Zaltacznik nr 1

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

(miejscowos¢ i data)

FORMULARZ OFERTOWY

na Swiadczenie ustug pogrzebowych, w zakresie sprawiania pogrzebu zmarlym zgodnie
z wyznaniem, dla OSrodka Pomocy Spolecznej w Wieliszewie

Nazwa i adres Zamawiajacego:

Osrodek Pomocy Spotecznej w Wieliszewie
Aleja Solidarnosci 25
05-135 Wieliszew

Nazwa i adres Wykonawecey:

Nazwa:

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

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

W nawigzaniu do zaproszenia do skiadania ofert na §wiadczenie uslug pogrzebowych, w
zakresie sprawiania pogrzebu zmartym zgodnie z wyznaniem, dla Osrodka Pomocy Spotecznej w
Wieliszewie:
oferuj¢/my wykonanie jednego standardowego pogrzebu zgodnie z warunkami zawartymi

W zaproszeniu z dnia ......cocevvviiiniiiiiiinnnnnn, za cene brutto: ........................ VA

STOWNIE ZEOtYCh: Lot e



1. Oswiadczam, ze zapoznatam/lem si¢ z opisem zaméwienia i nie wnosze do niego

&
zastrzezen.

2. Skiadajac oferte o$wiadczamy jednoczesnie, ze:

a. posiadamy wiedze i do§wiadczenie niezbedne do realizacji zaméwienia,

b. dysponujemgf odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do
wykonania zaméwienia;

c. znajdujemy sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie

zamoOwienia.

(data podpis i pieczeé Wykonawcy)



