Zatacznik nr 1

...................................... miejscowosé
pieczgé firmowa Oferenta

OFERTA PRZETARGOWA

Pelna nazwa Oferenta:

Ul 1) SO kod pocztowy .......coceeiiiiiiiiiiinn,
MICJSCOWOSE +.vvenrenrentieeteeaeeeenennnnn tel o faxX. oo
nrRegon ......oooeiiiiii nrNIP ..o

Bank ... NFKOMEA. ..o

1. Oferuje nastepujacg cene zakupu na zbywane przez Wojewddzki Szpital Specjalistyczny nr 4
w Bytomiu, ruchome aktywa trwate:

l. p. Nazwa Nr inwentarzowy/ fabryczny Oferowana cena

1. | Samochdd sanitarny m-ki FORD
TRANSIT T nr rej. SY30671
wyposazenie:

- silnik wysokoprezny diesel z
turbosprezarka

- immobiliser

- poduszka powietrzna kierowcy
- nagrzewnica

- obrotomierz

- o$wietlenie przestrzeni pasazerskiej 743-1/ WFOVXXBDFV3S10613
- przegroda przestrzeni pasazerskiej

- wspomaganie uktadu kierowniczego

- uchwyty do mocowania tadunkéw

- dodatkowa nagrzewnica spalinowa
przedzialu pasazerskiego (niesprawna)

- zabudowane nosze

- dwa pojedyncze fotele dla pacjentow w
przedziale pasazerskim

2. Oswiadczam, ze spetniam wszystkie wymagania zawarte w ,,Regulaminie przetargu pisemnego
organizowanego w celu zbycia zbednych, ruchomych aktywow trwatych o wartosci poczgtkowej nie
nizszej niz 25 000 z{, tj. pojazdu sanitarnego marki FORD TRANSIT FT 280 V185 2.0 TDE Kat. 2.7T
o nr rejestracyjnym SY30671 i nr identyfikacyjnym (VIN) WFOVXXBDFV3S10613 bedgcego wiasnoscig
Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego nr 4 w Bytomiu” 1 przyjmuj¢ je bez zastrzezen.

3. Oswiadczam, ze uwazam si¢ za zwigzanego niniejsza oferta przez okres 30 dni od dnia otwarcia ofert.

4. Oswiadczam, ze odbiore nabyte ruchome aktywa trwale na wlasny koszt i wtasnymi sitami w terminie
nie p6zniejszym jak do 14 dni od daty podpisania umowy.

5. Do kontaktéw ze Zbywajacym upowazniam Pania/a ...............c.coeeiiiiiiiiiiiiiiien

115) DN ;) .



