Załącznik nr 1
FORMULARZ OFERTY
do przetargu pisemnego na:

Dzierżawę nieruchomości gruntowej o pow. 30m2, działka nr 4332, położonej w Przysusze przy Al. Jana Pawła II 9A (znak sprawy 04/OPZP/2023)
Dane dotyczące Dzierżawcy:

Nazwa / Imię i nazwisko ..……………………………………………………………..
Adres Najemcy …………………………………………………………………………
Nr telefonu ……………………………………………………………………………..
Adres e-mail:……………………………………………………………………………
NIP/REGON (w przypadku firmy)………………………………………………………………
PESEL (osoba prywatna)………………………………………………………………………
Dane dotyczące Wydzierżawiającego
Samodzielny Publiczny  Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej 

Al. Jana Pawła II 9A

26-400 Przysucha

Składam ofertę na dzierżawę nieruchomości gruntowej o pow. 30m2, działka nr 4332 za kwotę miesięcznego czynszu:
cena netto………………… zł ( słownie:………………………………….....……złotych)

Jednocześnie oświadczam, że:

· zapoznałem(am) się z warunkami postępowania przetargowego określonymi 
w ogłoszeniu o przetargu na dzierżawę nieruchomości gruntowej o pow. 30m2, działka nr 4332, położonej w Przysusze przy Al. Jana Pawła II 9A w Przysusze, znak sprawy 04/OPZ/2023, nie wnoszę żadnych zastrzeżeń oraz uzyskałem(am) niezbędne informacje do przygotowania oferty,
· nie będę/będziemy prowadzić na dzierżawionej działce działalności, która ograniczałaby czy konkurowała z działalnością statutową SPZZOZ w Przysusze
· akceptuję  warunki udziału w ww. przetargu,

· akceptuję treść umowy dzierżawy bez zastrzeżeń i w przypadku wyboru niniejszej oferty zobowiązuję się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Wydzierżawiającego
· uważam się za związanego/związaną niniejszą ofertą przez okres 30 dni
· Osoba upoważniona do podpisania umowy(imię, nazwisko, stanowisko, nr tel.)…… ………………………………………………..
Załączniki:
………………………..

                                                                                              ____________________________

                                                                                     Data i podpis osoby/ osób upoważnionych
