Europejskie Rzeczpospolita ROLNY'  UnizFuropeleka -
Program Regionalny - Polska SLASK Rozwoju Regionalnego

Zatacznik nr 1 Formularz oferty do zapytania ofertowego nr WM/UE/02/11/2019

(Miejsce i data sporzadzenia Oferty)

W odpowiedzi na ogtoszenie nr WM/UE/02/11/2019 o wszczeciu postepowania o udzielenie
zamowienia, pt.:
Dostawa oprogramowania CAD
Prowadzonego w trybie zapytania o cene, oferujemy wykonanie zamdwienia za cene ryczattows,

podang jako taczne wynagrodzenie ryczattowe Wykonawcy za zrealizowanie catego zakresu

zamowienia

CeNA NETLO: .o e Zt

Stownie:
.................................................................................................................................................................... ztotych
Cena brutto: ... Zt

Stownie:
..................................................................................................................................................................... ztotych

W tym nalezny podatek VAT: .....ccocvveeeeeee 6, Lo ovierieieee e Zt
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] (o7 o 1= OSSR ztotych

Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia w terminie .......ccccceceeeveeveceieievereee e, dni od dnia

przyjecia zamowienia.

Oswiadczamy, ze:

1.
2.

Zapoznalismy sie z trescig zapytania ofertowego i nie wnosimy do niej zadnych zastrzezen.
Zobowigzuje sie do udzielenia dodatkowych informacji w celu weryfikacji zgodnosci
przedmiotu oferty z wymaganiami ujetymi w zapytaniu.

Uwazamy sie za zwigzanych z niniejszg ofertg przez okres 30 dni, poczawszy od dnia,

w ktérym uptywa termin sktadania ofert.

Osobg do kontaktu z Zamawiajgcym oraz odpowiedzialng za wykonanie zobowigzan

wynikajgcych z zamdwieniem jest:

IMIE I NGZWISKO: ettt ettt et ste st st e e e sttt et eassasebesbeseseaesnenbentesarsersans
N telefonNU KONTAKEOWEEZO: ...c.oouiie ettt sttt e b et st st st e e et b b et e e e aneetas
BT e e e et he b e e ehe s e bbbt et e b b et
STANOWISKO STUZDOWE! ..ottt ettt st st bbb s e sae b s eeebe e
Do niniejszej oferty zatgczam/my: Oswiadczenie o braku powigzan osobowych lub
kapitatowych oraz wymagane zatgczniki.

Oferte sktadamy na. ................... kolejno ponumerowanych i parafowanych stronach.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w mojej ofercie dla
potrzeb niezbednych do realizacji procesu udzielenia zamdéwienia i wykonania umowy zawartej
na podstawie oferty, a takze rozliczenia przez Zamawiajgcego srodkdw pozyskanych w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Dolnoslaskiego  2014-2020,

zrozumiatam/em i akceptuje tre$¢ pouczenia zawartego w Sekcji IV zapytania.

(Miejscowos¢, data) (Podpis/y osoby/oséb upowaznionej/nych do reprezentowania Oferenta

oraz piecze¢ firmowa)
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