Zal. Nr 1 do Zapytania ofertowego Nr 1/03/2022/IE

picczed wykonawey

FORMULARZ OFERTOWY
Nazwa Wykonawcy
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Osoba/osoby upowaznione do reprezentowania Wykonawcy oraz podpisania umowy:
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Odpowiadajac na zapytanie ofertowe nr 1/03/2022/IE dotyczace realizacfi zadania

pn. ,Przebudowa placu zabaw w Wysoczynie” zgodnie z warunkami podanymi w tym zapytaniu,

sktadam swoja propozycje cenowsg, ustalong jako wynagrodzenie ryczaltowe za wykonanie calosci
zamoéwienia:
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s  Warunki gwarancji (okres): ... ,
e Warunki (termin) platnosci .............. dni,

e Termin zwigzania oferta .........cceeee. dni.

Jednoczesnie o$wiadczam, Ze:

1) zapoznalem sig z zapytaniem ofertowym,
2) uzyskalem od Zamawiajacego informacje niezbedne do przygotowania niniejszej oferty,
3) przy kalkulowaniu ceny uwzglednitem wszystkie koszty majace wplyw na jej wysokosc,
4) w przypadku wyboru mojej oferty zobowiazuje sig do:
— przediozenia najpdzniej w dniu podpisania umowy kosztorysu ofertowego (zal. nr 2),
stanowigcego podstawe ustalenia ceny ofertowe;j,
~ podpisania umowy na realizacje zamdéwienia w miejscu i terminie wskazanym przez
Zamawiajacego.
5) Nie podlegam wykluczeniu z postgpowania z uwagi na powigzania kapitalowe lub osobowe

z Zamawiajacym.

data Pieczecie i podpis/y osoby/osdb uprawnionych
do reprezentowania oferenta
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