Załącznik nr 1

                                       ……………………………………………….………..dnia .........................................
	…………………………………………………………….………………….……

nazwa Wykonawcy 

…………………………………………………………………….……….………

adres / siedziba Wykonawcy

………………………………………………………………….…….……………

telefon / fax: 

…………………………………………………………………….……….………

e-mail

…………………………………………………………………….…….…………

adres do doręczeń elektronicznych

…………………………………………………………………….…….…………

NIP


	GMINA SULECHÓW

Plac Ratuszowy 6

66-100 Sulechów


OFERTA

Nawiązując do zapytania ofertowego nr IZD.7031.3.2026 z 02.04.2026 r., dotyczącego wykonania oznakowania poziomego dróg gminnych na terenie Gminy Sulechów, oferujemy wykonanie zamówienia za cenę:
	Lp.
	Nazwa
	J.m.
	Przewidywana ilość usług 
do wykonania 
	Przewidywana cena jednostkowo-ryczałtowa netto 
	Wartość szacunkowa  

	
	
	
	
	w zł
	w zł

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	I
	Oznakowanie grubowarstwowe 

	1
	Linie i symbole
	m2
	910
	
	

	II
	Oznakowanie cienkowarstwowe

	1
	Linie i symbole
	m2
	6110
	
	

	2
	Miejsca parkingowe dla niepełnosprawnych
(kolor niebieski + symbol + linie)
	m2
	535
	
	

	3
	Usunięcie istniejącego oznakowania poziomego poprzez zamalowanie farbą 
w kolorze czarnym
	m2
	15
	
	

	III
	Pozostałe

	1
	Frezowanie istniejącego oznakowania poziomego (likwidacja) 
	m2
	10
	
	

	 
	 
	Razem wartość netto
	

	
	 
	Podatek VAT 23%
	

	
	 
	Razem wartość brutto
	


Oświadczam, że oferowane wyżej ceny jednostkowe będą niezmienne przez okres obowiązywania umowy.
Podpis:

dnia ................................................. 


..........................................................

             

    (upoważniony przedstawiciel)
Załącznik nr 2

DANE WYKONAWCY

1. Nazwa: .......................................................................................................................................................................

2. Siedziba: .................................................................................................................................................................

3. NIP: ..........................................................................................

4. REGON: .................................................................................

5. Tel/fax: .............................................................................., e-mail: ....................................................................

6. Adres do e-Doręczeń: ...............……………………………………………………

7. Numer wpisu do właściwego rejestru:  .............................................................................................

8. Nazwa banku i numer konta bankowego: ..................................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................................

9. Osoba/osoby, które będą podpisywać umowę (imię i nazwisko oraz stanowisko):

..........................................................................................-............................................................................................

..........................................................................................-............................................................................................

9. Przedstawiciel Wykonawcy upoważniony do kontaktów z Zamawiającym przez okres obowiązywania umowy:
.........................................................................................., 
tel. ................................................................................. e-mail: …………………………………………
Podpis:

..........................................................................................
(upoważniony przedstawiciel)
dnia .............................................................

