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    Nazwa podmiotu












 miejscowość, data            

Załącznik – Formularz ofertowy na zakup wyposażenia medycznego 
dla Służby Zdrowia Morskiego Oddziału Straży Granicznej w Gdańsku.

	L.p.
	Rodzaj materiału
(preferowany producent)
	Planowana ilość zakupu (szt.)
	Cena jednostkowa (brutto)
	Wartość całkowita (brutto)

	1.
	Rurka nosowo-gardłowa silikonowa #6
	20
	
	

	2.
	Rurka nosowo-gardłowa silikonowa #7
	20
	
	

	3.
	Rurki ustno-gardłowe (zestaw w pudełku)
	15
	
	

	4.
	Jednorazowy wskaźnik kolorymetryczny CO2 w wydychanym powietrzu
	20
	
	

	5.
	I-GEL #2
	15
	
	

	6.
	I-GEL #3
	15
	
	

	7.
	I-GEL #4
	15
	
	

	8.
	I-GEL #5
	15
	
	

	9.
	Wielofunkcyjna taśma GECKO GRIP
	15
	
	

	10.
	Opatrunek hemostatyczny Celox Gauze Z-Fold
	100
	
	

	11.
	Bandaż kohezyjny 10 cm
	100
	
	

	12.
	Gaza bawełniana jałowa 17-nitkowa 0,5 m²
	100
	
	

	13.
	Przylepiec plaster tkaninowy na rolce 2,5cm x 5 m
	100
	
	

	14.
	Plaster z opatrunkiem na tkaninie do docinania 6 cm x 1 m
	50
	
	

	15.
	Szyna aluminiowa typu SAM SPLINT 90x11
	20
	
	

	16.
	Dren tlenowy do butli 2 m
	30
	
	

	17.
	Laryngoskop jednorazowego użytku
	6
	
	

	18.
	Bandaż elastyczny 10 cm
	100
	
	

	19.
	Bandaż dziany 10 cm
	50
	
	

	20.
	Aparat do płukania oka z bocznym odpływem
	15
	
	

	21.
	Chusta trójkątna włókninowa
	30
	
	

	22.
	Aqua-gel sterylny opatrunek hydrożelowy 6x12 cm (op. 5 szt.)
	10
	
	

	23.
	Jednorazowy okład chłodzący aktywowany chemicznie
	30
	
	

	24.
	Półmaska filtrująca FFP2 lub FFP3
	60
	
	


Warunki zamówienia:

1. Cena oferowana zawiera wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia (koszty transportu i inne opłaty, które będą niezbędne w celu kompletnego i terminowego wykonania dostawy).

2. Sprzedający zobowiązuje się dostarczyć towar do siedziby Zamawiającego w dni robocze od poniedziałku do piątku w godzinach 7.30 – 15.00 na własny koszt i w opakowaniach zapewniających właściwy stan techniczny zamówionego towaru. Sprzedający ponosi całkowitą odpowiedzialność za jego dostawę, kompletność, jakość i uszkodzenia w trakcie transportu.

3. W przypadku korzystania z usług firmy kurierskiej Sprzedający zobowiązany jest do poinformowania tej firmy o możliwościach dostarczenia towaru do Zamawiającego (na przesyłce niezbędnym jest umieszczenie adresu Zamawiającego, tak jak został zapisany w zamówieniu lub umowie z dopiskiem: Służba Zdrowia Morskiego Oddziału Straży Granicznej w Gdańsku oraz  tel. kontaktowy 797-337-240.

4. Zamawiający zapłaci za dostarczony towar przelewem w ciągu minimum 14 dni od daty otrzymania zamówienia.
5. Zamawiający wymaga, aby dostarczony asortyment miał co najmniej 3 letni okres przydatności do użycia lub był wyprodukowany nie później niż styczeń 2026 r. Stwierdzenie jakichkolwiek wad uniemożliwiających prawidłowe wykorzystanie dostarczonego towaru, spowoduje, że Sprzedający zobowiązany będzie do niezwłocznego usunięcia powstałych usterek poprzez dostarczenie nowego towaru, o którym mowa w umowie. Koszty związane z wymianą zamówienia ponosi Sprzedający.
6. Zamawiający zastrzega sobie kontakt z wybranym oferentem i możliwość zmniejszenia bądź zwiększenia ilości zamawianych materiałów lub zamówienia tylko części materiałów od jednego Sprzedającego. 
7. Sprzedający zobligowany jest zrealizować zamówienie najpóźniej do dnia 19.10.2026 r.
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/pieczątka i podpis sprzedawcy, 
osoby reprezentującej sprzedawcę/
Zakup współfinansowany z projektu 03.01-IZ.00-0001/24 Organizowanie Powrotów Przymusowych oraz Powrotów Dobrowolnych
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