Załącznik nr 1

	( pieczęć Wykonawcy ) 


REGON……………………

NIP…………………………..

FORMULARZ  OFERTY
„Asysta techniczna i subskrypcja na aktualizację na 12 miesięcy dla systemu KS PPS, nr licencji:    999998” dla Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Szamotułach,

my jako firma:

……………………………………………............................………………………………………….

/Nazwa firmy/

……………………………………………............................………………………………………….

/Adres firmy/

……………………………………………............................………………………………………….

/Telefon, fax./

……………………………………………............................………………………………………….

/Adres strony internetowej/

……………………………………………............................………………………………………….

/Adres e-mailowy/

……………………………………………............................………………………………………….

/NIP/

……………………………………………............................………………………………………….

/Regon /

składamy niniejszą ofertę za cenę:

wartość netto .......................... PLN (słownie ............................................................................................................. złotych)

VAT:  23 % ....................... PLN (słownie .................................................................................................................. złotych) 

Razem wartość brutto ........................... PLN 

(słownie: ............................................................................................................................................. złotych)

OŚWIADCZAMY ŻE:

a) w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia 

b) oferowany przez nas przedmiot zamówienia  zostanie wykonany zgodnie z obowiązującymi  przepisami prawa 

c) zobowiązujemy się do zachowania terminów związanych z realizacją przedmiotu zamówienia 

d)otrzymaliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.
Świadomi treści art. 297 Kodeksu karnego, oświadczamy, że załączone do oferty dokumenty

opisują stan faktyczny i prawny, aktualny na dzień otwarcia ofert.

..............................................., dnia .............................                                                                                                                           

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

                                                                                                                                         Imię, nazwisko i podpis osoby lub osób

                                                                                                                                        figurujących w rejestrach uprawnionych

                                                                                                                                      do zaciągania zobowiązań w imieniu oferenta

                                                                                                                                                   lub we właściwym umocowaniu
