Zatgcznik nr 1 — Formularz oferty do ZP.271.8.2018

Krasiczyn, dnia 11.04.2018r.

(Nazwa i adres Wykonawcy)

ZAMAWIAJACY

Gmina Krasiczyn
37-741 Krasiczyn 177

OFERTA
na realizacje zaméwienia

o warto$ci szacunkowej nie przekraczajacej 7 000 EURO

na dostawe: 2 szt. Zestawow Torb ratownictwa medycznego PSP-R1, 1 szt. Zestawu uzupehniajacego
do torby PSP-R1, 2 szt. Deski ortopedycznej, 2 szt. Zestawow Szyn Kramera i 2szt. defibrylatorow.

1. Nazwa (firma) oraz adres oferenta.

el OM oottt —————

Adres poczty elektronicznej:

2. Kalkulacja cenowa Oferenta za realizacj¢ przedmiotu zamdéwienia:

Oferuje dostawe towarow sktadajacych sie na przedmiot zamdowienia za nastepujaca ceng:

Lp | Zakresrzeczowy Jed. Ilosé Cena Podatek | Cena
miary netto VAT brutto
(PLN) | (%) (PLN)
1 | Zestaw torby ratownictwa medycznego szt. 2
PSP-R1, wg Standardu 2013.
2 | Zestaw uzupelniajacy do torby szt. 1
ratownictwa medycznego PSP-R1,
wg Standardu 2013.
3 | Deska ortopedyczna, wg Standardu 2013. szt. 2
4 | Szyny Kramera, wg Standardu 2013. szt. 2
5 | Defibrylator AED Phlipsa HeartStart FRx szt. 2

(kompletny zestaw z bateriami
pomocniczymi, kompletem elektrod,
instrukcjami w jezyku polskim ),




wg Standardu 2013.

Ogodtem warto$¢ zamowienia X X

3. Oferujemy termin realizacji zamowienia: do 15 maja 2018 r.

4. Oswiadczam, iz zapoznalem si¢ z opisem przedmiotu zaméwienia i wymogami

Zamawiajacego i nie wnosze¢ do nich zadnych zastrzezen.

5. Oswiadczenie o wpisie do Rejestracji Wyrobéw Medycznych zgodnie z aktualng ustawa

o wyrobach medycznych znajdujgcych si¢ w wyposazeniu torby PSP - R1.
6. Zalacznikami do niniejszego formularza oferty stanowigcymi integralng czes$¢ oferty sa:

a) dokumenty potwierdzajace spetnienie przez oferowane towary wymagan Zamawiajacego
(karta produktu),
b) wykaz wyposazenia zestawu ratownictwa medycznego PSP-R1,

¢) wizualizacja przedmiotu dostawy.

Krasiczyn, dnia.......... 2018r.

(pieczgé i podpis osoby uprawnionej do
sktadania oswiadczen woli w imieniu Oferenta)




