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Zał. nr 1         Postępowanie nr 7/PZ/2023 

FORMULARZ OFERTOWY 

postępowanie o udzielenia zamówienia  o wartości nieprzekraczającej 130.000 złotych netto 

 

Nazwa i adres Zamawiającego: Leśny Park Kultury i Wypoczynku „Myślęcinek” Sp. z o.o. w 

Bydgoszczy u. Gdańska 173-175, 85-674 Bydgoszcz  

Nazwa Wykonawcy i adres :  

 

...................................................................................................................................................................  

................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................  

Dane Wykonawcy:  

Numer telefonu......................................... Numer faxu :......................................  

 

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

 

Nr NIP :....................................................Nr REGON :........................................  

1. Oferuję usługę weterynaryjną zgodnie z charakterystyką zadania zawartą w opisie 

przedmiotu zamówienia w ogłoszeniu:  

 

Wartość brutto łączna zadania rocznie: .................................................................................. zł 
(wartość brutto miesięcznie x 12 m-cy)  

(słownie:......................................................................................................................................) 

Wartość brutto zadania miesięcznie: …………………….…………………………………...………….…………. zł 
(wartość netto + podatek VAT) 

Wartość netto łączna zadania miesięcznie: .............................................................................. zł  

 

Stawka podatku VAT %: ………………………..% 

 

Podatek VAT zadania miesięcznie: …........................................................................................ zł 
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2. Oświadczam, że czas reakcji od zgłoszenia przez Zamawiającego do momentu przyjazdu do 

Ogrodu Zoologicznego nie przekroczy: 

 

 

 

…………………….. (słownie …………………………………………………………) godzin 

 
Uwaga: wskazany czas nie może być dłuższy niż 2 godziny 

 

3. Lekarz weterynarii (imię i nazwisko), który będzie realizował usługę w imieniu Wykonawcy:  

 

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Oświadczam, że  

1.1. zadeklarowane wyżej ceny zwierają wszystkie koszty składające się na wykonanie z należytą 

starannością niniejszego zamówienia, na warunkach określonych w ogłoszeniu, 

1.2. projekt umowy został przeze mnie zaakceptowany i w razie wybrania mojej oferty zobowiązuję 

się do jej podpisania w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego,  

1.3. zobowiązuję się świadczyć usługę zgodną z przedmiotem zamówienia dla Zamawiającego 

ul. Gdańska 173-175 w Bydgoszczy,  

1.4. uważam się za związanego z ofertą na czas wskazany w ogłoszeniu, 

1.5. posiadam uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli ustawy 

nakładają obowiązek posiadania takich uprawnień,  

1.7. posiadam niezbędną wiedzę i doświadczenie oraz potencjał techniczny, a także dysponują 

osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,  

1.8. znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia, 

1.9. termin wykonania zadania 12 miesięcy od daty podpisania umowy. 

 

 

 

......................................................  

(podpis, data) 


