Образец оферта
Приложение №3
	Наименование на Участника:
	

	Представлявано от :
	

	Седалище по регистрация:
	

	BIC; IBAN:
	

	Булстат номер:
	

	Точен адрес за кореспонденция:
	(държава, град, пощенски код, улица, №)

	Телефонен номер:
	

	Факс номер:
	

	Лице за контакти:
	

	e mail:
	


ДО

УМБАЛ «Свети Георги» ЕАД - Пловдив

бул. Пещерско шосе №66

гр. Пловдив  4002
ПРЕДЛОЖЕНИЕ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА ПОРЪЧКАТА
за участие в открита процедура за възлагане на обществена поръчка с предмет: „Доставка на Компютър томограф/Симулатор за изчисляване и определяна (планира) на физическите параметри при радиохирургия със CyberKnife” съгласно Приложение №1 от документацията за участие.
от УЧАСТНИК : ……………………………………………………………….


С настоящото Ви представяме нашата оферта за участие в обявената от Вас процедура за възлагане на обществена поръчка с горепосочения предмет.
Декларираме, че сме запознати с документацията за участие и сме запознати с указанията и условията за участие в обявената от Вас процедура и изискванията на ЗОП. Съгласни сме с поставените от Вас условия и ги приемаме без възражения. Предложеното от нас оборудване съответства на посочените технически характеристики от спецификацията на Възложителя. 
В случай, че бъдем определени за изпълнители, ние ще представим всички документи,

необходими за подписване на договора, съгласно документацията за участие в посочения срок от Възложителя.
1. Предлагаме да доставим апаратурата, предмет на поръчката в срок от ……..….дни (срокът на доставка се посочва в дни и се изразява с цели числа, но не по-голям от 70 календарни дни ) след получаване на писмена заявка, вкл. изпълнение на всички съпътстващи поръчката услуги, доставки, монтажни работи, пускане в експлоатация на оборудването, обучение на персонала, както и гаранционно сервизно обслужване.
2. Съгласни сме с начина, сроковете и условията за плащане на цената, както следва:
По банков път, при следните условия:

- 24% от общата стойност на договора – след доставка на апаратурата, вкл. изпълнение на всички съпътстващи поръчката услуги, доставки, монтажни работи, пускане в действие на апарата, обучение на персонала;

- Остатъкът от стойността на договора (76 на сто) – на 8 равни месечни вноски с падеж, считано от последния ден на месеца, в който апаратурата е монтирана.

Плащането ще се извършва на база възлагателно писмо, двустранно подписана приемо-предавателна форма, протокол за пукане в действие на апаратурата и фактура/и, по банкова сметка:
Банка 
……...…….., 
IBAN 
…………………………….…...…., BIC 
……….……
3. Нашата оферта е със срок на валидност..........................дни (срокът за валидност на офертата не може да бъде по-малък от 90 календарни дни считано от крайната дата за подаване на офертите).
4. Заявяваме, че при изпълнение на поръчката ще използваме подизпълнител/няма да използваме подизпълнител.

5. Делът на участие на подизпълнителя ще възлиза на …………..на сто от общата стойност, предложена за изпълнение на поръчката /попълва се при използването но подизпълнител/.

6. В случай, че нашата оферта бъде приета, ние ще представим в посоченото време гаранция за изпълнение на договора в размер, съобразно изискванията в Документацията за участие в процедурата.
7. Предлагаме гаранционен срок на рентгеновата тръба …… месеца (посочва се гаранционен срок, които не може да бъде по-малък от 24 месеца), считано от датата на пускане в действие на апарата;

8. Предлагаме гаранционен срок на компютър томографа/симулатор …… месеца (посочва се гаранционен срок, които не може да бъде по-малък от 12 месеца), считано от датата на пускане в действие на апарата.
9. Техничeско предложение на предлаганата апаратура:

** За доказване на съответствието на предлаганите медицински изделия, с описаните в Спецификацията на Възложителя, участникът следва да представи:

„Техническа спецификация на предлагания от ………….. (изписва се наименованието на участника) Компютър томограф/Симулатор за изчисляване и определяна (планира) на физическите параметри при радиохирургия със CyberKnife”, представена във вид на таблица с попълнени данни за оферираните медицински изделия, а именно: наименование на предлаганото изделие и търговско наименование на производителя, производител/упълномощеният представител, единица мярка, количество. 

Задължителни приложения към предложението за изпълнение на поръчката, които участникът следва да представи:

1. Декларация за съответствие на всяко медицинско изделие по чл. 14, ал. 2 от ЗМИ, съставена от производителя или неговият упълномощен представител - копие на оригинала и в официален превод на български език (в случай, че оригиналът е на чужд език), заверени от участника с гриф „Вярно с оригинала”; 

2. Декларация за нанесена “СЕ” маркировка върху медицинското изделие, в съответствие с изискванията на чл. 8 и чл. 15 от ЗМИ, произхождаща от участника;

3. Инструкция за употреба на български език за предлаганите медицински изделия, включени в комплексното оборудване – на оптичен носител (CD).
4. Документи на български език или преведени на български език, доказващи съответствието на медицинските изделия с техническата спецификация на Възложителя (проспекти, каталози, спецификации, издадени от производителя и други, произхождащи от производителя на всяко медицинско изделие) – във формата на оригинал или заверени от участника ясно четливи фотокопия;

5. Декларацията по чл. 33, ал. 4 от ЗОП - ако е приложимо.

6. Оторизационно писмо, издадено от производителя на медицинската апаратура за предоставяне на права на участника за търговия (доставка) и сервизно обслужване за срока на гаранцията, посочен в техническото предложение – в оригинал, с превод на български език. 

7. Декларация за наличие/отсъствие на обстоятелствата по чл. 3, т. 8 и чл. 4 от Закона за икономическите и финансовите отношения с дружествата, регистрирани в юрисдикции с преференциален данъчен режим, свързаните с тях лица и техните действителни собственици.
Правно обвързващ подпис:

	Дата 
	________/ _________ / ______

	Наименование на кандидата 
	__________________________

	Име и фамилия 
	__________________________

	Длъжност
	__________________________

	Подпис на упълномощеното лице
	


Надлежно упълномощен да подпише тази оферта от името на ................................

/попълва се в случай на упълномощаване/
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