Załącznik nr 1

do zapytania ofertowego nr ZP.271.15.2016
Formularz ofertowy 
Zamawiający:

Gmina Wleń Plac Bohaterów Nysy 7, 59-610 Wleń
Wykonawca:

…………………………………………………….…….……………………..……………………………

………………………………………………………….……………………………………….………….

(nazwa i adres)

nr telefonu: ………………………………… adres e-mail: ………………………………………………

1. W nawiązaniu do pisma, znak: ZP.271.15.2016 z dnia 29.08.2016 r. w sprawie procedury zapytania ofertowego na wykonanie zamówienia pn: „Wykonanie dokumentacji projektowo-kosztorysowej robót remontowych części wspólnych wielorodzinnych budynków mieszkalnych w Gminie Wleń” na warunkach określonych w w/w piśmie, po przeprowadzeniu wizji lokalnej obiektów przewidzianych do realizacji w ramach projektu pod nazwą: „Rewitalizacja zdegradowanych obszarów Gminy Wleń”, współfinansowanego ze środków finansowych Unii Europejskiej w ramach RPO WD na lata 2014 – 2020, Oś priorytetowa nr 6 – Infrastruktura spójności społecznej, Działanie nr 6.3 – Rewitalizacja zdegradowanych obszarów, Poddziałanie 6.3.3 – Remont, odnowa części wspólnych wielorodzinnych budynków mieszkalnych, oferuję/jemy*) wykonanie przedmiotu zamówienia za łączną cenę:
W podziale dla poszczególnych zarządców:
Zarządzanie Nieruchomościami Artur Pudło:

1) Wspólnota Mieszkaniowa przy Pl. Bohaterów Nysy 12 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)

2) Wspólnota Mieszkaniowa przy Pl. Bohaterów Nysy 21/22 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)

3) Wspólnota Mieszkaniowa przy Pl. Bohaterów Nysy 30 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)

4) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Dworcowa 6 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)
5) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Kościelna 17 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)
6) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Kościuszki 1 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)

7) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Kościuszki 9 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)
8) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Kościuszki 11 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)

9) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Kościuszki 12 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)

10) Wspólnota Mieszkaniowa przy ul. Kościuszki 20 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)
RAZEM – Zarządzanie Nieruchomościami Artur Pudło:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)
Budynek zarządzany samodzielnie:
1) Wspólnota Mieszkaniowa przy Pl. Bohaterów Nysy 32 we Wleniu:

- netto w kwocie: ……………… zł.

- podatek VAT ……% w kwocie: …………….. zł.

- brutto w kwocie: ……………….. zł.

  (słownie: ……………………………………………………………………………….zł. brutto)
2. Przedmiot zamówienia zrealizuję w terminie do dnia 31.10.2016r.
3. W załączeniu przedkładam/my*) następujące dokumenty w zakresie:

-  działalności gospodarczej,

-  uprawnień projektowych,
-  przynależności do Okręgowej Izby Inżynierów Budownictwa,

-  referencji od innych zamawiających.

Miejscowość, data: ……………………….………….

Podpis: ……………………………..………………….

(imię i nazwisko wykonawcy lub upoważnionej osoby) 
*) – niepotrzebne skreślić
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