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podpisem zaufanym

Modernizacja urzadzenia dzwigowego poprzez wymiane 1 szt. urzadzenia dzwigowego osobowego, w istniejacym szybie windov
Samodzielnego Publicznego Osrodka Rehabilitacyjno — Terapeutycznego dla Dzieci | Mtodziezy w Elblagu. I |

Zatgcznik nr 1 do SWz
OFERTA

ZAMAWIAJACY

Nazwa: Samodzielny Publiczny O$rodek Rehabilitacyjno — Terapeutyczny dla Dzieci i Miodziezy w Elblagu
Adres: ul. Krélewiecka 2, 82-300 Elblag
NIP: 578 — 26 — 38 — 824 REGON: 170789323

1. WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
Nazwa: "y JFT 5/3 z 0.0

NIP: FSE NFOE 425 REGON: B384 115 44O

Adres: é@ét/h/{&/ wl. # A&v{yf/q 40

7 T —

Miejscowosé: C”/\? P Kod pocztowy: (f/’é{@ -/ | Wojewddztwo: P MOESE) o
. ) tf .  d d - "
e-mail: élwt/ﬁ & ;[,//, 50/)7,/0[ Tel: ?4//8 535 [/0 Z/ é éy ;Z
Adres do korespondengii: / 2@& /,_)5/25/
I:IMIKROPRZEDSIF.BIORSTWO *

Forma prowadzenia dziatalnoéci przez .WAKE PRZEDSIEBIORSTWO *
Wykonawce: [CJSREDNIE PRZEDSIEBIORSTWO *
Zaznaczyc w odpowiednim miejscu. Klikngc 2 x w oznaczany [1JEDNOOSOBOWA DZIALALNOSC GOSPODARCZA *
kwadrat, odznaczyc wartos¢ domysing: ,zaznaczone” [ OSOBA FIZYCZNA NIEPROWADZACA DZIALALNOSCI GOSPODARCZE] *

[JINNY RODZAJ *

2, WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA
(Tabele 2 naleZy wypetnic w przypadku skiadania oferty przez wiecej niz jednego wykonawce, konsorcgja. W przypadku skiadania
ofert przez wigkszg ilos¢ wykonawcdw, tabele nalezy skopiowac odpowiednio.)

Nazwa:

NIP: REGON:

Adres:

Miejscowosc: Kod pocztowy: Wojewddztwo:
e-mail: Tel:

Adres do korespondencii:

[CIMIKROPRZEDSIEBIORSTWO *

Forma prowadzenia dziatalnodci przez LIMALE PRZEDSIEBIORSTWO *

Wykonawce: [CJSREDNIE PRZEDSIEBIORSTWO *

Zaznaczy¢ w odpowiednim miejscu. Kiiknac 2 x w oznaczany ~ [JJEDNOOSOBOWA DZIALALNOSC GOSPODARCZA *

kwadrat, odznaczyc wartosé domysing: ,zaznaczone” [] OSOBA FIZYCZNA NIEPROWADZACA DZIALALNOSCI GOSPODARCZE] *

[JINNY RODZAJ *

#*  Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 osdb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 min €

* Mate przedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktdre zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktdrego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 min
€

#* Srednie przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktdre nie jest mikroprzedsigbiorstwem ani matym przedsiebiorstwem i ktre zatrudniajg mniej niz 250
oséb i ktdrych roczny obrét nie przekracza 50 min € lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 min €.

* Jednoosobowa dziatalnoé¢ gospodarcza : osoba fizyezna, ktéra uzyskata wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarczej poprzez posiadanie zezwolenia,
licencji lub koncesji na prowadzenie okreslonej dziatalnogci

¥ Osoba fizyczna nieprowadzaca dziatalnosci gospodarczej: osoba fizyczna wystepujaca w obrocie jako konsument, niebedaca przedsiebiorca.
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