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Załącznik nr 2
________________________
                  (miejscowość, dnia)
FORMULARZ OFERTY
  								Stowarzyszenie ,,Nadzieja Rodzinie”
ul. Karczówkowska 36 
25-711 Kielce

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe nr 1/HOSTEL/SNR/2019/BK z dnia 31.07.2019 r. dotyczące wyboru wykonawcy kompleksowego dostosowania lokalu przy ul. Mielczarskiego 45 w Kielcach w ramach projektu: ,,Poprawa dostępności usług zdrowotnych szansą na niezależność mieszkańców województwa świętokrzyskiego” ja / my niżej podpisani:
__________________________________________________________________________________
działając w imieniu i na rzecz:


__________________________________________________________________________________
(nazwa (firma) dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców); w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy (firmy) i dokładne adresy wszystkich podmiotów składających wspólną ofertę)
1. SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie zapytaniem ofertowym

za łączną cenę brutto:  (suma pozycji A+B+C z poniższej tabeli)  ____________________________ zł

	
	A
	B
	C

	
	Przeprowadzenie kompleksowych prac remontowo-adaptacyjnych lokalu na potrzeby hostelu
	Wyposażanie
(zgodnie z Tabelą nr 1 Zał. 1b)

	Wyposażenie - elementy nieprzenośne, na stałe przytwierdzone do nieruchomości. 
(zgodnie z Tabelą nr 2 Zał. 1b)

	Cena
	
  Proponowana cena brutto: ……………………..……………. zł
słownie:……………………………………………..…….……………………………………………………………………………

	
Proponowana cena brutto: ……………………..……………. zł
słownie:……………………...………….
…….…………………………………………………………………………………………

	
Proponowana cena brutto: ……………………..……………………….. zł
słownie:……………………………………………..…….……………………………………………………………………………………………

	
Okres udzielonej gwarancji w miesiącach

	

Liczba miesięcy: …………………….............................






2. OŚWIADCZAMY, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia oraz podatek VAT.
3. OŚWIADCZAMY, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas od złożenia oferty do zawarcia umowy.
4. Oferta została złożona na ______ zapisanych stronach, kolejno ponumerowanych od nr _____ 
do nr ______ (uwaga: na ofertę składają się wszystkie dołączone dokumenty, formularze, oświadczenia, zaświadczenia, itp.)
5. [bookmark: _GoBack]OŚWIADCZAMY, że zgodnie z załączonym pełnomocnictwem Pełnomocnikiem 
do reprezentowania nas w postępowaniu lub reprezentowania nas w postępowaniu i zawarcia umowy jest*:
__________________________________________________________________________________
(Wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę lub Wykonawcy, którzy w powyższym zakresie ustanowili pełnomocnictwo)
6. ZAMÓWIENIE ZREALIZUJEMY samodzielnie / przy udziale Podwykonawców*
7. Podwykonawcy*:



______________________________________________________________________________ 
(wpisać nazwę i dane adresowe, o ile są znane)
Załączniki do oferty:
____________________________________
____________________________________
____________________________________
____________________________________
* niepotrzebne skreślić                                                                                     ____________________________________
   podpis upełnomocnionego(nych) 	                                                                                                            przedstawiciela Wykonawcy


Projekt ,, Poprawa dostępności usług zdrowotnych szansą na niezależność mieszkańców województwa świętokrzyskiego” realizowany przez Stowarzyszenie „Nadzieja Rodzinie”
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