






Образец 1

ЗАЯВЛЕНИЕ ЗА УЧАСТИЕ
в публично състезание за възлагане на обществена поръчка с предмет:

Периодична доставка на реактиви, консумативи и тестове за „Клинична лаборатория” и „Лаборатория по микробиология ”, медицински изделия -  интраокулярни лещи и консумативи за „Очен сектор”, медицински изделия за „Офталмология” и консумативи за „Образна диагностика” за нуждите на „ДКЦ – І Добрич”ЕООД” по обособени позиции
Административна информация за участника

Наименование, ЕИК:………………………………………………………………………...

Представляващ:………………………………………………………………………………

Седалище и адрес на управление:………………………………………………………...

Адрес за кореспонденция:………………………………………………………………….

Телефон……………………….; факс:……………………..; e-mail………………………..
Лице за контакти, длъжност:……………………………………………………………….

Банкова сметка №……………………………………………………………………………

УВАЖАЕМИ ДАМИ И ГОСПОДА, 

С настоящото, Ви представяме нашата Оферта за участие в обявеното от Вас публично състезание за възлагане на обществена поръчка с предмет: Периодична доставка на реактиви, консумативи и тестове за „Клинична лаборатория” и „Лаборатория по микробиология ”, медицински изделия -  интраокулярни лещи и консумативи за „Очен сектор”, медицински изделия за „Офталмология” и консумативи за „Образна диагностика” за нуждите на „ДКЦ – І Добрич”ЕООД” за следните обособени позиции……………………………………………………………………………………….
Декларираме, че сме запознати с условията на „ДКЦ I-Добрич” ЕООД в обявената от Вас процедура. Съгласни сме с поставените от Вас условия и ги приемаме без възражения.

С подаване на настоящата оферта, заявяваме, че направеното от нас предложение е валидно за срок от 60 дни, считано от крайния срок за подаване на оферти.

Запознати сме и приемаме условията на съответния проект на договор по съответната обособена позиция. Ако бъдем определени за изпълнител, ще сключим договор/и за възлагане на обществена поръчка в законоустановения срок.

Декларираме, че предложените в офертата реактиви, медицински изделия и консумативи съответстват на съответните нормативни изисквания и изискванията на Възложителя.
Заявяваме,че при изпълнение на поръчката……………………………………
(ще ползваме/ няма да ползваме)

подизпълнители, във връзка с което прилагаме писмено съгласие (декларация) от страна на посочените подизпълнители за участието им.

Потвърждаваме възможността да доставяме цялото количество реактиви, медицински изделия и консумативи, за които сме направили оферта, за срока на изпълнение на обществената поръчка – от датата на подписване на договора – до неговото прекратяване.

Срок на доставка – до 3 календарни дни от получаване на заявката от Изпълнителя по електронната поща. 

Приложенията към настоящото са съгласно приложен опис на документите в офертата, представляващи неразделна част от нея.

Дата:……………………..г.                                  ПОДПИС и

                                                                                 ПЕЧАТ:…………………………..
                                                                                 ……………………………………..
                                            (име и фамилия)

                                                                            …………………………………...
(длъжност на представляващия участника)
