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 Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego 
Projekt pt. „Badania kliniczne biokompozytu kościozastępczego FlexiOss zw. „sztuczną kością”” współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Lubelskiego na lata 2014-2020, działanie 1.2 Badania celowe

FORMULARZ OFERTY

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe z dnia 19/06/2018 r. złożone przez przedsiębiorstwo

Medical Inventi S.A.
Ja/my niżej podpisany/i
……………………………………..
(Imiona i nazwiska osób upoważnionych do reprezentowania Oferenta)

działając w imieniu i na rzecz:

……………………………………………………
(Pełna nazwa i adres Oferenta)
Składam/y następującą ofertę:
	Lp.
	Rodzaj wyposażenia
	Ilość 
	Cena netto
	Cena brutto

	1. 
	Sterylne odczynniki wyłącznie dedykowane do hodowli komórek in vitro (tzw. cell culture tested lub suitable for cell culture): agar 
	1 sztuka po 100 g
	
	

	2. 
	Sterylne końcówki do pipet automatycznych (z certyfikatem zgodności z ISO). 

Sterylne wolne od pirogenów, RNazy, DNA i ATP, odpowiednie do zastosowań w przemyśle farmaceutycznym i spożywczym oraz w biologii molekularnej, pakowane w pudełka tzw. "racks": 50-1000 µl 
	1 opakowanie po 5 racks
	
	

	3. 
	Sterylne końcówki do pipet automatycznych (z certyfikatem zgodności z ISO). 

Sterylne wolne od pirogenów, RNazy, DNA i ATP, odpowiednie do zastosowań w przemyśle farmaceutycznym i spożywczym oraz w biologii molekularnej, pakowane w pudełka tzw. "racks": 2-200 µl 
	2 opakowania po 5 racks
	
	

	CENA ŁĄCZNA:
	
	


1. Oświadczam/y, że zapoznałem/am/zapoznaliśmy się z informacjami zawartymi w zapytaniu ofertowym i nie wnoszę/wnosimy żadnych zastrzeżeń.
2. Oferta ważna 90 dni.
3. Oświadczam, że łączna cena podana przez Oferenta uwzględnia wszystkie elementy niezbędne do prawidłowej realizacji zamówienia.
4. Do niniejszej oferty załączam/my Oświadczenie o braku powiązań osobowych lub kapitałowych.
5. Oświadczam, iż Oferent posiada potencjał techniczny umożliwiający realizację zamówienia. 
6. Oświadczam, iż Oferent posiada uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeśli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania.

7. Oświadczam, iż Oferent dysponuje osobami zdolnymi do wykonania zamówienia. 
8. Oświadczam, iż Oferent posiada wiedzę umożliwiającą wykonanie zamówienia.
………………………………. r.……..………………………………………….

Data i podpis osoby/osób upoważnionej/-nych do

reprezentowania Oferenta

Załącznik nr 2 do Zapytania ofertowego

……………………….., dn. …………………….. r.
Miejscowość, data

……………………………………………..

Pieczęć Oferenta

Oświadczenie o braku powiązań osobowych lub kapitałowych

Oświadczam/y, że nie zachodzą przesłanki w zakresie powiązania osobowego lub kapitałowego z Zamawiającym tj.

wzajemne powiązania między Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w imieniu Zamawiającego lub osobami wykonującymi w imieniu Zamawiającego czynności związane z przygotowaniem i przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a wykonawcą (Oferentem), polegające w szczególności na:

a) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej,
b) posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji,
c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika,
d) pozostawaniu w takim stosunku prawnym lub faktycznym, który może budzić uzasadnione wątpliwości, co do bezstronności w wyborze wykonawcy, w szczególności pozostawanie w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa lub powinowactwa w linii bocznej do drugiego stopnia lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.

………………………………………………………….

Podpis osoby/osób upoważnionej/-nych do

reprezentowania Oferenta
[image: image1.png]