Znak sprawy: ZP/01/2025 Zatgcznik 1 do SWZ
Szpital w Kamieniu Pomorskim
Ul. Woliriska 7b
72-400 Kamien Pomorski

FORMULARZ OFERTY

Nazwa wykonawcy (wykonawcow)*
MIRO Sp. z o0.0.
Adres (ulica, kod, miejscowos¢):

Ul. Minska 25B lok. U1, 03-808 Warszawa

REGON: 411039248 NIP: 6971934576 nr wpisu do KRS / CEIDG: 0000140292

Osobg upowazniong do kontaktéw z zamawiajgcym w przedmiotowej sprawie jest:

Karol Wiadro telefon stuzbowy 734 47 562
Honorata tuczak telefon stuzbowy 65 525 93 00

e-mail stuzbowy przetargi@miro-med.pl

(uzyty do rejestracji w postepowaniu prowadzonym przez zamawiajacego na platformie Open Nexus)
www (strona firmowa/stuzbowa) www.miro-med.pl
Odpowiadajgc na zaproszenie do ztozenia oferty w postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego pn.:

,Dostawa, montaz i uruchomienie aparatu RTG dla Szpitala w Kamieniu Pomorskim Sp. z 0.0.”
sktadamy oferte na realizacje przedmiotu zamdwienia, zgodnie z ponizszym zestawieniem:

Wartos¢ netto VAT (%) Wartos¢ brutto*

553 416,67 PLN | 3%i23% 599 940,00 PLN

W tym: W tym:
538 416,67 PLN 8% 581 490,00 PLN
15 000,00 PLN 23% 18 450,00 PLN
Okres gwarancji (min. 24 miesigce) 36 miesiecy

NALEZY BEZWZGLEDNIE WYPEENIC!!!

* UWAGA: Wykonawcy, ktorzy zgodnie z przepisami o podatku od towardw i ustug nie majg obowigzku uiszczenia w Polsce podatku
VAT i w przypadku wyboru ich oferty obowigzek podatkowy powstatby po stronie Zamawiajgcego, podajg tylko cene netto

oraz sktadajq oswiadczenie wskazujace podstawe prawng braku obowigzku uiszczenia podatku VAT.

Oswiadczamy, ze:

1. zaoferowany przez nas przedmiot zamodwienia jest zgodny z opisem zamieszczonym w SWZ i w zatacznikach do SWZz,

stanowigcych integralng czes¢ niniejszej oferty i ze spetnia postawione w nich parametry;

2. w razie wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do podpisania umowy na warunkach zawartych w rozdziale Il SWZ

(,,Projektowane postanowienia umowy”);
3. akceptujemy warunki oraz projektowane postanowienia umowy zawarte w SWZ i zatacznikach do SWZ;
4. jesteSmy zwigzani niniejszg ofertg przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert;

* W przypadku sktadania wspdlnej oferty zgodnie z art. 58 PZP na wstepie nalezy poda¢ nazwy wszystkich wykonawcéw sktadajacych oferte, z

jednoczesnym wskazaniem petnomocnika. Dane kontaktowe nalezy podac tylko w odniesieniu do petnomocnika.


mailto:przetargi@miro-med.pl

5. zamodwienie zamierzamy/nie zamierzamy®) powierzy¢ do wykonania podwykonawecy (niepotrzebne skreslic):
podwykonawca bedzie realizowat nastepujaca czes¢ zamodwienia: ............... S (jesli dotyczy).

Informacje zawarte w plikach ............. Y= (podac lub wpisac ,nie dotyczy”) stanowia tajemnice przedsigbiorstwa
w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz.U.2022.1233 z pézn. zm.). Na
potwierdzenie, ze powyzsze informacje stanowig tajemnice przedsiebiorstwa przedstawiamy wyjasnienia i dowody zamieszczone na
stronach/w plikach ......cwememme...

Jednoczes$nie oswiadczamy, ze:

1. posiadamy Swiadomos$¢, ze w_przypadku niewykazania, ze zastrzezone informacje stanowig tajemnice przedsiebiorstwa
nie_bedziemy wzywani do uzupetnienia dokumentéw, ani do ztozenia dodatkowych wyjasnien i ze zastrzezone informacje
zostang odtajnione,

2. nie bedziemy wystepowac w stosunku do Zamawiajacego z zadnymi roszczeniami z tytutu odtajnienia dokumentéw.

Oswiadczamy, ze wypetnilimy obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0séb fizycznych, od ktérych
dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalismy w celu ubiegania sie o udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym
postepowaniu.

Wykonawca jest przedsiebiorstwem (zaznaczy¢ wtasciwy):

[ ] mikro - zatrudnia mniej niz 10 0sdb, roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 min EUR;

[ 1 matym —zatrudnia mniej niz 50 osoéb, roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 min EUR;

[ X ] sSrednim — nie jest mikro- ani matym, zatrudnia mniej niz 250 os6b, roczny obrét nie przekracza 50 min EUR /ub roczna suma
bilansowa nie przekracza 43 min EUR;

[ ]1jednoosobowa dziatalnos¢ gospodarcza

[ ] osoba fizyczna nieprowadzaca dziatalnosci gospodarczej

[ ]inny rodzaj

Informacje wymagane do celéw statystycznych.

*Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dot. definicji mikroprzedsiebiorstw oraz matych i srednich przedsiebiorstw
(Dz.U. L124 7 20.5.2003,5.36).

Obowigzkowe:

Zatacznik nr 1 Formularz oferty

Zatacznik nr 2 Opis przedmiotu zamdwienia
Pozostate:

1. Oswiadczenie - Zatacznik nr 3

2. Przedmiotowe Srodki dowodowe

3. Petnomocnictwo

HONORATA Elektronicznie podpisany przez
W 27.02.2025 . HONORATA MARIA tUCZAK
arszawa, 0 025r MARIA £ UCZAK pata:2025.02.27 15:50:11 +01°00'

miejscowosé, data podpis wykonawcy

* W przypadku sktadania wspdlnej oferty zgodnie z art. 58 PZP na wstepie nalezy poda¢ nazwy wszystkich wykonawcéw sktadajacych oferte, z 2
jednoczesnym wskazaniem petnomocnika. Dane kontaktowe nalezy podac tylko w odniesieniu do petnomocnika.
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