(numer wpisu do rejestru)

Zalacznik nr 1

Powiat Zdunskowolski
Dom Pomocy Spolecznej

ul. Laska 42

98-220 Zdunska Wola

OFERTA

Nawigzujac do zaproszenia do skladania ofert, sktadam oferte do postgpowania pn. ,,Zakup
pieluchomajtek do Domu Pomocy spotecznej w Zdunskiej Woli” nr sprawy DPS.ZAG.361.1.2.2018
w zakresie, terminie i na warunkach okre§lonych w zaproszeniu do sktadania ofert.

Lp. | Asortyment Ilos¢ szt. Cena brutto Wartos$¢ brutto w zl.
w zlL
1 | Pieluchomajtki 4328
Super Seni Medium
2 |Pieluchomajtki Super Seni 23400
Large
3 |Pieluchomajtki Super Seni Extra | 6488
Large
4 | Pieluchomajtki Super Seni Trio| 1080
Medium
5 |Pieluchomajtki Super Seni Trio| 1440
Large
6 |Pieluchomajtki Super Seni Trio| 1080
Extra Large
7 |Majtki chtonne Seni Active|1440
Normal Large
8 | Wklady anatomiczne Seni Lady|2880

Plus

Calkowita warto$¢ za wykonanie przedmiotu zaméwienia wynosi

(STOWNIE ZEOTYCI: .ottt et s e et e e b e et aeeebe e beeenseesaesnsaenseeans

............................................................................................................................................................ ).

N —

. Os$wiadczam, ze:

Termin realizacji przedmiotu zaméwienia: 01.01.2019 — 31.12.2019

a) zawarte w zaproszeniu do ztozenia oferty warunki umowy akceptuje i zobowigzuj¢ si¢

w przypadku przyjecia mojej

oferty jako najkorzystniejszej do jej zawarcia




na ww. warunkach,;

b) posiadam uprawnienia niezbedne do wykonania przedmiotu zamowienia;

¢) posiadam niezbedng wiedz¢ 1 do$wiadczenie oraz dysponuj¢ lub bede dysponowat
potencjatem technicznym a takze osobami zdolnymi do wykonania zamdwienia;

d) znajduje¢ si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zamowienia;
e) nie podlegam wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdwienia.

(podpis)



