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Załącznik nr 1 do SIWZ

              NAZWA I ADRES 
WYKONAWCY / WYKONAWCÓW   

………………………………………….
…………………………………………..
…………………………………………..
…….…………………………………….

…………………………………………..

Nr telefonu: ……………………………
Nr faksu:      ……………………………

        O F E R T A 
         Nawiązując do zaproszenia do wzięcia udziału w przetargu nieograniczonym opublikowanym  w  Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej, na tablicy ogłoszeń w siedzibie zamawiającego  oraz na stronie internetowej    www.spzzoz-przysucha.internetdsl.pl
1.  Oferujemy realizację zadania:   

Dostawa i montaż wielorzędowego tomografu komputerowego wraz z przebudową pomieszczeń do Samodzielnego Publicznego Zespołu Zakładów Opieki Zdrowotnej 
w Przysusze.
· za łączną kwotę:
· .............................  złotych brutto

słownie:   ................................................................................................  złotych brutto
2.  Oświadczamy,  że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunkach zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń.

3.  Oświadczamy, że zdobyliśmy informacje konieczne do właściwego wykonania zamówienia.

4.  Oświadczamy, że oferowane przez nas dostawy, usługi i roboty budowlane spełniają wymagania określone przez zamawiającego w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.  

5.  Oferujemy realizację przedmiotu zamówienia na warunkach określonych w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.  

6.  Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejsza ofertą na czas wskazany  
w specyfikacji istotnych warunkach zamówienia.
7.  Oświadczamy, pod rygorem wykluczenia z postępowania, iż wszystkie informacje zamieszczone w naszej ofercie i załącznikach do oferty są prawdziwe

8.  Oświadczamy , że zamierzamy / nie zamierzamy * nie potrzebne skreślić powierzyć wykonanie    
      części zamówienia podwykonawcom ( zgodnie  z art. 36 ust. 4 ustawy Prawo zamówień         
       publicznych ).
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9.  Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w terminie dwóch  miesięcy od dnia podpisania umowy na jego realizację.
10.  Akceptujemy warunki płatności określone przez Zamawiającego w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia  

11.  Oferujemy udzielenie gwarancji:
-  na wszystkie oferowane urządzenia wchodzące w skład   oferowanego zestawu TK -       
   minimum 24 miesiące
-  na roboty budowlane – 36 miesięcy
12.   Wadium w kwocie...........................zł zostało wniesione  w formie...................................

13.  Wskazujemy numer konta, na które należy zwrócić wadium wniesione   w pie​niądzu: 
....................................................................................................................................                      
                   /wypełnia wykonawca wnoszący wadium w pieniądzu/
DEKLARUJEMY wniesienie zabezpieczenia należytego wykonania umowy w wysokości 10 % ceny brutto określonej w pkt 1 oferty, w przypadku otrzymania od Zamawiającego informacji 
o wyborze złożonej oferty jako oferty najkorzystniejszej
14.  Oświadczamy, że zawarty w specyfikacji istotnych warunkach zamówienia projekt  umowy     

       został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się, w przypadku przyznania nam   

       zamówienia, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach, w miejscu i terminie 

       wyznaczonym przez Zamawiającego.

 15.   Pełnomocnik w przypadku składania oferty wspólnej:

        imię i nazwisko:             

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

              tel./fax 

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

        Pełnomocnictwo w załączeniu.







        pkt 15  oferty wypełniają Wykonawcy składający ofertę wspólnie oraz załączają do 

        oferty pełnomocnictwo.

        WSZELKĄ KORESPONDENCJĘ w sprawie niniejszego postępowania należy kierować 

        na poniższy adres: 

         ___________________________________________________________________

         Numer tel/faksu: …………………………………………………………………

16. Załącznikami do niniejszej oferty są:
(1)..................................................................... 

(2).....................................................................

(3).....................................................................

(4).....................................................................

(5).....................................................................

(6).....................................................................

(7).....................................................................

(8).....................................................................

(9).....................................................................

(11)..................................................................

(12)..................................................................

(13)..................................................................

(14)..................................................................

                                                              Podpisano:









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

 







          (upełnomocniony przedstawiciel)

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





              

             (adres)


                                                      .....................................................  dnia, .....................................          
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