Załącznik nr 3 
Dane  wykonawcy:

Nazwa ……………………………………………………………………………….

Adres  ………………………………………………………………………………

Nr telefonu……………………………………………………………………

Adres e-mail:.........................................................................................

NIP ……………………………………………………………………………..........

REGON ……………………………………………………………………………...

FORMULARZ OFERTOWY.
Nawiązując do zaproszenia do złożenia oferty  na realizację zadania pn.: 

Budowa zaplecza socjalnego dla boiska sportowego na działce nr 10/7 w miejscowości Uścikowo w ramach realizacji zadania pn. ”Zakup zaplecza socjalnego wraz z wykonaniem niezbędnej infrastruktury technicznej na potrzeby boiska sportowego w miejscowości Uścikowo”
1. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za:
cenę netto: ..................................... zł; podatek VAT: .................................. zł
       cenę brutto: .................................... zł (słownie: ......................................................................................... złotych).
2. Termin realizacji zamówienia: zgodnie z Wytycznymi. 
3. Wyrażam zgodę na warunki płatności określone w zapytaniu ofertowym.
4. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
5. Oświadczam, że spełniam warunki określone przez Zamawiającego.
6. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia       2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2022 r. poz. 835 ze. zm.)”.
7. Załącznikami do niniejszego formularza oferty stanowiącego integralną część oferty są: szczegółowy kosztorys ofertowy, przedmiar robót.



[bookmark: _Hlk132276628]                                                                                                                                     .............................................................
                                                                                                                         Podpis  osoby uprawnionej
Data………………………………………

