamówienia projekt umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązuje się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy 
na w/w warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
  
7. Wykonawca oświadcza, że przedmiot zamówienia posiada wymagane prawem dokumenty oświadczenie potwierdzające, że oferowany asortyment produktów leczniczych posiada wszystkie certyfikaty i świadectwa rejestracyjne oraz pozwolenie na dopuszczenie do obrotu produktem leczniczym na terenie kraju i stosowania w szpitalnictwie RP - wydane przez Ministra Zdrowia lub wydane przez Prezesa Urzędu Rejestracji (od 1 maja 2011 r.) ustawa z dnia 18 marca 2011 r. o Urzędzie Rejestracji Produktów Leczniczych, Wyrobów Medycznych i Produktów Biobójczych (Dz.U. z 2016 r., poz. 1718). Właściwe dokumenty Wykonawca udostępni na koszt własny i na każde żądanie Zamawiającego, dokumenty sporządzone w języku obcym należy złożyć wraz z tłumaczeniem na język polski, poświadczonym przez Wykonawcę. 
  
8. Podwykonawcom zamierzam powierzyć poniższe części zamówienia (Jeżeli jest to wiadome, należy podać również dane proponowanych podwykonawców)
1) .........................................................................................................................................................
2)…..........................................................................................................................................................
9.Załącznikami do niniejszego formularza stanowiącymi integralną część oferty są:
· .....................................
· ....................................
· ....................................
· .....................................

10. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO2) wobec osób fizycznych, w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE 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).








…......…...................................







                  podpis Wykonawcy      
2) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1). 

W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust 5 RODO treść oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
�	 Niepotrzebne skreślić. Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczące definicji mikroprzedsiębiorstw oraz małych i średnich przedsiębiorstw (Dz.U. L 124 z 20.5.2003, s. 36). 


	Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów euro.


	Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów euro.


	Średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów euro.





