Fundus;e . URZAD MARSZALKOWSKI Unia Europejska

Program Regionalny Rozwoju Regionalnego

ZALACZNIK NR 2 do zapytania ofertowego nr 4/REW/2020/BAZA

Piecze¢ Oferenta miejscowos$¢, data

FORMULARZ OFERTOWY

Wspolnota Mieszkaniowa ul. Grodza Kamienna 2d Gdarnsku 80-821 Gdansk NIP 583-28-65-368

Nawigzujgc do zapytania ofertowego nr 4/REW/2020/BAZA. Z dNia ....ccveveeerceeneenre e e ceesreerveennns na:

Remont elewacji, remont klatki schodowej, wykonanie izolacji pionowych i poziomych
fundamentu zagospodarowanie otoczenia (ogrodzenie oraz plac zabaw).

JA NIZEJ POUPISANY ..ottt ses s e sas s et st st sess s s e srs e srs e
imie/imiona i nazwisko/nazwiska uprawomocnionego przedstawiciela osoby

dziatajgc w imieniu i na rzecz:

nazwa / firma
REGON et NIP e s st s
Adres:
MIEJSCOWOSE: ..o ceeeeeierierierisreeeeete et seesesessassesessssessesresnees KO uitiitit ittt et st st
0 or OO Nrdomu ..eeceeeeeccierenen (a1 (] 1 [V
telefon . L 0 T 1 TV TSTRTR

Sktadam niniejszg oferte na wykonanie przedmiotu zamdwienia.

Oferuje koszt realizacji zamodwienia za cene:

.............................................. P4 B TS A o TR (0177 o <IN
|. podatek VAT .....ccceeevvennen. %0 = e Zt brutto sStownie: ..o evvverire e
Udzielam gwarancji na wykonane prace: ..................... miesiecy (SFoWNi€:......ccoveverevrrrcce s ),

liczone od dnia podpisania przez strony protokotu bezusterkowego odbioru koricowego robot
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1. Zapoznatem sie z trescig zapytania ofertowego, warunkami zamowienia i akceptuje w petni
i bez zastrzezen postanowienia zapytania dla niniejszego zamédwienia.

2. Posiadam wiedze i doswiadczenie w zakresie objetym zamdwieniem, co potwierdzajg
przedstawiajg dokumenty stanowigce zatgcznik nr .........

3. Dysponuje odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamowienia.

4. Oswiadczam, ze osoby ktére bedg uczestniczyé w wykonywaniu zaméwied posiadajg
wymagane uprawnienia, jezeli przepisy naktadaja obowigzek posiadania takich uprawnien

5. Znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie niniejszego
zamowienia.

6. Posiadam optacong polise OC odpowiedzialnosci cywilnej deliktowej i kontraktowej za szkody
powstate w zwigzku z wykonywaniem dziatalnosci gospodarczej — na sume nie mniejszg niz
.......... zt (stownie: .ucvveeeieel)

7. Oswiadczam, ze zapoznatem sie z trescig umowy stanowigcy zatgcznik nr 1 zapytania
ofertowego i w przypadku wyboru mojej oferty zobowigzuje sie do podpisania umowy w
miejscu i terminie okreslonym przez Zamawiajgcego.

8. Przedmiot zamdwienia, ktérego dotyczy oferta wykonam w terminie.

9. Oswiadczam, ze integralng czesc oferty stanowig nastepujace zatgczniki:

1) Oswiadczenie ustanawiajgce petnomocnika — dotyczy / nie dotyczy (niepotrzebne
skresli¢)

2) Oswiadczenie o braku powigzan osobowych i kapitatowych z Zamawiajgcym

3) Lista wykonanych zamdwien wraz zatgcznikami

4) Kopia umowy ubezpieczenia / polisy ubezpieczeniowej obejmujgcej odpowiedzialnosé
cywilng i kontraktowa

(podpis Oferenta)
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