Załącznik nr 2 
do zapytania ofertowego 

ZP.26.1.9.2024
                                  FORMULARZ OFERTOWY
	Kupujący:
	Sprzedający:

	…………………………………………................
................................................................................
imię, nazwisko lub nazwa
	Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Koronowie 

	
………………………………………….
…………………………………….……
adres zamieszkania lub siedziba
	ul. Dworcowa 55
86-010 Koronowo

	NIP:
	NIP:  554-22-27-553

	REGON:
	REGON: 092356159

	Tel. kontaktowy:
	Tel. kontaktowy:  523822353

	e-mail:
	e-mail:  zamowienia2@spzoz.koronowo.pl  


W związku z ogłoszonym zapytaniem ofertowym na sprzedaż pojazdów oferujemy następujące ceny zakupu:
	l.p.
	Nazwa/ Producent
	Rok produkcji
	Cena oferowana brutto PLN (przy uwzględnieni u stawki 
VAT „zw”) *

	Część 1
	Opel Movano
	2006r. 
	


	Część 2
	Fiat Doblo
	2010r. 
	



Część 1 Cena oferowana brutto (słownie): …………………………………………………………………………………..
Część 2 Cena oferowana brutto (słownie): …………………………………………………………………………………..

*Uwaga: Oferowana cena zakupu nie może być niższa niż cena minimalna zgodnie z załącznikiem nr 1a do Zaproszenia.
OŚWIADCZENIA:
1. Zapoznałem się z treścią wzoru umowy.
2. Akceptuję warunki zapytania ofertowego i stan techniczny pojazdu: ……………………………….. (wskazać zgodnie ze złożoną ofertą Nazwa / Producent)
3. W przypadku wyboru mojej oferty jako najkorzystniejszej pod względem oferowanej ceny zobowiązuję się podpisać umowę kupna -sprzedaży w terminie i miejscu wskazanym przez Sprzedającego. 
4. Po podpisaniu umowy zobowiązuję się zapłacić cenę nabycia po podpisaniu umowy sprzedaży, płacąc przelewem na konto bankowe Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Koronowie na podstawie wystawionej przez Sprzedającego faktury. 
5. Wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UEL 119 z 04.05.2016) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.

............................... ……………...……...….
Data, podpis i pieczątka imienna osoby(osób)
uprawnionej(-ych) do reprezentowania Kupującego
