Zatacznik Nr 4 do zapytania ofertowego wzdr formularza Oferty - Cze$¢€ |

Fundusze Rzeczpospolita WOJEWODZTWO Unia Europejska
Europejskie Polsk KUJAWSKO-POMORSKIE Europejski Fundusz
Program Reglonalny - QiSKe JAWSKO- Rozwoju Regionalnego

OFERTA

Dotyczaca zamdwienia pn.:

»Realizacja dziatari informacyjno-promocyjnych (promociji) dla Projektu pn. ,Budowa bus pasa
w ul. Waly lagiellofiskie na odcinku od ul. Nowy Rynek do ul. Zboiowy Rynek”
wspétfinansowanego ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach
Regionalnego  Programu Operacyjnego  Wojewdédztwa Kujawsko - Pomorskiego
na lata 2014 - 2020.

Czesé |

Ja/my nizej podpisany/ni :

dziatajac w imieniu i na rzecz:

*)

(nazwa (firma) i doktadny adres Wykonawcy/Wykonawcéw)

REGON: *) NIP: *)

*) w przypadku sktadania oferty przez podmioty wystepujgce wspdinie poda¢ nazwy(firmy) i doktadne adresy
wszystkich wspéinikow spotki cywilnej lub cztonkéw konsorcjum oraz ich Regony i NIP-y)

1. Deklarujg/my wykonanie przedmiotu zaméwienia na warunkach okreslonych w opisie
przedmiotu zamdwienia (OPZ) oraz wzorze umowy:

za cene brutto : PLN,
(stownie: ),
= Podatek VAT: stawka VAT %, kwota PLN,
(stownie: ),
® Cena netto : PLN,
(stownie: ),
Cena Warto$§é
Przedmiot zaméwienia Tlosé jednostkowa Wa[::(}fz ]:l; i podatku VAT Wa;:‘c)J;éLl])\;utto
L.p. netto [w PLN] [w PLN]
Zaprojektowanie,

wykonanie, dostawa i 2 szt
montaz w terenie tablic ’
informacyjnych

Stronal:z2



wzér formularza Oferty C2€$€ |

2. Niniejsza oferta pozostaje wazna 30 dni od dnia otwarcia ofert.

3. Adres Wykonawcy do korespondenciji:

na adres :

Nr faxu :

e-mail :

4. Osoba uprawniong do kontaktéw z Zamawiajacym jest:

osiagalng pod Nr tel.: , faxu: __, e-mail: _
w godz.: od do
Data
(podpis wykonawcy)
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