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Załącznik nr 1 

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

miejscowość, data 

BN.6722.0003.2025 

FORMULARZ OFERTY 
 

1. Nazwa i adres ZAMAWIAJĄCEGO: 

 Gmina Lędziny, 43-143 Lędziny, ul. Lędzińska 55, NIP: 646-10-30-597. 

 

Nazwa przedmiotu zamówienia: „Wykonanie Miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego 

cmentarza przy ul. Zabytkowej w Lędzinach wraz z terenem pomiędzy ul. Zawiszy Czarnego, ul. Wygody, 

ul. Podgórną, ul. Gałczyńskiego, ul. Lędzińską, ul. Olimpijską, ul. Paderewskiego, ul. Szkolną  

oraz ul. Lipcową”. 

 

2. Tryb postępowania: ZAPYTANIE OFERTOWE O CENĘ. 

 

3. Nazwa i adres WYKONAWCY 

 

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

 

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

 NIP: ...................................................................... 

 

4. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za: 

 

cena netto: …………............ zł 

cena brutto: …………....…....… zł 

             Podatek VAT :  …....................... zł 

słownie  brutto: ……………………………..………………………………………………............... 

 

5. Deklaruję ponadto: 

- termin wykonania zamówienia: od dnia zawarcia umowy do dnia 31 grudnia 2025 r.,  

- okres gwarancji: Jeżeli w czasie korzystania z dostarczonych materiałów wykryte zostaną wady 

odebranej dokumentacji Wykonawca zobowiązany jest usunąć wady na własny koszt w terminie 

wyznaczonym przez Zamawiającego, 

- warunki płatności: Zapłata wynagrodzenia za wykonanie usługi nastąpi w oparciu o fakturę 

prawidłowo wystawioną przez Wykonawcę. Faktura płatna będzie w terminie do 30 dni 

kalendarzowych od dnia jej otrzymania w formie przelewu bankowego na konto Wykonawcy. Za 

termin zapłaty uważa się moment obciążenia rachunku Zamawiającego.  

6. Oświadczam, że: 

Zapoznałem/am się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń. 

W razie wybrania mojej oferty zobowiązuję się do realizacji zamówienia na warunkach określonych 

w punkcie 5, w miejscu i terminie określonym przez Zamawiającego. 

7. Załącznikami do niniejszego formularza stanowiącymi integralną część oferty są: 

- wykaz usług, 

- oświadczenie o dysponowaniu co najmniej jedną osobą posiadającą uprawnienia oraz kserokopię 

świadectwa nadania uprawnień zawodowych (potwierdzoną za zgodność z oryginałem przez 

Wykonawcę), 

- oświadczenie o prowadzonej działalności gospodarczej lub wypis z właściwego rejestru 

potwierdzony przez Wykonawcę za zgodność ze stanem faktycznym. 

 

…................................................. 
data i podpis 

(pieczęć Wykonawcy) 


