Załącznik nr 1
Nr sprawy: KF-Z.06.2023
FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy:	.......................................................................................................................................................................
Adres Wykonawcy:	........................................................................................................................................................................
NIP…………………………………………………………………… REGON ................................................................................
Nr telefonu: ...................................................Nr faxu ............................................  adres e΄mail …………..……………………….
Odpowiadając na zaproszenie do składania ofert w postępowaniu o udzielenie zamówienia o wartości szacunkowej netto nie przekraczającej 130 000 zł, na: dostawę ziemniaków, warzyw, owoców i miodu na potrzeby kuchni Szpitala SP ZOZ w Krasnymstawie proponujemy realizację zamówienia na następujących warunkach:

	PAKIET  1    WARZYWA

	
	
	
	
	
	
	

	Lp.
	Nazwa
	J.m.
	Ilość 
	Cena jedn. netto 
	Wartość netto
	stawka VAT ….%
	Wartość VAT
	Wartość brutto

	1
	Marchew
	kg
	4 500
	
	
	
	
	

	2
	Pietruszka korzeń
	kg
	400
	
	
	
	
	

	3
	Cebula
	kg
	600
	
	
	
	
	

	4
	Pory
	kg
	50
	
	
	
	
	

	5
	Kapusta czerwona
	kg
	300
	
	
	
	
	

	6
	Kapusta biała
	kg
	500
	
	
	
	
	

	7
	Kapusta kwaszona
	kg
	700
	
	
	
	
	

	8
	Ogórek kwaszony
	kg
	300
	
	
	
	
	

	9
	Buraki
	kg
	4 200
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Razem
	
	
	
	

	

Słownie brutto:…………………………………………
[bookmark: _GoBack]
PAKIET  2    ZIEMNIAKI

	
	
	
	
	
	
	

	Lp.
	Nazwa
	J.m.
	Ilość
	Cena jedn. netto 
	Wartość netto
	Stawka VAT ……%
	Wartość VAT
	Wartość brutto

	1
	Ziemniaki jadalne, workowane o świeżym wyglądzie, właściwym kształcie i zapachu oraz bez zanieczyszczeń, zapakowane w worki o wadze 25-30 kg  
	kg
	30 000
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Razem
	
	
	
	

	

Słownie brutto:……………………………………………………………………………………………

UWAGA  
* Ziemniaki powinny być zaopatrzone w etykietę informującą o numerze pod którym producent został wpisany do rejestru prowadzonego przez Inspektorat Inspekcji Ochrony Roślin i Nasiennictwa


	
	
	

	
	
	
	

	





	
	
	

	PAKIET  3    WARZYWA  SEZONOWE

	
	
	
	
	
	
	

	Lp.
	Nazwa
	J.m.
	Ilość 
	Cena jedn. netto 
	Wartość netto
	Stawka VAT…..%
	Wartość VAT
	Wartość brutto

	1
	Kapusta pekińska  
	kg
	200
	
	
	
	
	

	2
	Kalafior, waga min. 1 kg
	szt.
	200
	
	
	
	
	

	3
	Brokuł.  waga min. 0,5 kg
	szt.
	200
	
	
	
	
	

	4
	Sałata,  waga min. 0,25 kg
	szt.
	2 000
	
	
	
	
	

	5
	Pomidory krajowe
	kg
	600
	
	
	
	
	

	6
	Ogórek świeży, krajowy
	kg
	300
	
	
	
	
	

	7
	Pieczarki
	kg
	300
	
	
	
	
	

	8
	Botwina
	kg
	50
	
	
	
	
	

	9
	Szczypior
	pęczek
	100
	
	
	
	
	

	10
	Koper 
	pęczek
	500
	
	
	
	
	

	11
	Rzodkiewka   
	pęczek
	200
	
	
	
	
	

	12
	Papryka 
	kg
	250
	
	
	
	
	

	13
	Fasola ''Jaś''
	kg
	200
	
	
	
	
	

	14
	Nać pietruszki
	pęczek
	500
	
	
	
	
	

	
	

	
	
	Razem
	
	
	
	

	

Słownie brutto:…………………………………………

	
	
	
	
	
	
	

	PAKIET  4   OWOCE

	
	
	
	
	
	
	

	Lp.
	Nazwa
	J.m.
	Ilość 
	Cena jedn. netto 
	Wartość netto
	Stawka VAT…..%
	Wartość VAT
	Wartość brutto

	1
	Jabłka krajowe, sezonowe
	kg
	800
	
	
	
	
	

	2
	Mandarynka
	kg
	10
	
	
	
	
	

	3
	Banan
	kg
	30
	
	
	
	
	

	4
	Cytryny
	kg
	90
	
	
	
	
	

	5
	Kiwi
	kg
	6
	
	
	
	
	

	6
	Brzoskwinia
	kg
	16
	
	
	
	
	

	7
	Truskawki
	kg
	30
	
	
	
	
	

	8
	Nektarynka  
	kg
	16
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	Razem
	
	
	
	

	
Słownie brutto:…………………………………………


	
	
	
	
	
	
	

	PAKIET  5    MIÓD

	
	
	
	
	
	
	

	Lp.
	Nazwa
	J.m.
	Ilość 
	Cena jedn. netto 
	Wartość netto
	Stawka VAT…..%
	Wartość VAT
	Wartość brutto

	1
	Miód wielokwiatowy, w opakowaniach maks. 10kg, najwyższej klasy i jakości, pełnowartościowy, wysokie walory smakowe, pochodzący z nektaru kwiatów występujących w obszarze geograficznym UE
	kg
	300
	
	
	
	
	

	
	 
	
	
	Razem
	
	
	
	

	
	 
	
	
	
	
	
	
	



Słownie brutto:………………………………………………………………………………………………………………………










Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych przez administratora danych – Samodzielny Publiczny Zespół opieki Zdrowotnej w Krasnymstawie, ul. Sobieskiego 4, 22-300 Krasnystaw , KRS 0000097765 w celu związanym z prowadzonym postępowaniem „ dostawę ziemniaków, warzyw, owoców i miodu na potrzeby kuchni Szpitala SP ZOZ w Krasnymstawie ”
Oświadczam, że dane osobowe podaję dobrowolnie i zapoznałem(-am) się z treścią klauzuli informacyjnej stanowiącej Załącznik Nr 2 do zapytania ofertowego w postępowaniu na „dostawę ziemniaków, warzyw, owoców i miodu na potrzeby kuchni Szpitala SP ZOZ w Krasnymstawie”
” w tym z informacją o celu i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz prawie dostępu do treści swoich danych i prawie ich poprawiani, który to fakt potwierdzam własnoręcznym podpisem.

1) Oświadczam, że wraz z ofertą składam następujące dokumenty:
……………………………………………………………..
………………………………………………………………
………………………………………………………………

……………………………………………………………..										……………………………………………………
	Miejscowość i  data													Podpis Wykonawcy

