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FORMULARZ OFERTY

Dane Wykonawcy:
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Numer telefonu firmy :.....cccccciimmeinmmssmmee .
Numer Faxu firMy...cccimmeesmessssssssssssss s sssnsssnnnns

Adres poczty elektronicznej: ....cccocreerrrmssrresinressrnsssnnsssennsss
Adres Strony: ......ccciirreeirmmimmnr
Numer NIP ......ccoiciiiirmimmnrmnssnssnnsnsnnnn

Numer REGON ........cccommeimmesmnesnsssnnssnsnsnnns

Bank i numMer KONta ...coiieeiiieesimmesmmsssimmssssmssssmmesmmmsssmnssssssssmnssssnssssnnnsssnnsssnnsssnnsssnnn
Osoba do kontaktu z Zamawiajacym, nr telefonu :

OFERTA
Nawiazujac do ogloszenia z dnia ......c.cveveuenas NAX

ZNAaK SPraWy: coooessssesesesesssssssssssssssssssssssssssnsnsnss
skladam oferte :

Kryterium
Nr zadania N .. . . .
Cena brutto Termin realizacji zamowienia
zadanie 1
zadanie 2
zadanie 3
zadanie 4

Jednoczesnie oswiadczam, ze:

wyrazam zgode na pfatno$¢ za fakture/rachunek do umowy o dzieto w terminie ........ dni (min.
do 60 dni)*

okres statosci ceny — caty okres obowigzywania umowy.

czas realizacji zamowienia Wynosi ............... (max. ......c...... )*

Akceptuje wzor umowy i zobowigzuje sie, w przypadku wyboru moje oferty do zawarcia umowy
w siedzibie Zamawiajgcego we wskazanym przez Zamawiajgcego terminie.
Os$wiadczam, ze uwazam sie za zwigzany niniejszg ofertg na czas wskazany w ogtoszeniu.

Ustuge bedacg przedmiotem zamdwienia wykonam sami*/z udziatem podwykonawcow*
(wiasciwe podkreslic).

Powierzam podwykonawcy wykonanie nastepujgcych czesci zamdwienia
( wypetni¢ w przypadku udziatu podwykonawcéw).

Oferte niniejszg sktadam na ......... kolejno ponumerowanych stronach.

Oswiadczam, ze wszystkie zatgczniki stanowig integralng czes¢ oferty.
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Projekt ,,Zapobieganie niepelnosprawnosci poprzez wczesne wykrywanie reumatoidalnego zapalenia
stawow w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym we Wroctawiu” realizowany w ramach Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozwdj 2014 — 2020 jest wspotinansowanego ze srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego.
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Pod grozbg odpowiedzialnosci karnej o$wiadczamy, iz wszystkie zatgczone do oferty dokumenty
opisujg stan faktyczny i prawny aktualny na dzien otwarcia ofert ( art. 297 ustawy kodeks karny

z dnia 6 czerwca 1997 r. / Dz. U. nr 88, poz. 553 ze zmianami /.

Zatgcznikami do niniejszej oferty sg :

(podpis i piecze¢ 0sob wskazanych w dokumencie
uprawniajgcym do wystepowania
w obrocie prawnym lub posiadajacych petnomocnictwo)
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Projekt ,,Zapobieganie niepelnosprawnosci poprzez wczesne wykrywanie reumatoidalnego zapalenia
stawow w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym we Wroctawiu” realizowany w ramach Programu Operacyjnego Wiedza
Edukacja Rozw¢j 2014 — 2020 jest wspottinansowanego ze Srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego.



