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FORMULARZ OFERTOWY
		
I. ZAMAWIAJĄCY
Górnośląska Agencja Przedsiębiorczości i Rozwoju sp. z o.o.
ul. Wincentego Pola 16, 44-100 Gliwice
NIP: 631-22-03-756

II. OFERENT
Pełna nazwa oferenta:			…………………………………………………………………………………..
Adres lub siedziba oferenta:		…………………………………………………………………………………..
Nr telefonu:				………………………………………………………………………………….. 
NIP:					………………………………………………………………………………….. 
Osoba kontaktowa:			…………………………………………………………………………………..


III. WYCENA ZAMÓWIENIA

	Specyfikacja usługi
	Cena brutto zł
za 1 porcję

	Poczęstunek kawowy (w formie bufetu):
- kawa naturalna w ekspresie, min. 600 ml na osobę,
- herbata (2 rodzaje: czarna, zielona) min. 600 ml na osobę, 
- cytryna w plasterkach,
- cukier biały i brązowy jednorazowy,
- mleczko do kawy jednorazowe lub w mlecznikach
- kruche ciasteczka,
- ciasto domowe 2 rodzaje (po 4 kawałki na osobę),
- soki owocowe (2 rodzaje) min. 500 ml na osobę
- woda mineralna gazowana w butelkach szklanych min. 250 ml, min. 2 butelki na osobę
- woda mineralna niegazowana w butelkach szklanych min. 250 ml, min. 2 butelki na osobę.
Poczęstunek będzie dostępny podczas całego spotkania.

	






1. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z zapytaniem ofertowym.
1. Oświadczamy, że oferowana usługa spełnia wymogi określone w specyfikacji wskazanej w ww. zapytaniu ofertowym.
1. Oświadczamy, że posiadamy możliwość prawidłowej i efektywnej realizacji zamówienia. 
1. Oświadczamy, że cena podana w ofercie uwzględnia wszystkie koszty stawiane przez Zamawiającego, w tym koszty dostarczenia cateringu Zamawiającemu w miejsce wskazane 
w pkt VI.1 Zapytania.
1. Oświadczamy, iż wszystkie informacje zamieszczone w ofercie są aktualne i zgodne z prawdą.
1. Zobowiązujemy się do realizacji usługi w terminie wskazanym przez Zamawiającego 
w zapytaniu ofertowym pod rygorem odstąpienia od zamówienia i naliczenia kary umownej.
1. Oświadczamy, iż akceptujemy warunki przedstawione w zapytaniu ofertowym i jednocześnie zobowiązujemy się do uiszczenia kary umownej w wysokości 1000,00 zł w razie niewywiązania się z przedstawionej przez nas oferty. 



…………………………………………		 			…………………………………………
Miejscowość, data					Podpis, pieczęć firmowa 


ul Wincentego Pola 16 | 44-100 Gliwice
tel. +48 32 339 31 10 | fax +48 32 339 31 17
gapr@gapr.pl | www.gapr.pl
NIP: 631-22-03-756 | REGON: 276142230 | KRS: 0000089796
Sąd Rejonowy w Gliwicach
Wydział X Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego
Kapitał zakładowy: 249 076 625,00 PLN – w całości opłacony

Sąd Rejonowy w Gliwicach
Wydział X Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego
Kapitał zakładowy: 217 700 000,00 PLN – w całości opłacony
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