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.........................................................................
     (imię i nazwisko, adres, nr telef. i faxu)

O F E R T A

W nawiązaniu do ogłoszonego przetargu nieograniczonego na dostawę:

„Dostawa z montażem wyposażenia na potrzeby realizacji projektu „II etap inwestycji budowy Gimnazjum im. Jana Pawła II w miejscowości Ząb” w ramach Małopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2007 – 2013, Oś Priorytetowa 6. Spójność wewnątrzregionalna, Działanie 6.2. Rozwój Obszarów wiejskich, Schemat B: Infrastruktura społeczna w tym edukacyjna i sportowa, współfinansowany z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego i Budżetu Państwa.”

l. Dane wykonawcy :

a) Nazwa wykonawcy
…………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………
b) adres wykonawcy
…………………………………………….……………………………………………………………………………
Tel. ……………………………………..………………….. fax ………………………………………………………
intemet: http://............................................................. e-mail: ………………………………………………………..
Regon .................................................................. NIP....................................................................................................
województwo ..................................................................................................................................................................
Nr i nazwa rachunku bankowego ...................................................................................................................................

2. Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym z dnia ........................................................r.
zamieszczonego na tablicy ogłoszeń w siedzibie UGP na stronie intemetowej UGP – www.poronin.pl oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w cenie:


Netto …………………………….. zł (słownie: ………………………….………...………………………………….
……………………………………..……………………………………………..……….………………………..…)
plus ……. % podatku VAT tj. kwota ………………..…….. zł (słownie: ……………....………………………….
………………………………………………………….………………………………………………………………)
co daje kwotę brutto ……………………..……….. zł (słownie: …………………………….…..…………………...
……………………………………………………………………………...…………………………………………)
Gwarancja………………………………………………………………………………………………………………

3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i że warunki w niej zawarte przyjmujemy bez zastrzeżeń.
4. Oświadczam, że przedmiot zamówienia wykonam w okresie ……… …………………………………………
5. W przypadku przyznania zamówienia, zobowiązuję się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
6. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia tj. 30 dni.
7. Akceptuję warunki płatności zgodnie z umową.
8. Oferta jest zszyta i została złożona na ....... stronach podpisanych i kolejno ponumerowanych od nr ........ do nr ..........
9. Podwykonawcy:……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
10. Integralną częścią oferty stanowią następujące dokumenty:
a) ....................................................................................................................................................
b) ....................................................................................................................................................
c) ....................................................................................................................................................
d) ....................................................................................................................................................


   ..................................................                                                                                                                 ....................................................
                (miejscowość i data)                                                                                                                                          (podpis oferenta)
 


                *) niepotrzebne skreślić
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