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Załącznik Nr 1 do zaproszenia do składania ofert



FORMULARZ OFERTOWY


OFERTA z dnia ....................
                  

Nazwa Wykonawcy:

Siedziba Wykonawcy	

Kontakt:
	


w odpowiedzi na zaproszenie do składania ofert na Zakupu i montaż zadaszonej altany na terenie przy ul. Włocławskiej należącego do Wojewódzkiego Ośrodka Terapii Uzależnień w Toruniu, obejmującego: 
- utwardzenie terenu kostką
- wykonanie przyłącze elektrycznego
- doprowadzenie wody
- konstrukcję zadaszonej altany
zgodnie z projektem i planem przedstawionym w zaproszeniu do składania ofert, składam poniższa ofertę:

	Nazwa
	
oferowana cena brutto

	Zakup i montaż zadaszonej altany przy na terenie CMOLU wraz z utwardzeniem terenu kostką, wykonaniem przyłącza elektrycznego i doprowadzeniem wody.
	



Opis oferowanego towaru (szczegółowy opis zawierający nawę oferowanych materiałów i urządzeń wraz z ich parametrami):
 











1. Oświadczamy, że oferowany przedmiot zamówienia spełnia wszystkie wymagania produktu bezpiecznego zgodnie z Ustawą o ogólnym bezpieczeństwie produktów z dnia 12 grudnia 2003r. (Dz. U. Nr 229, poz. 2275 z późniejszymi zmianami) i oświadczam/my, że oferowany przez nas towar jest fabrycznie nowy, nieużywany oraz nieeksponowany na wystawach lub imprezach targowych, sprawny technicznie, bezpieczny, kompletny i gotowy do pracy, wyprodukowany nie wcześniej niż w 2021r., a także spełnia wymagania techniczno-funkcjonalne wyszczególnione w opisie przedmiotu zamówienia.
1. Zamówienie wykonamy w terminie do 28 dni od dnia zawarcia umowy.

      .....................................
       (miejscowość, data)
                                 		   ................................................................................................... 
                                	                                         (podpis  pieczątka imienna osoby upoważnionej 
         do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)
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Wojewdédztwo
Kujawsko-Pomorskie

KUJAWY
POMORZE

Wojewddzki Osrodek Terapii Uzaleznien i Wspétuzaleznienia w Toruniu
jest Jednostkg Samorzadu Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego






