1.

FORMULARZ OFERTY

»INajem wraz z serwisowaniem bezbutlowych, wolnostojgcych i nablatowych urzqdzen
do uzdatniania wody pitnej z opcjq wody zimnej, gorgcej i gazowanej
na potrzeby pracownikow Centrali Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego w Warszawie
w terminie obowigzywania umowy od dnia jej zawarcia do 31 grudnia 2024”.

Nazwa (firma) oraz adres Wykonawcy

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

NIP:
REGON: ...,
2. Kalkulacja cenowa Wykonawcy za realizacje calo$ci przedmiotu zamowienia:
Lp. Nazwa/typ urzadzenia jom. | Tlog¢ | Cena jedltltostkowa Wartos netto
netto
1. ----------------------------------------- SZt. 14
Stawka podatku VAT | ..., %
Wartos¢ brutto
2.1 Oferujemy termin realizacji przedmiotu umowy od dnia zawarcia umowy do dnia 31.12.2024 r.
2.2 Oferujemy wykonanie przedmiotu zamdwienia za miesi¢czng cene netto:
................................. zt (stownie ztotych:. ... )
a wraz z naleznym podatkiem VAT w wysokosci ............ %
za ceng brutto: .................. zt (stownie ztotych:.............. )
2.3 Oferujemy wykonanie przedmiotu zaméwienia w okresie trwania umowy za cene netto:
................................. 2 (stovaie zlotycht .o smmavssimmsssssrmen)
a wraz z naleznym podatkiem VAT w wysokosci ............ %
za ceng brutto: .vviiivimiiia zt (stownie zlotychi....vcmmrvimnminis somssnsnisn )
2.4 Oferujemy czasu reakcji serwisu od ............ ' [o T godzin od momentu zgloszenia przez
Zamawiajgcego.
3. Oé$wiadczam, iz zapoznalem si¢ z opisem przedmiotu zamodwienia oraz wymogami
Zamawiajacego i nie wnosze do nich zadnych zastrzezen.
4. Zalgcznikami do niniejszego formularza oferty stanowigcymi integralng cze¢sé oferty
sg:
1) parafowany wzdér umowy;
2) Klauzula informacyjna RODO,
3) o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z udziatu w post¢powaniu.
MIEISCOWOSE i ovmesss vots QTG i ssnssinss vmmmnsmmymns e 084 FORH,

(pieczeé i podpis osoby
uprawnionej do sktadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy)




