Zatgcznik nr 2 do SIWZ

oznaczenie sprawy:

FORMULARZ CENOWO-OFERTOWY
SP ZOZ MSWiIA w Poznaniu im. prof. Ludwika Bierkowskiego

1. DANE OFERENTA:
a) Petna nazwa firmy:

b) Siedziba firmy (wojewédztwo, powiat, kod, miejscowos¢, ulica, nr domu, nr lokalu)

2. Sktadam oferte na wynajem pomieszczeR............................____ w budynku
Samodzielnego  Publicznego  Zakfadu Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. Prof. Ludwika Bierkowskiego przy ulicy
Dojazd 34 (60-631) o igcznej powierzchni...............o.ovooo Z przeznaczeniem na
prowadzenie dziatalNo$cCi................cooceeee v

3. Oswiadczam, ze zapoznatem sie z regulaminem przetargu i przyjmuje warunki regulaminu
bez zastrzezen.

4. Oswiadczam, ze w przypadku wyboru mojej oferty i podpisania umowy, zobowigzuje sie
do przedstawienia w terminie 30 dni od dnia podpisania umowy przedtozyé zaktadowi
wszelkie zezwolenia na prowadzenie ... na terenie

“% WAL




Samodzielnego Publicznego  Zaktadu Opieki Zdrowotnej  Ministerstwa Spraw

Wewnetrznych i Administracji w Poznaniu im. Prof. Ludwika Bierkowskiego.

5. Proponowana stawka czynszu za:

1m? netto wynajmowanej powierzchni VOOBE oo i snnnmmmsmsssnsssses
Miesieczna wartogé czynszu netto: ..................

Miesieczna wartosé czynszu brutto: ...

Podpis osoby upowaznionej



