
 

Załącznik nr 1                       

 

 

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY  

 

Dane dotyczące wykonawcy 

 

Nazwa wykonawcy ................................................................................................. 

Adres wykonawcy ................................................................................................. 

Miejscowość ................................................   Data ..................... 

 

Adres poczty elektronicznej:   ................................................   

Strona internetowa:   ................................................   

Numer telefonu:   ................................................   

Numer faksu:    ................................................  

Numer REGON/KRS/CEIDG: ................................................ 

Numer NIP/PESEL:   ................................................  

osoba do kontaktu z Zamawiającym …………………………………………….. 

 

Dane dotyczące zamawiającego 

Gmina Dąbrówka 

ul. Tadeusza Kościuszki 14 

05-252 Dąbrówka 

 

Zobowiązania wykonawcy 

Nawiązując do zapytania ofertowego na Bieżące utrzymanie dróg gminnych w 2024 r ., 
oferujemy wykonanie zamówienia. 

 

 

 

 

 



Cena oferty 

 

 
Numer 

zadania 

nazwa  ilość  Cena netto  Wartość oferty 

netto  

 1 2 3 (2*3) 

1 kruszywo betonowe 0/63 dostawa 

wraz z wbudowaniem  

350 ton   

2 kruszywo betonowe 0/31,5 dostawa 

wraz z wbudowaniem  

550 ton   

3 destrukt asfaltowy 0/31,5 dostawa 

wraz z wbudowaniem  

 

800 ton 

  

Całkowita wartość oferty netto   

Wartość podatku VAT  

Całkowita wartość oferty brutto  

(słownie brutto : ...............................................................................................................) 
 

Informacja dot. powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego: 

 

Informuję, że: 

wybór oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku 
podatkowego*. 

wybór oferty będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego 
w odniesieniu do następujących towarów lub usług: 

………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………… 

których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania. Wartość towaru 
lub usług powodująca obowiązek podatkowy u zamawiającego to: 

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

.......... .......... …………………………… .......... zł. netto* 

 

 

 



Oświadczam, że: 

 

wykonam zamówienie publiczne w terminie: do 31.12.2024 r.  

termin płatności: 30 dni  

okres gwarancji jakości (wyrażony w liczbie miesięcy): 12 

 

reklamacje będą załatwiane w terminie:………….......... .......... dni  

 

Dokumenty 

 

Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam:  

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

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

 

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

(data i czytelny podpis wykonawcy) 

 

* niepotrzebne skreślić 

 


