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[bookmark: _GoBack]Załącznik nr 1 do Zapytania ofertowego 
z dnia 18 września 2018 r. 

Pieczęć Wykonawcy
…………………….	

ODPOWIEDŹ NA ZAPYTANIE

Ja (My), niżej podpisany (ni) ………………………………………………………………….
	…….. działając w imieniu i na rzecz:
Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa      …………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………..
Siedziba    ………………………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………….
nr telefonu  	…………………………………….
nr faxu     ………………………………………………………………………………………
e-mail  …………………………………………………………………………………………
Określenie formy prowadzenia działalności: …………………………………………………………………………………………………
Numer KRS/NIP (w przypadku działalności gospodarczej)………………………………………………………………………………….

W odpowiedzi na zapytanie o ……………………......................................................................................................................
…………………………………………………………………………………………………..
oferuję(my) wykonanie zamówienia zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia na następujących warunkach:




	Oferta częściowa nr 1 *
	Wypełnia Wykonawca

	Cena (cyfrowo) brutto w PLN
	

	Aktualna stawka podatku VAT
	

	Wartość netto
	

	……
	



	Oferta częściowa nr 2 *
	Wypełnia Wykonawca

	Cena (cyfrowo) brutto w PLN
	

	Aktualna stawka podatku VAT
	

	Wartość netto
	

	……
	

	Oferta częściowa nr 3 *
	Wypełnia Wykonawca

	Cena (cyfrowo) brutto w PLN
	

	Aktualna stawka podatku VAT
	

	Wartość netto
	

	……
	

	Oferta częściowa nr 4*
	Wypełnia Wykonawca

	Cena (cyfrowo) brutto w PLN
	

	Aktualna stawka podatku VAT
	

	Wartość netto
	

	……
	


*/ niepotrzebne skreślić 
I.	Oświadczam(my), że powierzę(my) do wykonania podwykonawcom następujące części zamówienia:
	………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
(w razie braku wskazania, Zamawiający uznaje, że Wykonawca nie zamierza powierzyć żadnej części zamówienia 
podwykonawcom)

II.  	Oświadczam(y), iż przedmiot zamówienia zrealizuję(my) w terminie określonym w zapytaniu.
……………………, dn. ……………………. 		
Zał. do oferty: 
- przykładowy jadłospis wegetariański (dot. oferty częściowej 3) 	
																			            	……………………………………………………
podpis(y) osoby(osób) uprawnionej(nych) 
do reprezentacji Wykonawcy
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