Zalgcznik Nr 262 do SIWZ

Wykonawca miejscowosc i data

FORMULARZ OFERTOWY

OFERTA dla Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Elblagu,
ul. Krélewiecka 146

I. Dane Wykonawcy :
1. Petna nazwa :

2. Osoba upowazniona do kontaktow z Zamawiajgcym ( Imie i nazwisko, tel. ):

3.Adres, wojewodztwo :

7T.KRS: ..

IL. Przedmiot oferty

W nawigzaniu do ogtoszenia o przetargu nieograniczonym z dnia .............ccceveeeeeeen.
na dostawe sprzetu medycznego jednorazowego uzytku i sprzetu medycznego
wielorazowego uzytku w 261 pakietach dla potrzeb Wojewddzkiego Szpitala
Zespolonego w Elblggu oferujemy realizacje przedmiotu zamoéwienia zgodnie z
warunkami i wymaganiami okreslonymi w Specyfikacji Istotnych Warunkow
Zamowienia

/ podac¢ nr pakietu /
1. za cene : (wypetni¢ odpowiednio do ilosci do zaoferowanych pakietow)

Pakiet Nr.......................
a)Netto ... zt
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] 011 = R
- wysokos¢ podatku VAT ..., zt.

- kwota podatku VAT ........ccooovinneninn. zt.

D) brutto ....oevveieiecceeee e, zt

S O N I . et

2. Warunki ptatnosci / przelew/ :

- termin w dniach /podaé¢ dla catosci oferty lub poszczegdlinych petnych
PAKIEIOW/ ..o dni ( nie krétszy niz 30 dni
kalendarzowych)

- wysokosC odsetek za ewentualne nieterminowe ptatnosci nie wyzsze niz
ustawowe w skali roku

3. Oswiadczamy, ze =zapoznaliSmy sie z warunkami przetargu zawartymi w
specyfikacji istotnych warunkow zamowienia , w tym z kryteriami oceny ofert oraz
zatgcznikami do SIWZ oraz ze przyjmujemy je bez zastrzezen.

4. Oswiadczamy , ze w przypadku wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do
podpisania umowy sprzedazy stanowigcej Zafgcznik Nr 266 do SIWZ oraz zgodnie z
trescig oferty.

5. Wadium w wysokoSci ........ccceiiiiiiiiiinnn, zt dla pakietow nr ...

6. Termin realizacji dostawy ............ccceevvvunnnnn. dni roboczych
- nie dtuzszy niz 4 dni robocze od ztozenia zamowienia czesciowego.

7. Wykonanie zamdwienia powierzymy/nie powierzymy * podwykonawcom w

CZESCi ZamOWIENIA dOL. ..o e

8. Oferta zostata ztozona tgcznie na kolejnych ..., stronach
( uwaga w numeracji prosze uwzgledni¢ wszystkie zatgczone dokumenty )

data i podpis Wykonawcy
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	Pakiet Nr ......................
	słownie: ..........................................................................................................................

