

                              Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego nr AG.272.30.2018

……..…., dnia ................. 2018 r. 
Powiat Wałecki

ul. Dąbrowskiego 17, 78-600 Wałcz
Formularz oferty
Nazwa (firma): 
................................................................................................
Siedziba i adres:
................................................................................................
NIP: 

................................................................................................
Numer telefonu: 
................................................................................................
Numer faksu:                    ................................................................................................
Adres e-mail:
................................................................................................
Osoba do kontaktów:
................................................................................................
W związku z ogłoszeniem przez zamawiającego postępowania o udzielenie zamówienia pod nazwą „Zakup, dostawa i montaż urządzenia wielofunkcyjnego A4”, oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia  na warunkach określonych w ogłoszeniu o zamówieniu za cenę (brutto): .........................  zł, słownie złotych ……………………...
Oferowany okres rękojmi za wady ………. lat (okres rękojmi należy określić w przedziale od 2 do 6 lat włącznie. Nieokreślenie okresu rękojmi potraktowane zostanie jako zaoferowanie go na okres 2 lat. Określenie okresu rękojmi za wady na mniej niż 2 lata potraktowane zostanie jako złożenie oferty nieodpowiadającej treści ogłoszenia o zamówieniu. Określenie okresu rękojmi za wady na więcej niż 6 lat potraktowane zostanie, w celu oceny oferty, jako zaoferowanie go na okres 6 lat).
Oferta zawiera … kolejno ponumerowanych kartek. Załącznikami do niniejszego formularza, stanowiącymi integralną część oferty są:
1) ................................................................................................. strona ......... oferty,


   
 ................................................................................
podpis wykonawcy lub osoby/osób upoważnionych 
1

