Zatgcznik Nr 2 do zaproszenia

miejscowos¢ i data

Wykonawca

OFERTA dla Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Elblggu,
ul. Krolewiecka 146
|. Dane Wykonawcy :
1. Petna nazwa :

2. Osoba upowazniona do kontaktOw @ ............cooiiiiiiiiiiiiiiiiiiee e,
3.Adres, wojewodztwo :

T.KRS o

I1. Przedmiot oferty

1. oferta dotyczy postepowania do 30.000 euro w trybie art.4 pkt.8 ustawy z dnia 29 stycznia
2004r. Prawo zamowien publicznych ogloszonego przez Wojewddzki Szpital Zespolony
w Elblagu na sprzedaz i dostawe urzadzenia do wspomagania kompresji klatki piersiowe;j
Lukas 2 dla potrzeb Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego Wojewddzkiego Szpitala
Zespolonego w Elblagu

Zamowienie w kwocie :
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- stawka podatku VAT ......cccoeeeee %

- kwota podatku VAT : .......cccceiiiiiiee zt

D) Brutto ..oocvveeeeeeeeeee e zk
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2. Warunki ptatnosci | przelew/ :

- termin w dniach -................. dni (nie krotszy niz 30 dni )

- wysokos¢ odsetek za ewentualne nieterminowe platnosci - nie wyzsze niz ustawowe w skali
roku.

3. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z warunkami zawartymi w zaproszeniu, w tym z
Kryteriami oceny ofert, wzorem umowy oraz ze przyjmujemy je bez zastrzezen.



4. Termin realizacji dostawy: ...............coovivnn.n. ( nie pdzniej niz do 20 grudnia 2016r)

5. Oferta zostata ztozona tacznie na kolejnych........cccooovvciiiiiiiinnnnn. stronach
(uwaga w numeracji prosz¢ uwzgledni¢ wszystkie zatagczone dokumenty )

data i podpis Wykonawcy



