Załącznik nr 2 do zapytania ofertowego
Oznaczenie sprawy: P-118/17


FORMULARZ OFERTOWY

Nazwa firmy ………………………………………………………………………………………………………..…………………
Z siedzibą ………………………………………………………………………..……………………………………………………..
TEL. ………………………………………………… FAKS .……………………………………………………….
E-MAIL: ……………………………………………………………………………………………………………….

Składając ofertę, na „Wykonanie konserwacji parkietu w Terminalu na antresoli na Lotnisku Warszawa/Modlin”, w związku z  zapytaniem ofertowym z dnia ……….…….…….., niniejszym oświadczamy, że:
1. Przedmiot zamówienia wykonamy zgodnie z wymaganiami Zamawiającego, wynikającymi z treści zapytania ofertowego, w nieprzekraczalnym terminie, o którym mowa w punkcie 4 zapytania ofertowego.
2. Na przedmiot zamówienia polegający na uzupełnieniu ubytków w parkiecie udzielamy gwarancji ………………. (min. 36 m-cy), zgodnie z wymaganiami opisanymi w treści zapytania ofertowego.
3. Oferujemy wykonanie zamówienia za cenę: 
brutto  .............................................. zł
(słownie: .............................................................................................................................)
kwota podatku VAT ................................ zł
netto ................................................ zł, 
	W cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty związane z prawidłową realizacją zamówienia.

Ponadto,
1. Oświadczamy, iż zapoznaliśmy się z treścią zapytania ofertowego i nie wnosimy do niego zastrzeżeń oraz otrzymaliśmy wszelkie niezbędne informacje do przygotowania oferty.
2. Akceptujemy wskazany czas związania ofertą – 30 dni. Termin ten rozpoczyna się wraz z upływem terminu składania ofert.
3. Akceptujemy 30 dniowy termin płatności i warunki płatności, gdzie wynagrodzenie będzie płatne w sposób opisany w treści wzoru zamówienia, stanowiącego załącznik nr 5 do zapytania ofertowego. 
4. W razie wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do realizacji przedmiotu zamówienia w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
5. Ofertę składamy wraz z załącznikami:
1)  ……………………………………………………………………………………………………
2) ……………………………………………………………………………………………………



..............................................., dn. .........................
		miejscowość,			 data



...............................................................................
  podpis i pieczątka imienna uprawnionego(-ych)
przedstawiciela(-i) Wykonawcy





























Załącznik nr 3 do zapytania ofertowego
Oznaczenie sprawy: P-118/17



O ś w i a d c z e n i e
Nazwa i adres Wykonawcy ..........................................................................................................
.....................................................................................................................................................
(w przypadku Wykonawców występujących wspólnie należy wymienić wszystkich Wykonawców)

Ubiegając się o udzielenie zamówienia na  „Wykonanie konserwacji parkietu w Terminalu na antresoli na Lotnisku Warszawa/Modlin”, oświadczam/y, że spełniam/y poniższe warunki udziału w postępowaniu:

1) Posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli ustawy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień,
2) Posiadania niezbędnej wiedzy i doświadczenia do wykonania zamówienia,
3) Dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,
4) Znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.


..............................................., dn. .........................
		miejscowość, 			data



...............................................................................
 	podpis i pieczątka imienna uprawnionego(-ych)
	przedstawiciela(-i) Wykonawcy











Załącznik nr 4 do zapytania ofertowego 
Oznaczenie sprawy: P-118/17 


WYKAZ WYKONANYCH USŁUG

Nazwa i adres Wykonawcy ..........................................................................................................
.....................................................................................................................................................

	Lp.
	Przedmiot zamówienia

	Wartość zamówienia
(netto PLN)
	Okres realizacji zamówienia
(od dd/mm/rrrr,
do dd/mm/rrrr)
	Zamawiający 
(nazwa i adres)

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	



UWAGA!
Należy dołączyć dokumenty potwierdzające, że usługi zostały wykonane w sposób należyty.


..............................................., dn. .........................
                 miejscowość                                                        data



...............................................................................
  podpis i pieczątka imienna uprawnionego(-ych)
[bookmark: _GoBack]przedstawiciela(-i) Wykonawcy


4 / 4

