Zatgcznik nr 2

( preczec firmy )

Dane Wykonawcy:
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Zespol Opieki Zdrowotnej
ul. Ulanska 28
99-400 Lowicz

OFERTA

na zakup i dostawe materialow czystosciowych i dezynfekujacych
znak sprawy: ADT.2300.225.2021.HS

Oferujemy Panstwu, w przypadku wyboru naszej oferty wykonanie przedmiotu
zamoOwienia za cen¢ brutto:

Nr zadania Cena oferty brutto

Zadanie nr 1

Zadanie nr 2

Zadanie nr 3

Zadanie nr 4

Zadanie nr 5

wyliczong wedtug cen jednostkowych zamieszczonych w tabeli asortymentowo - ilosciowo -cenowej
bedacej integralng czgscia oferty i stanowiacych zatgcznik do niniejszego formularza oferty

1. Os$wiadczam, Ze jestem uprawniony do wystepowania w obrocie prawnym i posiadam zdolnos¢
zawarcia umowy w wyniku udzielonego zamowienia publicznego.

o

Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ z trescia wzoru umowy stanowiacej zatacznik nr 3 do zapytania
ofertowego i zobowigzuj¢ si¢ zawrze¢ umowe na przedstawionych w nich warunkach

3. Oswiadczam, ze wypelnitem obowiazki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO
wobec 0s6b fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskalem w
celu ubiegania si¢ o udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.

4. Osoby do kontaktow z Zamawiajacym odpowiedzialne za wykonanie zobowigzan

Integralng czes¢ oferty stanowi:



Zatacznik nr 2
wypelniony zalgcznik nr 1 (tabela asortymentowo-ilosciowo-cenowa)

( migjscowos¢, data ) ( podpis upowaznionego przedstawiciela Wykonawcy )



