
 
OFERTA 

w odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr OPS.K.241.7.2020.MKu z dnia 08.05.2020 r. 
 

Wykonanie remontu 3 sztuk kominów  
na budynku Ośrodka Pomocy Społecznej 

 

1. Nazwa Wykonawcy ...........................................................................................................................  

 

2.  Adres Wykonawcy .............................................................................................................................  

 

3.  NIP        ..............................................................................................................................................  

4. Oferuję/oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za: 

Cenę brutto ……….……………………… zł 

(słownie złotych…………………………………………………………………………………………..) 

Czas realizacji zamówienia: ………………………… (proszę wpisać miesiąc roku 2020,  

w którym zamówienie może zostać zrealizowane). 

 

5. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń. 

 

6. Oświadczam, że przyjmuję termin wykonania określony w zapytaniu ofertowym. 

7. Wyrażam zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu ofertowym. 

8. Ponadto oświadczam, że: 

 posiadam niezbędne uprawnienia do wykonania zamówienia zgodnie z obowiązującym prawem, 

 posiadam odpowiednio wykwalifikowaną kadrę i dysponuję niezbędnym zapleczem technicznym, 

aby wykonać zamówienie zgodnie z prawem i spełnić wymogi  bezpieczeństwa,  

 posiadam ważne ubezpieczenie OC w zakresie prowadzonej działalności zgodnej z przedmiotem 

zamówienia.  

9. Dane kontaktowe w sprawie zamówienia: 

 

Telefon: ……………………………………….     e-mail: ………………………………………………... 

Fax: ……………………………………………     osoba do kontaktu: …………………………………. 

 

………………………    
Miejscowość, data   

…………………………………………………… 
Pieczęć i podpisy osoby/osób uprawnionych do reprezentowania 
wykonawcy  

  
 


