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Zatacznik nr 1

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

Dane dotyczace wykonawcy

Nazwa:. Remigiusz Glinkowski PROFESKA

Siedziba: 63-330 Dobrzyca, ul. Promienna 28
Wojewodztwo Wielkopaolska

Adres poczty elektronicznej: remi.glinkowski@gmail.com
Osoba do kontaktu z Zamawiajacym Remigiusz Glinkowski
Numer telefonu 880 919 188

Numer REGON 362489880

Numer NIP: 6080079477

Strona internetowa ..
Wielko$¢ przedsigbiorstwa wykonawcy mikroprzedsigbiorstwo

Wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem / matym przedsigbiorstwem / Srednim przedsiebiorstwem / duzym
przedsiebiorstwem / jednoosobowg dziatalno$ciq gospodarcza / osobg nie prowadzacg dziatalno$ci
gospodarczej / inne ... (wpisac)

niewtasciwe skresli¢

Zamawiajacy:
Pleszewskie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z 0.0., ul. Poznanska 125a, 63-300 Pleszew

Zobowiazania Wykonawcy

Nawigzujac do ogtoszenia o przetargu nieograniczonym na ,Remont Oddziatu Chirurgicznego w
Pleszewskim Centrum Medycznym w Pleszewie”,

(Znak sprawy Te 2300-31/2022), oferujemy wykonanie zamoéwienia objetego postepowaniem na
nastepujacych warunkach:

Cena brutto: 502 417,5 zt
Okres gwaranciji i rekojmi wynosi 36 miesiecy (min. 36 miesiecy)

Dziatajac w imieniu Wykonawcy o$wiadczam, ze:

1) ZapoznalisSmy sie ze specyfikacjq warunkéw zamowienia i nie wnosimy do niej zastrzezen oraz, ze
zdobylismy konieczne informacje do przygotowania oferty.

2) Oferowane ceny zawierajg wszystkie koszty zwigzane z realizacjg zamdwienia i Zamawiajacy nie
poniesie zadnych dodatkowych kosztéw zwigzang z realizacjg zaméwienia.

3) Oferowane przeze nas roboty budowlane, ustugi oraz dostawy spetniajg wymogi okreslone w
specyfikacji warunkéw zamdwienia.




8)

Pozostajemy zwigzani niniejszg ofertg przez okres wskazany w specyfikacji warunkéw zamdwienia.
W przypadku wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do zawrze¢ z Zamawiajacym umowe
zgodnie z jej projektem zatgczonym do Specyfikacji Warunkdéw Zamowienia.

Oswiadczam, Zze zamierzam powierzy¢ nastepujgcym podwykonawcy/om  wykonanie
nastepujacych cze$ci zaméwienia:

(nalezy wskazac¢ czeSci zaméwienia, ktérych wykonanie Wykonawca zamierza powierzy¢ oraz nazwy firm
podwykonawcow - o ile sg znane ).

Wybér niniejszej oferty bedzie /nie bedzie (niewtasciwe skresli¢) prowadzi¢ do powstania u
Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami ustawy o podatku od towardw i
ustug. Wskazujemy nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dostawa lub $wiadczenie bedzie
prowadzi¢ do powstania powyzszego obowigzku podatkowego .........c.ccceeeeeerrereenes oraz warto$¢
tego towaru lub ustugi bez kwoty podatku wynoszacq ........c.coceveeneee.

(brak wskazania _rozumiany bedzie przez Zamawiajgceqo jako informacja o tym, ze wybor oferty nie
bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego powyzszego obowigzku podatkoweqo).

Pod grozbg odpowiedzialnosci karnej owiadczamy, ze zataczone do oferty dokumenty opisujg stan
prawny i faktyczny, aktualny na dzien otwarcia ofert.

Pet " llews skladania of. (e

..........................................................................................................

.................................................................................................................

Na potwierdzenie spetnienia wymagan do oferty zatagczam:

Zgodnie z

Zastrzezenie wykonawcy
Nizej wymienione dokumenty sktadajace si¢ na oferte nie moga by¢ ogdinie udostepnione:

Remigiusz Glinkowski

(imie i nazwisko)

podpis uprawnionego przedstawiciela
wykonawcy
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