Pieczęć nagłówkowa  oferenta        



                                                     ZAŁĄCZNIK NR 2                                         
                         FORMULARZ  OFERTOWY

Nawiązując do postępowania przetargowego w trybie przetargu nieograniczonego  na dostawę odczynników immunochemicznych wraz z dzierżawą analizatora dla Szpitala Powiatowego w Radomsku,   ul. P. Wyszyńskiego 14.

oferujemy realizację  dostaw objętych zamówieniem zgodnie z wypełnionym formularzem cenowym:  

Dostawa odczynników:

za kwotę  ..................................... /netto/............................................ .../brutto/

netto słownie : .....................................................................................................................zł

brutto słownie : .................................................................................................................. zł

Dzierżawa analizatora :

za kwotę  miesięcznie ................................... /netto/............................................/brutto/ zł

za kwotę / 12 m-cy/ .....................................netto ................................................brutto zł

netto słownie / 12 m-cy /......................................................................................................zł

brutto słownie/ 12 m-cy/ : .................................................................................................. zł

Określamy warunki płatności – przelew w terminie 30 dni  od złożenia rachunku, faktury na warunkach zgodnych z załączonym do SIWZ wzorem umowy określamy okres utrzymania stałej ceny na 12 miesięcy od dnia podpisania umowy.
1.Oświadczamy, że:

· spełniamy warunki określone w art. 22 ustawy Prawo Zamówień Publicznych

· dostawy stanowiące przedmiot zamówienia wykonamy sukcesywnie 
wg zamówień Zamawiającego w okresie trwania umowy.

2.Ponadto oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze SIWZ i nie wnosimy do niej zastrzeżeń

3.Akceptujemy projekt umowy dostawy w razie wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy na warunkach zawartych w SIWZ w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

Nazwiska i stanowiska osób, z którymi można się kontaktować w celu uzyskania informacji

· informacje dotyczące dostaw  tel.  ................... Pan(i) .................................................

· informacje finansowe              tel. ...................  Pan(i) ..................................................

Pod groźbą odpowiedzialności karnej oświadczam, że załączone do oferty dokumenty opisują stan prawny i faktyczny, na dzień otwarcia ofert ( art. 233kk).

Na kolejno ponumerowanych stronach składamy całość oferty.
Warunki dostawy analizatora:

1. Dostawa analizatora nastąpi w terminie ................................................ 

2. Gwarancja ..............................................................................................

3. Szkolenie pracowników laboratorium......................................................

4. Dostawa odczynników w terminie .........................................................

5. Dostawa na koszt ..................................................................................

 Data .....................................          

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

                                                                                                            Podpis osób wskazanych w dokumencie uprawniającym 

                                                                                                                                                                          do występowania w obrocie pra
