Zał. nr 1 do Zaproszenia do składania ofert

FORMULARZ OFERTOWY

I. Podstawowe informacje:

1. Nazwa i siedziba..............................................
2. Forma prawna: …............................................
3. Tel. …..............................................................
4. Faks….............................................................
5. REGON…........................................................  

6. NIP ……………………………………………………………..
7. Adres email…..................................................

8. Adres WWW ………………………………………….…….

9. Osoba upoważniona do składania wyjaśnień dotyczących oferty (Imię i nazwisko, numer telefonu oraz adres email)

.........................................................................................................
II. Niniejszym składam/y ofertę na „Świadczenie usług w zakresie opieki zdrowotnej na rzecz Ministerstwa Spraw Wewnętrznych i Administracji, w szczególności wykonywania profilaktycznych badań lekarskich z zakresu medycyny pracy”.
III.         Oferuję/my wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z poniższą tabelą:
	Lp.
	Nazwa przedmiotu zamówienia
	Szacunkowa liczba
	Jednostkowa cena brutto badania
	Wartość brutto



	1.
	2.
	3.
	4.
	5.

	1.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe dotyczące pracowników zajmujących stanowiska administracyjno-biurowe, niebędące stanowiskami kierowniczymi/decyzyjnymi 


	620
	
	

	2.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe dotyczące pracowników zajmujących stanowiska administracyjno-biurowe, niebędące stanowiskami kierowniczymi/decyzyjnymi, z czynnikiem kierowanie pojazdami służbowymi
lub prywatnymi w celach służbowych
	40
	
	

	3.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe dotyczące pracowników zajmujących stanowiska kierownicze/decyzyjne
	100
	
	

	4.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe dotyczące pracowników zajmujących stanowiska kierownicze/decyzyjne, z czynnikiem kierowanie pojazdami służbowymi lub prywatnymi w celach służbowych
	20
	
	

	5.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe dotyczące pracowników obsługi technicznej, robotników, pracowników pomocniczych
	30
	
	

	6.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe  dotyczące pracowników obsługi technicznej, robotników, pracowników pomocniczych, 
z czynnikiem kierowanie pojazdami służbowymi lub prywatnymi w celach służbowych
	10
	
	

	7.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe  dotyczące osób zajmujących stanowiska kierowców
	20
	
	

	8.
	badanie profilaktyczne wstępne i okresowe  dotyczące pracowników obsługi technicznej, robotników, pracowników pomocniczych, 
z badaniami dla celów sanitarno-epidemiologicznych
	5
	
	

	9.
	badania profilaktyczne kontrolne
	150
	
	

	10.
	uczestnictwo lekarza w pracach komisji bhp, w tym udział w dokonywaniu ocen ryzyka zawodowego (za jedno posiedzenie komisji)
	8
	
	


Wskazana w Formularzu ofertowym szacunkowa liczba badań oraz ich łączna cena brutto służy Zamawiającemu do porównania złożonych ofert i wyboru oferty najkorzystniejszej.
IV. Oświadczam/y, że:
1. wykonanie przedmiotu zamówienia leży w granicach moich/naszych możliwości i nie istnieją żadne przeszkody, w szczególności natury technicznej, prawnej ani finansowej, które mogą uniemożliwić jego wykonanie,
2. moja/nasza sytuacja ekonomiczna i finansowa umożliwia wykonanie zamówienia,

3. przedmiot zamówienia zostanie opracowany przez osoby posiadające odpowiednie kwalifikacje zawodowe,
4. wszystkie podane w ofercie informacje są zgodne z aktualnym stanem prawnym i faktycznym;

5. osoby podpisane pod ofertą są upoważnione do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy,
6. w razie wybrania mojej/naszej oferty zobowiązuje/my się do wykonania przedmiotu zamówienia zgodnie z warunkami oraz z zachowaniem terminu określonego w projekcie umowy do niniejszego postępowania i złożonej oferty,

7. w razie wybrania mojej/naszej oferty zobowiązuję/emy się do podpisania umowy, o treści zgodnej z projektem załączonym do Zaproszenia do składania ofert,

8. jestem/jesteśmy związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni, licząc od terminu składania ofert,

9. zapoznaliśmy się z informacjami w zakresie ochrony danych osobowych dołączonymi do Zaproszenia do składania ofert.
……………………….……                                                  
……………………….………


  
miejscowość i data





podpis i pieczęć Wykonawcy
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