

Załącznik nr 2
OFERTA
Nazwa i adres Wykonawcy
NAZWA:….…………………………………………………………………………..……………………….
ADRES:………………………………………………………………………………….……………...……....
TELEFON, E-MAIL …………………………………………………..………………………………
NIP, REGON :………………………………………………………………………...………………………
1. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia :
„Zakup, dostawa i montaż mebli do budynku Centrum Kultury w Lublinie, ul. Peowiaków 12”
Za cenę ryczałtową w wysokości :
Cenę netto: ……………..………zł 
(słownie netto: ……………………………………………..……………..…………zł) 
…………………………………..  podatek VAT.
cenę brutto: ……………..………zł 
(słownie brutto: ……………………………………………..……………..…………zł) 
2. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia oraz warunkami udziału
w postępowaniu i nie wnoszę do niego zastrzeżeń.
3. Oświadczam, że załączony do Zaproszenia wzór umowy został przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się do zawarcia umowy według wzoru w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
4.  oświadczamy, że nie podlegamy wykluczeniu na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r. o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego (Dz. U. z 2022 r., poz. 835).
5. Oświadczam, że na dostarczone wyposażenie ogólne udzielam gwarancji ………… miesięcy.
6. Załącznikami do niniejszego formularza oferty stanowiącymi integralną część oferty są: 

1…………………………………...
2…………………………………...
3…………………………………...
……………………, dnia…………………….
                 …………………………………..

  







podpis wykonawcy wraz z pieczęcią
Wycena Ofertowa
	Lp.
	NAZWA ASORTYMENTU
	JEDN. MIARY
	ILOŚĆ
	STAWKA VAT (%)
	CENA JEDN. NETTO zł
	CENA JEDN. BRUTTO zł
	WARTOŚĆ BRUTTO

	1.
	Stół warsztatowy
	Kpl.
	1
	
	
	
	

	2.
	Stół warsztatowy
	kpl.
	1
	
	
	
	

	3.
	Szafka stojąca 
	szt.
	10
	
	
	
	

	4.
	Szafka stojąca
	szt.
	1
	
	
	
	

	5.
	Szafka stojąca
	szt.
	2
	
	
	
	

	6.
	Szafka stojąca
	szt.
	2
	
	
	
	

	7.
	Regał magazynowy
	szt.
	3
	
	
	
	

	8.
	Biurko
	szt.
	2
	
	
	
	

	9.
	Biurko
	szt.
	2
	
	
	
	

	10.
	Fotel obrotowy
	szt.
	4
	
	
	
	

	11.
	Krzesło specjalistyczne obrotowe
	szt.
	8
	
	
	
	

	12.
	Krzesło specjalistyczne obrotowe
	szt.
	8
	
	
	
	

	13.
	Krzesło specjalistyczne tapicerowane
	szt.
	10
	
	
	
	

	14.
	Krzesło stacjonarne
	kpl.
	1
	
	
	
	

	Suma wartości brutto dla wierszy od 1 do 14:
	












    …………….………….           









(podpis osoby upoważnionej)
2

