Zatgcznik nr 1

FORMULARZ OFERTY
Zamawiajgcy: Gmina Troszyn
ul. Stowackiego 13
07 - 405 Troszyn

Nazwa Wykonawcy (nazwa firmy, adres)
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W odpowiedzi na zapytanie ofertowe prowadzone w oparciu o art. 4 pkt. 8 Ustawy z dnia 29
stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z 2019 r., poz.1843 ze zm.) sktadam/y niniejsza
ofert¢ na wykonanie zadania :

Adaptacja pomieszczen dla potrzeb Klubu Senior + w miejscowosci Troszyn

WyposaZenie pomieszczen Klubu Senior +

Oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia za ceng:
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1. Termin realizacji zamowienia - do 30.11.2020r.

2. Okresgwarancji * - ..........ccoooiiiiiniinnnn...

3. Oswiadczamy, iz zdobylismy konieczne informacje oraz materiaty do przygotowania oferty.

4. Oswiadczamy, iz uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg ofertg przez okres 30 dni liczac od daty
wyznaczone] na sktadanie ofert

5. Oswiadczamy, ze oferowana cena za cato$¢ zamdowienia zawiera wszystkie koszty zwigzane z
realizacja przedmiotu zamowienia.

6. Oswiadczamy, ze zapoznalismy si¢ z trescig zapytania i nie wnosimy do niej zastrzezen.

7. Oswiadczamy, iz posiadamy uprawnienia do wykonywania dziatalnosci objetej przedmiotem
zamoOwienia oraz dysponujemy potencjalem technicznym i osobowym umozliwiajacym realizacje
zamoOwienia.

8. Oswiadczamy, iz znajdujemy si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej umozliwiajgcej wykonanie
zamoOwienia.

9. Wyrazamy zgode¢ na warunki ptatnosci okreslone w zapytaniu ofertowym.

10. OSODA A0 KOMEAKLU ........cviiiieiiiiciiiic e

*nie krotszy niz wymagany w zapytaniu ofertowym

/Data i podpis i piecze¢ osoby upowaznionej do podpisywania oferty/



