FORMULARZ OFERTOWY

1. Nazwa i adres Wykonawcy:

2. Przedmiot zamdwienia: , Dostawa tlenu medycznego wraz z dzierzawa butli dla SPZOZ
Sadeckiego Pogotowia Ratunkowego w Nowym Saczu”
3. Oferuje wykonanie przedmiotu zamdwienia za:

CeNE NEEO: oo zt
POdAtEK VAT: ...l WStAWCE... %
CeNE Brutto @ oo zt

4. Os$wiadczam, ze zapoznatem sie z opisem przedmiotu zamdwienia i nie wnosze do niego zadnych
zastrzezen.
5. Oswiadczam, ze spetniam warunki okreslone przez Zamawiajgcego.
6. Zobowigzujemy sie do realizacji zamoéwienia zgodnie z zapisami i terminie podanym w zapytaniu
ofertowym.
7. W przypadku przyznania nam zamowienia, zobowigzujemy sie do zawarcia umowy w miejscu i
terminie wskazanym przez Zamawiajgcego.
8. Oswiadczamy, ze firma jest pfatnikiem VAT.
9. Posiadamy uprawnienia do wykonania okreslonej dziatalnosci.
10. Dysponujemy niezbednym potencjatem oraz osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia.
11. Znajdujemy sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej niezbednej do wykonania zamdwienia.
12. Osobg upowazniong do kontaktu z Zamawiajgcym udzielania nam zamdwienia jest:

Zataczniki :

- Formularz asortymentowo-cenowy (zat. nr. 1)

- Projekt umowy (zat. nr2)

- Klauzula RODO (zat.nr3)
Podpis Wykonawcy



