Zatgcznik Nr 1

FORMULARZ OFERTOWY

W odpowiedzi na postepowanie ofertowe, opublikowane przez Zamawiajgcego:
Parafie Rzymskokatolickag pw. Wniebowziecia NMP w Gosciecinie na stronie
internetowej Gminy Pawtowiczki w ramach prowadzonego postepowania zakupowego
na projekt: ” Zabezpieczenie strefy przyziemia muréw we wnetrzu kosciota
parafialnego pw. Wniebowziecia NMP w Gosciecinie”, ktoéry pozyskat
dofinansowanie (wstepna promesa) z Rzgdowego Programu Odbudowy Zabytkow w
ramach Polskiego tadu, przedktadamy niniejszg oferte:

1. DANE WYKONAWCY
WYKONAWCA - INFORMACJE OGOLNE

Firma/imie i nazwisko
Wykonawcy

NIP/PESEL

Miejscowosc¢

Ulica

Nr budynku i lokalu

Kod pocztowy i poczta

2. OSOBA UPRAWNIONA DO KONTAKTOW W IMIENIU WYKONAWCY
Imie i nazwisko

Nr telefonu

Adres e-mail

3. OFEROWANE WYNAGRODZENIE:

wartosé netto ...........ocoiiiiiiiiiiiiniin zt

(SHOWNIE .ot e )
VAT .......... Y0 weenrrrnnra e zt

(SHOWNIE .. e )
wartos¢ brutto ... z}

53 (01 )



5. OSWIADCZENIA | ZOBOWIAZANIA OFERENTA

1. Oswiadczam, ze wykonawca spetnia warunki udziatu w postepowaniu
okreslone w punkcie 7a) zapytania ofertowego nr 1/2024, co potwierdzajg
zatgczone do niniejszej oferty dokumenty potwierdzajgce wykonanie prac.

Rodzaj robét - Wartos¢ Data wykonania Podmiot, narzecz
zakres rzeczowy robét, wykonanych (data rozpoczecia ktérego roboty te zostaty
miejsce wykonania robét robot i zakonczenia) wykonane

2. Oswiadczam, ze Wpykonawca dysponuje osobg zdolng do wykonania
zamowienia spetniajgcymi wymagania okreslone w punkcie 7b) na dowdd czego
zatgczam do niniejszej oferty dokumenty potwierdzajgce spetnianie warunku.

.......................................... (ImlelNaZW|sko)
3. Oswiadczam, ze zapoznatem sie i bezwarunkowo akceptuje warunki zapytania
ofertowego, a w przypadku wyboru oferty zobowigzuje sie do zwarcia umowy na
warunkach okreslonych w zapytaniu ofertowym, w miejscu i terminie
wyznaczonym przez Zamawiajgcego.

4. Oswiadczam, ze w kwocie wynagrodzenia ujete zostaty wszystkie koszty
zwigzane z realizacjg zamodwienia.

5. Oswiadczam, ze jestem zwigzany/a niniejszg ofertg przez okres 30 dni od daty,
w ktorej uptywa termin sktadania ofert.

miejscowosc¢ i data podpis 0s6b uprawnionych do sktadania
Swiadczen woli w imieniu Wykonawcy




