Zalgcznik nr 1

(Wykonawca) (Miejscowos¢ i data)

OFERTADI...............
DLA
SPECJALISTYCZNEGO SZPITALA im. DRA
ALFREDA SOKOLOWSKIEGO w WALBRZYCHU

Nawigzujac do zapytania ofertowego na:
WOZEK BEMAROWY ELEKTRYCZNY- 9 SZTUK

informujemy, ze sktadamy oferte w przedmiotowym zapytaniu.

1.Zarejestrowana nazwa Przedsigbiorstwa:

REGON: ... NIP: oo,
Numer telefonu ......ccccvvvveiiveeiniiieeeinnns €-MALL o
Numer telefonu ............ €-IMALL .o

(do zaméwien skladanych przez Zamawiajacego)

3. OSWIADCZAMY, Ze zapoznalismy sie i akceptujemy projekt umowy.

4. Oferujemy dostawe towaru o parametrach okreslonych w opisie przedmiotu zamowienia, zgodnie
z Formularzem cenowym stanowigcym zatacznik nr 1 do oferty za wynagrodzeniem w kwocie:

LN i, PLIN (STOWNIE: ..oiieiieiiieiieceeee ettt ztotych),

podatek VAT —.......... b O PLN (STOWNI€: ...eooviiiieiieeieieeceeeeee e ztotych),



91031 1170 USRI PLIN (STOWIIE: ..eiiviiiiieciie ettt ettt et et s ztotych).

5. Gwarantujemy .......... dniowy termin dostawy przedmiotu zaméwienia dla zamdwien biezgcych
liczony od momentu przyjecia zamowienia

6. PlatnosSC ..o

7. WaznoS$C oferty ......ccooeiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e

T €z 1 11 oy - R

LS N~ 4 T S

TO. MONEAZ .,

L1, SZKOIENIE ...

LT o) 2 AN

13. Przeglady.....ccovvviii e

Zalaczniki do oferty:

Zalacznik nr 2 Opis przedmiotu zamoéwienia/ formularz cenowy

(podpis Wykonawcy lub 0sob
upowaznionych przez Wykonawcg)



