
                                                                                              Załącznik nr 5 do Regulaminu Zamówień  

                                                  FORMULARZ OFERTOWY 
Pełna nazwa Wykonawcy………………………………………………………………… 
Siedziba Wykonawcy (adres) …………………………………………………………… 
Województwo, gmina ……………………………………………………………………. 
Nr telefonu ……………………                                     Nr faxu…………………………. 
e-mail……………………………                                   NIP……………………………… 
REGON……………………….. 
                             Do:    CENTRUM USŁUG SPECJALISTYCZNYCH 

    Centralnej Stacji Ratownictwa Górniczego 
CEN-RAT Spółka z o.o. 

41-902 Bytom 
ul. Chorzowska 25 

W odpowiedzi na zaproszenie z dnia ……. do złożenia oferty  w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia pt.:…………………………………………………………… 

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia, zgodnie z wymaganiami 
określonymi przez Zamawiającego w cenie: ………………………………….. 

2. Podana przez nas cena ofertowa zawiera wszystkie koszty poniesione w celu 

należytego wykonania zamówienia. 

3. Oferujemy : 

a) termin realizacji ……………………. 

b) termin  płatności……………………. 

c) Warunki gwarancji i serwisu……… 

4. Oświadczamy, że oferowany przedmiot zamówienia jest wolny od wad prawnych i 

nie narusza  praw osób trzecich. 

5. Oświadczam, że akceptuję i nie wnoszę sprzeciwu do warunków dokonywania 

zamówień określonych w treści Regulaminu Udzielania Zamówień na Dostawy 

Towarów, Usług i Roboty Budowlane. 

6. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się i akceptujemy warunki zawarte w  wyciągu 

Regulaminu zamówień Zamawiającego. 

7.  Oświadczamy, że podmiot składający niniejszą ofertę spełnia warunki udziału w 

postępowaniu dotyczące: 

a) nie znajdowania się w stanie likwidacji lub upadłości za wyjątkiem 

Wykonawców, którzy po ogłoszeniu upadłości zawarli układ zatwierdzony 

prawomocnym postanowieniem sądu jeżeli układ nie przewiduje zaspokojenia 

wierzycieli poprzez likwidacje majątku upadłego. 

b) nie zalegania z uiszczaniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia 

społeczne  i zdrowotne 

c) sytuacji ekonomicznej i finansowej, 

załączniki do oferty: 

1………………………… 

2………………………… 

3………………………… 

           ……………………………………… 
                                                                                                                        (pieczęć i podpisy osoby/osób upoważnionych   
                                                                                                                                  do reprezentowania Wykonawcy) 


