

Załącznik nr 2
FORMULARZ OFERTOWO-CENOWY
Nawiązując do ogłoszenia o zapytaniu ofertowym na dostawę klipsów do klipsownicy GENICON SN 21110804 350-010-002/dzierżawa klipsownicy wraz z dostawą klipsów*                      26/ZO/DZP/2015 oferujemy realizację dostawy objętej zamówieniem zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamówienia oraz warunkami i terminami określonymi w umowie.
Ofertę składa:
Nazwa Wykonawcy
………………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………….
Adres Wykonawcy
………………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………….
województwo ..........................................................................................................................................
Numer NIP ………………………………………...  Numer REGON ………………………………...
Numer telefonu ……………………………………. Numer faxu …………………………………….
Strona internetowa..................................................... poczta e-mail.......................................................
Adres do korespondencji
ulica ……………………………………………………………….
kod pocztowy …………………….
miejscowość ………………………………………………………
Kontakt w sprawie oferty i zawarcia umowy
Imię			 .........................................
Nazwisko		 .........................................
Stanowisko służbowe	 .........................................
Numer telefonu		 ..........................................
e-mail			....................................................................................................
Składanie zamówień
Imię			 .........................................
Nazwisko		 .........................................
Numer telefonu		 ..........................................
e-mail			....................................................................................................
1. Oferuję realizację poniższego asortymentu zgodnie z poniższym wykazem:
	
KLIPSY DO KLIPSPWNICY GENICON SN 21110804 350-010-002 ilość 1200 szt./DZIERŻAWA KLIPSOWNICY ................................................... 1 SZT. WRAZ Z DOSTAWĄ KLIPSÓW 1200 szt.*


	
wielkość op.
	
.............. sztuk w magazynku

	Cena netto/op. klipsów [PLN]

	

	Cena netto słownie/op. klipsów

	

	Cena brutto/op. klipsów [PLN]

	

	Cena brutto słownie/op. klipsów

	

	Stawka podatku VAT [%]

	

	DZIERŻAWA KLIPSOWNICY 
za okres 12 m-cy NETTO [PLN]
	

	DZIERŻAWA KLIPSOWNICY 
za okres 12 m-cy NETTO słownie
	

	DZIERŻAWA KIPSOWNICY 
za okres 12 m-cy BRUTTO [PLN]
	

	DZIERŻAWA KLIPSOWNICY 
za okres 12 m-cy BRUTTO słownie
	



2. Deklarujemy termin płatności 60 dni od daty doręczenia Zamawiającemu faktury.
3. Deklarujemy niezmienność cen brutto przez okres trwania umowy.
4. Zobowiązujemy się dostarczyć oferowane produkty Zamawiającemu transportem na koszt Wykonawcy przez okres trwania umowy.
5. Oświadczamy, że oferowany przez nas przedmiot zamówienia jest dopuszczony do obrotu                i używania w jednostkach ochrony zdrowia oraz spełnia wymagania zasadnicze zgodne                                     z wymaganiami prawa wspólnotowego i polskiego, spełnia wymagania jakościowe oraz posiada odpowiednie atesty, certyfikaty, deklaracje zgodności i świadectwa rejestracji.
6. W przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy (załącznik nr 1 ).





……………………………
                                                                                                                                                                               (podpis Wykonawcy)
…………………………, dnia ………………..
               (miejscowość)

2

