Załącznik nr 1
Zamawiający : Gmina Kętrzyn, 
ul. Kościuszki 2,
11-400 Kętrzyn                             
OFERTA
   Nazwa i adres WYKONAWCY :
............................................................................................................................................................................................................................................................................………….........…...............
............................................................................................................................……........................
NIP         .......................................................   
REGON  ......................................................
Adres, na który Zamawiający powinien przesyłać  korespondencję (jeżeli inny niż powyżej):
.................................................................................................................................................
numer telefonu: …......................................................... 
numer faksu:     …....................................…................. 
adres e-mail :    ............................................................. 
1.  Odpowiadając na zapytanie ofertowe na:
wykonanie kontroli okresowych obiektów na terenie Gminy Kętrzyn,
oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami zawartymi w zapytaniu ofertowym, za cenę ryczałtową - cena ofertowa za wykonanie kontroli wszystkich obiektów
w okresie dwóch lat wynoszącą: 
………………………. zł brutto, co wynika z poniższej tabeli:
	l.p.
	obiekt
	liczba sztuk
	cena jednostkowa netto [zł]
	cena jednostkowa brutto [zł]
	wartość brutto [zł] (cena jedn. brutto * liczba sztuk)

	1
	budynek użytkowy
	2
	
	
	

	2
	plac zabaw
	29
	
	
	

	3
	siłownia
	9
	
	
	

	Razem wartość brutto rocznie
	

	Cena ofertowa brutto za cały okres obowiązywania umowy (2 lata)
	


                                                                                                                ................................................
                                                                                                            (podpis wykonawcy)
2. Oświadczam, że:
a) posiadam/my uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień;
b) posiadam/my niezbędną wiedzę i doświadczenie; 
c) dysponuję/emy odpowiednim potencjałem technicznym i osobami zdolnymi do wykonania zamówienia;
d) znajduję/emy się w sytuacji finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia.
3. Kontrole okresowe przeprowadzone będą przez ................................................................
                                                                                                         (imię i nazwisko)
posiadającego/posiadającą wymagane przepisami prawa uprawnienia do wykonywania kontroli okresowych. Wykonawca zobowiązany jest dołączyć do oferty kopię uprawnień umożliwiających wykonywanie tych czynności w aktualnym stanie prawnym oraz kopię zaświadczenia o przynależności do właściwej izby samorządu zawodowego,
4. W przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy w  miejscu 
i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
5.  Wykonawca jest 1/ nie jest 1 płatnikiem podatku Vat.
......................., dn. _ _ . _ _ . _ _ _ _ 
                                      ...................................................
                                       (data)                                                             Imię i nazwisko oraz podpis osób
                                                                                                                                     uprawnionych do składania  oświadczeń
                                                                                                             woli w imieniu Wykonawcy

1 niepotrzebne skreślić
