
Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego
FORMULARZ OFERTY
Zamawiający
Urząd Marszałkowski Województwa Dolnośląskiego
Wybrzeże Słowackiego 12- 14, 50- 411 Wrocław

Wykonawca
Nazwa Wykonawcy:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Adres Wykonawcy:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
tel.  …………………………………………………………………..…… fax ……………………………………………………………………
e- mail …………………………………………………………………………………………………………………………………………….…
REGON …………………………………………………… NIP ………………………………………………………………………………….
KRS (o ile występuje)……………………………....
 
Imię i nazwisko osoby/osób uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Dane osoby (imię, nazwisko, telefon, adres e-mail) do bezpośrednich kontaktów w trakcie realizacji umowy strony:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

OFERTA NA
wykonanie analizy rynku Elektrycznych Zespołów Trakcyjnych w Polsce (z wyłączeniem EZT wysokich prędkości) w roku 2013 i w r. 2012 w kontekście przetargu „Dostawa jedenastu nowych Elektrycznych Zespołów Trakcyjnych na potrzeby realizacji zadań przewozowych przez Spółkę Koleje Dolnośląskie S.A.”, ze szczególnym uwzględnieniem Zadania A: „Dostawa sześciu nowych, trójczłonowych Elektrycznych Zespołów Trakcyjnych na potrzeby realizacji przez Spółkę Koleje Dolnośląskie S.A. zadań przewozowych na potrzeby
komunikacji miejskiej i podmiejskie” ogłoszonym przez KD w dniu 30 lipca 2013 r. https://www.kolejedolnoslaskie.eu/pl/przetarg-na-dostaw%C4%99-11-ezt-%C3%B3w.html

Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia za kwotę:

 ……………………………… zł netto (słownie:   ..……………………………………………………………………………………… zł),

………………………………. zł brutto (słownie: ……………………………………………………………………………………….. zł)

1. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią zapytania ofertowego i przyjmuję warunki w nim zawarte.
2. Oświadczam, że w cenie oferty uwzględnione zostały wszystkie koszty wykonania przedmiotowego zamówienia.
3. Oferuję wykonanie zamówienia w terminie określonym w zapytaniu ofertowym.

…………………………………………………….
(miejscowość, data)
…………………………………………………………………………………………
(podpis osoby/osób uprawnionych do reprezentowania wykonawcy)
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