Załącznik Nr 1
................................................................. 
                         (nazwa Wykonawcy)

………………………………………………………..

……………………………………………………….

                          /dokładny adres/

……………………………………………………….

                           /telefon; fax/

REGON……………………………………………..

NIP…………………………………………………..

  O F E R T A    W Y K O N A W C Y
                                                                                            Do

                                                                                            Urzędu Gminy

                                                                                            w Orońsku

                                                                                            ul. Szkolna 8

Nazwa przedmiotu zamówienia:
”Remont sal lekcyjnych i wyposażenie klasy „O” 

w Publicznej Szkole Podstawowej w Guzowie”.

Zamawiający: 
Gmina Orońsko
1. Deklaracja Wykonawcy
           Niniejszym oświadczamy, że:

1.1. Zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i przyjmujemy ją bez zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

1.2.  Oferujemy się wykonać zgodnie z warunkami zawartymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia i dokumentacją w cenie podanej w pkt. 1.3. zadanie inwestycyjne pn.:

                         „Remont sal lekcyjnych i wyposażenie klasy „O” 

                          w Publicznej Szkole Podstawowej w Guzowie”
1.3. Cena .

	Nazwa zadania
	Cena oferty

(netto) w zł
	Podatek VAT

   ……….%
	Cena brutto oferty

(netto + VAT) w zł 

(zgodnie z załączonym kosztorysem ofertowym).

	Remont sal

 i wyposażenie. klasy „O” w PSP Guzów.
	
	
	


2.  Termin wykonania:   do ……………………….  2009 roku.
3.  Udzielamy ....................... miesięcznej gwarancji (minimum 36 miesięcy) na wykonanie zadania licząc od dnia dokonania odbioru ostatecznego robót.

4.  Proponujemy termin płatności za wykonane zadanie: .........................................
                                                                                               (podać liczbę dni)/co najmniej 30 dni/
5.  Kierownikiem budowy będzie: .................................................................................... zamieszkały............................................................................................................zatrudniony w naszej firmie na czas nieokreślony*, na czas określony-do dnia.............................* 
na innych zasadach:......................................................................................................*

      6. Informujemy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą w okresie wskazanym 
           w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

     7.  Roboty objęte zamówieniem zamierzamy wykonać        sami    /   przy udziale 
            podwykonawców*
            Podwykonawcom zamierzamy powierzyć (zlecić) n/w roboty budowlane:

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

 W załączeniu przedkładamy następujące dokumenty stanowiące integralną część niniejszej  

     ofert:

1) ......................................................................................................................................

2) ......................................................................................................................................

3) ......................................................................................................................................

4) ......................................................................................................................................

5) ......................................................................................................................................

6) ......................................................................................................................................

7) ......................................................................................................................................

8) ......................................................................................................................................

9) ......................................................................................................................................

10) ......................................................................................................................................

Dnia, ........................................ 2009r.                        .......................................................

 
                                                                                             (podpis osoby upełnomocnionej)

 * - niepotrzebne skreślić
