(piecze¢ adresowa wykonawcy)

FORMULARZ OFERTY

OEA-ST.272.3.2025 - Zatacznik nr 1

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe dotyczace $wiadczenie ustug porzadkowo-czystosciowych na potrzeby
Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Kaliszu, ul. Kosciuszki 6, 62-800 Kalisz, my jako firma:

nazwa firmy
adres firmy

telefon, fax

adres strony internetowej

adres e-mail
NIP

oferujemy spetnienie przedmiotu zaméwienia za cene
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TERMIN REALIZACJI ZAMOWIENIA: do 31 grudnia 2026 roku.

WARUNKI PEATNOSCI: Wyrazamy zgode na otrzymanie naleznosci w ciagu 30 dni od daty otrzymania przez
Zamawiajacego prawidtowo wystawionych rachunkéw / faktur VAT na rachunek bankowy Wykonawcy

MIEJSCE SWIADCZENIA UStUG: w siedzibie Zamawiajacego

Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Kaliszu,

ul. Kosciuszki 6, 62-800 Kalisz

PONADTO OSWIADCZAMY ZE:

a. w cenie oferty zostaty uwzglednione wszystkie koszty wykonania zamoéwienia i realizacji przysztego

Swiadczenia umownego.

b. uwazamy sie za zwigzanych ofertg przez 30 dni od dnia, w ktérym uptywa termin sktadania ofert;

. otrzymalismy konieczne informacje do przygotowania oferty;

C
d. osoby skierowane do realizacji zaméwienia nie byty nigdy karane za naruszenie prawa;
€. w przypadku wyboru naszej oferty, osobami uprawnionymi do podpisywania umowy sa:
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Osoba upowazniong do kontaktéw z Zamawiajagcym, w toku toczacego sie postepowania o udzielenie
zamowienia publicznego jest:

Pani: Filip Dulnik

Stanowisko stuzbowe: Kierownik Sekcji Administracyjno-Technicznej

tel.: 627677631/796767001

e-mail: administracja.psse.kalisz@sanepid.gov.pl

Oferte niniejsza sktadamy na ........................... kolejno ponumerowanych stronach.

Zatacznikami  do  niniejszego  formularza, stanowigcymi integralng cze$¢ oferty sa:

Swiadomi tresci art. 297 Kodeksu karnego, o$wiadczamy, ze zataczone do oferty dokumenty opisuja stan
faktyczny i aktualny na dzien sktadania ofert.

veeesvesennnnenesnssensnesnens s QM@ cetintineice e
miejscowosé data

imie, nazwisko i podpis osoby lub oséb figurujacych
w rejestrach uprawnionych do zaciggania zobowigzan
w imieniu oferenta lub we wtasciwym umocowaniu
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