ZALACZNIK nr 2
Zamawiajgcy: Wojewddzki Szpital Zespolony im. L.
Perzyny w Kaliszu, ul. Poznanska 79, 62-800 Kalisz

Wykonawca:

INFORMER MED Sp. z o.0.
ul. Winogrady 118, 61-626 Poznan
(petna nazwa/firma, adres)

NIP 779-20-99-241 KRS 0000005799
(w zaleznosci od podmiotu: NIP/, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

Magdalene Wojtkowiak

Specjalista ds. Zamoéwien Publicznych

Zgodnie ze ztozonym petnomocnictwem

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

telefon: 6166 43 815 e-mail: wojtkowiak@informermed.eu

FORMULARZ OFERTOWY

Kryterium | — cena brutto: (nalezy wpisac¢ wartosci wynikajgce z pozycji RAZEM tabeli
odpowiedniego Formularza Cenowego)

Przedmiot zamowienia Wartosc Stawka VAT Kwota VAT *Wartos¢
Netto zt % zt brutto
zt

Zadanie-nr1
Zadanie nr 2 189 610,00 8%, 23% 32 159,30 221 769,30
Zadanie nr 3 17 280,00 8%, 23% 2 462,40 19 742,40
Zadanie nr 4 4 592,00 8%, 23% 451,36 5 043,36
Zadanie-nr5
Zadanie-nr6
Zadanie-nr7
Zadanie-nr-8
Zadanie-nr 9
Zadanienr10
Zadanie nr 11 28 550,00 8% 2 284,00 30 834,00

*Cena obejmuje wszelkie koszty i obcigzenia zwigzane z realizacjg przedmiotu zamdwienia.
Wartosc¢ ta bedzie przedmiotem oceny w kryterium ,,Cena brutto”

/ Nazwa/podpis wykonawcy/



mailto:wojtkowiak@informermed.eu

ZALACZNIK nr 1
Zamawiajgcy: Wojewddzki Szpital Zespolony im. L.
Perzyny w Kaliszu, ul. Poznanska 79, 62-800 Kalisz

Wykonawca:

INFORMER MED Sp. z o0.0.
ul. Winogrady 118, 61-626 Poznan
(petna nazwa/firma, adres)

NIP 779-20-99-241 KRS 0000005799
(w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

Magdalene Wojtkowiak
Specjalista ds. Zamoéwien Publicznych
Zgodnie ze ztozonym petnomocnictwem
(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIDCZENIE WYKONAWCY
skfadane na podstawie art. 125 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2019 .
Prawo zamoéwien publicznych (dalej jako: Pzp)
DOTYCZACE PODSTAW WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamowienia publicznego pn. Sukcesywne
dostawy materiatéw i akcesoridw do sterylizacji prowadzonego przez Wojewodzki
Szpital Zespolonyim. L. Perzyny w Kaliszu

oswiadczam ze:

* nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 108 ust. 1 ustawy
Pzp.,

* nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia
15 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie przeciwdziatania
wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzgcych ochronie bezpieczenstwa
narodowego ( Dz. U. z 2024 r. poz. 507 t.j).
wypetnié, jesli dotyczy
Oswiadczam, ze zachodzg w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postepowania
na podstawie
art. —————= ustawy Pzp (podac¢ majgcg zastosowanie podstawe wykluczenia sposrod
wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 1, 2, 5 lub 6 ustawy Pzp). Jednoczesnie
oswiadczam, ze w zwigzku z ww. okolicznoscig, na podstawie art. 110 ust. 2 ustawy
Pzp podjagtem nastepujgce srodki naprawcze:
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:
Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg
aktualne i zgodne z prawdg oraz zostaty przedstawione z petng Swiadomoscig
konsekwencji wprowadzenia Zamawiajgcego w btgd przy przedstawianiu informacji.



/ Nazwa/podpis wykonawcy/

ZALACZNIK NR 4
OSWIADCZENIE WYKONAWCY
DOTYCZACE POSTANOWIEN ZAWARTYCH W SWZ

Oswiadczam ze:

1.

zapoznatem sie z tresciag SWZ dot. postepowania pn.: Sukcesywne dostawy
materiatdow i akcesoridow do sterylizacji oraz z zatgczonym do niej projektem
umowy i akceptuje okreslone w niej warunki bez zastrzezen;
oferowane przez naszg firme wyroby sg wolne od wszelkich wad i sg dopuszczone do
obrotu i stosowania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej oraz UE,
oferowane wyroby medyczne sg dopuszczone do obrotu i uzywania na terenie Polski,
na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach
medycznych (Dz.U.2024. poz.1620 t.j.) oraz spetniajg wymagania okreslone w
Rozporzgdzeniu z dnia 05.04.2017 r. Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2017/745 w sprawie wyrobéw medycznych oraz posiadajg aktualny Certyfikat
zgodnosci CE lub deklaracje zgodnosci UE wydane zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa, (o ile dotyczy),
oferowane przez naszg firme wyroby spetniajg bezwzglednie wymagania okreslone
w SWZ,
w razie wyboru mojej oferty zobowigzuje sie do dostarczania przedmiotu zamdwienia
zgodnego z jego opisem zawartym w SWZ, za cene podang w Formularzu Cenowym
i w terminie podanym w Projekcie umowy;
otrzymalismy wszystkie konieczne informacje potrzebne do przygotowania oferty.
w cenie oferty zostaty uwzglednione wszelkie konieczne koszty zwigzane
z wykonaniem przedmiotu zamowienia.
osobg upowazniong do kontaktéw z Zamawiajgcym w sprawach dotyczgcych
realizacji przedmiotu zamodwienia, ze strony Wykonawcy jest:
Pani/Pan Agnieszka Brunsch-Graban, telefon: 61664 38 13, adres e-mail:
graban@informermed.eu:,
Oswiadczenie dotyczgce podwykonawstwa (nalezy zaznaczy¢ wiasciwy kwadrat):

X] Nie zamierzam(-y) powierzy¢ podwykonawcom zadnej czesci zamowienia

[] Zamierzam(-y) nastepujgce czesci zamdwienia powierzy¢ podwykonawcom:

L.p.

Nazwal/firma, adres

podwykonawcy Powierzane czynnosci Uwagi

10

(wypetnic, jezeli Wykonawca zamierza powierzyc prace podwykonawcom)
zgodnie art. 225 ustawy Prawo zamowien publicznych oswiadczamy, iz wybor
naszej oferty bedzie/nie bedzie *(*niewtasciwe skresli¢). prowadzit do powstaniu



u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami ustawy o podatku
od towarow i ustug.

Wybor oferty Wykonawcy prowadzi do ,powstania u Zamawiajgcego obowigzku
podatkowego”, kiedy zgodnie z przepisami ustawy o podatku od towarow i ustug to
nabywca (Zamawiajacy) bedzie zobowigzany do rozliczenia (odprowadzenia)
podatku VAT).

W przypadku, gdy wybor oferty Wykonawcy bedzie prowadzit do powstania u
Zamawiajgcego obowigzku podatkowego Wykonawca zobowigzany jest wskazac
nazwe (rodzaj) towaru lub ustug, wartos¢ tego towaru lub ustug bez kwoty podatku
VAT. Nazwa towaru lub ustug prowadzgcych do powstania u Zamawiajgcego
obowigzku podatkowego oraz wartosc¢ tych towardw i ustug bez
podatku od towarow i ustug: = PLN.

11.Wykonawca jest: (niepotrzebne skreslic)
- il isiobi ’

= matym przedsiebiorstwem,

12 wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO" wobec
0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem
w celu ubiegania sie o udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym
postepowaniu.**

13 wszystkie dane zawarte w mojej ofercie sg zgodne z prawdg i aktualne w chwili
sktadania oferty,

Nazwa/podpis wykonawcy/

* rozporzgdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osoOb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z
04.05.2016, str. 1).
* W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz
bezposrednio jego dotyczgcych lub zachodzi wytgczenie stosowania obowigzku
informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 Ilub art. 14 ust. 56 RODO ftresci
o$wiadczenia wykonawca nie sktada (usuniecie tres$ci oSwiadczenia np. przez jego
wykreslenie)
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