Załącznik nr 2

do SIWZ nr ADM-231-1/ 2 / 15
OFERTA CENOWA
z dnia 02 października 2015 r.
Nawiązując do Zaproszenia do złożenia oferty cenowej na remont pokrycia dachowego  wraz z naprawą elementów konstrukcji dachu budynku PSSE w Jaworze ogłoszonego przez Powiatową Stację Sanitarno-Epidemiologiczną w Jaworze przy ul. Piwna 1, składamy poniższą ofertę:

1. Informacje dotyczące oferenta:
nazwa:...........................................................................................................................................
adres: ...........................................................................................................................................

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

Nr telefonu:.............................. Nr faksu : .......................adres email: ...................................

2. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z Załącznikiem nr l do niniejszej
oferty
w kwocie brutto .....................................zł.
(słownie: .....................................................................................................................................)

w tym cena netto w wysokości ............................................................................................... zł,

oraz należny podatek VAT w wysokości ............................................................................... zł.

3. Oferujemy okres płatności wynoszący do 30 dni, licząc od dnia odbioru usługi i przyjęcia przez Zamawiającego faktury VAT.

4. Oświadczamy, że wykonanie zamówienia nastąpi w terminie: od dnia 12 października 2015 r. do dnia 11 grudnia 2015 r.
5. Oświadczamy, że w cenie oferty zawarte są wszystkie koszty związane z realizacją zamówienia w tym między innymi:  wniesienie materiałów pokrycia dachowego, prace porządkowo-czystościowe oraz ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej.

6. Potwierdzamy związanie niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od dnia ustalonego jako termin składania ofert.

7. Oświadczamy, że posiadamy niezbędną wiedze, doświadczenie i uprawnienia do realizacji zamówienia.

8. Oświadczam, że posiadam Polisę ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej w zakresie prowadzonej działalności.

9. Oświadczamy ze zapoznaliśmy się z przedmiotem robót i wymaganiami Zamawianego określonymi w Zaproszeniu do złożenia ofert i zobowiązujemy się je spełnić jeżeli nasza oferta zostanie wybrana do realizacji zamówienia.

10. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z wzorem umowy i zobowiązujemy się do jej podpisania po wyborze naszej oferty w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.

11. Oświadczamy, że nie jesteśmy objęci postępowaniem upadłościowym lub likwidacyjnym i nie zalegamy z uiszczeniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne i zdrowotne.

12. Osobą uprawnioną do kontaktu po stronie Oferenta jest:

Imię nazwisko .......................................................................

nr tel.
.......................................................................

nr faxu
.......................................................................

e-mail
.......................................................................

……………………………………………………

 Podpis upoważnionego przedstawiciela Oferenta
