Zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego

Formularz Ofertowy Wykonawcy

Dane dotvczace Wyvkonawcy

Imie i nazwisko / Nazwa:

Adres / Siedziba:

Adres poczty elektronicznej:
Numer telefonu i faksu:

Numer REGON:

Numer NIP:

Dane dotyczace Zamawiajgcego
Gmina Szczebrzeszyn
Plac Tadeusza Kosciuszki 1

22-460 Szczebrzeszyn

Nawigzujac do zapytania ofertowego na ,,Wymiana rynien w budynku przy ulicy

Targowej 3 w Szczebrzeszynie”

1. Oferujemy wykonanie zamdwienia za nastgpujace wynagrodzenie ryczaltowe:
o Cenanetto W zh ... i

e Podatek VAT

o Cenabrutto W zh. ..o e
Stownie ZYotyCh: ... .,

2. Termin wykonania zamoéwienia: do dnia

3. Okres gwarancji: ........

4. Termin platnosci ........

Oswiadczam, ze:

........................ miesiecy

1. Oswiadczaml/y, ze jestedmy zwigzani niniejsza oferta przez okres 30 dni od dnia uptywu terminu

skfadania ofert.

2. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z postanowieniami umowy, stanowiacej zatgcznik nr 4 do
zapytania ofertowego i zobowiazujemy si¢ w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia
umowy na zasadach w niej okreslonych, w miejscu i terminie wyznaczonym przez

Zamawiajgcego.



3. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z zapytaniem ofertowym wraz z zatacznikami i nie wnosimy
do nich zastrzezen oraz uzyskalismy informacje konieczne do przygotowania oferty.

WRAZ Z OFERTA sktadam/y nastepujace oswiadczenia i dokumenty:

podpis osoby (0s6b) uprawnionej (ych) do reprezentowania Wykonawcy

(miejscowose), (data)



