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( pieczatka wykonawcy)

FORMULARZ OFERTOWY

na wykonanie:

Naprawy badz wymiany 3 sztuk wentylatoréw osiowych w chtodniczy typu ,,drycooler”
wspdlpracujacej z agregatem chlodniczym AERMEC WF 3212T6 w ukladzie free cooling,

Zamawiajgcy:

Zaglebiowskie Centrum Onkologii Szpital Specjalistyczny
im. Sz. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej

ul. Szpitalna 13,

41-300 Dabrowa Gornicza
KRS: 0000054321 NIP 629-21-15-781 REGON 000310077

Nazwa i adres WYKONAWCY

Nazwa:

.......................................................................................................................................................
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zgodnie z ponizszymi kwotami:

2. Okres udzielanej gwarancji na naprawe/wymiane?® 3 sztuk wentylatoréw osiowych:

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

I Niepotrzebne skredlié
2 Niepotrzebne skreélié



3, Termin realZaCiis ovueuee et e e

4, Oswiadczamy, ze:

a)

b)
c)

d)

g)

h)

zapoznaliémy sig z przedmiotem zamowienia (zaproszenie do sktadania ofert) i nie
wnosimy do niego zastrzezen,

zapoznaliémy sie ze wzorem umowy i nie wnosimy do niego zastrzezen,

akceptujemy zaproszenic do sktadania ofert bez zastrzezen i w przypadku wybrania
naszej oferty zobowiazujemy si¢ do wykonania przedmiotu zamowienia w miejscu
i terminie wskazanym przez Zamawiajacego,

uwazamy si¢ za zwiazanych niniejsza oferta w terminie 30 dni od dnia uptywu terminu
skladania ofert,

posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci,

posiadamy niezbgdng wiedze i do$wiadczenie oraz potencjal techniczny, a takze
dysponujemy osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia,

znajdujemy si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie
zamoOwienia,

nie podlegamy wykluczeniu z postgpowania o udzielenie zamowienia.

5. Zalacznikami do niniejszego formularza stanowigcymi integralna czg¢s¢ oferty sa:

a) Dokumenty uprawniajace do wykonywania dziatalnoéei (aktualny odpis z wlasciwego

rejestru lub 7 centralnej ewidencji 1 informacji o dziatalnosci gospodarczej, jezeli

odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji).

podpis osoby/osdb uprawnionej/ych
(pieczel wykonawcy)



