Zatgcznik nr 1

Piecze¢ adresowa Wykonawcy

FORMULARZ OFERTOWY
Dane dotyczace Wykonawcy:
I E= T PP
RS 1= ] o = PP
N EIETONU/TAKS: ...t e
Adres strony internetowej: .........ccevvviiiiiiiiiiiieenn., Adres elektroniczny: ...........ccccoiiiiiiiiiiins
NP e REGON ..t

W odpowiedzi na zapytanie Szpitala Klinicznego im. dr. Jozefa Babinskiego SP ZOZ w Krakowie
w prowadzonym postepowaniu — Obstuga techniczna w zakresie konserwacji, kontroli i
przegladow urzadzen klimatyzacyjnych w budynkach Szpitala niniejszym sktadam/y oferte cenowg

na wykonanie przedmiotowego zamdéwienia zgodnie z warunkami w nim okreslonymi.

Wartos¢ brutto: ... zt
SIOWNIE: ..o

w tym stawka naleznego podatku VAT ..................... %
WartoS€ netto: ... zt

Nr konta bankowego do rozliczehh pomiedzy Zamawiajgcym a Wykonawca:

1. Niniejsza oferta obowigzuje do: 30 dni od daty ztozenia oferty.

2. Oswiadczamly, ze w przypadku wyboru naszej oferty, zobowigzujemy sie do zawarcia umowy
na warunkach ustalonych przez Zamawiajgcego, w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajgcego.

3. Oswiadczaml/y, ze posiadamy niezbedng wiedze i do$wiadczenie, dysponujemy potencjatem
technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia oraz znajdujemy sie w sytuacji
ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej prawidtowe wykonanie zamdéwienia.

4. Oswiadczamy, ze wynagrodzenie brutto oferty zawiera wszelkie koszty Wykonawcy,
w szczegolnosci koszty materiatdéw, dostawy, sprzetu i robocizny.

KrakOw, ANi@ ....ooviiii e s
(Podpis i piecze¢ Wykonawcy lub podpis elektroniczny)



