Znak spr: SA.270.60.2021
FORMULARZ OFERTY

W postepowaniu na ,,Oczyszczenie saperskie fragmentu oddziatu 40-a
oraz kontrole czesci powierzchni
na ktérej byly wykonywane prace podczas "RIOST" w latach 2014-2015”

1. NAZWA | ADRES WYKONAWCY UBIEGAJACEGO SIE O UDZIELENIE
ZAMOWIENIA!

Nazwa firmy:

Sktadajgc oferte w niniejszym postepowaniu oferujemy wykonanie catosci zaméwienia pn.
,Oczyszczenie saperskie fragmentu oddziatu 40-a oraz kontrola czesci powierzchni na ktorej
byly wykonywane prace podczas "RIOST" w latach 2014-2015".

za cene brutto:

SIOWNIE ZIOTYCRN. .o ,
zgodnie z ponizszg tabela:

c Cena c
Czynnos¢ ‘. . ena Oferty Stawka ena
wykonywana llosé jednostkowa netto podatku VAT Oferty
w ramach zamoéwienia [ha] netto (kol.2 x kol.3) % brutto
zt/ha [Zl] [ ] kol.4 +VAT
1 2 3 4 5 6
Zadanie | 9,51
Zadanie Il 5,00

! Niepotrzebne skresli¢




Zobowigzuje sie wykona¢ przedmiot zamoéwienia w terminach okreslonych przez
Zamawiajgcego .

Oswiadczam, ze dysponuje minimum 5 sprawnymi wykrywaczami metalu zgodnymi z
opisem zamieszczonym w pkt. 4.5.a Zaproszeniu do sktadania ofert.

Oswiadczam, ze dysponuje minimum $ osobami petnigcymi funkcje pracownik fizyczny —
saper posiadajgcymi uprawnienia okreslone w pkt. 4.5.b Zaproszeniu do skfadania ofert.

Oswiadczam, ze dysponuje minimum 1 osobg petnigcg funkcje kierownika prac
saperskich posiadajgcym uprawnienia okreslone w pkt. 4.5.c Zaproszeniu do sktadania
ofert.

Akceptuje warunki ptatnosci okreslone we wzorze Umowy.
Zamowienie zrealizuje sam bez udziatu podwykonawcéw.

Oswiadczam, Zze zapoznatem sie z opisem przedmiotu zamowienia (Zatgcznik nr 1 do
zaproszenia do sktadania ofert) oraz projektem umowy (Zatgcznik nr 2 do zaproszenia do
sktadania ofert) i przyjmujemy je bez zastrzezen. Ponadto w przypadku wyboru naszej
oferty zobowigzujemy sie do zawarcia umowy zgodnej z ofertg, na warunkach okreslonych
w opisie przedmiotu zamowienia w miejscu i terminie wyznaczony przez Zamawiajgcego.

. Zalgcznikami do oferty, stanowigcymi jej integralng czes¢ sa:

)P ;
) PP ;
) RPN ;
P ;
o) IR PRSP ;
........................................ dnia ....ccccceeeeene

(podpisy i pieczgtka uprawnionych
przedstawicieli Wykonawcy)



