POLSKI
tAD BGK

RZADOWY PROGRAM ODBUDOWY ZABYTKOW
Zakacznik nr 1 do zapytania

miejscowos¢ data

Formularz ofertowy

Na realizacj¢ zadania w ramach Rzagdowego Programu Odbudowy Zabytkow, realizowane-
go w ramach Programu Inwestycji Strategicznych ,,POLSKI LAD” pn. ,,Remont elewacji
budynku dawnego magazynu zbozowego".

adres: ul. ul. Lukasinskiego nr 30, 57-300 Ktodzko

1. Wykonawca:

Nazwa
Wykonawcy

PESEL / NIP

REGON

Adres

Telefon

Adres e-mail

2. Przedmiot zamowienia:

Na podstawie zapytania ofertowego sktadam oferte na realizacje zadania: pn. ,,Remont ele-
wacji budynku dawnego magazynu zbozowego".

adres: ul. ul. Lukasinskiego nr 30, 57-300 Ktodzko

Cena netto [PLN]

VAT [PLN]

Cena brutto [PLN]

Cena brutto [stownie]

3. Oswiadczenia:
Oswiadczam, iz:
1) Powyzsza cena obejmuje wszelkie koszty Wykonawcy zwigzane z realizacjg
zamoOwienia okreslonego w w/w zapytaniu.




2) Gwarantuje niezmiennos$¢ ryczattowego wynagrodzenia.

3) Zapoznatam/-em si¢ z treScig Zapytania ofertowego, nie wnosze¢ zadnych
zastrzezen oraz posiadam wszelkie niezbedne informacje do przygotowania
oferty 1 spelniam wszystkie wymagania Zamawiajacego wymienione w Zapytaniu
ofertowym.

4) Dokonatam/em wizji lokalnej przedmiotu zamowienia.

5) Akceptuje termin realizacji zamdwienia 1 platnosci.

6) Nie podlegam wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamowienia.

7) Nie zalegam z optacaniem podatkow oraz sktadek na ubezpieczenie zdrowotne i
spoteczne

8) Nie znajduje si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej umozliwiajacej wykonanie
zamoOwienia;

9) Spetniam warunki udzialu w postepowaniu, w szczegdlnosci iz dysponuje¢ kadra
posiadajaca odpowiednie wyksztalcenie oraz doswiadczenie, dysponuje
odpowiednim potencjatem technicznym.

10) Wypelnitam/-em obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 RODO wobec
0so0b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskatam/-em w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamdwienia publicznego w
niniejszym post¢powaniu.

11)Oswiadczam, ze uwazam si¢ za zwigzana/-ny ztozong ofertg na okres 30 dni od
dnia, w ktérym uptywa termin sktadania ofert.

12)Osoba do kontaktow 1 dokonywania biezacych ustalen z zamawiajacym jest:

Imig¢ 1 nazwisko

Adres e-mail

Telefon

13)Zobowiazuje¢ si¢ do zawarcia Umowy na przedmiot zamdwienia w terminie i
miejscu wskazanym przez Zamawiajgcego.

4. Podpisy wykonawcow:

Data i czytelny podpis lub podpis na
pieczeci imiennej osoby upowaznionej do
sktadania o§wiadczen w imieniu
Wykonawcy

4. Zalaczniki:



