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Zatacznik nr 2 do zapytania publicznego

Nazwa (firma) Wykonawcy:
Adres Wykonawcy:

nr telefonu:

nr faksu:

adres e-mail:

NIP:

REGON

reprezentowany przez (imie,

nazwisko)

Znak sprawy: 190000/273/20/2019-ZAP

Zakfad Ubezpieczen Spotecznych
Oddziat w Legnicy

ul. Wtadystawa Grabskiego 26
59-220 Legnica

FORMULARZ OFERTOWY

W odpowiedzi na zaproszenie do ztozenia oferty cenowej na zadanie pn. ,Wykonanie
specjalistycznych badan lekarskich oraz laboratoryjnych zlecanych przez gtéwnych lekarzy
orzecznikdw O/ZUS w Legnicy” oferujemy wykonanie zamdwienia na warunkach okreslonych

przez Zamawiajgcego.

I. CENA OFERTY

Cena z wykonanie zamoéwienia wynosi:

Wartosé brutto: = e

STOWNIE: ettt ettt et s e

w tym:

Stawka VAT: 23 %

Wartosc¢ stawki VAT

Wartos¢ netto:




OSWIADCZENIA WYKONAWCY

. Wykonawca oswiadcza, ze jest podmiotem wpisanym do rejestru podmiotéw

wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg, utworzonego na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2190, ze zm.), oraz przeprowadzi
badania z wykorzystaniem sprzetu medycznego spetniajgcego obowigzujgce w Polsce normy
oraz przez personel posiadajgcy odpowiednie kwalifikacje.

. Oswiadczamy, ze zapoznalismy sie z warunkami zapytania i nie wnosimy do niego

zastrzezen, oraz zobowigzujemy sie do stosowania i Scistego przestrzegania warunkéw w nim
okreslonych.

Potwierdzamy okres zwigzania ofertg, ktéry wynosi 30 dni.

. Oswiadczamy, ze istotne postanowienia przysztej umowy zostaty przez nas zaakceptowane

i zobowigzujemy sie w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na
wymienionych warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 RODO wobec

0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu
ubiegania sie o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym postepowaniu.

. Oswiadczamy, ze nie bedziemy zgtaszali zadnych roszczen w przypadku uniewaznienia przez

Zamawiajgcego Postepowania, w ktérym sktadam niniejszg oferte.

. Do oferty przedktadam:

1) Zatacznik nr 3 - Formularz cenowy;
2) Odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub ewidenciji.

Miejscowosc, data......cceeeeeeeerienccnenen.

Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy
(podpis umoZliwiajqcy identyfikacje imienia i nazwiska
lub podpis z pieczgtkq okreslajgcq imie i nazwisko)



