Zalacznik nr 1
FORMULARZ OFERTOWY

1. Nazwaiadres ZAMAWIAJACEGO:

Gmina Ciechocin, Ciechocin 172, 87-408 Ciechocin
tel. 56 683 77 81, fax. 56 683 77 08; adres strony internetowej: www.ciechocin.pl;
e-mail:ciechocin@ciechocin.pl

2. Nazwa przedmiotu zamowienia:

» Transport oraz odzysk lub unieszkodliwienie odpadow z folii rolniczych, siatki i sznurka do
owijania balotow oraz opakowan po nawozach i typu Big-Bag z terenu Gminy Ciechocin”
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4. Odpowiadajac na zapytanie ofertowe, OFERUJEMY ceng transportu odzysku lub unieszkodliwienia
odpadéw z folii rolniczych za 1 Mg:
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5. Odpowiadajac na zapytanie ofertowe, OFERUJEMY cene transportu odzysku lub
unieszkodliwienia odpadéw z siatki i sznurka do owijania balotow oraz opakowan po nawozach i
typu Big-Bag za 1 Mg:
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6. OFERUJEMY ceng za realizacj¢ zamowienia za kwote:
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7. Oswiadczamy, Ze:

x  zapoznali$my si¢ z warunkami zawartymi w zaproszeniu do sktadania ofert;
x  zdobylismy konieczne informacje potrzebne do wiasciwego wykonania zamowienia;

x posiadamy uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli ustawy
naktadaja obowiazek posiadania takich uprawnien;

x  posiadamy niezbedng wiedz¢ i doswiadczenie oraz dysponujemy potencjalem technicznym
i osobami zdolnymi do wykonania zamoéwienia/zlecenia;

x  znajdujemy si¢ w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajgcej wykonanie zamowienia;

x w cenie oferty zostaly uwzglednione wszystkie koszty zwiazane z wykonaniem przedmiotu
zamoOwienia;

x  zapoznali$my si¢ z postanowieniami Wzoru umowy i zobowigzujemy si¢, w przypadku wyboru

naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejsza ofertg, w miejscu i terminie wyznaczonym
przez Zamawiajacego.

(podpis osoby upowaznionej)
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