Załącznik nr 1
   ………………………………        
     Pieczęć Wykonawcy 
               FORMULARZ OFERTOWY
1. Oferta złożona do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego przeprowadzonego w wyniku zapytania ofertowego poniżej kwoty 130 000 zł dla zadania pn. „Rozbiórka budynku byłego Ośrodka Zdrowia w miejscowości Nierada”
2. Nazwa i adres Wykonawcy, Regon, NIP, telefon, adres e-mail :
………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………….....................
………………………………………………………………………......................

3. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za kwotę : 
cena netto : ..…..…………………..zł 
cena brutto:  ......…………………..zł
(słownie : …………………………………………………………………….)
1) 4. Niniejszym oświadczam, że :

2) zapoznałem się z warunkami zamówienia i przyjmuje je bez zastrzeżeń ,

3) uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje do przygotowania oferty i wykonania zamówienia,
4) posiadamy potencjał techniczny, niezbędne kwalifikację oraz  doświadczenie do realizacji niniejszego zamówienia, 
5) akceptujemy termin realizacji przedmiotu zamówienia podany przez Zamawiającego.
_______________________________________
podpis osoby uprawnionej
                                                                                                               do reprezentowania Wykonawcy 
