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Załącznik nr 1a
do zapytania ofertowego na wykonanie usługi zimowego 
utrzymania terenów zewnętrznych oraz odśnieżania
                        
Dane Oferenta

.............................................................
nazwa (firma) Oferenta 

.............................................................
adres Oferenta

...............................................................
NIP 
Zamawiający:
Pomorska Agencja Rozwoju Regionalnego S.A.
ul. Obrońców Wybrzeża 3
76-200 Słupsk


FORMULARZ  CENOWY


I. Teren przy ul Obrońców Wybrzeża 2:

1) [bookmark: _Hlk210990285]Ryczałtowa cena miesięcznej gotowości do odśnieżenia terenów z uwzględnieniem pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

[bookmark: _Hlk210990198]wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………

2) Cena godzinowego odśnieżenia terenów zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………  

3) Cena pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………




II. Teren przy ul Obrońców Wybrzeża 3 i 3B:

1) Ryczałtowa cena miesięcznej gotowości do odśnieżenia terenów z uwzględnieniem pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………

2) Cena godzinowego odśnieżenia terenów zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………  

3) Cena pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………



III. Teren przy ul. Portowej 13B:

1) Ryczałtowa cena miesięcznej gotowości do odśnieżenia terenów z uwzględnieniem pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………

2) Cena godzinowego odśnieżenia terenów zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………  

3) Cena pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………



IV. Teren przy ul. Portowej 13A:

1) Ryczałtowa cena miesięcznej gotowości do odśnieżenia terenów z uwzględnieniem pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………

2) Cena godzinowego odśnieżenia terenów zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………  

3) Cena pozimowego mechanicznego zamiecenia terenu zgodnie z wymaganiami zapytania ofertowego wykonana zostanie  za wartość: 

wartość netto:  …………………..  słownie: …………………….………………………….
Vat %    .....……
wartość brutto ……………………  słownie: …………..……………………………………








........................................., dnia ..................  .............................................................................
    (Miejscowość)                                    (Data)               Podpis i pieczęć imienna osoby upoważnionej
do reprezentowania Oferenta
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