Załącznik nr 1

FORMULARZ OFERTOWY

na: „Wymiana rynien w budynku administracyjno-hotelowym”

I. Dane dotyczące Wykonawcy

Nazwa ..........................................................................................................................................

Siedziba ........................................................................................................................................

Nr telefonu / faxu .........................................................................................................................

e-mail: ...............................................................................................

Nr NIP ..........................................................................................................................................

Nr REGON .................................................................................................................................

II. Dane dotyczące zamawiającego

Instytut Technologiczno-Przyrodniczy - PIB

Falenty, Al. Hrabska 3, 05-090 Raszyn

e-mail: itp@itp.edu.pl

www.itp.edu.pl

III. Zobowiązania Wykonawcy

Zobowiązuję się wykonać przedmiot zamówienia, zgodnie z warunkami zawartymi w SWZ 

za łączną kwotę:

Cena netto .................................................................................  zł

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

Podatek VAT ............................................................................... zł

Cena brutto .................................................................................. zł

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

Termin realizacji zamówienia ………………… miesięcy od dnia podpisania umowy.

Liczba lat oferowanej gwarancji: ………

(Wymagana przez Zamawiającego gwarancja minimalna: 3 lata)
Oświadczamy, że:

1. Zapoznaliśmy się ze specyfikacją warunków zamówienia (w tym z istotnymi postanowieniami umowy) oraz zdobyliśmy wszelkie informacje konieczne do przygotowania oferty i przyjmujemy warunki określone w specyfikacji warunków zamówienia.

2. Uważamy się za związanych ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert tj. do dnia 16.09.2026 r.

3. W razie wybrania przez Zamawiającego naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy na warunkach zawartych w SWZ oraz w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego.

4. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w rozdziale V SWZ

……………………………….
(Data; kwalifikowany podpis elektroniczny lub podpis zaufany)
