
Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego 

 

 

T R E Ś Ć   O F E R T Y 

 

Nazwa wykonawcy 

………………………………………………………………………………………………………………

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

Adres/siedziba wykonawcy 

…………………………………………………………………………………………………………… 

NIP ………………………………………………………………………………………………………. 

 

REGON …………………………………………………………………………………………………. 

 

Nr rachunku bankowego  

 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia:  

„Sporządzenie studium uwarunkowań i kierunków zagospodarowania przestrzennego gminy 

Wieczfnia Kościelna” 

 za: 

Cenę netto: …………………………………………………………. zł 

 

Podatek VAT: …………………………………………………….…zł 

 

Cenę brutto: …………………………………………………………zł 

 

(Słownie: ………………………………………………………………………………..) 

 

Oferuję wykonanie zamówienia na następujących warunkach: 

- koszty eksploatacji – nie dotyczy, 

- termin wykonania zamówienia – do 31.12.2022 r.,  

- parametry techniczne – zgodnie z zapytaniem ofertowym,  

- funkcjonalność – zgodnie z zapytaniem ofertowym, 

- termin płatności -  14 dni od dnia otrzymania faktury VAT, 

- warunki gwarancji - 24 miesiące od dnia podjęcia przez Radę Gminy Wieczfnia Kościelna  uchwały 

w spawie uchwalenia studium, 

- inne warunki realizacji zamówienia - brak  

 

Oświadczam, że zapoznałem/am się z opisem przedmiotu zamówienia i zobowiązuje się go wykonać  

na wyżej wskazanych warunkach. 

Oświadczam, że dysponuję potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia: 
 

 

 

Data:……………    

 
          ……………………………….………......  

                                                                                                               (podpis i pieczątka wykonawcy lub osoby upoważnionej)  
 


