Zalacznik nr 1 do ZAPO/FZN/ 4 /2024

FORMULARZ OFERTY

1. Oferta ztozona do postgpowania o udzielenie zamoéwienia publicznego w trybie zapytania

ofertowego na zadanie o nazwie: ,,Przeglad instalacji gazowych”

2. Cena ofertowa zamowienia (podana cyfrowo i stownie):

Wartos$é netto:

............................................................................................................. zk,
w wysokosci zgodnej z zatgcznikiem nr 1 do formularza oferty za okres 36 miesigcy.

STOWIIE ...t e

Warto$é brutto:

............................................................................................................... z1,

za okres 36 miesiecy

N3 (0174 1§ [

3. Termin realizacji zamowienia: zgodnie ze wzorem umowy.

4. Warunki platnos$ci: zgodnie ze wzorem umowy.



Niniejszym oSwiadczam, zZe:

zapoznatem si¢ z warunkami zamowienia i przyjmuje je bez zastrzezen;

zapoznatem si¢ z postanowieniami wzoru umowy i przyjmuj¢ go bez zastrzezen;
przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamowienia;

jestem zwigzany niniejszg oferta przez okres 50 dni, liczac od dnia sktadania ofert
podanego w zaproszeniu do sktadania ofert;

oswiadczam, ze wypelnilem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13
lub art. 14 RODO* wobec o0séb fizycznych, od ktorych dane osobowe bezposrednio
lub posrednio pozyskalem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamowienia publicznego

W niniejszym postepowaniu**.

(*) rozporzqdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzqdzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

(**) w przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczqcych lub zachodzi
wytqczenie stosowania obowiqzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia

wykonawca nie sktada (usuniecie tresci oswiadczenia np. przez jego wykreslenie).

Osoba do kontaktu: imi¢ i nazwisko ,nr telefonu(stacjonarny ,komorkowy) fax, adres e-mail

Podpis wraz z pieczecig osoby uprawnionej

do reprezentowania Wykonawcy *



