ROZDZIAL NR 1

Nazwa VWWKONAWCY ......ccviiiiiiiiiiiiie i

KOd, MIEJSCOWOSE ....evvvivveirieirieiiie e sie e eee e sae e
WOJEWOUZEWO ...ttt eiee st nbeanae s
Ulica, nr domu, nrlokalu ...,

Numer telefonu VWWKONAWCY..........cceeiuiiiiiiiiiieniie e
Numer fax-u WAYKONAGWCY .........cooiiiiiiieiiie e
Firmowy adres e-mail VWWKONAWCY ..........ccoceiiiiiiniiiiiieiiiee,
Prezydent Miasta Legnicy
Plac Stowianski 8
59-220 Legnica

Formularz Oferty
1. Nawigzujgc do ogtoszenia z dnia .........ccccoeerenen. 2016r. o przetargu nieograniczonym na ,,Dostawe
wyposazenia elektroakustycznego w ramach zadania ,,Remont i rewaloryzacja Akademii Rycerskiej ul.
Chojnowska 2 w Legnicy” ja (m)y nizej podpisany(ni)i oferuje(my) zrealizowa¢ zamdwienie publiczne za
cene ryczattows brutto :
........................................... Z, (stownie ZbOtyCh: ... )
2. Termin realizacji : do 28.04.2016r.
3. Akceptuje(my) warunki ptatnosci okreslone : wg § 4 projektu umowy
4. OS$wiadczamy, ze na przedmiot zamowienia udzielamy rekojmi i gwarancji jakosci ..................... lat
(nalezy obowigzkowo wypetni¢ -wpisa¢ deklarowany okres gwarancji)
(min. 2 lata- max. 5 lat) - kryterium punktowane
5. Oswiadczamy , ze zabezpieczamy nieodptatny serwis gwarancyjny.
6. Oswiadczamy, ze  dokonaliSmy  podziatu  oferty na cze$¢ jawng  str.

(cze$¢ ta nie zawiera informacji stanowigcych tajemnice w rozumieniu przepisbw ustawy o zwalczaniu
nieuczciwej KoNKurencji) i CZeSC NMIEJAWNG STE. ...ccvieiieiieeiee e siie et see e ee e sae e sree e e nneenneas

7. Oswiadczam(my), ze zawarty w specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia projekt szczeg6towych
warunkéw umowy zostat przez nas zaakceptowany i zobowigzujemy sie w przypadku wyboru naszej oferty do
zawarcia umowy na wyzej wymienionych warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajgcego.

8. Oswiadczam(my), ze uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg na czas wskazany w specyfikacji istotnych
warunkow zamowienia.

9. Skfadam niniejszg oferte przetargowa we wiasnym imieniu/jako partner konsorcjum zarzadzanego przez

...................................................................................................................... (niepotrzebne
skreslic).
(nazwa lidera)
10. Osobg uprawniong do kontaktu z Zamawiajgcym jest:

IMIQ 1 NAZWISKO ....ooeiiiiiiii e

Numer telefonu ........ooevvveeeiieeeeeee e , nUMEr FakSU vovvvvveeeeeeeeeeeeee e :
mail.......coooveviii
11 Zatacznikami do niniejszej oferty sg :

(L) o

(2) o

Podpisano

(nazwa, adres)



