Znak sprawy: RA-ZA-PU/12-3/2020 zalacznik nr 2 do SIWZ

MIEJSCOWOSC, DATA

UNIWERSYTET ZIELONOGORSKI
W ZIELONEJ GORZE

OFERTA
Ja/My, NIZEJ POAPISANY/T: .evvieeiiiieiiieeeiie et ettt ett e e ee et e e st e e saeeessbeeeeseeessaeeesseesssseessseeessseeenns
dzialajac w imieniu i na rzecz Wykonawcy (nazwa/firma): ........eecveeeseecsnccsnensnecseecsnccsaees
adres
nr REGON: Lo, NIP oo, KRS/CiDG: ........cennee.

(w przypadku wykonawcow wystepujgcych wspolnie nalezy wymienic¢ wszystkich)

DANE DO KORESPONDENCIJI:

Osoba do KONtaKtOW (I NAZWISKO) ........cccveeueeeuieiiicie e eie ettt ettt e ste s teeteeste e s e e staesaseetsesanesenans
N EEL e ;

AATES -IMALLE L.ttt ettt et ettt ettt e e
AATES (FESIi iNMY T2 POWYZE]): vvvvviieeeeieeeiteeeee e ee e eeeetee e e e e s s eeseatte e e e eeeesesabataeeeeeessessstraaeeeeessenanns

W odpowiedzi na ogloszenie o—pestepewanit zaméOwieniu na Swiadczenie ushlug
medycznych:

1. Oferujemy zrealizowanie zamoéwienia, zgodnie ze SIWZ wraz z zalacznikami, jak i jej
modyfikacjami i wyjasnieniami do niej oraz zgodnie z cenami okreslonymi w zatgczniku
nr 3 — Formularz cenowy:

Kwote ogolem brutto: .......ceeeevcuvicnceicssnercscnencscnnnenes PLN,

(STOWIIIE: .ottt e et e et e e e tteessseeeensaeessseeenssaeensseenn PLN)
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10.

11.

12.

Cena musi zawiera¢ wszelkie koszty niezbedne dla prawidlowej realizacji zamowienia, w
tym rowniez: koszty osobowe, ew. inflacje, VAT (jesli dotyczy), inne podatki (jesli
dotyczy), ZUS pracodawcy (jesli dotyczy), inne koszty niezbedne dla prawidlowe;j
realizacji zamowienia.

Cena okreslona przez Wykonawce w ofercie bedzie ceng obowigzujaca 1 nie bedzie

podlegata zmianom, chyba Ze zmiany te beda korzystne dla Zamawiajacego.

Termin wykonania zaméwienia: sukcesywnie w okresie 12 miesiecy liczac od daty
zawarcia umowy lub do wyczerpania warto$ci umowy, jesli nastgpi to wczesnie;.

Termin zwigzania oferta: 45 dni.

Warunki ptatnosci: przelewem, w ciggu 30 dni od dnia otrzymania przez Zamawiajacego
poprawnie wystawionej faktury VAT.

Oswiadczamy, ze na dzien skladania ofert jesteSmy wpisani do rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza zgodnie z ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnos$ci leczniczej (Dz. U. z 2011 r., nr 112 poz. 654 ze zm.).

Oswiadczamy, ze na dzien sktadania ofert jesteSmy jednostka stuzby medycyny pracy w
rozumieniu ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (Dz. U. z 1997 r.
nr 96, poz. 593 ze zm.).

Oswiadczamy, ze zawarte w Specyfikacji przedmiotowego postepowania Istotne
postanowienia umowy zostaly przez nas zaakceptowane i zobowigzujemy si¢, W
przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnie z tymi postanowieniami i
na wyze] wymienionych warunkach, w miejscu 1 terminie wyznaczonym przez
Zamawiajacego.

Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ ze Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamoéwienia
inie wnosimy do niej zastrzezen oraz, ze otrzymaliSmy konieczne informacje do
przygotowania oferty.

Oswiadczamy, ze wykonanie nast¢pujgcych czgSci zamowienia powierzymy
podwykonawcom:

Oswiadczamy, ze nastepujace dokumenty/informacje, bedace czescig oferty sg tajne 1 nie
MOZY DYC UJAWNIOMNE: .. uttttitt ettt ettt et et e e et et e e et e et et e e e eenaenans

Oswiadczamy, ze Wykonawca skladajacy ofert¢ jest mikro, matym lub $rednim
przedsigbiorcg: TAK /NIE®

® skreslié niepotrzebne
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13. O$wiadczam, ze dane osobowe wykorzystywane w przedmiotowym postgpowaniu zostaty
uzyskane przez Wykonawce zgodnie z przepisami Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob
fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych (...) (dalej RODO) oraz, ze
Wykonawca wypehit wszystkie obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13/ w art.
14 RODO wobec 0s06b fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskal w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamowienia w niniejszym postepowaniu.

14. Zatacznikami do niniejszej oferty sa:
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