............................................................................ 
(pieczęć adresowa Wykonawcy) 
NIP**): .................................................... 
REGON**):............................................. 
tel.**): ..................................................... 
adres e – mail**): .................................... 

FORMULARZ OFERTOWY

Zamawiający: 
Komenda Miejska 
Państwowej Straży Pożarnej w Gdyni  
ul. Władysława IV 12/14
81-353 Gdynia

W odpowiedzi na zapytanie ofertowe znak PT.2370.9.2023 z dnia 30 listopada 2023r. na realizację usługi utrzymania czystości polegająca na sprzątaniu pomieszczeń znajdujących się w budynku Komendy Miejskiej Państwowej Straży Pożarnej w Gdyni przy ul. Władysława IV 12/14

Ja/My, niżej podpisany/i, 
[bookmark: _GoBack]_______________________________________________________________________ 
działając w imieniu i na rzecz: 
_______________________________________________________________________ 
1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za kwotę: 

	Zakres czynności
	Koszt za 1 miesiąc świadczenia usługi netto
	Stawka VAT
	Koszt za 1 miesiąc świadczenia usługi  brutto (z VAT) 

	Komenda Miejska PSP
	zł
	%
	zł

	Miejskie Centrum Zarządzania Kryzysowego
	zł
	%
	zł

	Wydział Zarządzania Kryzysowego i Ochrony Ludności
	zł
	%
	zł



2. Przedmiot zamówienia wykonamy w terminie do 01.01.2024 do 31.12.2024r. 
3. Oświadczam/y/, że cena brutto zawiera wszystkie koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia oraz, że do wyliczenia poszczególnych cen i wartości brutto, zastosowaliśmy właściwą stawkę podatku od towarów i usług (VAT) w wysokości procentowej obowiązującej w dniu składania oferty.
3. Oświadczam/y, iż jesteśmy związani niniejszą ofertą do dnia 31.12.2023r. 
4. Oświadczam/y, że zapoznaliśmy się z treścią zapytania ofertowego znak PT.2370.9.2023 z dnia 30 listopada 2023r  oraz postanowieniami zawartymi w projekcie umowy (Załącznik nr 3) i zobowiązujemy się, w przypadku wyboru naszej oferty jako najkorzystniejszej, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 
5. Oświadczam/-y, że zapoznałem się KLAUZULA INFORMACYJNA dot. danych przetwarzanych w związku z prowadzeniem korespondencji w tym skarg wniosków, rejestru korespondencji i osób fizycznych prowadzących jednoosobową działalność gospodarczą świadczące usługi, tzw. kontrahenci stanowiący załącznik nr 4 do Zapytania ofertowego.






……………………….. dnia ……….. 20 … roku 


...................................................... 
miejscowość i data 




......................................................................... 
/Podpis, pieczęć osoby upoważnionej do podpisywania ofert/


