Zalgcznik Nr 6

do Regulaminu udzielonia zaméwien, ktorych
warto§¢  bez  podatku  od  towaréw
i ustug jest mmiejsza niz 130 000 zlotych

GGN-11.6812.7.2024
FORMULARZ OFERTOWY

Operaty szacunkowe

Przedmiot zamowienia

7 . . Powiat Plocki — Starostwo Powiatowe w Plocku
amawiajacy

Wykonawca
(nazwa, adres, tel., e-mail)
Nr NIP, nr REGON

Cena ofertowa w zl brutto (cyfrowo)  [.ccccicrcinniinncnnncnenseesaencesnensesesnenns

Pozostale kryteria oceny ofert *)

Termin realizacji zaméwienia 30 dni od daty podpisania umowy

............................................................

Uprawnieni przedstawiciele Wykonawcy na
podstawie odpowiednich dokumentow

............................................................

.............................................................

1. Oferujemy wykonanie zamdwienia, zgodnie z wymogami Opisu przedmiotu zaméwienia,
projektu umowy.

2. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z dokumentacja postgpowania, nie wnosimy do niego
zastrzezen i zdobyliSmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

3. O$wiadczamy, ze przedmiot zamoéwienia oferowany przez nas spelnia wszelkie wymogi
okreslone przez Zamawiajgcego.

4. O$wiadczamy, ze zamoOwienie zrealizujemy samodzielnie.

5. Oswiadczamy, ze dokumenty zataczone do oferty opisuja stan prawny i faktyczny aktualny
na dzien skladania oferty.

6. Dane kontaktowe na potrzeby niniejszego postgpowania:

Adres do KOTeSPONAENCTT v.uviviii ittt e e e
Osoba uprawniona do Kontaktu .........oviuiiiiii i e
PAn/PAnI ... ..eoniiiii i e e et e



7. Oéwiadczenie Wykonawcy w_ zakresie wypelnienia obowiazkéw _informacyinych
przewidzianych w art. 13 lub art. 14 RODO:

Oswiadczam, ze wypelnilem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14
RODO! wobec oséb fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio
pozyskalem w celu ubiegania si¢ o udzielenie zamoéwienia publicznego w niniejszym
postepowaniu.*)

8. Niniejszy Formularz ofert sktadam/y na ..... kolejno ponumerowanych stronach.

9. W zalgczeniu do oferty:

...................................................................................................................

...................................................................................................................

...................................................................................................................

miejscowosC, data: ...oovveeviiiiiiiniiinnn

4680004080000 00002000300000 se0essesesssss XXX XX]

podpis czytelny lub nieczytelny z picczatka imienng osoby lub 0séb upowaznionych do podpisu

1 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogéine rozporzadzenie o ochronie danych osobowych) (Dz. Urz. UE
L 119 2 04.05.2016, str. 1).

*) W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczgcych
lub zachodzi wytgczenie stosowania obowigzku informacyjnego, stosowanie art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5
RODO tresci o$wiadczenia Wykonawca nie sktada (usuniecie tresci oswiadczenia np. przez jego wykreslenie).



