Zadanie wspotfinansowano ze srodkéw Funduszu Sprawiedliwosci,
ktorego dysponentem jest Minister Sprawiedliwosci
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I. W odpowiedzi na zapytanie ofertowe ponizej 30 000 euro zakupu wyposazenia
i sprzetu wraz z dostarczeniem dla Gminy Naglowice z przeznaczeniem dla jednostek
OSP, realizowanego ze Srodkéw Funduszu Pomocy Pokrzywdzonym oraz Pomocy
Postpenitencjarnej — Funduszu Sprawiedliwos$ci oferuj¢ wykonanie przedmiotu
zamowienia zgodnie z warunkami okreslonymi w przedmiotowym zapytaniu ofertowym
za cene dla:

Cz¢s¢ 1. Defibrylator — 2 szt. (cena za 2 szt.)
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II. Oswiadczam, ze

* jestem w stanie zrealizowa¢ zamoéwienie zgodnie z wytycznymi okreslonymi w
zapytaniu ofertowym;

* posiadam uprawnienia do prowadzenia okreslonej dziatalnosci:

* cena oferty uwzglednia wszystkie koszty zwigzane z realizacja zamoéwienia i nie
ulegnie zmianie w trakcie jego realizacji;

* zapoznalem si¢ z wymaganiami Zamawiajacego dotyczacymi przedmiotu
zamoéwienia, akceptuje je i nie wnosze do nich zadnych zastrzezen;

e akceptuj¢ wzér umowy (zalgcznik nr 3 do zapytania ofertowego) i w przypadku
wyboru mojej oferty zobowiazuje si¢ do jej podpisania miejscu i czasie wskazanym
przez Zamawiajacego;

* znajduj¢ si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej prawidlowe
wykonanie zamdwienia;

* posiadam niezb¢dng wiedze i doswiadczenie oraz dysponuje potencjatem technicznym
i osobami zdolnymi do wykonania zaméwienia;

* nie podlegam wykluczeniu stosownie do przepiséw prawa;

* jesteSmy zwigzani z ofertg 30 dni od dnia otwarcia oferty.

I Zobowiazuje si¢ do wykonywania przedmiotu zaméwienia w terminie 01.06.2018 r-
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( podpis i pieczg¢ Wykonawcy)



