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Załącznik nr 1 do oferty z dnia 29.11.2016 r.

Szczecin, dnia................. 2016 r.

…………………………………………………..

(Pieczęć firmowa Wykonawcy)

OŚWIADCZENIE

dot. zapytania ofertowego z dnia 29.11.2016 na obsługę w zakresie dostaw niegazowanej wody źródlanej wraz z instalacją urządzenia grzewczo –chłodzącego w terminie od 01.01.2017 r. do 31.12.2017 r.

Składając ofertę w odpowiedzi na zapytanie ofertowe na ........................................................... 
Regionalnego Biura Gospodarki Przestrzennej Województwa Zachodniopomorskiego w Szczecinie 


Ja/My niżej podpisany/i

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

(Imię i nazwisko Przedstawiciela/Przedstawicieli upoważnionego/ych do reprezentowania Wykonawcy)

Reprezentując

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

(Pełna nazwa Wykonawcy)

oświadczam/y, że przyjmujemy bez zastrzeżeń opis przedmiotu zamówienia.


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

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

     (Miejscowość, data) 


(podpis Przedstawiciela/Przedstawicieli  Upoważnionych
 






do reprezentowania Wykonawcy)

Załącznik nr 2 do oferty z dnia 29.11.2016 r.

Szczecin, dnia................. 2016 r.

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

pieczęć/adres Oferenta
FORMULARZ OFERTY
dot. zapytania ofertowego z dnia 29.11.2016 na obsługę w zakresie dostaw niegazowanej wody źródlanej wraz z instalacją urządzenia grzewczo –chłodzącego
Specyfikacja kosztowa:
	Lp.
	Kryteria cenowe
	Cena

netto / w zł
	Cena 
brutto / w zł

	1.
	Cena 1 butli (poniżej 5-ciu)
	
	

	2.
	Pakiet 5 butli
	
	

	3.
	Cena 1 butli dodatkowej (powyżej 5-ciu)
	
	

	4.
	Kaucja za butle
	
	

	5.
	Kaucja za urządzenie grzewczo-chłodzące
	
	

	6.
	Sanityzacja /m-c
	
	

	7.
	Cena kubków jednorazowych do napojów zimnych i ciepłych 100 szt.
	
	

	8.
	Czynsz za dystrybutor /m-c
	
	

	9.
	Czynsz za podajnik do kubków jednorazowych, stojak do butli /m-c
	
	


Specyfikacja rodzajowa:

	Lp.
	Kryteria rodzajowe:

	1.
	Ogólna zawartość soli mineralnych w mg/l,
	

	2.
	Miejsce (źródło) ujmowania wody
	


Wykonawca oświadcza, że spełnia wymagania dotyczące świadczenia usług zgodnie z przepisami określonymi w pkt. 4 zapytania ofertowego.
......................................

(podpis osoby upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy)
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