ZS5.026.6.2023 Zalacznik nr 1

(miejsce 1 data sporzadzenia oferty)

NAzZWa WYKONAWCY: .....cccovriiiiiiiiiiiminiiisirs s s ssaes s sasss st bssssssssas
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NIP i REGOM ...ttt bbb bR bbb

Adres do Korespondencji: ..........cooviiiiiiiiiiiiii

(wypelnic jezeli jest inny niz adres Wykonawcy)
eemail ...
INELEL /OE FAKSUL . oo vos s smmmimnss o 45 smaiisosos s o s bemsnings

Osoba upowazniona do KontaKtu ............oooviiiiiiiiiiiiiiiiii e

(imig 1 nazwisko, nr telefonu)
Formularz ofertowy

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe dotyczace $wiadczenia ustug z zakresu medycyny
pracy (badania wstepne, okresowe, kontrolne; badania specjalistyczne — okulista, laryngolog,
neurolog, badanie do celow sanitarno-epidemiologicznych, EKG) dla kandydatéw do pracy
oraz pracownikow Zespotu Szko6t Nr 2 im. Jana Wyzykowskiego w Lubinie ul. Szpakowa 1,
skladamy ofert¢ cenowg na wykonanie przedmiotu zaméwienia - w zalgczeniu formularz
Cenowy.

1. Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ z warunkami zapytania ofertowego, nie wnosz¢ zadnych

zastrzezen oraz uzyskatem niezb¢dne informacje do przygotowania oferty.

2. Os$wiadczam, ze w przypadku wybrania naszej oferty zobowigzujemy si¢ do zawarcia
umowy na warunkach okreslonych w zapytaniu i ztozonej ofercie.

3. Oswiadczam, ze §wiadczone przez nas ustugi sa zgodne z: ustawg z dnia 27 czerwca 1997r.
o stuzbie medycyny pracy (Dz. U. z 2022 poz. 437 z p6zn. zm.) oraz rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania
badann lekarskich pracownikow, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw przewidzianych
w Kodeksie Pracy (Dz. U. z 2023 poz. 1465 z p6zn. zm.)

4. Oswiadczam, ze posiadamy odpowiednie uprawnienia do wykonywania badan z zakresu
medycyny pracy.

5. Oswiadczamy, ze przedmiot zamdwienia zrealizujemy w terminie do dnia 31.12.2024 r.

6. Oswiadczamy, ze w cenie zostaly uwzglednione wszystkie koszty zwigzane z realizacjg
zamOwienia oraz zaoferowane ceny pozostaja niezmienne przez okres obowigzywania
umowy.

7. Informuje, Zze badania bgda przeprowadzane W ...........c.oeviniiiiiiiiiiiiiiiiieaa,



8. Nr konta bankowego do wplacania naleznosci za faktur¢ za wykonanie przedmiotu
umowy:

..................................................................................................................

9. Os$wiadczam ze*:

] wypetnitem obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0sob
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu
ubiegania si¢ o udzielenie zamo6wienia publicznego w niniejszym postgpowaniu.

[] obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO w przedmiotowym
postgpowaniu nas nie dotyczg.

" Zaznaczy¢ odpowiednie pole

10. Integralng czescig oferty jest formularz cenowy stanowigcy Zalgeznik nr 2 do zapytania
ofertowego.

Osoby do kontaktow z Zamawiajacym
Osoba / osoby do kontaktéw z Zamawiajacym odpowiedzialne za wykonanie zobowigzan umowy:

........................................................................................ tel. KontakfoWy,: cicoe wosssscss. susssneves
..................................................................................... tel. kontaktowy,: ....ccccee covvvivns v,

Dokumenty:
Na potwierdzenie spetnienia wymagan do oferty zalagczam:

..........................................................................................
..........................................................................................

..........................................................................................

Zastrzezenie Wykonawcy:
Nizej wymienione dokumenty sktadajace sig na oferte nie moga by¢ ogélnie udostepnione:

.........................................................................................................................

..........................................................................................................................

podpis i pieczec osoby uprawnionej (lub 0séb uprawnionych)
do reprezentowania Wykonawcy



