UNIA EUROPEJSKA
PROGRAM REGIONALNY m EUROPEJSKI FUNDUSZ
NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI bemred ROZWOJU REGIONALNEGO

Matopolskie

GMINA TYMBARK

Pieczeé¢ Wykonawcy: IGKO0S.341/11/2009

FORMULARZ OFERTOWY

Wojt Gminy Tymbark
Rynek 49
34-650 Tymbark

UWAGA: Wypetia w catoSci (we wszystkich pozycjach wykropkowanych) i podpisuje Wykonawca. Obowiazkowe jest
podpisanie kazdej strony formularza. Jesli w danej pozycji informacja jest ,,negatywna” nalezy wypelni¢ t¢ pozycje
poprzez zapis: nie ma, nie posiada, nie dotyczy lub kreska /-/

NAZWA WYKONAWCY:

POWIAL: ..ottt et et eette et e st e e stb et e e s e e et besanee st benneeesseannneses

WOJEWOUZEWO: ....covviiiieiiiieiieeiiee ettt ettt eete st sbeestess e essaesnsaesssennes

REGON: ..ottt e INIP: e e
tel.: fax:

e-mail: strona internetowa:

Przedktadamy ofertg na przetarg nieograniczony na: Budowe biblioteki wraz z Izba Pamigci Narodowej i Centrum
Konferencyjnym Wspélpracy z Zagranica w Tymbarku

Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z projektem umowy stanowiacym zatacznik do specyfikacji s.i.w.z.
i wyrazamy gotowo$¢ zawarcia umowy uwzgledniajacej warunki zamawiajacego oraz przystapienia do zgodnej
z nimi realizacji zamowienia.

Jednoczesnie oswiadczamy, Ze uznajemy si¢ zwiazani niniejsza oferta przez okres wskazany przez Zamawiajacego
w SIWZ.

Oswiadczam, ze wszystkie zapisane strony sktadanej oferty wraz z zalacznikami sa ponumerowane i cata oferta
sktada sie z ......... stron.

Oswiadczam, ze zabezpieczenie nalezytego wykonania umowy wnios¢ w pelnej wysokoSci najpdzniej
w dacie podpiSania UMOWY W fOITNIE .......ceeeiieeiiriieieniiesieetieieetteteetteteeeeeste et esseessesseesseesaesseessessesseessessaessesssessessesssens

Warunki oferowane przez nasza firme — istotne dla realizacji w/w zamowienia, sa nast¢pujace:

podpis i pieczeé osoby/0séb uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy



CENA ryczaltowa netto 2,

(stownie ztotych)

podatek VAT . zk. (stownie zlotych: )
Ogolem cena brutto: zk. (stownie ztotych:

)
WADIUM
Forma w jakiej zostalo Wniesione WAAIUIM: ..........cccoevieieiuieieiict ittt st et e ereetaesteetaesteesaesseeseesseasseeseesseessensenns

Nr rachunku bankowego na jaki Zamawiajacy winien dokonaé zwrotu wadium w przypadku wybrania formy pienigzne;j:

L et et et et bt be sh e s e st e a bt eh st sae st e e e e n e
3 et et et ket ebe sa e s e st e R bt b st sae e e e et n e
L e et et sh et e a eh et eh st et e e s e et e s ettt eh et ee e et en s

LS e et et e h e b e s e e st R b et eh st sae et e e e ene

podpis i pieczeé osoby/0séb uprawnionych
do reprezentowania Wykonawcy



