Zalacznik Nr 1

382.DIN.8.2024
FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY
l. DANE WYKONAWCY
Nazwa i siedziba Alteris Spsfka Akcyjna
Wykonawcy*)
ul: Ceglana 35
kod: 40-514
miejscowos¢: Katowice
Czy wykonawca jest:

[ Imikroprzedsiebiorstwem,

[ Jmatym przedsiebiorstwem,

[ Jérednim przedsiebiorstwem,

[liednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza,

[ Josoba fizyczna nieprowadzaca dziatalnosci gospodarczej,
Ddinny rodzaj

*wlasciwe zaznaczyd

F?rma proYvadzone] Spoika akcyjna
dziatalno$ci/ nr KRS-
Jesseli dotyey Nr KRS: 0000391749

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostgpna w formie elektronicznej, prosze¢ wskazaé: (adres internetowy, wydajgcy urzqd lub

organ, dokladne dane referencyjne dokumentacji) https://wyszukiwarka-krs.ms.gov.pl/, Sgd Rejonowy
Katowice- Wschod w Katowicach, WydziaZ VIII Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego,

Nr KRS: 0000391749

Wykonawca informuje, iz odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji
o dziatalno$ci gospodarczej mozna pobraé¢ ze strony internetowej https://wyszukiwarka-

krs.ms.gov.pl/

*) w przypadku konsorcjum
wpisac nazwe i siedzibe

Nie dotyczy

partnera oraz Wplsaé Zldel’a Ul ................................................................

kodi———e

MiejSCOWOSE s

NIP PL 6312421111

REGON 278261920

Adres do korespondencji

(jezeli jest inny niz adres | KOO~

siedziby) MiejscOWO0SE. e

Osoba odpowiedzialna za | o0 /i pigtkowska- kwestie formalne:

kontakty z Zamawiajacym



https://wyszukiwarka-krs.ms.gov.pl/
https://wyszukiwarka-krs.ms.gov.pl/
https://wyszukiwarka-krs.ms.gov.pl/

Monika Kieruzal- przedmiot zamowienia

Dane telead n o .
ane teleadresowe na e- mail: biuro@alteris.pl

ktore nalezy przekazywac
korespondencj¢ zwigzang z | fax: 326093249

niniejszym postgpowaniem | ta] - 32 6093240

Dane dotyczace zamawiajacego

Lubuski Szpital Specjalistyczny Pulmonologiczno - Kardiologiczny w Torzymiu Sp. z o.o.
ul. Wojska Polskiego 52

66-235 Torzym

Zobowigzania wykonawcy

Nawiazujac do ogloszenia o zamoéwieniu publicznym na: Dostawa sprzetu medycznego
jednorazowego uzytku i drobnego sprzetu medycznego, Numer sprawy: 382.DN.8.2024
oferujemy wykonanie zamodwienia, zgodnie z wymogami Specyfikacji Warunkéw Zamoéwienia za
ceng:
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Zadanie nr 14
termin dostawy
kwota (nalezy podac jeden z ponizszych):
netto cyfrowo VAT brutto cyfrowo Do 3 dni roboczych /
do 5 dni roboczych /
CyfI’OWO do 7 dni roboczych
od momentu zlozenia zamowienia
8 355,00 zt 668,40 zt 9 023,40 zt do 3 dni roboczych

cena netto stownie: osiem tysiecy trzysta pieédziesiat pie¢ zt 00/100)
podatek VAT stownie: sze$cset szesédziesiat osiem zt 40/100)
cena brutto stownie: dziewi¢¢ tysiecy dwadziescia trzy zt 40/100)
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Oswiadczam, ze:

Akceptuje termin platnosci: 30 dni

Okres gwarancji (wyrazony w liczbie miesigcy): 12 miesigcy od momentu dostarczenia przedmiotu

umowy

Reklamacje beda zalatwiane w terminie: 7 dni.

- sposéb zglaszania probleméw w przypadku uzasadnionych reklamacji: kontakt mailowy

biuro@altetis.pl

- zalatwienie wykonania reklamacji: kontakt mailowy biuro@alteris.pl
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Osoby do kontaktéw z Zamawiajacym

Osoba / osoby do kontaktéw z Zamawiajacym odpowiedzialne za wykonanie zobowigzai umowy:
Monia Kieruzal tel. kontaktowy, faks: (32) 6093240/ (32) 6093249 zakres odpowiedzialnosci: kwestie
merytoryczne, przedmiot umowy

Petnomocnik w przypadku sktadania oferty wspolnej: nie dotyczy

Nazwisko, imie—mmmmrereer e e
Stanowisko e ——————
Telefonmmrmmrmrmrrrrmes Faxemrrrrrrrmererereees
Zakres*:

- do reprezentowania w postgpowaniu

- do reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy

- do zawarcia umowy

Oswiadczenie dotyczace postanowien specyfikacji warunkéw zamoéwienia.

1. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ ze specyfikacja warunkéw zamodwienia, nie wnosimy zadnych
zastrzezen oraz uzyskaliémy niezbedne informacije do przygotowania oferty.

2. Os$wiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwiazanych z oferta przez czas wskazany w specyfikacji
warunkéw zamowienia.

3. Oswiadczamy, ze zalaczone do specyfikacji warunkéw zamowienia postanowienia projektu
umowy zostaly przez nas zaakceptowane bez zastrzezen i zobowigzujemy si¢ w przypadku wyboru
naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.
4.0Oswiadczamy, ze nie wprowadzilismy do zalaczonych do SWZ formularzy Zzadnych modyfikacii,
poza ich wypelnieniem w miejscach do tego przeznaczonych.

5. Oswiadczamy, ze oferowane przez nas w niniejszej ofercie produkty spelniaja wymagania
okreslone przez Zamawiajace w zakresie parametréw/ wlasciwosci.

Dokumenty
Na potwierdzenie spetnienia wymagan do oferty zalaczam:
1. Formularz cenowy — zal. 2
Oswiadczenie- zal. 6
Oswiadczenie- zal. 3
Petnomocnictwo
Karty charakterystyki- dot. pakietu 14 poz. 1, 2, 3
Dokumenty dopuszczajace do obrotu — dot. pakiet 14

SRR AN I SN

Zastrzezenie wykonawcy
Nizej wymienione dokumenty skladajace si¢ na ofertg nie moga by¢ ogdlnie udostepnione:
......................................... 01E dOLYCZY ..ttt




Oswiadczamy, zZe

Dostawy objete przedmiotowym zamédwieniem zamierzam wykona¢ samodzielnie /wykenaéprzy

*) wybrac odpowiednio
*X) wypelnic w prypadku powiergenia wykonania cesci amowienia pry udiale podwykonaweiw

W przypadku braku podania informacji na temat podwykonawcy/éw Zamawiajacy uzna,
ze wykonawca cato$¢ zamowienia wykona sam — bez udziatu podwykonawcow.

Informuyje, ze:

** skredli¢ niepotrzebne

04.07.2024 r.
(data i czytelny podpis wykonawcy)

Signaturei}ﬁt* erified
Dokument podpisaph/ przez
Katarzyna Piatkayiska

Data: 2024.07.@11:31:57 CEST
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