WZOR FORMULARZA OFERTY

piecze¢ wykonawcy

SPZPOZ
98-220 Zdunska Wola
Ul Szadkowska 2

Nawigzujac do ogloszonego zamowienia w trybie ,,przetarg nieograniczony” na:

wSwiadczenie ustug w zakresie pracy nizszego personelu sprzatanie i dezynfekcja oraz

sprzatanie terenu wokol trzech Przychodni w Samodzielnym Publicznym Zakladzie

Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Zdunskiej Woli ul. Szadkowska 2”.

1) oferujemy wykonanie poszczegdlnych czesci przedmiotu zamdwienia, stosujac nizej

wymienione stawki:

Zadanie
czesciowe nr

Cena oferty

1

Temat: Swiadczenie ushug w zakresie pracy nizszego personelu sprzatanie i
dezynfekcja oraz sprzatanie terenu wokot trzech Przychodni w Samodzielnym
Publicznym Zaktadzie Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Zdunskiej Woli ul.
Szadkowska 2

cena (C) za wykonanie zdania nr 1 wynosi kwote netto

....................... ZEH(STOWNIE: ..o, ZE),
natomiast wraz z naleznym podatkiem VAT w wysokosci ...... %,

wynosi kwotg brutto

....................... ZEH(STIOWNIE: ..o een ZE)

2) oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ ze specyfikacja istotnych warunkéw zamdwienia

1 uznajemy si¢ za zwigzanych okreslonymi w niej zasadami postepowania,




3) os$wiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza ofertg czeSciowa na czas wskazany

w specyfikacji istotnych warunkow zamdwienia,

4) termin platnosci ........................ dni.

5) prosimy o zwrot pieniedzy wniesionych tytutem wadium na konto*:
* dotyczy tych wykonawcow, ktorzy wnoszg wadium gotowkg

6) oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z istotnymi postanowieniami umowy, ktore zostaty
zawarte w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia 1 zobowigzujemy si¢ w przypadku
wyboru naszej oferty czesciowej do zawarcia umowy na zawartych tam warunkach w

miejscu 1 terminie wyznaczonym przez Zamawiajacego.

7) zalacznikami do niniejszej oferty sa:

pozostate dokumenty, o ktorych mowa w Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia,

TOM1E et ee e ee e e e e e e eeveaeeraeeaaeaes .

podpis osoby uprawnionej do sktadania o$wiadczen

woli w imieniu Wykonawcy



