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	Pieczęć oferenta
	

	
	
	

	
	
	


	Załącznik nr 1


OFERTA
do ogłoszenia o zamówieniu nr 3/POIR/3.2.2/2016
W związku z zapytaniem ofertowym nr 3/POIR/3.2.2/2016 firmy Zakładu „RPOL” Roman Polit, z siedzibą w Mielcu, na dostawę 6 sztuk form wtryskowych, realizowanego w ramach projektu współfinansowanego ze środków Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego, Programu Operacyjnego Inteligentny Rozwój na lata 2014-2020, przedkładamy poniższą ofertę

I. NAZWA I ADRES OFERENTA:

	Nazwa: 
	
	

	Adres: 
	
	

	Nr tel:
	
	

	NIP:
	
	

	REGON:
	
	

	Nr KRS
	
	

	Adres e-mail:
	
	


II. NAZWA I ADRES ZAMAWIAJĄCEGO:

Zakład „RPOL” Polit Roman
ul. Wojska Polskiego 6D
39-300 Mielec
III. WARTOŚCI OFERTY

	Forma wtryskowa – Pierścień malaksera - cena netto w PLN
	

	Forma wtryskowa – Oś malaksera - cena netto w PLN
	

	Forma wtryskowa – Piasta tarczy - cena netto w PLN 
	

	Forma wtryskowa – Tarcza wyrzucająca – cena netto w PLN
	

	Forma wtryskowa – Popychacz - cena netto w PLN
	

	Forma wtryskowa – Popychacz mały - cena netto w PLN
	

	Wysokość proponowanej przez Oferenta łącznej ceny netto w PLN
	

	słownie
	

	Wysokość proponowanej przez Oferenta  łącznej ceny brutto w PLN
	

	słownie
	

	Deklarowany termin realizacji dostawy ( data )
	

	Oferowany okres gwarancji  ( liczba miesięcy )
	

	Oferowany czas  naprawy gwarancyjnej ( liczba dni )
	


IV. OŚWIADCZENIA

Oświadczam, że cena zawiera wszystkie koszty związane  z realizacją przedmiotu zamówienia określone w pkt. I.1 „opis przedmiotu zamówienia”

Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze z zapytaniem ofertowym nr 3/POIR/3.2.2/2016, nie wnosimy do niego zastrzeżeń i przyjmujemy warunki w nim zawarte oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty.

Oświadczamy, że uważamy się związanych niniejszą ofertą przez czas 30 dni licząc od upływu terminu składania ofert.

V. ZAŁĄCZNIKI DO OFERTY

1. Oświadczenie o braku powiązań z Zamawiającym.
2. Oświadczenie o nie zalegania z uiszczeniem podatków, opłat, składek                                na ubezpieczenie społeczne.
3. Oświadczenie o postępowaniu likwidacyjnym  lub upadłościowym.

VI. PODPISY OSÓB UPEŁNOMOCNIONYCH DO REPREZENTOWANIA OFERENTA                  I SKŁADANIA OŚWIADCZEŃ WOLI W JEGO IMIENIU

	
	
	

	Miejscowość i data
	
	Podpis osoby uprawnionej

	
	
	Podpis osoby uprawnionej


Załączniki:
1. Oświadczenie o braku powiązań z zamawiającym

2. Oświadczenie o nie zalegania z uiszczeniem podatków, opłat, składek na ubezpieczenie społeczne
3. Oświadczenie o postępowaniu likwidacyjnym   lub upadłościowym
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