
  
 

 

 

Pieczęć 
Wykonawcy/Wykonawców 

 

FORMULARZ OFERTY 

 

 
Gmina Strawczyn/Gminny 
Ośrodek Pomocy Społecznej                
w Strawczynie 
ul. Żeromskiego 16 
26-067 Strawczyn 

 
 

Nawiązując do zapytania ofertowego na zadanie pn.: 
 

Zakup paliwa do pojazdu dostosowanego do przewozu osób starszych 60+ uczestników projektu 
pn. „Tworzenie lokalnych systemów wsparcia seniorów” 

 
JA NIŻEJ PODPISANY/PODPISANA 
…………………………................................................................................................................................. 

….................................................................................................................................................................. 

 (nazwa/firma, dokładny adres Wykonawcy, e-mail Wykonawcy) 
 

 
1. SKŁADAM OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w Zapytaniu 

ofertowym. 
 

2. OŚWIADCZAM, że zapoznałem/zapoznałam się z zapisami Zapytania ofertowego i uznaję się za 
związanego/związaną określonymi w nim postanowieniami i zasadami postępowania. 

 
3. OFERUJEMY wykonanie przedmiotu zamówienia za wynagrodzenie: 
 

 
Cena jednostkowa za 1l paliwa brutto………………………… x 10 000,00 l = ………………………………….…….zł brutto 

słownie (……………………………..…………………………………………………………………..……………………………………………) 

Opust: ……………………………………% 
 
Opust – 20% [O]  

 

Za zaoferowanie opustu w wysokości (w formularzu oferty należy wskazać konkretną wartość                         

z przedziału):  

 

Od 0,00% do 1,00% - 0 pkt.  

Od 1,01% do 1,50% - 5 pkt.  

Od 1,51% do 2,000% - 10 pkt.  

Od 2,01% do 2,50% - 15 pkt.  

2,51% i więcej - 20 pkt.  

 

4. AKCEPTUJĘ warunki płatności określone przez Zamawiającego w Zapytaniu ofertowym. 

5. UWAŻAM SIĘ za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert.  



  
 
6. OŚWIADCZAM, iż - za wyjątkiem informacji i dokumentów zawartych w ofercie na stronach nr od ____ 

do ____ *- niniejsza oferta oraz wszelkie załączniki do niej są jawne i nie zawierają informacji 
stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej 
konkurencji. 

* niepotrzebne skreślić 
 

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

                                                                                                       podpis Wykonawcy/ Wykonawców 


