Załącznik nr 1 do Zaproszenia
Zamawiający:
SZPITAL WIELOSPECJALISTYCZNY IM.DR LUDWIKA BŁAŻKA W INOWROCŁAWIU

ul. Poznańska 97

88-100 INOWROCŁAW

tel.: 52 35 45 500

REGON: 092358780   NIP: 556 22 39 217 

FORMULARZ OFERTY
Ja/my* niżej podpisani:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………

(imię,nazwisko,stanowisko/podstawa do reprezentacji)
Działając w imieniu i na rzecz:

.................................................................................................................................................................................................. .................................................................................... ................................................
....................................................................................................................................................................
(pełna nazwa Wykonawcy/Wykonawców w przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia)
Adres:…………………………………………

Kraj…………………………………………...
Województwo ..................................................

REGON…….…………………………………
NIP:……………………………………………
TEL.…………………….……………………..
Adres e-mail:………………………………….
(na które Zamawiający ma przesyłać korespondencję)

Osoba wskazana do porozumiewania się z Zamawiającym:

………………………………….. tel……………………… e-mail………………………………..

Osoba upoważnioną do kontaktów z Zamawiającym w sprawach dotyczących realizacji umowy jest ......................................................tel…………………………e-mail:………...……........................

Wykonawca:

- jest mikro, małym, średnim przedsiębiorcą* (niepotrzebne skreślić)
- pochodzi z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej – TAK/NIE*

- pochodzi z innego państwa nie będącego członkiem Unii Europejskiej: TAK/NIE*

Ubiegając się o udzielenie zamówienia publicznego na
Usługi dostępu do sieci Internet dla   Szpitala  Wielospecjalistycznego  im. dr Ludwika Błażka  w Inowrocławiu.
Nr postępowania ZM-14/2022, oferujemy:
1.
Usługi dostępu do sieci Internet - abonament miesięczny netto ….….zł + VAT ..……….brutto

3.
Czas trwania umowy 24 miesiące 

4.
Planowana data zawarcia umowy 01.08.2022 rok

5.
Internet światłowodowy 300/300 MB/S wraz z BECKUP 50/50 MB/S – Szczegółowy opis przedmiot zamówienia stanowi załącznik Nr 2 do Zaproszenia.
OŚWIADCZAMY, że uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do prawidłowego przygotowania i złożenia niniejszej oferty.
SKŁADAMY ofertę na..........stronach.
Wraz z ofertą SKŁADAMY następujące oświadczenia i dokumenty:
1.……………….
2.……………….
3.………………
Informacja dla Wykonawcy:

Formularz oferty musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem(-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.

*niepotrzebne skreślić


