Załącznik nr 1 do SWZ
Formularz oferty

	Nazwa i adres Wykonawcy/Wykonawców
	

	NIP:
	
	REGON:
	

	Adres, na który Zamawiający powinien przesyłać ewentualną korespondencję:
	

	Uprawomocnieni przedstawiciele Wykonawcy podpisujący ofertę:
	

	Osoba wyznaczona do kontaktów z Zamawiającym:
	

	Tel.:
	
	Fax:
	

	e-mail:
	


W przypadku składania oferty przez Wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie należy podać dane wszystkich Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienie oraz wskazać pełnomocnika

Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na

Świadczenie usług pralniczych dla Ostrzeszowskiego Centrum Zdrowia Sp. z o. o. w okresie 24 miesięcy – nr sprawy  OCZ-ZP-5/2022

oferujemy:

1. Dostawę przedmiotu zamówienia za następującą wartość:

a) Cena 1 kg czystej bielizny:

- cena netto 





..................................................... zł

- podatek VAT ........ % 



..................................................... zł

- cena brutto 




..................................................... zł

b) Wartość miesięczna dla średnio 4100 kg czystej bielizny:

- wartość netto 




..................................................... zł

- podatek VAT ........ % 



..................................................... zł

- wartość brutto 




..................................................... zł

c) Wartość usługi stanowiącej przedmiot zamówienia w okresie 24 miesięcy wynosi ogółem:

- wartość netto 




..................................................... zł

- podatek VAT ........ % 



..................................................... zł

- wartość brutto 




..................................................... zł

- słownie:   ......................................................................................................... zł

Wartość ta została określona w następujący sposób:

Cena 1 kg czystej bielizny x średnio 4 100 kg czystej bielizny x  24 miesiące  = 

2. Oświadczamy, że oferta naszej Firmy jest zgodna z przedmiotem zamówienia określonym w Szczegółowym opisie zakresu świadczeń usług pralniczych dla OCZ w Ostrzeszowie - Załącznik nr 4 do SWZ, który stanowi jednocześnie załącznik do niniejszej oferty.

3. Gwarantujemy stałość w/w cen przez okres trwania umowy za wyjątkiem przypadków zapisanych w §7 pkt.1 umowy.

4. Termin płatności za wykonane usługi: 60 dni od dostarczenia faktury  wraz z kopią potwierdzenia (podpisanego przez przedstawicieli obu stron) dostarczonej do 7 dnia następnego miesiąca, zważonej i przyjętej czystej bielizny. Faktury zostaną wystawione w okresach miesięcznych za usługi wykonane w poprzednim miesiącu.

5. Oświadczamy, że oferowane przez naszą Firmę usługi są zgodne z wymaganiami Zamawiającego określonymi w SWZ.

6. Oświadczamy, że oferowane przez naszą Firmę usługi pralnicze spełniają wymogi aktualnie obowiązujących przepisów w tym zakresie, uwzględniając specyfikę działalności zakładów opieki zdrowotnej.

7. Gwarantujemy dostawy stanowiące przedmiot zamówienia własnym transportem, na własny koszt i ryzyko do loco  - Szpital OCZ w Ostrzeszowie (pomieszczenie wskazane przez Zamawiającego).

8. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń. Oświadczamy, że otrzymaliśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty.

9. Zapoznaliśmy się z projektem umowy i nie wnosimy w stosunku do niego żadnych uwag, a w przypadku wyboru naszej oferty podpiszemy umowę zgodnie z tym projektem umowy.

10. . Oświadczamy, że uważamy się za związanych złożoną ofertą na okres 30 dni, tj. do dnia wskazanego w SWZ. Termin związania ofertą może zostać przedłużony, zgodnie z art. 307 ust. 2 Pzp.
11. Oświadczamy, że osobą do kontaktów i dokonywania bieżących ustaleń 
z zamawiającym jest:

....................................................................., tel. .................................................

12. Zakres usług przewidzianych do wykonania przez podwykonawców (podać 
w procentach) wraz z podaniem nazwy i adresu podwykonawcy.
.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
13. W przypadku awarii w zakładzie pralniczym ciągłość świadczonych usług zapewni (należy podać nazwę, adres, numer tel. i załączyć stosowny dokument potwierdzający ten fakt): ................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................
14. Zostaliśmy poinformowani, że możemy wydzielić z oferty informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i zastrzec w odniesieniu do tych informacji, aby nie były one udostępnione.

15. Zgodnie z definicją zawartą w ustawie z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców (Dz. U. z 2021 r. poz. 162), Wykonawca kwalifikuje się do kategorii:                                                         
· mikroprzedsiębiorstwo

· małe przedsiębiorstwo

· średnie przedsiębiorstwo

· inne, jakie …………………………………………………………..

zaznaczyć  [image: image1.png]


  właściwe pole wyboru i/lub wpisać wymagane dane

16. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*

1)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. 1). 

* 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).

17. Integralną częścią oferty są:

1) wszystkie załączniki do oferty wymagane w SWZ jako niezbędne,

2)  .......................................................................................................


Niniejszy dokument należy opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym. 

Uwaga! Nanoszenie jakichkolwiek zmian w treści dokumentu po opatrzeniu w.w. podpisem może skutkować naruszeniem integralności podpisu, a w konsekwencji skutkować odrzuceniem oferty.
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