(piecze¢ Wykonawcy)
FORMULARZ OFERTOWY - ZP/3 /DO/2017

W odpowiedzi na ogloszenie o udzielenie zamdéwienia na :

»Sukcesywna dostawa $Srodkéw ochrony indywidualnej i odziezy roboczej do Miejskiego Zakladu
Oczyszczania w Wolominie Sp. z 0.0.”

Wykonawca:

sktadam niniejszg ofertg.
I/. Oferuje wykonanie zamdéwienia za cene :

WartoSC NEIEO W ZE & wvvvieiiiiiieeie e e ,

VAT %, kwota podatku w zt. .......ccccvviiiiiiiee, ,

I1I/. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA — od podpisania umowy do 31.03.2018
IV/. WARUNKI PEATNOSCI: przelew — 21 dni od daty otrzymania faktury

V/. OSWIADCZAMY, Ze:

- zadane wynagrodzenie zawiera wszystkie koszty zwigzane z wykonaniem zamowienia.

- o$wiadczamy, iz uwazamy si¢ za zwigzanych niniejszg oferta przez okres 14 dni, liczac od daty
wyznaczonej na sktadanie ofert.

- oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z postanowieniami zawartymi W istotnych warunkach umowy i
zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru naszej oferty jako najkorzystniejszej, do zawarcia umowy w
miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiajgcego.

- o§wiadczamy, iz posiadamy uprawnienia do wykonywania dziatalno$ci objetej przedmiotem zamowienia.

V1/.0soba do kontaktu e-mail: ....cceeeveeeeiiiiee e Tl e

VI/. ZALACZNIKAMI DO NINIEJSZEJ OFERTY SA:

podpis Wykonawcy



