FORMULARZ OFERTY

NAZWA ADRES WYKONAWCY

NIP

KONTAKT: NR TELEFONU, E-MAIL

IMIE | NAZWISKO OSOBY DO KONTAKTU

Niniejszym sktadam oferte na:

»,Remont Stacji Uzdatniania Wody w miejscowosci Strogoborzyce, dz. nr 350/19,
obreb Buczyna”

1. Oferuje wykonanie przedmiotu zaméwienia, za cene:

CENA OFERTY NETTO zt
KWOTA PODATKU (STAWKA) zt

CENA OFERTY BRUTTO zt
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2. Oswiadczam, ze zapoznatem sie z zapytaniem ofertowym inie wnosze do niego zastrzezen oraz

N o vk

posiadam konieczne informacje dotyczgce przygotowania i ztozenia niniejszej oferty oraz wykonania
zamowienia.

Oswiadczam, ze zadane wynagrodzenie zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu
zamowienia.

Oferuje wykonanie przedmiotu zamdéwienia w terminie do 2 m-cy od dnia podpisania umowy.
Uwazam sie za zwigzanego niniejszg ofertg przez okres 30 dni.

Oswiadczam, ze przedmiot zamdwienia zostanie zrealizowana sitami wiasnymi wykonawcy.
Oswiadczam, ze akceptuje klauzulg informacyjng z art. 13 RODO stosowang przez Zamawiajgcego w celu
zwigzanym z postepowaniem o udzielenie niniejszego zamdwienia.

Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec
0s6b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie
o udzielenie zamdwienia publicznego w niniejszym postepowaniu.

. Imie i nazwisko oséb/osoby uprawnionej do podpis 0séb/osoby uprawnionej do
reprezentowania wykonawcy reprezentowania wykonawcy




