
FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

Nazwa Wykonawcy: Werfen Polska Sp. z o.o.

Adres (siedziba) Wykonawcy:

Województwo: Mazowieckie

KRS: 0000419497

NIP: 524-27-50-931

REGON: 146114153

31 1750 0009 0000 0000 1326 4384

Osoba do kontaktu:

Telefon: 22 336-18-24/22

e-mail: biuro@werfen.com

Szpital Pomnik Chrztu Polski

Adres (siedziba)

Województwo: wielkopolskie

KRS: 0000002915

NIP: 784-20-08-454

REGON: 000315123

Telefon: 61 222 83 23

Strona www www.szpitalpomnik.pl

e-mail: zamowienia.publiczne@szpitalpomnik.pl



Numer sprawy: DZP.240.3.2023 oferujemy:

2. Termin dostawy:

Termin dostawy

2 dni – 20 pkt
3 dni – 10 pkt
4 dni – 0 pkt

4 dni.

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

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

.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... ..........,

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

- termin realizacji:

1.

2.
zamówienia.

3.

4.
w specyfikacji warunków zamówienia.

5.

wyrobów medycznych (93/42 / EWG znane jako MDD – wyroby wyprodukowane przed 26.05.2021 r.) o ile

6.

7.

Cena oferty Stawka podatku Vat
w ... / ...%

Kwota podatku VAT

Zadanie nr 5 551 520,00 8% i 23% 44 931,60 596 451,60

RAZEM 551 520,00 44 931,60 596 451,60



L.p. Nazwa (firma) podwykonawcy

1. ------ --------

2. ------ --------

3. ------ --------

wymienionych podmiotów (podmioty trzecie):

L.p. Firma (nazwa) podmiotu trzeciego

1. ------ --------

2. ------ --------

3. ------ --------

i którego
roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR

i którego
roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR

X

obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43
milionów EUR.

10. 1) wobec

2)

Dokumenty

Formularz asortymentowo-cenowy
Dokument JEDZ

KRS
RODO

(wykonawca

………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………



………………………………………………………………………………………………

Inne informacje wykonawcy:
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………

Warszawa, dnia 27.03.2023 r.
............................
(data)

1)

z 04.05.2016, str. 1).
2)


