Zatgcznik nr 1

Formularz
Ofertowy

nazwa i adres lub pieczeé WYKONAWCY
DLA ZAMAWIAJACEGO:

CENTRALNY OSRODEK SPORTU-
OSRODEK PRZYGOTOWAN OLIMPIJSKICH
ul. Olimpijska 4

57-340 Duszniki Zdréj

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe o zaméwieniu, my nizej podpisani

zgodnie z opisem przedmiotu zaméwienia oraz dziatajgc w imieniu i na rzecz:

Nazwa WYKONAWCY

REGON NIP

Siedziba (kod, miejscowosé, ulica, nr budynku, nr lokalu)

Czionkowie wltadz (dot. oséb prawnych)

Internet hitp:// e-mail: ............... @

Telefon/-y

1. OFERUJEMY nalezyte wykonanie przedmiotu zamdwienia tj.: ,Wynajem hali namiotowej
z osprzetem na event organizowany w Centralnym Osrodku Sportu — Osrodku Przygotowan

Olimpijskich w Dusznikach-Zdroju”, za kwote:

(S O NI . et e e
o),
w tym: stawka naleznego podatku VAT : ......oooiiiiiniian.. %

Dodatkowo za wynajem:

- Wydzielonej czesci na szatnie min. 15x5m - .....oooiviiiinn., PN netto/....ccoovvvevininnen. brutto
- Podtogi jednolitej drewnianej, w stanie dobrym - .................... PN netto/....ccooevvvvininnen. brutto
- Nagrzewnicy o mocy min. 80 KW - ......ooiiiiiiiinennnn. PLN netto/..oovveiiiiiiiiiii, brutto

- Ekrandw LED 2 szt. / wymiary minimalne ém x 3m , min. pikseli P3 - ..............c.oe.. PLN netto/

.............................. brutto



2. UWAZAMY SIE za zwigzanych niniejszq ofertq przez czas wskazany w ZAPYTANIU OFERTOWYM,

1j. przez okres 30 dni od uptywu terminu sktadania ofert.

3. OSWIADCZAMY, i7 wszystkie informacje zamieszczone w ofercie sq prawdziwe.

4. POTWIERDZAMY, iz nie uczestniczymy w jakiejkolwiek innej ofercie dotyczgcej tego samego
postepowania.

5. OSWIADCZAMY, ze zapoznaliémy sie z warunkami okreslonymi w Zapytaniu ofertowym.

6. OSWIADCZAMY, ze uzyskalismy konieczne informacje do przygotowania oferty.

7. AKCEPTUJEMY, ze termin ptatnosci za wykonany przedmiot umowy, zrealizowany zgodnie z
wymogami Zamawiajgcego, wynosi 30 dni liczgc od dnia przyjecia faktury wystawionej przez
Wykonawce.

8. KORESPONDENCIJE w sprawie niniejszego postepowania nalezy kierowac do:

Imie i nazwisko, nazwa firmy :

Telefon: oo

FOKS: o

(data) (Podpis Wykonawcy)



