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nazwa Wykonawcy ...................................................................... 
 

REGON ................................... 

 

NIP ..................................... PESEL (dot. osób fizycznych) ………………. 

 

kod, miejscowość ….......-..........., ................................ 
 

powiat, województwo ......................., ......................... 
 

ulica, nr domu, nr lokalu ...................................................,  

 

internet: http:// ................................................ 

 

e-mail: ............................@.......................... 
 

telefon ........................................... 

fax ............................................ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

ocds-148610-5be7427b-b142-41ae-8e26-1e6730ab126c 

FORMULARZ OFERTOWY 

 
Młodzieżowy Ośrodek Socjoterapii w Łękawie 

 

Niniejszym oferujemy zrealizowanie przedmiotu zamówienia: 

Przygotowywanie i dostarczanie posiłków dla wychowanków Młodzieżowego Ośrodka 

Socjoterapii w Łękawie w okresie 01.01.2026 r. – 30.06.2026 r. 

na zasadach określonych w SWZ. 

 

 
za cenę netto: ..................................................................................................................... zł 

 
podatek VAT stawka 8 % ................................................................................................... zł 

 
Razem brutto : ................................................................................................................... zł 

 

Słownie złotych:.................................................................................................................zł 

Powyżej należy podać cenę za 5500 szt. zestawów ( śniadanie, II śniadanie, obiad, kolacja ). 

 

  Koszt wytworzenia i dostawy łącznie (brutto )   .………………………………………zł 
 

Razem cena brutto 1 zestawu wraz z kosztami……………………………………..…....zł  

 
 (słownie………………………………………………………………………………….zł.) 
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Oświadczam/y, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty niezbędne do 

wykonania przedmiotu zamówienia. 

1. Wymagany termin realizacji: od 01 .01.2026 r. do 30.06.2026 r. 

2. Sposób zapłaty – płatność przelewem w terminie 14 dni po otrzymaniu prawidłowo 

wystawionej faktury wraz z dokumentami rozliczeniowymi. 

3. Oświadczamy, że zobowiązujemy się wykonać przedmiot niniejszego zamówienia zgodnie 

z warunkami określonymi w SWZ i nie wnosimy zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne 

informacje, potrzebne do właściwego wykonania zamówienia. 

4. Oświadczamy, że: 

- sytuacja  finansowa  naszej  firmy  pozwala   na  realizację  zamówienia  bez  przedpłat       

i zaliczek na warunkach określonych w niniejszym zamówieniu, 

- posiadamy zdolności techniczne lub zawodowe do wykonania zamówienia, 

- posiadamy kompetencje lub uprawnienia do prowadzenia określonej działalności zawodowej, 

o ile wynika to z odrębnych przepisów; 

5. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres do dnia 

podpisania umowy  od upływu terminu składania ofert. 

6. Oświadczamy, że poinformowano nas, iż złożenie oferty nie musi prowadzić do zawarcia 

umowy. 

7. Przyjmujemy do wiadomości, że Zamawiający może ograniczyć zakupy lub zwiększyć w 

stosunku do ilości szacunkowej. 

8. Ofertę niniejszą składamy na ............... kolejno ponumerowanych stronach. 

Lista załączników: 

 

1. …………………………………………………………………………………….. 

 

2……………………………………………………………………………….. 

 

3……………………………………………………………………………….. 
 

4. .................................................................................................................................. 
 

 

 

 

 

Miejscowość i data ………………….                    …………………………………………. 

 

                                ( podpisy osób uprawnionej) 
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