
                                                                                                                 Załączniki nr 2 
do Zaproszenia nr ZL.99.2015.GK 
z dnia …............................ r 
 
Formularz Ofertowy Wykonawcy 
 
Dane dotyczące wykonawcy: 
Nazwa: …..................................................... 
Siedziba: ….......................................................... 
Adres poczty elektronicznej; …............................................... 
Strona internetowa: …......................................................... 
Numer telefonu: …..................................................... 
Numer faksu: ….......................................................... 
Numer REGON: …............................................................. 
Numer NIP : ….................................................................... 
 
Dane dotyczące zamawiającego: 
Gmina Rzgów, Pl 500 lecia 22, 95-030 Rzgów 
 
Zobowiązania wykonawcy; 
Nawiązując do Zaproszenia Nr ZL.99.2015.GK do złożenia oferty na zamówienie o 
wartości poniżej 30 000 Euro na konserwację oświetlenia ulicznego będącego własnością 
Gminy Rzgów w 2016 r oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami 
Zaproszenia do złożenia oferty za cenę: 
– cena netto za konserwację jednego punktu oświetleniowego miesięcznie 
(zł) ........................ 
– słownie …......................................... 
– podatek VAT (23%) …......................................... 
– słownie ….......................................................... 
– cena brutto za konserwację jednego punktu oświetleniowego miesięcznie 
( zł )..................... 
– słownie …...............................................                                                                                                  
Cena brutto za cały okres trwania zamówienia zostanie obliczona w następujący  sposób: 
– liczba punktów oświetleniowych x cena za konserwację jednego punktu 
oświetleniowego x liczba miesięcy 
Oświadczam, że: 
Wymagany czas wykonania zadania/okres obowiązywania umowy: od 01.01.2016 r do 
31.12.2016 r 
Termin płatności: 30 dni od dnia prawidłowo wystawionej faktury VAT. 
 
Osoby do kontaktów z Zamawiającym: 
Osoba/ osoby do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialne za wykonanie zobowiązań 
umowy: 
…......................................................... tel. kontaktowy, mail: …........................................ 
 
 
                                                                                         …..................................................... 


