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Załącznik nr 1
FORMULARZ OFERTOWY 
[bookmark: _Hlk201051006]Tytuł zamówienia: Usługa wykonania obowiązkowych przeglądów budowlanych, zgodnie z Ustawą Prawo budowlane art. 62 ust. 1 pkt. 1) i 2), w budynku przy ul. Kopernika 46 a w Olsztynie.

Dane dotyczące Wykonawcy:
	Nazwa
	

	Adres siedziby
	

	Adres do korespondencji 
(jeżeli jest inny niż adres siedziby)
	

	Nr telefonu
	

	E-mail główny Wykonawcy
	

	NIP
	

	REGON
	

	Numer KRS
(jeśli dotyczy)
	

	Podstawa prawna do reprezentacji (wpis do KRS, CEiDG, pełnomocnictwo)
	



Ja niżej podpisany(a), …...........................................................................................................................
działając w imieniu i na rzecz …..............................................................................................................
w odpowiedzi na przedmiotowe zapytanie o informację, w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy oświadczam, że oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia, zgodnie z wymaganiami zawartymi w opisie przedmiotu zamówienia za cenę:
	Cena netto w PLN
	

	Wartość należnej stawki VAT w%
	

	Cena brutto w PLN
	



Ponadto oświadczam, że:
1. pozostaję związany niniejszą ofertą na okres 30 dni licząc od ostatecznego terminu składania ofert;  
2. wypełniam obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*


_____________________________________________
Podpis Wykonawcy

*) W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia Wykonawca nie składa oświadczenia w tym zakresie i może usunąć treść oświadczenia lub dokonać jego wykreślenia.
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