Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego
Wzór oferty
….........................................
       /pieczęć Wykonawcy/

Gmina Puszcza Mariańska 
ul. Stanisława Papczyńskiego 1
96-330 Puszcza Mariańska

OFERTA WYKONAWCY
„Odbiór, transport i utylizacja wyrobów zawierających azbest z ternu Gminy Puszcza Mariańska”


1. Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa ………………………………………………………………………………………………
Siedziba…………………………...…………………………………………………………….…..
Nr telefonu/faks/e-mail ……………………………………………………………………………
nr NIP ……………………………………………………………………………………………….
nr REGON …………………………………………………………………………………….........
OFERUJEMY  WYKONANIE  PRZEDMIOTU  ZAMÓWIENIA  ZA  KWOTĘ: 
Cena netto za tonę: …………………………..zł/+VAT………% w wysokości ……………zł/                              cena brutto:……………………………zł/ (słownie:…………………………………..).

2. Termin realizacji zamówienia – od daty podpisania umowy do 15.09.2023 roku.
3. Oświadczamy, że: 
1) akceptujemy warunki płatności;
2) zapoznaliśmy się z warunkami podanymi przez Zamawiającego w zapytaniu i nie wnosimy do nich żadnych zastrzeżeń,
3) uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje do przygotowania oferty i wykonania zamówienia,
4) akceptujemy postanowienia umowy oraz termin realizacji przedmiotu zamówienia wskazane przez Zamawiającego w zapytaniu ofertowym,
5) uważamy się za związanych niniejszą ofertą w okresie wskazanym w ogłoszeniu od dnia upływu terminu składania ofert do dnia 28.06.2023r.,
6) w przypadku udzielenia nam zamówienia zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego, na warunkach określonych we wzorze umowy stanowiącym załącznik do zapytania ofertowego,
7) oświadczamy, że ceny wskazane w niniejszej ofercie zawierają wszystkie koszty, jakie poniesie Zamawiający w przypadku wyboru niniejszej oferty i że cena nie ulegnie zmianie w trakcie realizacji umowy.
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