

Załącznik nr 1
FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

1.Dane dotyczące Wykonawcy
Nazwa............................................................................................................................................
Siedziba.........................................................................................................................................
Nr telefonu/faks.............................................................................................................................
nr NIP............................................................................................................................................
nr REGON.....................................................................................................................................

2.Zobowiązanie Wykonawcy
Nawiązując do zapytania ofertowego na transport gotowych posiłków dla uczniów szkół na terenie Gminy Złoczew, tj. 
- Szkoły Podstawowej w Broszkach;
- Szkoły Podstawowej w Unikowie;
- Szkoły Podstawowej im. Bohaterów Września 1939 r. w Stolcu;
zobowiązuję się do wykonania usługi w pełnym zakresie za cenę brutto ……………………………………… zł ( słownie: ………………………................................. …………………………………………………………………………………………..…….. )
Oświadczam, że podana cena obejmuje wszystkie koszty, tj. całkowity dzienny koszt dostawy.

3. Oświadczam, że znany mi jest zakres zamówienia oraz akceptuję warunki przedstawione w zapytaniu ofertowym.

4. Przedmiot zamówienia wykonam w terminie:
Termin realizacji zamówienia: od 1 października 2021 r. do 31 grudnia 2021 r.

5. Termin płatności za przedmiot umowy do 14 dni od przedłożenia faktury wraz z  kompletem wymaganych dokumentów  przez Wykonawcę.

6. W przypadku przyznania zamówienia, zobowiązuję się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez zamawiającego.





……………………………………             		…………………………………………
               (miejscowość i data)                              		      (podpis wykonawcy)

