DZP-ZO-11-2026		     Załącznik nr 4 – Formularz ofertowy	

DA.251.9.2026 ZO		     Załącznik nr 3 – Formularz ofertowy	
FORMULARZ OFERTOWY
Dane Wykonawcy:
Pełna nazwa.................................................................................................................................................................
Siedziba..........................................................................................................................................................................
Nr tel……….....................................................................................................................................................................
nr NIP...............................................................................................................................................................................
nr REGON.......................................................................................................................................................................
Telefon.............................................................................................................................................................................
Adres do korespondencji (jeśli inny niż adres siedziby) ..........................................................................

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe SPZOZ w Augustowie nr DA.251.9.2026 ZO 

  
przedkładamy niniejszą ofertę na:

	Wynagrodzenie ryczałtowe za całość przedmiotu zamówienia

	za łączną cenę ryczałtową brutto zł
	

	słownie brutto zł
	

	stawka podatku od towarów i usług VAT
	

	wartość VAT zł
	

	słownie wartość VAT zł
	

	netto zł
	

	słownie netto zł
	



	
	OŚWIADCZENIA:
1) zamówienie zostanie zrealizowane w terminie określonym w Zapytaniu oraz zgodnie ze złożoną ofertą;
2) w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia;
3) zapoznaliśmy się z treścią Zapytania wraz z załącznikami, w tym wzorem umowy i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nich zawarte;
4) uzyskaliśmy konieczne informacje i wyjaśnienia niezbędne do przygotowania oferty;

	ZOBOWIĄZANIA W PRZYPADKU PRZYZNANIA ZAMÓWIENIA:
1. zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego;
1) osobą upoważnioną do podpisywania umowy jest:
.................................................................................................................................................................................e-mail: …………………………………………………………………tel./ .........................................................................................
2) osobą odpowiedzialną za realizację umowy jest:
.................................................................................................................................................................................
       e-mail: …………………………………………………………………tel./ ......................................................................................…

3) osobą upoważnioną do kontaktu jest:
.................................................................................................................................................................................e-mail: …………………………………………………………………tel./ .........................................................................................
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