Zatgqcznik nr 9 do SIWZ

(piecze¢ Wykonawcy,
adres, tel., faks)

OFERTA CENOWA

Nazwa i siedziba Wykonawcy:

Nawiazujac do Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zaméwienia dotyczacej przetargu nieograniczonego na
,»Przebudowa dzwigu towarowego na dzwig osobowy w budynku Szpitala Powiatowego w

Kolbuszowej na dzialce nr ewidencji gruntow 2328/21”° zgodnie z wymogami zawartymi w SIWZ:

1. oferujemy  wykonanie caloSci  zamowienia  okre§lonego w  SIWZ za  ceng
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2. o$wiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z SIWZ oraz z jej zalacznikami i nie wnosimy do nich
zastrzezen oraz uzyskaliSmy konieczne informacje do przygotowania oferty,

3. o$wiadczamy, ze uwazamy si¢ za zwigzanych niniejsza oferta przez caly czas wskazany w
SIWZ,

4. o$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje nalezy przekaza¢ na numer faksu

ceey

5. zobowiazujemy si¢ wykona¢ zamdwienie w  nieprzekraczalnym  terminie  tj.

str.1



6. deklarujemy udzielenie 60 miesigcznej gwarancji na przedmiot zaméwienia liczac od daty
zakonczenia robot budowlanych,

7. zatacznikami do niniejszej oferty sa:

(podpis osoby uprawnionej do sktadania o§wiadczen
woli w imieniu Wykonawcy)
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