Załącznik nr 1 do Instrukcji dla wykonawców
...............................................

( pieczęć wykonawcy)

FORMULARZ OFERTY
Ja (my), niżej podpisany (ni) ...........................................................................................

działając w imieniu i na rzecz :

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

(pełna nazwa wykonawcy)

......................................................................................................................................................
(adres siedziby wykonawcy)

REGON..............................................Nr NIP  ...........................................................................

Nr konta bankowego: .....................................................................................................................................................

nr telefonu .......................................... nr faxu ...........................................................................

e-mail  .............................................................................................

w odpowiedzi na ogłoszenie o postępowaniu prowadzonym w trybie art. 138o ustawy PZP na: „Usługi społeczne w zakresie przeprowadzenia badań profilaktycznych oraz usług pielęgniarskich dla pracowników Urzędu Miasta Szczecin.”, składam niniejszą ofertę: 

1. Oferuję wykonanie zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia i na warunkach określonych w Ogłoszeniu i Instrukcji dla wykonawców za łączną cenę:

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

w tym podatek VAT wg obowiązującej stawki

2. Oświadczam, że przedmiot zamówienia zrealizujemy w terminie określonym w Ogłoszeniu.
3. Oświadczam, że jesteśmy związani niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.
4. Oświadczam, że w razie wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy na warunkach zawartych we wzorze umowy dołączonym do Instrukcji dla wykonawców oraz w miejscu i terminie określonym przez zamawiającego.
5. Oświadczam, że będziemy dysponować:

a) Medycznym laboratorium diagnostycznym, wykonującym badania materiału biologicznego pod adresem ……………………………………………………………

b) Pracownią RTG, położoną nie dalej niż 4 km od siedziby Zamawiającego pod adresem ………………………………………………………………………………………….

c) Placówką wykonującą dodatkowe badania w zakresie narażenia na wirusowe kleszczowe zapalenie mózgu położoną nie dalej niż 4 km od siedziby Zamawiającego pod adresem ……………………………………………………………………………

Ofertę składamy na ................................ kolejno ponumerowanych stronach. 

Na ofertę składają się następujące dokumenty/oświadczenia:

1. ...................................

2. ...................................

3. ...................................

..............................., dn. ...............................

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

(podpis(y) osób uprawnionych do reprezentacji wykonawcy, w przypadku oferty wspólnej- podpis pełnomocnika wykonawców)
1

