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FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy

Adres (siedziba) Wykonawey / wojewodztwo/ kod | ...l L INULS: e, (prosze wypehic
NUTS wszystkie pola)

Adres do korespondencji

Czy wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem bgdz matym
lub $rednim przedsiebiorstwem?? Cltak L Nie

NIP / REGON NIP: REGON:
TELEFON / FAX Tel: FAX:
Osoba do kontaktéw Imie i nazwisko:

Telefon / fax:

E-mail:

Numer rachunku bankowego na ktéry nalezy zwrécié
wadium (jezeli dotyczy)

Adres skrzynki ePUAP Wykonawcy

UWAGA

— wielko$¢ liter (duze, male) na znaczenie w nazwach
(adresach) skrzynek EPUAP — prosze zwroci¢
szczegdlna uwage.

Nawigzujac do ogloszonego przetargu w trybie ,,przetarg nieograniczony” na: Zakup i dostawa odczynnikéw i produktow laboratoryjnych do Instytutu Farmakologii
im. Jerzego Maja PAN w Krakowie przy ul. Smetnej 12 — cz.1:
1) oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia:

1Zgodnie z zaleceniem Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczgcym definicji mikroprzedsigebiorstw oraz matych i $rednich przedsiebiorstw (Dz. Urz. UE L 124 z 20.5.2003, str. 36):
Mikroprzedsigbiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionéw EUR;
Mate przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktdérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionéw EUR.

Srednie przedsigbiorstwa: przedsiebiorstwa, ktére nie sg mikroprzedsiebiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i ktére zatrudniajg mniej niz 250 oséb i ktérych roczny obrét nie przekracza 50
milionéw EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionéw EUR.
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Warto$¢ pakietu Podatek VAT w zl | Wartos¢ pakietu Termin dostawy w Termin olatnosci
. . netto w zt orazw % brutto w zi dniach roboczych ( P
Nr i nazwa pakietu (uwaga parametr
uwaga parametr oceniany )
oceniany ) y

Pakiet 1 - Odczynniki i
produkty laboratoryjne 1

2) oswiadczamy, ze zapoznalismy si¢ ze specyfikacja istotnych warunkdw zamowienia wraz z jej zatacznikami i nie wnosimy do niej zastrzezen oraz, ze zdobyli§my konieczne
informacje do przygotowania oferty,

3) o$wiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z tre$cig zataczonego do SIWZ wzoru umowy i W przypadku wyboru naszej oferty zawrzemy z Zamawiajacym umowg sporzadzong na
podstawie tego wzoru w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

4) o$wiadczamy, ze oferowane przez nas produkty sa dopuszczone do obrotu i stosowania na terenie Polski zgodnie z obowigzujacymi przepisami. Jednoczes$nie oswiadczamy,
ze na kazdorazowe wezwanie Zamawiajgcego przedstawimy dokumenty dopuszczajace do obrotu na terenie Polski.

5) Oswiadczamy, ze jesteSmy zwigzani niniejszg ofertg przez okres podany w specyfikacji istotnych warunkow zamowienia.
6) Oswiadczamy, ze zataczymy do oferty informacje dot. powstania u Zamawiajacego obowiagzku podatkowego w podatku VAT w trybie art. 91 ust. 3a ustawy Pzp. zawierajaca:
a/ okreslenie czy wybor oferty Wykonawcy bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajacego obowigzku podatkowego w podatku VAT;

b/ jezeli wybor oferty bedzie wywotywat skutek, o ktorym mowa powyzej (ppkt.a) wskazanie nazwy (rodzaj) towaru/ustugi, ktorych dostawa/§wiadczenie bedzie prowadzié
do jego powstania oraz podanie ich wartosci bez kwoty podatku VAT.

UWAGA: Brak zalaczenia przez Wykonawce do oferty ww. informacji (zatacznik nr 5) jest rownowazny ze ztozeniem przez Wykonawce informacji, ze wybor jego oferty
nie bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajacego obowigzku podatkowego w podatku VAT.

7) oswiadczamy, Ze zamierzamy powierzy¢ podwykonawcom wykonanie zamowienia w NastgpujaCym ZaKIESIC .....vevvuervrerrveerieerieinieesieesieesieseessresiesssessessseens
Jezeli Wykonawca nie poda zadnych informacji, zamawiajgcy potraktuje to jak informacje, ze nie zamierza powierzy¢ wykonania zadnej czesci zamowienia
podwykonawcom. W przypadku, jezeli Wykonawca zamierza powierzy¢ wykonanie zamowienia w jakimkolwiek zakresie Podwykonawcy - Wykonawca
zobowigzany jest takze do wypelnienia zatgcznika nr 6 do SIWZ.).

8) o$wiadczamly, iz wypetitam/em/liSmy obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
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dyrektywy 95/46/WE wobec 0s6b fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego
W niniejszym postepowaniu. **

( ** W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqcych lub zachodzi wylgczenie stosowania obowigzku
informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia wykonawca nie sklada (usuniecie tresci oSwiadczenia np. przez jego wykreslenie).

9) oswiadczam(y), iz realizujac zamowienie bede / bedziemy stosowac przepisy rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w
sprawie ochrony 0s6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych, Dz. Urz. UE L 2016.119.1, dalej — ,,RODO”).

10)Dane niezb¢dne do podpisania umowy:

a/ dane osoby/0sob podpisujacej umowe ze strony Wykonawcy (jezeli Pelnomocnik nalezy dotaczy¢ aktualne pelnomocnictwo do oferty)
Imig¢ i nazwisko Funkcja (zgodnie z KRS)

b/ dane osoby odpowiedzialnej za realizacj¢ umowy po stronie Wykonawcy
Imie i nazwisko Nr telefonu / e-mail

Dokument moze by¢ podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym

przez wykonawce lub moze by¢ podpisany podpisem wilasnorecznym i

przekazany w elektronicznej kopii dokumentu potwierdzonej za zgodnosé z oryginatem
kwalifikowanym podpisem elektronicznym przez wykonawce.
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