Formularz ofertowy najmu lokalu

o pieczeé ,Sm_.no:mi..uw:
FORMULARZ OFERTOWY

do przetargu ofertowego na wynajem lokalu uzytkowego
z przeznaczeniem na prowadzenie apteki ogolno dostgpnej w szpitalu przy ul. Szwajcarskiej 3
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{poda¢ dokladne numery telefonu oraz numer faxu do wykonawey/firmy, pod kiore zamawiajacy bedzie kierowal korespondencje)
adres e-mail WYKOMAWEY T L. ..ot

znak sprawy DLA/233/4/2022
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Zakres prowadzonej dzialalno$ei .......cccvvcernnnee, weneresseeseassssaesstsstsssnanans S aie s S —
1. Proponowana stawka za 1 m* wynajmowanej powierzchni
cena ..........(bezVAT) 23 % VAT cena............ (z VAT)
2. Proponowane godziny prowadzenia apteki
w dni robocze ......
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Formularz ofertowy najmu lokalu znak sprawy DLA/233/4/2022

3. Oferta handlowa (zakres dziatalnoéci farmaceutycznej ( apteka ogélnodostgpna )

4. w zalgczeniu : Zezwolenie na prowadzenie apteki w formie oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem przez oferenta .

OSWIADCZENIA WYKONAWCY:
1. Os$wiadczam, ze zapoznatem/am si¢ z warunkami przetargu oraz warunkami przysziej umowy i warunki te przyjmuj¢ bez zastrzezen.

2. Os$wiadczam, 7e spelniam wszystkie wymagane warunki przetargu.
3. Zobowiazuje sie do prowadzenia dziatalnosci farmaceutycznej

wymaganych opfat.

zgodnie z ninigjszg oferta oraz do terminowego regulowania naleznosci z tytutu

Podpis osoby upowaznionej
(zgodnie z aktem rejestracyjnym)



