
Załącznik Nr 5 

 

 

                                       GMINA MICHAŁÓW 

                                       28 – 411 Michałów 115 

 

 

OFERTA WYKONAWCY 

 

Dane dotyczące Wykonawcy 

 

Nazwa ………………………………………………………………………………………………….. 

 

Siedziba ………………………………………………………………………………………………... 

 

Nr telefonu ...……………………………………  Nr faksu ……..……………………………………. 

 

e-mail: .......................................................................... 

 

Nr NIP  …………………………….………...    Nr REGON …………..…………………………….. 

 

W związku z zapytaniem ofertowym na wykonanie zadania pn.: „Usługi konserwatorskie – zabiegi 

pielęgnacyjne w drzewostanie na terenie części zespołu dworskiego w miejscowości Góry”  

oferujemy wykonanie usługi za cenę: 

 

cena brutto: ………………………….……… zł 

 

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

 

1. Oświadczamy, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia. 

2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z zapytaniem ofertowym i nie wnosimy do niego żadnych 

zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty. 

3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, akceptujemy ich treść i nie wnosimy 

w stosunku do nich żadnych uwag, a w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do 

podpisania umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.  

4. Nasza oferta jest ważna przez okres związania ofertą, wynoszący 30 dni od terminu składania ofert.  

 

Osoba upoważniona do reprezentowania Wykonawcy: …………………………………..……………  

 

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

 

 

 

…………………………………………………… 
                          miejscowość i data 

 

 

                                                                      …………………………………………………………… 
                                                                                         Pieczęcie i podpisy osób uprawnionych  

                                                                                        do składania oświadczeń  woli w imieniu Wykonawcy  

 


