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Załącznik Nr 1

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

dla zamówienia 

o wartości nieprzekraczającej równowartości 30.000
Dane dotyczące Wykonawcy: Nazwa, adres, Nr telefonu/faks, Adres poczty elektronicznej, Numer NIP, Numer REGON:

Imię i nazwisko osób uprawnionych do składania oświadczeń woli :

OFERTA

Adresat

Urząd Miejski w Sępólnie Krajeńskim
ul. T. Kościuszki 11
89-400 Sępólno Krajeńskie

1. W odpowiedzi na zaproszenie do złożenia oferty na „Opracowanie Lokalnego Programu Rewitalizacji dla miasta Sępólno Krajeńskie” na lata 2016-2023.

Oferujemy wykonanie zamówienia za cenę:
     Cenę netto ……………..zł 
   Podatek VAT = ……..%, ………..…………zł 
 Cenę brutto
zł (słownie złotych
)
Cena ofertowa uwzględnia wszystkie koszty i składniki związane z wykonaniem zamówienia,  np. upusty czy rabaty. Niedopuszczalne jest przy podawaniu ceny wprowadzanie zapisów typu: "na podane ceny udzielam 10% rabatu". Tak podany zapis nie będzie uwzględniony przez Zamawiającego przy ocenie ofert .

2.Oświadczam, że:

·   Spełniam wszystkie warunki udziału w postępowaniu opisane w zapytaniu ofertowym.

· Wykonam zamówienie w terminie: do 30 listopada 2016r.

· Przyjmujemy do realizacji postawione przez Zamawiającego w zapytaniu ofertowym warunki.

· Uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od upływu terminu do złożenia oferty. 

· Zobowiązujemy się w przypadku wybrania naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
Dokumenty:

(Dokumenty mogą być składane w oryginale lub kopii poświadczonej za zgodność z oryginałem przez Wykonawcę).

3. Do oferty załączam :

· …………………………………………………………………………………………

· …………………………………………………………………………………………

………………………….

podpis Wykonawcy
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