Zatacznik nr 2

(piecze¢ wykonawcy)

OFERTA CENOWA

Ja (My), NiZEJ POAPISANY( NI urirrurrsrerrtiiniariinsr s s
dziatajgc w imieniu i na rzecz:
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...............................................................................................................................................................
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w odpowiedzi na zaproszenie nr EZ/210/1/2018 z dnia 02.01.2018r. na wykonanie
zamowienia:

Dostawa wyrobéw medycznych jednorazowego uzytku dla Samodzielnego Publicznego Wojewodzkiego
Szpitala Zespolonego przy ulicy Arkonskiej 4 w Szczecinie”

sktadam(-my) niniejszg oferte:
1. Oferuje(-jemy) wykonanie zamdwienia zgodnie z opisem przedmiotu zaméwienia i na warunkach ptatnosci

okreglonych w zaproszeniu do sktadania ofert za ceng umowng brutto, ktdra zgodnie ze szczegotowa
ofertg cenowg stanowigca zatgcznik nr 2A-1 wynosi:
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Calkowita warto$€ brutto .........ccceeimmsmnnnnnnnnnnneasas PLN
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Podatek VAT .....cccarrammmmmanmannssnasnssnannnass PLN
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2. Oéwiadczam(-my), ze zapoznatem(-liémy) sie z warunkami zawartymi w projekcie umowy
i akceptuje(-emy) je w catosci. W razie wybrania mojej (naszej) oferty zobowigzuje(-jemy)
sie do podpisania umowy na warunkach zawartych w projekcie umowy stanowigcym zatacznik nr 3
do zaproszenia oraz w migjscu i terminie okreslonym przez Zamawiajacego.

3. Oéwiadczam(-my), Ze oferta nie zawiera/zawiera (wtasciwe podkresli¢) informacji(-e) stanowigcych(-e)
tajemnice przedsiebiorstwa w rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwe]j konkurencji. Informacje
takie zawarte sa w nastepujacych dokumentach:

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

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



Osoba upowazniong do podpisania umowy

( imie i nazwisko — stanowisko)

Oferte sktadam(-my) Na....cccvmmmmmmmmmmnmmmssaasenn kolejno ponumerowanych stronach.
Na oferte skfadajg sie:

1. Aktualny odpis z whasciwego rejestru albo aktualne zaswiadczenie o wpisie do ewidendji
dziatalnosci gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub zgtoszenia
do ewidencji dziatalnosci gospodarczej.
2. Oéwiadczenie, ze przedmiot zamdwienia spetnia normy jakosciowe oraz posiada wymagane
éwiadectwa dopuszczenia do stosowania w Stuzbie Zdrowia, na terenie RP zgodnie
z obowigzujgcym prawem.
3. Materiaty producenta ,np. foldery, opisy , wyciagi z katalogéw itp. dotyczace oferowanych
produktéw z wskazaniem pozycji, ktdrej dotycza.

( miejscowos¢, data ) (piecze¢ i podpis osoby/osdb wskazanych w dokumencie, uprawnionej/
uprawnionych do wystepowania w obrocie prawnym, reprezentowania
wykonawcy i sktadania o$wiadczen woli w jego imieniu)



