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Zamawiający:
Województwo Zachodniopomorskie
ul. Marszałka Józefa Piłsudskiego 40 
70-421 Szczecin


FORMULARZ OFERTOWY

dla konkursu ofert na przeprowadzenie audytu w Zachodniopomorskim Zakładzie 
spółki POLREGIO S.A.

Nazwa Wykonawcy : ……………………………...................................................................................................
Adres Wykonawcy  (ulica, nr domu, nr lokalu, kod pocztowy, miejscowość)        
Numer telefonu:     ...................................................      NIP:  ............................................................................         
REGON:  ................................................, adres e-mail:  …………………………..…………………….…………..

1. Oferujemy wykonanie usługi, której przedmiotem jest przeprowadzenie audytu w Zachodniopomorskim Zakładzie spółki POLREGIO S.A., w celu zbadania sposobu wykonywania umowy PSC wraz z załącznikami, zgodnie z wymogami zawartymi w treści zapytania ofertowego, za kwotę w wysokości:

brutto: ..................................................zł, (słownie:......................................................................................),
[bookmark: _Hlk115442896]w tym podatek VAT: …………………… zł.

2. Oświadczam(y), że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty realizacji zamówienia.
3. Oświadczam(y), że zapoznaliśmy się z warunkami zapytania ofertowego i nie wnosimy do nich zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w nich zawarte.
4. [bookmark: _Hlk115690429]Oświadczam(y), że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 21 dni, począwszy od dnia, 
w którym upływa termin składania ofert.
5. Osoba do kontaktu:
Imię i nazwisko: ……………………………………..
E-mail: …………………………………….., nr tel.: ……………………………………..
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Podpis osoby uprawnionej 
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