Załącznik nr 1

                                                                                                                                                                   do zapytania cenowego



                    nr RRG.6140.28.2024
…………………………………
      / nazwa  Wykonawcy/
…………………………………

                  /Adres/ 
…………………………………
…………………………………
            /NIP, Regon/
Gmina Nurzec-Stacja

ul. Żerczycka 33

17-330 Nurzec-Stacja

OFERTA
Odpowiadając na zapytanie cenowe dotyczące zadania pn.: 
„Opieka nad zwierzętami bezdomnymi oraz zapobieganie bezdomności

zwierząt na terenie Gminy Nurzec - Stacja w 2025 r. – usługi weterynaryjne”

oferuję:

realizację przedmiotu zamówienia w zakresie i na warunkach określonych w zaproszeniu do składania oferty cenowej, tj.:


            
1. całodobowa gotowość do wykonywania czynności związanych ze świadczeniem usług weterynaryjnych, w tym niezwłoczne podjęcie działań (nieprzekraczające 1 godziny od chwili zgłoszenia przez przedstawiciela Zamawiającego/Policję) – cena ryczałtowa .................................................................................................................. zł brutto / miesiąc;

2. transport – cena ryczałtowa ................................................................................ zł brutto za dojazd na miejsce wypadku/bytowania zwierzęcia oraz transport zwierzęcia do miejsca świadczenia usług weterynaryjnych ;

3. obezwładnienie zwierzęcia groźnego dla otoczenia przy pomocy strzelby do usypiania zwierząt – cena  ............................................................................ zł brutto/szt.;

4. całodobowa opieka lekarsko weterynaryjną, w tym dokarmianie – cena  ...................................................................................................................... zł brutto / doba;

5. podanie lekarstwa – cena  .............................................................................. zł brutto/szt.;

6. wykonanie zastrzyku – cena  ......................................................................... zł brutto/szt.;

7. podanie kroplówki – cena .............................................................................. zł brutto/szt.;

8. znieczulenie – cena .......................................................................................... zł brutto/szt.;

9. przeprowadzenie zabiegu w znieczuleniu – cena ......................................... zł brutto/szt.;

10. chirurgiczne leczenie złamań – cena ............................................................. zł brutto/szt.;

11. założenie opatrunku / gipsu – cena ............................................................... zł brutto/szt.;

12. szycie ran - ...................................................................................................... zł brutto/szt.;

13. w razie konieczności eutanazja na miejscu zdarzenia lub w miejscu świadczenia usług weterynaryjnych – cena ...................................................................... zł brutto/szt.;

14. uśpienie ślepego miotu ( koty/psy ) – cena ................................................. zł brutto/miot.

Oświadczam, że spełniam wymogi określone w ustawie z dnia 18 grudnia 2003r. o zakładach leczniczych dla zwierząt (Dz. U. z 2019r., poz. 24).
    …………………………                                                                                  ……………………………….
         miejscowość i data                                                                                          podpis osoby upoważnionej
