Zalgcznik nr 2

FORMULARZ OFERTOWY

Uwaga: Wypetnia w catéci i podpisuje Wykonawca

DANE WYKONAWCY .......cceiiiieeeeiiiiiitiesa s e e e e e e e e e eeeeteeeeeeaeeeeeeesaesssssaaaaaeaeaaaaaaeeessessennnneeessnnnnns

adres e-mail osoby upowznionej do korespondencji z

Oferta dotyczy przetargu nieograniczonego ogtosgonerzez Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej w Krotoszynie ul. Migka 2,Nr RZP-V/1/ 34 /10
na:

~Sporzadzanie, dostarczanie i dystrybucja positkow dla pgentéw hospitalizowanych w
placéwkach Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opiekidrowotnej w Krotoszynie -II”

na okres 36 miesicy od dnia podpisania umowy

Swiadczenie ustugi obejmuje:

a) wykonanie positkéw w kuchni Wykonawcy,

b) dowdz przez Wykonawe positkow w termosach srodkami transportu do tego
przeznaczonymi,

c) dostarczenie i dystrybucg positkdw z rozdzialem na poszczegolne oddziaty, do
kuchenek oddziatowych,

d) mycie i dezynfekcja termosow i innych uradzen bedacych w uzyciu do swiadczenia
ustug odbywa sie bedzie w kuchni Wykonawcy.

e) odbiodr resztek pokarmowych i ich utylizacg.

I. 1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienigpodnie z wymaganiami SIWZ za
cerg:

Warto §é przedmiotu umowy na okres 36 miescy wWynosi;

Cena ustugi netto (suma za wszystkie zadania) WysIo ..., zk.
Foenn, % podatek VAT,

kwota VAT zt
Cena ustugi brutto (suma za wszystkie zadania )W@si .., zt
L7 =T o] (111 I3 {01V [ zt.



I. Oswiadczamy ze:

1. W cenie niniejszej oferty zostaty uwzdhione wszystkie koszty zeaane z wykonaniem
przedmiotu zamodwienia.

2. ZapoznaBmy sk ze specyfikagj istotnych warunkédw zamdwienia i nie wnosimy doj nie
zastrzeen.

3. Uwazamy st za zwizanych niniejsg ofertg przez czas wskazany w SIWZ.

4. Zawarte w SWIZ warunki umowy zostaty przez nas zapkowane i zobowrzujemy s¢
w przypadku wyboru nasze] oferty do zawarcia umomg wyej wymienionych
warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przemaaiapcego.

5. Wszelkie zaiczone do oferty dokumenty potwierdzag Nasz obecny stan prawny s
aktualne wswietle postanowig ustawy z dnia 20 sierpnia 1997r. o Krajowym Repest
Sadowym (Dz. U. Nr 121, poz. 769 z dnia 7zgaiernika 1997r.) oraz ustawy z dnia 20
sierpnia 1997r. Przepisy wprowadgag ustaw o Krajowym Rejestrze gdowym (Dz. U.
Nr 121, poz. 770 z dnia 7 fdeiernika 1997r.).

6. W przypadku otrzymania zamodwienia, koordynatoremdzoaupcym  realizagj

postanowié umownych zostanie Pan(i):

7. Wszelkie ptatnéci zwiazane z realizagjumowy, w przypadku wyboru Naszej oferty,
Zamawiajcy przekazywat &dzie na konto nr:
8. Akceptujemy nagpujace warunki ptatngci :
— Faktury czsciowe - wystawiane za wykonanie ustugi za dany mges
kalendarzowy ptatne w terminie do 30 dni od datyzyhania faktury przez
Zamawiajcego.

9. Zamierzamy powierzy¢ podwykonawcy nasgpujaca czes¢ zamoéwienia:

*/nie zamierzamy powierzy¢ podwykonawcyzadnej czsci zamowienia.*
* niepotrzebne sksé¢

10. Oferta zostata ztona na .......... stronach, kolejno ponumerowanythr®1 do nr.......
11. Gwiadczamyze oferta nie zawiera informacji stanaaych tajemni¢ przedstbiorstwa
W  rozumieniu  przepisbw o zwalczaniu  nieuczciwej laencji /

Oswiadczamy, ze oferta zawiera informacje stan@eeé tajemni¢ przedstbiorstwa
W rozumieniu przepisow o zwalczaniu nieuczciwej kanencji./*

* niepotrzebne skedi ¢

[I. Niezmienndg¢ cen jednostkowych zapewniamy przez okres 365 dmid dnia
podpisania umowy.

V. Kuchnia, w ktorej beda przygotowywane positki zlokalizowana jest w
miejscowdaici (podaé doktadny adres):



V. Odlegtos¢ kuchni, w ktorej bedzie realizowane zaméwienie do obiektu
szpitalnego w Krotoszynie przy ul. Mickiewicza 2Ivynosi - .............c......... km.

VI.  Ocena zgodnéci z systemem HACCP:
(Zgodnie z systemem HACCP czas od momentu zatad@awvpositkow do termoséw do momentu
podania positkbw pacjentom nie nde przekraczé 2 godz—~ dotyczy positkow podleggiych obrébce
termicznej.Oferta niespetniagca powygszego wymogu zostanie odrzucona na podstawie &rus. 1
pkt 2 Pzp.)

. Krotoszyn:
Budynek szpitala przy ul. Mickiewicza 21

SNIADANIE
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW.............eeeeeeeeeeeieeieeeeeeeeninnn,

OBIAD
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW.............eeeeeeeeeieieeeeeeeeeenninnn,

KOLACJA
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW...........cccuvvvveieieeiiiiieeeeeeennnn.

Budynek szpitala przy ul. Bolewskieqo 4-8

SNIADANIE
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW.............eeeeeeeeiieieeeeeeeeeeeeinnn,

OBIAD
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW.............eeeeeeeeviiieeeeeeeeeeeninnn,

KOLACJA
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW...........cccuvvvveeeieeriiiieeeeeeennnn.

Budynek ZOL przy ul. Bolewskiego 14

SNIADANIE
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW.............eeeeeeveriiieeeeeeeeeeeninnn,

OBIAD
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW.............eeeeeeeeeieieeeeeeeeeeeninnn,

KOLACJA
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW...........cccuvvvveeeieiiiiiieeneeeennnn.



. Kozmin WIkp.:

Budynek szpitala przy ul. Seszewskieqo 9 - 10

SNIADANIE
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW...........cccevvvveeeiieeiiiieeeeeeennnn.

OBIAD
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW...........cccuvvvveeeiiiiiiiieeeeeeennnn.

KOLACJA
deklarowana godzina zatadowania positku do termasOW...........cccevvvveieeeeriiiieeeeeeennnn.

UWAGA!

Zamawiajcy przyjmuje,ze positki od momentu dostarczenia do kuchenek iattzych
Zamawiajcego eda wydane pacjentomprzez pracownikOw Zamawigjego w cigu 20
minut.

VII. Wptata wadium
1. Forma w jakiej zostato wniesione wadium

2.KWOt WNIESIONEGO WAIUM  —......oreeooeeoees oo 2t.(stownie Ziotych
3. Numer rachunku bankowego na jaki zamaseyjdokona zwrotu wadium ( dotyczy w
przypadku wniesienia wadium w formie pieme)).

VIII. Zatacznikami do niniejszej ofertyas



UWAGA'!

Wykonawca, ktéry przedstawi nieprawdziwe dane gquaj wplyw lub mogce mi& wplyw na wynik
prowadzonego pogbowania zostanie wykluczony na podstawie art. 24 @spkt 3 ustawy Prawo zamOuidie
publicznych (Dz. U. z 2010 r. nr 113, poz. 759 Zmam.).

Ponadto na mocy przepisu art. 297 § 1 Kodeksu kgme dnia 6 czerwca 1997 r. ( Dz. U. Nr 88, poz3 35
1997r. z pén. zm.),kto w celu uzyskania dla siebie lub innej osoby Zamenia publicznego przedkitada
falszywe lub stwierdzage nieprawg dokumenty albo nierzetelne, pisemneswdadczenia dotyege
okolicznafci majgcych istotne znaczenie dla uzyskania takiego zarmedwe publicznego, podlega karze
pozbawienia wolngci od 3 miesicy do lat 5.

(miejscowa¢ i data) (piecatka i podpis osoby upouigione]
do reprezentowania Wykonawcy



