
Załącznik do Zapytania Ofertowego z dnia 09-.05.2018r.
OEL.6.041.2.2018
Formularz oferty

Pieczątka Wykonawcy

nazwa, adres

...........................................

...........................................

tel. ................ fax. ..............

O F E R T A








   -------------------------------------------------








   -------------------------------------------------








   -------------------------------------------------








          nazwa i adres Zamawiającego

Odpowiadając na zapytanie ofertowe w sprawie realizacji zamówienia p.n.: 

„Zakup wyposażenia i sprzętu ratownictwa dla jednostek Ochotniczych Straży Pożarnych z terenu Gminy Lubawka ze środków Funduszu Pomocy Pokrzywdzonym oraz  Pomocy postpenitencjarnej – Funduszu Sprawiedliwości”.
w zakresie określonym w zapytaniu, niniejszym składam/y swoją ofertę.
1. Nazwa i adres Wykonawcy:

……………………………………………………………………………………...........................................................................................................................................................................................................………………………………………………………………………………………………………………………………………
2. 
Oferuję/my wykonanie zamówienia za łączną cenę umowną brutto:  .............................zł  


(słownie: ...................................................................................................................złotych)


w tym:


wartość netto: ....................................................................................................................zł


(słownie: ...................................................................................................................złotych)


podatek VAT (…..%): ..............................................................................................................

(słownie: ...................................................................................................................złotych)
Szczegółowe zestawienie 
	L.p.
	Nazwa towaru/opis
	J.m.
	Cena jednost. netto w zł
	Cena j jednost. brutto w zł
	Ilość szt. przewidywanych do zakupu
	Łączna cena netto w zł
	Łączna cena brutto w zł

	1
	Defibrylator
	Szt.
	
	
	2
	
	

	2
	Zestaw  średni hydraulicznych urządzeń ratowniczych
	Szt.
	
	
	1
	
	

	Łącznie:
	
	
	Łącznie:
	
	


3. 
Składam/y niniejszą ofertę w imieniu własnym/jako wykonawcy wspólnie  ubiegający się o udzielenie zamówienia*.

4. 
Oświadczam/y, że cena obejmuje również koszt dostawy do Zamawiającego. 

5.
Oświadczam/y, że przedmiot zamówienia zrealizujemy w terminie  do dnia 18 czerwca 2018 roku.

6. 
Oświadczam/y, że w przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do   wykonania dostawy zgodnie z wymaganiami Zamawiającego.

7. 
Zamówienie wykonamy sami/z udziałem podwykonawców*.

...............................................................................................................……………………………..
8. 
Inne informacje dotyczące zamówienia:

………………………………………………………………………….………………………………………………………………
......................, dnia .................. r.

                                                        

     .........................................................................

                                                                

        (pieczęć i podpis/y osób uprawnionych

                                                          

   do reprezentacji wykonawcy lub pełnomocnika) 

* zaznaczyć właściwe
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