Zatgcznik nr 2 do SWZ

,Maga-Herba" Janusz Olszéwka Sp. J.
ul. Kolejowa 46 , 05-870 Btonie 09.07.2024

( Wykonawca) (Data)

OFERTA
DLA
SPECJALISTYCZNEGO SZPITALA im. DRA
ALFREDA SOKOLOWSKIEGO w WALBRZYCHU

Nawigzujagc do ogloszenia w sprawie przetargu nieograniczonego pn. Dostawa produktow
leczniczych, materialow opatrunkowych, rekawic, wyrobéw medycznych, mleka i innych na okres
24 miesiecy - Zp/41/PN/24 informujemy, ze sktadamy ofert¢ w przedmiotowym postepowaniu.

1. Zarejestrowana nazwa Przedsigbiorstwa: ,,Maga-Herba* Janusz Olszéwka Sp. J.
2. Zarejestrowany adres Przedsigbiorstwa: ul. Kolejowa 46 , 05-870 Btonie

REGON: 016031844 NIP: 5361629940 WOJEWODZTWO: Mazowieckie
Numer telefonu 22 784 14 14 e-mail biuro@magaherba.pl
Numer telefonu 22 784 14 14 e-mail biuro@magaherba.pl

(do zamowien skladanych przez Zamawiajacego)

3. Czy Wykonawca jest:

o mikroprzedsigbiorstwem

annyvrodzai:
HHmy oy ————————— e

D prosze wskazaé wlasciwe

4.0SWIADCZAMY, Ze zapoznalismy sie i akceptujemy projekt umowy, stanowiacy Zatacznik nr 3a,
3b do Specyfikacji Warunkéw Zamowienia.

5. OSWIADCZAMY, ze oferta sporzadzona zostala z uwzglednieniem wysoko$ci minimalnego
wynagrodzenia za prac¢ oraz minimalnej stawki godzinowej w 2024 r., okreslonych rozporzadzeniem
Rady Ministrow z dnia 14 wrzesnia 2023 r. w sprawie wysokos$ci minimalnego wynagrodzenia za pracg
oraz wysoko$ci minimalnej stawki godzinowej w 2024 r. (Dz. U. 2023 poz. 1893).

6.0ferujemy dostawe towaru o parametrach okre$lonych w zataczniku nr 1 do SWZ, zgodnie z
Formularzem asortymentowo - cenowym stanowigcym zalgcznik do oferty za wynagrodzeniem w
kwocie:



dla pakietu nr 54 (nalezy kolejno wymieni¢ wszystkie pakiety, na ktére Wykonawca sklada oferte)

»netto” 15 192,00 PLN, (stownie: pigtnascie tysigcy sto dziewiecdziesigt dwa ztote 00/100),

podatek VAT — 23 %: 3494,16 PLN, (stownie: trzy tysiace czterysta dziewiecdziesiat cztery ztote 16/100),

,brutto” 18 686,16 PLN, (stownie: osiemnascie tysigcy szeS¢set osiemdziesiagt szes¢ ztotych 16/100).

dla pakietu nr 55 (nalezZy kolejno wymieni¢ wszystkie pakiety, na ktore Wykonawca skfada oferte)

,netto” 41 784,00 PLN, (stownie: czterdziesci jeden tysiecy siedemset osiemdziesiat cztery ztote 00/100),

podatek VAT — 8 %: 3342,72 PLN, (stownie: trzy tysiace trzysta czterdziesci dwa zlote 72/100),

,brutto” 45 126,72 PLN, (stownie: czterdziesci pigc tysiecy sto dwadziescia sze$¢ ztotych 72/100)

7.0SWIADCZAMY, iz wykazujac spelnianie warunkéw udziatu, o ktérych mowa w art. 112 ust. 1
ustawy Pzp, bedziemy / nie bedziemy* polega¢ na zasobach nastgpujacych podmiotow:
Nazwa (firma) e e e e e

adres ul. e

kod pocztowy miastd e e kraj
nr telefonu nr fakSurrrrrereeee
NP s REGON e

Ww. podmiot bedzie /nie bedzie” brat udzialu w realizacji cze$ci zamowienia.

8ZASTRZEGAMY / NIE ZASTRZEGAMY®* informacje/i stanowigce/ych TAJEMNICE
PRZEDSIEBIORSTWA w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji zgodnie
z postanowieniami SWZ. Do oferty dolagczamy wymagane uzasadnienie.

9.0SWIADCZAMY, iz - za wyjatkiem informacji zawartych pliku o nazwie:
e Wszelkie zalgczniki s3 jawne i nie zawierajg informacji stanowigcych

tajemnice przed51¢blorstwa W rozumieniu przepisow o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji.
Dokumenty stanowigce tajemnice przedsigbiorstwa zabezpieczyli$my zgodnie z wytycznymi zawartymi
w SWZ.

10.0SWIADCZAMY, Ze posiadamy wymagane zdolnoéci zawodowe w niniejszym postepowaniu i
nie znajdujemy si¢ w sytuacji konfliktu interesow, ktore moga mie¢ negatywny wplyw na realizacje
zamoéwienia. Jednoczesnie jesteSmy Swiadomi, ze Zamawiajacy moze uznac, ze dany wykonawca nie
ma wymaganych zdolno$ci zawodowych, jezeli ustali/-t, Ze wykonawca ma sprzeczne interesy, ktore
mogg mie¢ negatywny wplyw na realizacj¢ zamowienia. Zamawiajagcy moze, na kazdym etapie
postepowania, uzna¢, ze wykonawca nie posiada wymaganych zdolnosSci, jezeli zaangazowanie
zasobow technicznych lub zawodowych wykonawcy w inne przedsiewzigcia gospodarcze wykonawcy
moze mie¢ negatywny wptyw na realizacje zamowienia.



Zataczniki do oferty (zgodnie z SWZ dla Wykonawcow):

1. Formularz cenowy
2.JEDZ
3. Oswiadczenie wykonawcy — Przestanki wykluczenia

(rozszerzy¢ zgodnie z wymaganiami)

Signed by /
Podpisano przez:

Janusz Olszéwka

H Date / Data:

2024-07-09
15:34

(podpis Wykonawcy lub osob
upowaznionych przez Wykonawcg)
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