Zalycznik nr 1 do zapytania ofertowego
Zalacznik nr 3 do Umowy

FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa Wykonawcy:

| Adres Wykonawcy: -

.Nﬁmer NIP:
REGON:;

Telefon numer:

Telefon numer (kon_l(’)rka):

Zamawiajacy:

Gmina Pyrzyce

ul. Plac Ratuszowy 1, 74-200 Pyrzyce,
NIP 853-145-69-90

nr telefonu; 091 39-70-321

woj. Zachodniopomorskie

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe NI SPrAWY: .......coeooooeiviveeiineeeeenennn) ktorego
przedmiotem jest: ,,Zakup aparatu USG dla poradni kardiologicznej Szpitala Powiatowego w
Pyrzycach- w ramach Budzetu Obywatelskiego™.

Termin realizacji zamoéwienia: do 30 dni od podpisania umowy.

1. Skladajac ofert¢ w postepowaniu ofertowym na »Zakup aparatu USG dla poradni
kardiologicznej Szpitala Powiatowego w Pyrzycach- w ramach Budietu Obywatelskiego”
oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia nastepujacych warunkach:

Warto§€ NETTO .....cu.ieviieniiniiiieeiiiinineiieiee e eeeesneennnas PLN

(STOWNIE: ... e )
Stawka VAT ............. %

(STOWILIE: ooeetiee e e e e e 485 e e e e s e )
Warto$€ BRUTTO ..c.vuiuvvuiuiinieeiiiniiiiienreieneneenernsenensensnn PLN

(STOWNIE: ... )
2. Podana wartos¢ brutto obejmuje koszt wykonania calego przedmiotu zaméwienia w zakresie

okreslonym w Opisie przedmiotu zaméwienia — zalaczniku nr 2 i Projekcie umowy -
zalgczniku nr 3 do zapytania ofertowego.

3. Zamo6wienie wykonam/-y w terminie wymaganym w zapytaniu ofertowym.

4. Oswiadczam/-y, ze termin platnosci: wynosi 30 dni.



5. O$wiadczamy, ze na caly przedmiot zaméwienia udzielamy gwarancji jakosci i rekojmi, na
OKRES: ..o M-CY liczac od daty podpisania Protokolu Odbioru.

6. Oswiadczam/-y, ze zapoznatem/lismy* si¢ z trescig wzoru umowy (zlacznik nr 3 do zapytania
ofertowego) i akceptujemy jego tres¢.

10. Oferte sktadam/-y na .......... kolejno ponumerowanych stronach.

11. Dokumenty stanowigce tajemnice przedsiebiorstwa zawarte s na kartach/stronach* oferty o
numerachod ................o do v

12. Zatacznikami do niniejszej oferty sg:

........................................................................................................................

Podpis/-y i pieczgé/-cic osoby (0sob) uprawnionej/-ych do
reprezentowania Wykonawcy lub upowaznionej do
wystepowania w jego imieniu

* niepotrzebne skresli¢



