Ploc Medykdw 1, 41-200 Sosnowiec

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny Nr 5 email: sekretariot@wsss pl, www.wsss.pl,
im, Sw. Barbary w Sosnowcu tel. centrala. (32) 368 20 00, sekratariat (32) 368 27 01

MIP: 644-28-76-T26, REGON: 000296435

Centrum Urazowe BOO: 000024082

Nr sprawy: DEZP.261.9.2025
Zatacznik nr 1

FORMULARZ OFERTY

Oferta ztozona do postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego
pn.: ,,Modernizacja i przebudowa oraz wyposazenie Sal Operacyjnych Centralnego Traktu Operacyjnego
wraz z zapleczem w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym nr 5 im. $w. Barbary w Sosnowcu — ETAP II”.

Nr sprawy: DEZP.261.9.2025
1. Dane dotyczace Wykonawcy®:
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Rodzaj przedsiebiorstwa jakim jest Wykonawca (zaznaczy¢ wtasciwg opcje)*:
[1  Mikroprzedsiebiorstwo
[] Mate przedsiebiorstwo
] Srednie przedsiebiorstwo
(1 Inne

Dane dotyczace Zamawiajacego:
Wojewddzki Szpital Specjalistyczny

nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu

Plac Medykow 1

41-200 Sosnowiec

Tel. (32) 368 24 28

e-mail: zam.publ@wss5.pl

strona internetowa: www.wss5.pl
REGON: 000296495; NIP: 6442876726

" Uwaga: w przypadku Wykonawcéw skiadajacych oferte wspélng nalezy wskazaé¢ wszystkich Wykonawcow
wystepujacych wspoélnie lub zaznaczyé¢, iz wskazany podmiot (Peinomocnik/Lider) wystepuje w imieniu wszystkich
podmiotow skladajacych oferte wspolna. w przypadku Wykonawcow sktadajgcych oferte wspoing nalezy wypetnié dla
kazdego podmiotu osobno.

2 Mikroprzedsiebiorstwo: przedsigbiorstwo, ktére w okresie ostatnich dwéch lat obrotowych zatrudniato Sredniorocznie mniej
niz 10 pracownikéw i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa w tym okresie nie przekroczyly réwnowartosci w ztotych
2 milionéw EUR.

Mate przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére w okresie ostatnich dwdch lat obrotowych zatrudniato Sredniorocznie mniej
niz 50 pracownikdw i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa w tym okresie nie przekroczyta rownowartosci w ztotych
10 milionéw EUR.

Srednie przedsigbiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére nie jest mikroprzedsiebiorstwem ani matym przedsiebiorstwem i ktére w
okresie ostatnich dwoch lat bilansowych zatrudniato $redniorocznie mniej niz 250 pracownikéw i ktérego roczny obroét nie
przekroczyt rownowartosci w ztotych 50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza rownowartosci w ztotych
43 milionéw EUR

>
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Floc Medykdw |, 41-200 Sosnowiec

Wojewdodzki Szpital Specjalistyczny Nr 5 email: sekretariot@wsss.pl, wwwwsss,pl,
im, Sw. Barbary w Sosnowcu tel. centrala. (32) 368 20 00, sekratariat (32) 368 27 01
Contrum Urazowe MiP: Gidd-28-76-T26, REGOM: 000296495

BDC: 000024062

Zarejestrowany w Krajowym Rejestrze Sgdowym, prowadzonym przez Sad Rejonowy w Gliwicach,
X Wydziat Gospodarczy KRS pod numerem 0000566979

2. Zobowiazania wykonawcy

Zobowigzuje sie wykonaé przedmiot zamdwienia na ponizszych warunkach:
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W tym:

1) Wartos¢ robot budowlanych

(o] o I 1= 1 (o J OO OO PP PP PPPPPPPPR zt
3101777 01 =TSR )
[oTe Yo N = Y/ I (O 7 TR zt
3101777 01 L= TSRS )
(o= o= TN o] U o J PSR zt
3101777 01 L= TSRS )
2) Aparatura medyczna ,w $cianie” — zatgcznik nr 14 do SWZ
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Punkty jakosciowe na podstawie zatacznika nr 14 do SWZ ......................... PKT
Gwarancja na stoty operacyjne (Zatacznik nr 14) ..................... miesiecy ( 24,42,60 m-cy)

Wykonawca sktadajgc oferte informuje, ze wybdr oferty bedzie prowadzic do powstania
u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego TAK*/NIE (niepotrzebne skresli¢)

TAK®: e (wskaza¢ nalezy nazwe produktu/ustugi i warto$¢/ stawke
podatku od towardéw i ustug)

W przypadku braku wypetnienia przedmiotowego oswiadczenia Zamawiajgcy automatycznie
przyjmuje, ze nie ponosi zadnych zobowigzan z tytutu opfat wynikajacych z obowigzku
podatkowego Wykonawcy zgodnie z zapisami wynikajgcymi z art. 225 Ustawy PZP.

e Warunki ptatnosci - Zgodnie z zapisami SWZ tj. do 60 dni od dnia dostarczenia Zamawiajacemu
prawidiowo wystawionej faktury VAT
e Termin wykonania zaméwienia/umowy - Zgodnie z zapisami SWZ Rozdziatu VI tj. 12.06.2026 r
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Ploc Medykdw 1, 41-200 Sosnowiec
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Szczegdtowe zagadnienia dotyczace terminu realizacji umowy uregulowane s3 we wzorze

umowy stanowigcej Zatgcznik nr 8 do SWZ.
Niniejszym oswiadczam, ze:
e zapoznatem sie z warunkami zamdwienia i przyjmuje je bez zastrzezen;

e zapoznatem sie z postanowieniami zatgczonego do SWZ wzoru umowy i przyjmuje go bez

zastrzezen;
e przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamdwienia;

e jestem zwigzany niniejszg ofertg zgodnie z zapisami rozdz. XIX SWZ, liczac od dnia sktadania ofert

podanego w SWZ;

e Oswiadczam/y, ze wypetnitem/tam/lismy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub

art. 14 RODO? wobec 0séb fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio

pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamdéwienia publicznego w niniejszym

postepowaniu®.

Petnomocnik/ Osoba upowazniona(do reprezentowania w postepowaniu):
NAZWISKO, IMIHE ..ervieieiiiee e ree e et e e e e etae e e e e e brae e e e enaneeas
STANOWISKO ...eviieiiiiiiie ettt ettt ettt e e e et e e e e ett e e e e e ebbteeeeeabeaeeseeesbteeeseesenneenanes
Telefon. e, €-Mail.cciciieiie e,

Petnomocnik/ Osoba upowazniona(do zawarcia umowy):
Nazwisko, imie
Stanowisko
Telefon. e,

Petnomocnik w przypadku sktadania oferty wspélnej

NAZWISKO, IMHE .etreiiiiiiees et e e e e e srre e e e e s e ae e e e saaneeas
STANOWISKO 1.veieiiiieiiieeeie ettt ettt sttt ettt e s b e st e e sabeesbbeesneeeenanes
Telefon....eiieeee e €-MAeeiiiiiiriiieeie e
Zakres:

- do reprezentowania w postepowaniu

- do reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy

Nizej podang cze$é/zakres zamdwienia, wykonywaé beda w moim imieniu podwykonawcy:

Cze$é/zakres zamoéwienia - Nazwa (firma) podwykonawcy

3 Rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w
zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE

(ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

4 W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wytgczenie
stosowania obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia wykonawca nie sktada

(usuniecie tresci oSwiadczenia np. przez jego wykreslenie).
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Cantrum Urazowe

Zastrzezenie wykonawcy

Nizej wymienione dokumenty sktadajace sie na oferte nie mogg by¢ ogdlnie udostepnione z uwagi
na fakt, iz stanowig tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu Ustawy z dnia 16.04.1993 r. o
zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1233).

4 Slaskie. “wzzu™



