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(pieczęć firmy) miejscowość, data

FORMULARZ OFERTOWY

Dane Wykonawcy

Nazwa:

Siedziba:

Adres poczty elektronicznej :

strona internetowa:

Numer telefonu: 0 (x*;

Numer faksu: 0 (ł'x;

Numer REGON:

Numer NIP:

Nawiązując do zapytania ofeftowego na:

Deklarujemy termin płatnoŚci faktur w ciągu t4 dni od dnia złożenia faktury

u Zamawiającego.

Osobą/osobami do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialnymi za wykonanie zobowiązań

umowy jest/są:

tel. kontaktowy, faks:

zakres odpowiedzia lności :



OŚwiadczen ie doĘczące posta nowień za pyta n ia ofeftowego :

1. oświadczamyl że w cenie oferty zostaĘ uwzględnione wszystkie koszĘ

wykonania zamówienia i realizacji przyszłego Świadczenia ora4 że cena nie

zostanie zmieniona w trakcie wykonywania przedmiotu umowy.

2. oświadczamy, że określone w zapytaniu ofeńowym wymagania stawiane

Zleceniobiorcy oraz postanowienia umowy zostaĘ przez nas zaókceptowane

bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się w wypadku wyboru naszej oferĘ do

zawarcia umowy w terminie wyznaczonym przez Zleceniodawcę.

3. oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyine przewidziane

w aft. 13 tub aft. 14 RODOI) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe

bezpośrednio Iub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie

zamówienia w niniejszym postępowaniu.x

DokumenĘ składające się na ofertę:

(czytel ny podpis Zleceniobiorcy)

1) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 20161679 zdnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób
fizycznych w związku z przeŃarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego pzepływu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46ME (ogólne rozpoządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 1 1 9 z 04.05.2016, str. 1).

* W pzypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi

wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do ań. 13 ust.4lub ań. 14 ust, 5 RODO treści oŚwiadczenia

wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
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