FORMULARZ OFERTY - dotyczy zakupu pétmasek filtrujacych FFP2

Nazwa i adres Nabywcy:

Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Mazowieckiego w Warszawie, ul. Jagiellonska 26, 03-719 Warszawa.

Nazwa i adres Oferenta:

1.

Oferujemy spetnienie przedmiotu zamdwienia na dostawe srodkéw ochrony indywidualnej zgodnie z ponizsza
tabela:

Produkt
oferowany Cena jednostkowa Stawka VAT s llo$¢ szt.
L.p. (nazwa llos¢ szt. brutto z VAT (%) \ga\;f%c Vt;rlthtLtc’\)l produktu w

produktu i za szt. opakowaniu *
producenta)

a b c d € f=cxd g

1.

N

Oswiadczamy, ze zrealizujemy przedmiot zamowienia na zasadach i warunkach okreslonych w Ogtoszeniu.
Oswiadczamy, ze w cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamoéwienia i realizaciji
przysztego $wiadczenia umownego.

Oswiadczamy, ze oferowany asortyment spetnia wszystkie wymagania w zakresie jakosci i standardow
bezpieczenstwa okreslone w przepisach UE oraz wymagania okreslone w ogtoszeniu w sprawie sktadania
ofert na dostawe srodkéw ochrony indywidualnej na cele zapobiegania lub zwalczania epidemii wywotanej
zakazeniami wirusem SARS-CoV-2 na obszarze Wojewddztwa Mazowieckiego.

Oswiadczamy, ze wypetniliSmy obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec
os6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskaliSmy w celu
ubiegania sie o udzielenie zaméwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.

Na komplet zatacznikéw do oferty sktadaja sie (nalezy wpisa¢ nazwe i oznaczenie zatgczanego dokumentu):

Lp. Nazwa dokumentu Zatacznik nr

7. Oswiadczam, ze akceptuje tre$¢ zatgczonego do ogtoszenia projektu umowy?.
8. Oswiadczam, iz posiadam status mikroprzedsiebiorstwa/ matego / sSredniego/ duzego przedsiebiorstwa
(niepotrzebne skresli¢).

Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Oferenta

1 W pierwszym najmniejszym opakowaniu.
2 Brak zgody na zapisy umowy oznacza odstgpienie od ubiegania sie 0 zamdwienie.



