Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego

..................................dnia ….........2023
numer sprawy: ANS-K-BAG.262.14.2023
............................................................... 

pieczątka Wykonawcy 

OFERTA

na zadanie pn.: „Utrzymanie i konserwacja instalacji elektrycznych na terenie obiektów ANS w Koninie”
I.DANE WYKONAWCY :

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

(imię i nazwisko / nazwa Wykonawcy)

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

(adres / siedziba Wykonawcy)

numer telefonu................................................. numer faksu......................................................

REGON:..........................................................NIP.........................................................................

KRS ………………………………………………………………………………………………………………………………………..
NUMER RACHUNKU BANKOWEGO : ............................................................................................

II. CENA:

Oferuje wykonanie usługi będącej przedmiotem zamówienia, zgodnie z wymogami opisu przedmiotu zamówienia, za kwotę w wysokości :
	Lp.
	Nazwa materiału eksploatacyjnego
	Cena netto
	Cena brutto

	1
	Przegląd i sprawdzenie opraw oświetlenia awaryjego + badanie przeciwpożarowego wyłącznika prądu – budynek ANS ul. Przyjaźni 1 w Koninie
	
	

	2
	Przegląd i sprawdzenie opraw oświetlenia awaryjego + badanie przeciwpożarowego wyłącznika prądu – budynek ANS ul. Popiełuszki 4 w Koninie
	
	

	3
	Przegląd i sprawdzenie opraw oświetlenia awaryjego + badanie przeciwpożarowego wyłącznika prądu – budynek ANS  CWD ul. Popiełuszki 4 w Koninie
	
	

	4
	Przegląd i sprawdzenie opraw oświetlenia awaryjego + badanie przeciwpożarowego wyłącznika prądu – budyne kANS Dom Studenta ul. Popiełuszki 4 w Koninie
	
	

	5
	Przegląd i sprawdzenie opraw oświetlenia awaryjego + badanie przeciwpożarowego wyłącznika prądu – budynek ANS Dom Studenta ul. Wyszyńskiego 3c w Koninie
	
	

	6
	Przegląd i sprawdzenie opraw oświetlenia awaryjego + badanie przeciwpożarowego wyłącznika prądu – budynek ANS ul. Wyszyńskiego 35 w Koninie
	
	

	
	Łącznie kwota (suma 1 – 6)
	
	

	7
	Cena 1 roboczogodziny 
	
	


III. OŚWIADCZENIA:

Oświadczam , że :

- zapoznałem się z zapytaniem ofertowym – numer sprawy: ANS-K-BAG.262.14.2023 (w tym 
z opisem przedmiotu zamówienia) i nie wnoszę do niego zastrzeżeń,

- posiadam uprawnienia niezbędne do wykonania przedmiotu zamówienia (zapytania ofertowego),

- posiadam niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz dysponuje lub będę dysponował potencjałem technicznym, a także osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,

- znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia,

- zobowiązuję się do zawarcia umowy zgodnej ze wzorem umowy stanowiącym załącznik numer 2 do zapytania ofertowego ANS-K-BAG.262.14.2023 w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego,
- nie otwarto wobec mojej firmy likwidacji lub nie ogłoszono upadłości.
IV. DANE OSOBY UPOWAŻNIONEJ DO KONTAKTU Z ZAMAWIAJĄCYM

(kontakt, przekazywanie wzajemnych uwag wynikających z realizacji ewentualnej umowy oraz nadzór nad realizacją ewentualnej umowy):

imię i nazwisko .................................................................................................................................

stanowisko służbowe .......................................................................................................................

numer telefonu ................................................. numer faksu .........................................................

e-mail:  ………………………………………………

dni i godziny pracy ...........................................................................................................................

V. ZAŁĄCZNIKI DO NINIEJSZEJ OFERTY STANOWIĄ :

· aktualny odpis z właściwego rejestru – dotyczy wyłącznie spółek lub aktualny wypis z Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej lub zaświadczenie o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej wystawiony nie wcześniej niż 3 miesiące przed upływem terminu składania ofert,
.............. .............................................................................................................

/ pieczątka i podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy/
2

