Zatacznik nr 2 do SIWZ nr D - 8/N/19

FORMULARZ OGOLNY OFERTY
Uwaga: Wypetnia w catosci i podpisuje wykonawca.

Dane Wykonawcy

Adres/siedziba/ wykonawcy

tel / fax

Przedktadam oferte mojej firmy do przetargu nieograniczonego ogtoszonego przez Miedzyleski
Szpital Specjalistyczny w Warszawie o wartosci szacunkowej przekraczajaca kwote 221.000 euro,
w ramach projektu pt ,, Wdrozenie ustug udostepniania elektronicznej dokumentacji
medycznej w Miedzyleskim Szpitalu Specjalistycznym w Warszawie”” wspélfinansowanego z
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Osi Priorytetowej I1 ,,Wzrost e-
potencjalu Mazowsza” Dzialania 2.1 ,,E-ustugi”’ Poddzialania 2.1.1 ,,E-ustugi dla Mazowsza”
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewdédztwa Mazowieckiego na lata 2014 - 2020
na wdrozenie ustug udostepnienia elektronicznej dokumentacji medycznej w Miedzyleskim
Szpitalu Specjalistycznym w Warszawie — czes¢ II; w podziale na trzy zadania

I. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia, ktérego rodzaj, ilo$¢ oraz parametry techniczne
sa zgodne z opisem wskazanym przez Zamawiajacego w SIWZ za kwote:
Zadanie I - rozbudowa i dostosowanie programu HIS - dializy

Cena oferty (Nett0)  ..occveevcveeeiieeeieeeieeeeiee e z1

......... % podatku VAT .....ccooeviiiiiiiiiiiiceene. 24

Cena oferty (brutto) .......ccccceeeeveeercieeerveeesieeenns z1

(STOWNIE DIULLO ZL: ..ot e e eee e e e e e e e e e atbreeeeeeeeeeenaanrseaeeeas )

Zadanie II - bezpieczenstwo sieci i oprogramowanie

Cena oferty (Nett0)  ..occveeveveeeriieeeiieeeieeeeiee e z1

......... % podatku VAT .....ccooviiiiiiiiiiiceene. 24

Cena oferty (brutto) .......ccccceevcvveerieeerveeerieennne z1

(STOWNIE DIULLO ZL: ..ot e e ee et e e e e e e e e ttaa e e e e e e e eeeeenanrrraeeens )

Zadanie III - wdrozenie i rozbudowa oprogramowania Portalu Pacjent

Cena oferty (Nett0).......eeevuveerruveeriiveeniieerieeene z1

......... % podatku VAT .....ccoevvieiiieiieeieeen. 21

Cena oferty (brutto) .......ccccceevvveeevieennieeniieenne zt

(€ (0101 T 0 41 111 0 372 AR )

II. O$wiadczamy, ze:

1. Wypelnilem obowiazki informacyjne przewidywane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec 0s6b
fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu
ubiegania si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego w niniejszym postgpowaniu.

2. Wyzej wymieniona cena zawiera w sobie wszystkie koszty jakie Wykonawca musi ponies¢
przy montazu aparatury tj.: dostawa aparatury i sprz¢tu, montaz aparatury i sprzetu,
przekazanie go do eksploatacji zgodnie z warunkami umowy.
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3. zapoznaliSmy si¢ ze specyfikacjg istotnych warunkéw zamodwienia i nie wnosimy do niej
zastrzezen,

2. uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez czas wskazany w siwz,

3. zawarte w siwz warunki umowy zostaly przez nas zaakceptowane i zobowijzujemy si¢ w
przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na wyzej wymienionych warunkach w
miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego

II1. Oferowane warunki rozliczenia sie zamawiajacego z dostawca za zrealizowane dostawy.

1. Termin zaptaty od dnia zlozenia faktury Zamawiajgcemu wynosi 60 dni na konto

IV. Oferowany terminy:

Zadanie I - rozbudowa i dostosowanie programu HIS - dializy
OKres gwarancCji. = cocceeeveieeeriee e

Termin realizacji zamOwienia .............coeeveiinenneennen..
Czas 1€aKCIT «.vvennii i

Zadanie II - bezpieczenstwo sieci i oprogramowanie
Termin dOStAWY  ..eoeeiiiieeiieeree et

Zadanie III - wdrozenie i rozbudowa oprogramowania Portalu Pacjent
OKres gwarancCji. = cocceeeveeeeerieeceee e

Termin realizacji zamOwienia ...........cooeevvevieinnennnnnnn.
Czas 1€aKCT «.vvvnee i

V. Wptata wadium.

Forma w jakiej zostato wnieSione Wadilm: ..........cceeeriieeiiieeiiiieeiieeeieeesieeesreeesireeeeveeeseeeesaeesaeeees

Kwota wniesionego wadium:

ZADANIE KWOTA
1.
2.
3.

Razem:

Nr rachunku bankowego na jaki Zamawiajacy dokona zwrotu wadium (wypetnia si¢ w przypadku
whniesienia wadium w formie gotowki):

L ettt e e e e ettt e e tttar i ———— str.

ettt ettt e tt————tta——tetta———atta———att—.—ata———. Str.
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