         Załącznik nr 1 do SIWZ
.......................................... 


    

(pieczątka Wykonawcy)                                                                          Gmina Goleniów 

                        Plac Lotników 1

                        72-100 GOLENIÓW

FORMULARZ OFERTOWY
Wykonawca ..................................................................................................................................

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

(adres, nr telefonu, nr faksu, e-mail)
Po zapoznaniu się z materiałami przetargowymi składam swoją ofertę na:

„Utrzymanie kanalizacji deszczowej na terenie Gminy Goleniów”
za wartość bez podatku VAT (netto) ..................................... zł ( słownie: .....................................zł) 
powiększoną o podatek VAT,  którego stawka wynosi ...... %, tj.  wartość VAT w  wysokości.........zł 

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

to jest łącznie należność .................................... zł (cena oferty) (słownie:....................................zł)

Termin wykonania zamówienia: 30 kwietnia 2015 roku  

Gwarancja: 36 miesięcy 
Warunki płatności: minimum zgodne ze wzorem umowy będącym załącznikiem nr 8 do SIWZ.

Załącznikami do niniejszej oferty są: (wymienić)

1. .......................................................................................................................................................

2. .......................................................................................................................................................

3. .......................................................................................................................................................

4. .......................................................................................................................................................      

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

               (podpis osoby upoważnionej)

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

 (miejscowość, data)

