[image: ]Załącznik nr 2 do ROZEZNANIA CENOWEGO
NA POTRZEBY DOKONANIA SZACOWANIA WARTOŚCI ZAMÓWIENIA
[bookmark: _GoBack]					................................... dnia .................................
                                                    	                    	 (miejscowość)				
Zamawiający: 
Środowiskowy Dom Samopomocy „Słoneczny Dom” w Gołdapi.
ul. 1 Maja 21, 19-500 Gołdap
SDS.261.1.2025

Nazwa i siedziba wykonawcy (dokładny adres, nr telefonu/fax, NIP, REGON)
…........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Formularz ofertowy

Nawiązując do rozeznania cenowego na potrzeby dokonania szacowania wartości zamówienia na: „Świadczenie usługi transportu uczestników Środowiskowego Domu Samopomocy „Słoneczny Dom” w Gołdapi w okresie 1 stycznia 2026 r. do 31 grudnia 2026 r.”
1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie   z wymogami opisu przedmiotu zamówienia za:
a) .......................................... cena netto (bez podatku VAT)  za 1 km;
             (słownie złotych: .........................................................................................................)
b) ........................................... kwota podatku;

c) ......................................... cena brutto (z podatkiem VAT) za 1 km;
            (słownie złotych: .........................................................................................................)

2. Oświadczenia Wykonawcy:
a) Oświadczam, że zapoznałem(-am) się z opisem przedmiotu zamówienia i akceptuję warunki jego realizacji.
b) Oświadczam, że posiadam kwalifikacje niezbędne do wykonania niniejszego zamówienia.
c) Oświadczam/y, że wypełniłem/wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem/pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
   
                                                                                                                                       ……………………………………….
      Data i podpis                                                                                                                  
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