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Formularz oferty

Oznaczenie sprawy: TP-33/25
Zalacznik nr 2 do SWZ

Dane Wykonawcy:
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Informacja Wykonawcy dotyczaca podmiotéw z sektora MSP:

Rodzaj Wykonawcy:
& mikroprzedsiebiorstwo

0 matle przedsiebiorstwo

O $rednie przedsigbiorstwo

0 inny rodzaj

(zaznaczy¢ odpowiedni kwadrat)

Zgodnie z zaleceniem Komisfi z dnia 6 maja 2003 r. dotyczqcym definicji mikroprzedsighiorstw (Dz. Urz. UE L 124 z 20.5.2003, str. 36):
mikroprzedsiebiorstwo to przedsigbiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 10 0s6b i ktdrego roczny obrdt lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 2 milionéw EUR;

mate przedsigbiorstwo to przedsigiorstewo, ktore zatrudnia mniej niz 50 osob i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 10 milionéw EUR;

Srednie przedsighiorstwa: przedsigbiorstwa, ktdre nie sq mikroprzedsighiorstwami ani matymi przedsigbiorstwani i kidre zatrudniaje mniej
nit 250 056k i ktdrych roczny obrét nie preekracza 50 miliondw EUR lub roczna suma bilansowa nic przckracza 43 milionéw EUR.

Zamawiajgcy: Ginekologiczno — Polozniczy Szpital Kliniczny im. Heliodora Swigcickiego Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu ul. Polna 33, 60 — 535 Poznan, nr telefonu 61 8 419 073.

1. W nawigzaniu do ogloszenia o zaméwieniu na dostawe pieczywa oraz ryb i przetworé6w rybnych w

podziale na 2 czeéci, skladam oferte w zakresie okreslonym w Specyfikacji Warunkéw Zaméwienia.

Wzor formularza obowigzuje od: 01.03.2023r.
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2. Oferujemy wykonanie dostawy bedacej przedmiotem zaméwienia za cene:
Czes$énr 1
- R e 0 1T ) D zlotych
Bl dena (britho) i smnmasgernssas 210ty e
Czeséénr 2
a. cena (netto): ....¢ . 0058 zlotych

b. cena (brutto): 3 é’;? ;é?;%.,. - ztotych

Wykonawca uzupelnia punkt 2 tylko w zakresie tych czeéci, na ktére sklada oferte

3.

Uwazam si¢ za zwiazanego niniejsza oferty przez okres 30 dni od uplywu terminu skladania ofert.

Skladajac niniejsza oferte o$wiadczam, ze wybdr oferty bedzie/nie bedzie* prowadzié do powstania
obowiazku podatkowego po stronie Zamawiajacego w zakresie:

(jezeli dotyczy wskaza¢ zakres zaméwienia oraz wartos¢ bez podatku od towaru i ustug-netto)

Oferujemy wykonanie zaméwienia na nastepujacych zasadach okreslonych w Specyfikacji Warunkéw
Zamowienia.

Skladajac niniejsza oferte oswiadczamy, ze akceptujemy warunki okreslone przez Zamawiajacego w
Specyfikacji Warunkéw Zaméwienia, w tym szczegdlnosci dotyczace postanowieri umowy i zobowiazujemy
si¢ do zawarcia umowy zgodniej z niniejsza oferta, na warunkach okreslonych w Specyfikacji Warunkdw
Zamowienia, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

Wykonawca sklada oéwiadczenie (jezeli dotyczy).

W celu zapewnienia, Ze wykonawca wypeit obowiazki wynikajace z RODO, w szczegoblnosci obowigzek
informacyjny przewidziany w art. 13 RODO wzglédem 0s6b fizycznych, ktérych dane osobowe dotycza i od
ktorych dane te wykonawca bezposrednio pozyskat Wykonawca zobowiazany jest do ztozenia w
postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego o$wiadczenia o wypeknieniu przez niego obowiazkéw
informacyjnych przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODO o nastepujacej treéci:

Oswiadczam, ze wypelnilem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec oséb fizycznych,
od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sig o udzielenie zamdéwienin
publicznego w niniejszym postepowaniu chyba, Ze ma zastosowanie co najmniej jedno z whaczeri, o kidrych mowa w art.
14 ust. 5 RODO.

Swiadom odpowiedzialnosci karnej oéwiadczam, e zatgczone do oferty dokumenty opisujg stan prawny

i faktyczny, akiualny na dziesi zloZenia oferty (art. 297 k.k.).

Podpis kwalifikowany lub zaufany lub osobisty

Podpisany elektronicznie przez
DAMIAN ORGANISTKA

* - niepotrzebne skreli¢ 24.04.2025
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