Załącznik numer 1
FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY 

Dane dotyczące Wykonawcy    
Nazwa:
..........................................................................
Siedziba:
.............................................................


Adres poczty elektronicznej: ........................................
Strona internetowa: .....................................................


Numer telefonu: ..........................................................

Numer REGON:
............................................................

Numer  NIP:..................................................................
Numer   KRS/CEIDG ……………………….............................


Dane dotyczące Zamawiającego

Zespół Opieki Zdrowotnej  w Końskich, ulica Gimnazjalna 41 B, 26-200 Końskie

Strona www.zoz.konskie.pl  E-mail zszelag@zoz.konskie.pl
Zobowiązania Wykonawcy

Nawiązując do ogłoszenia / zaproszenia o zamówieniu na: „Wykonywanie usług serwisowych polegających na okresowych przeglądach technicznych, konserwacjach oraz naprawach sprzętu 
i aparatury medycznej będących na wyposażeniu Zakładu Opieki Zdrowotnej w Końskich”, oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami zaproszenia  za  cenę:

· Cena ofertowa netto .................................................................................................zł
(Słownie:......................................................................................................................)
· Wartość pod. VAT.......................................................................................................zł
· Cena ofertowa brutto ................................................................................................zł
(Słownie:.......................................................................................................................)
· Cena za 1 – roboczogodzinę brutto ............................................................................zł
(Słownie:.......................................................................................................................)
Oświadczenie dotyczące postanowień zaproszenia / ogłoszenia
Oświadczam/y, że :
1. Zapoznałem się z zaproszeniem, nie wnoszę żadnych zastrzeżeń oraz uzyskałem niezbędne informacje do przygotowania oferty.
2. Oświadczamy, że przedmiot zamówienia będzie realizowany przez osoby posiadające odpowiednie uprawnienia.

3. Oświadczamy, że załączone do Zaproszenia wymagania stawiane Wykonawcy zostały przez nas zaakceptowane bez zastrzeżeń.
4. Oświadczamy, że projekt umowy zawarty w Zaproszeniu, został przez nas zaakceptowany bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na ww. warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

5. Oświadczam/y, że spełniam/y warunki udziału w postępowaniu określone w Zaproszeniu.

6. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z ww. postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy 
z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz.U. poz. 835).
7. W cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji przyszłego świadczenia umownego.

8. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*

9. Oświadczam/y, że sposób reprezentacji Wykonawcy*/Wykonawców wspólnie ubiegających się 
o udzielenie zamówienia* dla potrzeb zamówienia jest następujący

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

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

Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę – spółki cywilne lub konsorcja

10. Świadom odpowiedzialności karnej oświadczam, że załączone do oferty dokumenty opisują stan prawny i faktyczny aktualny na dzień złożenia oferty (art. 297kk). 
______________________________ 
                                                     _____________________________

     Pieczęć firmowa wykonawcy 



   


                         czytelny podpis 
    - osoby uprawnionej lub osób uprawnionych do reprezentowania wykonawcy w dokumentach rejestrowych       lub we właściwym  pełnomocnictwie/upoważnieniu) 
