
Wykonawca
.........................................................................................................
(nazwa)
………………………………………………………………………………..
(adres)
………………………………………………………………………………..
(tel., e-mail)

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Płońsku
ul. Henryka Sienkiewicza 7A, 
09-100 Płońsk

Formularz ofertowy

Odpowiadając na zaproszenie do udziału w rozpoznaniu cenowym dotyczącym zadania pod nazwą:
„Remont piwnicy w budynku Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Płońsku, ul. Henryka Sienkiewicza 7A – etap I”

1. Oferuję wykonanie dostawy/usługi/roboty budowlanej* będącej przedmiotem zamówienia zgodnie 
z wymogami opisu przedmiotu zamówienia, za kwotę w wysokości dla poszczególnych artykułów: 

Razem wartość zamówienia netto: ....................................................zł,
(słownie: ...........................................................................................................................................................................................)
podatek VAT ..................%, ..................................................................... zł,
(słownie: ...........................................................................................................................................................................................)
brutto: ......................................................................................................... zł,
(słownie: ............................................................................................................................................................................................)

2. Oświadczam, że wykonam przedmiot zamówienia do dnia ..................................................... roku.

3.Oświadczam, że zapoznałem/-am się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.

4. Udzielam/nie udzielam* gwarancji na przedmiot zamówienia na okres 24 miesięcy.

5. Oświadczam, iż uważam się za związanego z niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od daty wyznaczonej na składanie ofert.

6. Oświadczam, że zapoznałem/-am się z postanowieniami zawartymi we wzorze umowy i zobowiązuję się, w przypadku wyboru naszej oferty jako najkorzystniejszej, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego**.

7. Wyrażam zgodę na 14 dniowy termin płatności w rozliczeniach z Zamawiającym.

8. Załącznikami do niniejszego formularza oferty, stanowiącymi integralną część oferty są:
Załącznik nr 1 - Wzór umowy podlegający akceptacji
Załącznik nr 2 - Kosztorys ofertowy


     ........................................................................
  	  (data, podpis Wykonawcy) 
* niepotrzebne skreślić
** dotyczy zamówień o wartości powyżej 65 000 zł lub wyjątków przewidzianych prawem, które nakazują zawarcie umowy.



