.........……………………………		
       Nazwa i adres wnioskodawcy
      	  (pieczątka firmy)
………………………
……………………...
………………………

FORMULARZ OFERTY
W nawiązaniu do zaproszenia do złożenia oferty cenowej na wykonanie zamówienia pn.: Zapytanie o cenę usług konserwacji urządzeń dźwigowych w Domu Pomocy Społecznej dla Dzieci i Młodzieży Niepełnosprawnych w Mrągowie w roku 2026. 

1. OFERUJĘ wykonanie zamówienia za kwotę miesięcznie: 

	l.p.
	Typ dźwigu
	Numer fabryczny
	Ilość przystanków
	Cena netto
	Cena brutto

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1
	Dźwig szpitalny 1992 Transliet SGA
	55214
	4
	
	

	2
	Dźwig osobowy 1992 Transliet OGA
	23300
	3
	
	

	3
	Dźwig towarowy 1991 Bolęcin PEA2
	57994
	3
	
	

	4
	Dźwig towarowy 1991 Bolęcin PEA2
	57995
	3
	
	

	5
	Dźwig towarowy 1991 Bolęcin PEA2
	57996
	3
	
	

	x
	Wartość usługi razem miesięcznie 
	
	


[bookmark: _GoBack]
netto: ............................................ zł
słownie netto: ................................................................................................................ złotych.
podatek VAT….….% tj. ................ zł
brutto: .......................................... zł
słownie brutto: ............................................................................................................... złotych.
2. ZOBOWIĄZUJĘ SIĘ do wykonania zamówienia w terminie wskazanym w zaproszeniu.
3. OŚWIADCZAM, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
4. OŚWIADCZAM, że posiadam doświadczenie i wiedzę w zakresie działalności gospodarczej odpowiadającej przedmiotowi zamówienia.
5. OŚWIADCZAM, że posiadam uprawnienia do wykonania przedmiotu zamówienia.
Dane Wykonawcy:
Nazwa Wykonawcy....................................................................................................................
Adres Wykonawcy (wraz z kodem)...........................................................................................
tel. .........................................., fax. ........................................
Osoba wyznaczona do kontaktów Zamawiającym:...................................................................
Nr tel. do kontaktu:.....................................................................................................................
...................................., dnia ....................................						
							   ...............................................................
					  		 (podpis upełnomocnionego przedstawiciela Wykonawcy)

