
ZDZ.262.1.122.2024
Załącznik nr 1do Zaproszenia

FORMULARZ CENOWY

Nazwa Wykonawcy
.................................................................................................

Adres Wykonawcy
.................................................................................................

Miejscowość ................................................


Data .....................

Cena ofertowa za wykonanie: Zadanie nr 1- Przegląd techniczny roczny aparatu RTG Pausch Combi Elewator II
#1000

	Lp.
	Przedmiot
	Ilość
	Cena jednostkowa netto
	Wartość netto
	Kwota VAT
	Cena brutto

	
	Przegląd techniczny aparatu RTG, w tym: 
	
	
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Ogółem:
	
	
	
	


*proszę wpisać co składa się na koszty wykonania przeglądu
Wartości z pozycji Ogółem (netto, VAT, brutto) należy przenieść do formularza oferty w miejsce przeznaczone do wpisania wartości za wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie Zadania nr 1. 
.................................................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy)

ZDZ.262.1.122.2024
Załącznik nr 1a do Zaproszenia

FORMULARZ CENOWY

Nazwa Wykonawcy
.................................................................................................

Adres Wykonawcy
.................................................................................................

Miejscowość ................................................


Data .....................

Cena ofertowa za wykonanie: Zadanie nr 2- Testy specjalistyczne
#1000

	Lp.
	Przedmiot
	Ilość
	Cena jednostkowa netto
	Wartość netto
	Kwota VAT
	Cena brutto

	
	Testy specjalistyczne, w tym: 
	
	
	
	
	

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Razem:
	
	
	
	


*proszę wpisać co składa się na koszt wykonania testów

Wartości z pozycji Ogółem (netto, VAT, brutto) należy przenieść do formularza oferty w miejsce przeznaczone do wpisania wartości za wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie Zadania nr 2. 
.................................................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy)

ZDZ.262.1.122.2024
Załącznik nr 2 do Zaproszenia

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY 

Dane dotyczące Wykonawcy

Nazwa:
....................................................................................................................


Siedziba:
...................................................................................................................


Adres poczty elektronicznej do kontaktu: ................................................



Strona internetowa:   ................................................



Numer telefonu:        (**) ...................................... 


Numer faksu:
        (**) ......................................


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

Numer NIP:
        ................................................

Nr konta bankowego: ...................................................................................................


Status prawny: ………………………………………
Dane dotyczące Zamawiającego

Wojewódzki Zakład Opieki Zdrowotnej

nad Matką, Dzieckiem i Młodzieżą 

ul. Sobieskiego 7a

42-200 Częstochowa

Zobowiązania Wykonawcy

Nawiązując do Zaproszenia o udzielenie zamówienia publicznego  na wykonanie przeglądu rocznego aparatu rtg oraz wykonanie testów specjalistycznych. Numer sprawy:  ZDZ.262.1.122.2024
1. Oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami za cenę brutto:

Zadanie nr 1 -Przegląd aparatu :
Netto ……. .zł; VAT …%.........zł; brutto: ............... zł, (słownie ………………………zł.) 
Zadanie nr 2 -Testy specjalistyczne: 
Netto ……. .zł; VAT …%.........zł; brutto:............... zł, (słownie ……………………….zł.) 

Oświadczam, że:

1. wypełniam obowiązki informacyjne przewidziane w art.13 lub art.14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub  pośrednio   pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
2. Wykonam zamówienie publiczne w terminie :  do 19.09.2024 roku.  

3. Warunki płatności:    przelew 30 dni  od daty otrzymania prawidłowo wystawionej faktury.
4. Protokoły dostarczymy w 2 egzemplarzach do Zamawiającego w terminie 7 dni od daty wykonania.
Osoby do kontaktów z Zamawiającym

Osoba / osoby do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialne za wykonanie zobowiązań umowy:

.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... tel. kontaktowy, e-mail: .......... .......... ..........  zakres odpowiedzialności: …………………………………………………………………………….…

Oświadczamy, że:

- zapoznaliśmy się z warunkami określonymi w Zaproszeniu, nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania oferty,

- w wykonaniu usługi  używać będziemy sprzętu odpowiadającego wymaganiom fachowym w tym zakresie
- usługa  zrealizowana  będzie przez uprawnionych pracowników 

-w przypadku wyboru naszej oferty termin wykonania zamówienia zostanie uzgodniony telefonicznie z  Zamawiającym. 
- nie podlegam/y wykluczeniu z 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.

- wypełniłem/amy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO
 wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.

Dokumenty

Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam: 

1.Formularz ofertowy ………………….

2.Formularz cenowy  …………………..

3. Oświadczenie wykonawcy o spełnieniu warunków  udziału w postępowaniu oraz niepodleganiu  wykluczeniu ………….
4.   ………………..
.................................................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy)

*Niepotrzebne skreślić

ZDZ.262.1.122.2024
Załącznik nr 3 do Zaproszenia

OŚWIADCZENIE WYKONAWCY

O SPEŁNIENIU WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU 

ORAZ NIE PODLEGANIU WYKLUCZENIU

Dane dotyczące Wykonawcy
Nazwa wykonawcy
.................................................................................................

Adres wykonawcy
.................................................................................................

Miejscowość ................................................


Data  .....................……

Osoby uprawnione do reprezentacji wykonawcy
Imię i nazwisko
.................................................................................................

Stanowisko, 

dane kontaktowe
.................................................................................................

Informacje dot. 

przedstawicielstwa
.................................................................................................

W celu potwierdzenia, że osoba działająca w imieniu wykonawcy jest umocowana do jego reprezentowania, należy załączyć odpis lub informację z Krajowego Rejestru Sądowego, Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej lub innego właściwego rejestru. Wykonawca może wskazać dane umożliwiające dostęp do tych dokumentów za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych:
………………………………………………………………………………………………

Jeżeli umocowanie do reprezentowania wykonawcy nie wynika z dokumentów rejestrowych należy załączyć odpowiednie upoważnienie / pełnomocnictwo.
Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia
Wypełniają jedynie wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia (konsorcja / spółki cywilne)
Rola wykonawcy (lider, partner) 

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

Nazwy, adresy pozostałych wykonawców
......................................................................................

Sposób reprezentacji  wykonawców

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

W przypadku wspólnego ubiegania się o udzielenie zamówienia niniejsze oświadczenie składa każdy z wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia.
Oświadczenia wykonawcy dot. niepodleganiu wykluczeniu
Oświadczam, że podlegam / nie podlegam* wykluczeniu z udziału w postępowaniu na podstawie art. 108 ust. 1 ustawy Pzp.

Oświadczam, że podlegam / nie podlegam* wykluczeniu z udziału w postępowaniu na podstawie okoliczności wymienionych w pkt. 5 Zaproszenia .

Wykluczenie wykonawcy następuje jeżeli nie upłynął okres określony zgodnie z art. 111 ustawy Pzp
.............................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy)

W przypadku dostępności dokumentów lub oświadczeń potwierdzających spełnienie warunków udziału w postępowaniu, w formie elektronicznej wskazać adres internetowy, dane referencyjne dokumentu:

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

Zamawiający może żądać od wykonawcy przedstawienia tłumaczenia na język polski wskazanych przez wykonawcę i pobranych samodzielnie przez zamawiającego dokumentów
Wykonawca nie podlega wykluczeniu w okolicznościach określonych w art. 108 ust. 1 pkt 1, 2, 5 i 6 lub art. 109 ust. 1 pkt 2‒10, jeżeli udowodni zamawiającemu, że spełnił łącznie przesłanki określone w art. 110 ust. 2. Zamawiający ocenia, czy podjęte przez wykonawcę czynności są wystarczające do wykazania jego rzetelności, uwzględniając wagę i szczególne okoliczności czynu wykonawcy. Jeżeli podjęte przez wykonawcę czynności nie są, w ocenie zamawiającego, wystarczające do wykazania rzetelności wykonawcy, zamawiający wykluczy wykonawcę.
Oświadczenie wykonawcy dot. spełnienia warunków
Oświadczam, że spełniam warunki / nie spełniam warunków* udziału w postępowaniu wskazane przez zamawiającego w Zaproszeniu, dotyczące w szczególności: 

1) 
zdolności do występowania w obrocie gospodarczym,

2) 
uprawnień do prowadzenia określonej działalności gospodarczej lub zawodowej,

3) 
sytuacji ekonomicznej lub finansowej

4) 
zdolności technicznej lub zawodowej

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

(data i czytelny podpis wykonawcy)

W przypadku dostępności dokumentów lub oświadczeń potwierdzających brak podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu, w formie elektronicznej wskazać adres internetowy, dane referencyjne dokumentu:

………………………………………………………………………………………………

Informacje na temat Podmiotów udostępniających zasoby
Wykazując spełnienie warunków udziału w postępowaniu polegam na:  zdolnościach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowej lub ekonomicznej innych podmiotów* w następującym zakresie:
………………………………………………………………………………………………

Należy przedstawić dane podmiotów, adresy pocztowe, adresy e-mailowe, telefon, osoby uprawnione do reprezentacji, zasoby na których polega wykonawca oraz potwierdzić brak istnienia wobec nich podstaw wykluczenia oraz spełnianie, w zakresie, w jakim powołuje się na ich zasoby wykonawca, warunków udziału w postępowaniu.
Do oferty załączam zobowiązanie ww. podmiotu / podmiotów do oddania do dyspozycji niezbędnych zasobów na potrzeby realizacji zamówienia.

Jednocześnie oświadczam, że ww. podmioty na których zasoby powołuję się w niniejszym postępowaniu nie podlegają wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia

Wykonawca zobowiązany będzie przedstawić na wezwanie zamawiającego dokumenty w odniesieniu do podmiotów na zdolnościach lub sytuacji których polega.
.......................................................

(data i czytelny podpis wykonawcy)
Informacje na temat podwykonawców
 Informuję, że:

 zamówienie wykonam sam, tj. bez udziału podwykonawców

 zamówienie wykonam przy udziale następujących podwykonawców w podanym niżej zakresie*
Poniżej wykonawca określa części zamówienia które zamierza powierzyć podwykonawcom wraz z podaniem informacji o tych podmiotach (dane podmiotów, adresy pocztowe, adresy e-mailowe, telefon, osoby uprawnione do reprezentacji)

………………………………………………………………………………………………

Należy przedstawić dane podmiotów, adresy pocztowe, adresy e-mailowe, telefon, osoby uprawnione do reprezentacji, potwierdzić braku istnienia wobec podwykonawców podstaw wykluczenia.
Jednocześnie oświadczam, że ww. podmioty będące podwykonawcami nie podlegają wykluczeniu z postępowania o udzielenie zamówienia

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

(data i czytelny podpis wykonawcy)

Oświadczam, że wszystkie informacje podane powyżej są aktualne i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd przy przedstawianiu informacji

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

(data i czytelny podpis wykonawcy)

* niepotrzebne skreślić 

�	 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. 1z późn. zm.). 


�	 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 treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
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