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Zatacznik nr 1 - DG-15-2024 z dnia 26.09.2024 r.

Formularz oferty

dla:
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego Nr 3 w Rybniku
44-200 Rybnik, ul. Energetykow 46
W imieniu:

Nazwa (firma) wykonawcy:

albo
Imie i nazwisko wykonawcy:

Adres zamieszkania wykonawcy

(dotyczy wykonawcdédw bedacych osobami fizycznymi).

Adres siedziby wykonawcy (kod, miasto, ulica, nr):

Numer NIP i REGON wykonawcy:

Numer telefonu, faksu:

Adres email:

Uwaga: w przypadku sktadania oferty przez wykonawcéw wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zaméwienia nalezy podac powyzsze dane dla wszystkich podmiotéw
kolejno, kopiujgc powyzszq tabele odpowiedniq ilos¢ razy lub dzielgc prawq czes¢ tabeli na odpowiedniq ilo$¢ kolumn (dotyczy wykonawcéw wystepujacych jako
konsorcjum, spétka cywilna lub w innej formie).

nawiazujac do zapytania ofertowego na:

Przygotowanie dokumentacji aplikacyjnej wraz z ustuga doradcza w zakresie objetym Naborem w
ramach zaplanowanego na III kwartat 2024 r. postepowania konkursowego z obszaru onkologii z
Krajowego Planu Odbudowy w ramach Reformy D1.1. Zwiekszenie efektywnosci, dostepnosci i
jakosci swiadczen zdrowotnych D1.1.1 Rozwéj i modernizacja infrastruktury centréw opieki
wysokospecjalistycznej i innych podmiotéw leczniczych, zgodnie z wymaganiami zawartymi w
odpowiednich wytycznych programowych w zakresie kwalifikowania wydatkéw na projekt o
nazwie roboczej :

»~Lapewnienie kompleksowej opieki onkologicznej i hematologicznej na terenie subregionu
zachodniego wojewédztwa S$laskiego poprzez modernizacje oddzialu onkologicznego z
Pododdzialem Hematologii i Oddzialu Rehabilitacji wraz z kompleksem Poradni Onkologicznej i
Hematologicznej oraz modernizacje/doposazenie bloku operacyjnego, zakladéw diagnostycznych
i wybranych pracowni Szpitala WSS nr 3 w Rybniku”.

(zamoéwienie nr DG-13-NS/603-2024)

oferujemy realizacje zamdéwienia okreSlonego w zapytaniu ofertowym - w petni z nig zgodnego.

1. Cena -laczna cena wykonania ushugi zgodnie z umowa- WAGA KRYTERIUM 50%

Oferowana cena Wartos$¢ podatku Oferowana cena

Nazwa ustugi brutto w zi VAT w z1 brutto w z1

Przygotowania dokumentacji aplikacyjnej wraz z
ustuga doradcza dla projektu o nazwie robocze;j :

» Zapewnienie kompleksowej opieki onkologicznej i
hematologicznej na terenie subregionu zachodniego
wojewddztwa §laskiego poprzez modernizacje
oddziatu onkologicznego z Pododdziatem Hematologii
i Oddziatu Rehabilitacji wraz z kompleksem Poradni
Onkologicznej i Hematologicznej oraz
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modernizacje/doposazenie bloku operacyjnego,
zaktadéw diagnostycznych i wybranych pracowni
Szpitala WSS nr 3 w Rybniku”, zgodnie z opisem
zamdéwienia wynikajacym ze wzoru umowy (Zatacznik
nr2)

Doswiadczenie punktowane - WAGA KRYTERIUM 50%- Oswiadczamy, ze posiadamy
doswiadczenie w przygotowaniu dokumentacji aplikacyjnej dla konkurséw z dofinansowaniem UE lub
innych $srodkéw publicznych na realizacje projektéw infrastrukturalnych dla dziatalnosci medycznej-
minimum 5 lat, co potwierdza Zalacznik nr 1.2. Wykaz ustug (Zamawiajgcy wymaga dotgczenia
zatacznika).

3. Oswiadczamy, iz zapoznaliSmy sie z warunkami zaméwienia okreslonymi w zapytaniu ofertowym, w
tym Kryteriami oceny (Zatacznik 1.1.) iprzyjmujemy je bez zastrzezen, w tym o$wiadczamy, Ze
warunki umowy stanowigce zalgcznik do zapytania ofertowego zostaly przez nas zaakceptowane i
zobowigzujemy sie w przypadku wybrania naszej oferty do zawarcia umowy na wyzej wymienionych
warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiajacego.

4. Os$wiadczamy, ze dysponujemy odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonywania umowy a osoby, ktére beda wykonywaty niniejsza ustuge beda posiadaty
doswiadczenie i uprawnienia do wykonania przedmiotu zamoOwienia, zgodnie z wymogami
formalnymi niniejszego postepowania.

5. O$wiadczamy, ze posiadamy uprawnienia oraz licencje do wykonywania okre$lonej dziatalnosci lub
czynnosci, jezeli przepisy prawa naktadaja obowigzek ich posiadania oraz znajdujemy sie w sytuacji
ekonomicznej i finansowej zapewniajacej prawidtowe wykonanie umowy, w tym jesteSmy
ubezpieczeni od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnosci na kwote
ubezpieczenia min. 1 mln zt (stownie: jedenmilion ztotych 00/100).

6. Oswiadczamy, iz uwazamy sie za zwigzanych niniejsza ofertg przez okres 30 dni.

7. Potwierdzamy i akceptujemy, Ze termin ptatnosci faktury VAT wystawionej zgodnie z ust. 1 wynosi 30
dni, liczac od dnia doreczenia prawidtowo (pod wzgledem merytorycznym i formalnym) wystawionej
faktury VAT do siedziby Zamawiajacego. Podstawg do zaptaty za dostarczony towar bedzie
prawidtowo wystawiona faktura VAT, na podstawie podpisanego protokotu odbioru ustugi. Nalezno$¢
z faktury VAT ptatna bedzie przelewem na rachunek bankowy Wykonawcy wskazany w tresci faktury
zgodnie Z wymaganiami okreslonymi we Wzorze umowy (Zatacznik 2.)

8. Oswiadczam, ze wobec mnie nie zachodzg jakiekolwiek okoliczno$ci odpowiadajgce przestance
wykluczenia z art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczegdlnych rozwigzaniach w zakresie
przeciwdziatania wspieraniu agresji na Ukraine oraz stuzacych ochronie bezpieczenstwa narodowego
(Dz. U. poz. 835).

9. Wszelka korespondencje w sprawie niniejszego postepowania prosimy kierowa¢ na adres e-mail
podany w nagtdwku formularza oferty.

10. Wykonawca o$wiadcza, Ze bez pisemnej zgody Zamawiajgcego nie powierzy podwykonawcom
wykonania zadnej cze$ci niniejszego zamdwienia.

Uwaga: ponizszy punkt nalezy wypetnic tylko w przypadku powstania u zamawiajgcego obowigzku podatkowego.

Zatacznikami do niniejszej oferty sa:
1. Wykaz ustug (wg wzoru stanowigcego Zatacznik nr 1.2.).

2. Aktualny odpis z wtasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalno$ci gospodarczej, jezeli odrebne przepisy
wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji.
3. Kserokopia polisy OC potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem wraz z dowodem optacenia sktadki.
4. W przypadku wykonawcdéw wspdlnie ubiegajacy sie o udzielenie zamoéwienia: petnomocnictwo do reprezentowania ich w
postepowaniu o udzielenie zaméwienia albo reprezentowania w postepowaniu i zawarcia umowy w sprawie zaméwienia publicznego. *
5. Petnomocnictwo okreslajace jego zakres - w przypadku gdy Wykonawce reprezentuje petnomocnik.
.............................. s sV - RO

(podpisy i pieczecie os6b upowaznionych
* - niepotrzebnie skresli¢ do reprezentowania wykonawcy)
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