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OFERTA CENOWA

Ja (My) niżej podpisany (ni) Zbignięw Trojanowski

Działając w imieniu i na zecz:

Zalĺład Usługowo.Handlowy TlNBUD S.c. Zbigniew Tľojanowski, Bogumiła Trojanowska
(pełna nazwa wykonawcy)

u l. Królowej Jadwi gi 10, 47 -232 Kędziezyn-Koźle

. (adres siedziby wykonawcy)

REGON 531612404 Nr NIP 749-18-50-727

Nrtelefonu 774814809 nrfax. 7748í4809

Adres e-mail tinbud@wp.pl

Nawiązując do ogłoszonego przetargu w trybie pzetarg nieograniczony na:

Modernizację 4 pustych lokali mieszkalnych , będących w zasobach Gminy Kędziezyn.Koźle

1. oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia na warunkach jak nizej: (waluta PLN)

2' oferujemy wykonanie usług objętych zamówieniem, stosując niżej wymienione stawki:

stawka roboczogodziny (R) 15,00 zł
koszty pośrednie (Kp) 65 %

zysk(Z) 200/o

koszty zakupu materiałow (Kz) 10 o/o

3' oświadczamy , Że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunkÓw zamiwienia ĺ uznajemy się za związanych

określonymi w niej zasadami postępowania,

Zadanie Adres Cena netto WartośĆ VAT Cena brutto

1 ul. Elizy Ozeszkowej , 6m/5-6 39 675,93 3174,07 42 850,00

Zadanie Adres Cena netto Wartośi VAT Cena brutto

2 ul. Jasna 2N1 60 555,56 4844,44 65 400,00

Zadanie Adres Cena netto Wartośi VAT Cena brutto

3 ul. Zwycięstwa 12t15 16 48í'48 1318,52 17 800,00

3 ul. Józef Lompy 2N4 24 055,56 1924,44 25 980,00

Razem 140 768,53 11261,47 152 030,00
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4. oŚwiadczamy, że uważamy się za zwiąanych niniejszą ofertą na .czag Wskazany w specyfikacji istotnych
warunkÓw zamiwienia,

5. oświadczamy, Źe udzielamy gwarancji:
o rlä wykonanie zamiwienia na okres 36 miesięcy* licząc od daty odbioru końcowego'. na materĺały i uządzenia według gwarancji udzielonej przez producenta'

6. Termin wykonania zamÓwienia: do 24'07 '2020 r.

licząc od daty pzekazania placu budowy (wartość oceniana)
7. [Nie zamierzam(y) powierzaĆ do podwykonania żadnej części niniejszego zamiwienialnaĘpujqge-€zęs€ł
niaiejszege zanéwient a zanieęam (y) peu,łerzyé pedwykenaweemľ :

lp. Nazwa części zamówienia Wskazanie firmy podwykonawcy (o ile sąznani)

-J--

8. 0s0BY Do KoNTAKTÓW z ZAMAWIAJĄCYM
osoby do kontaktow zZanawiĄącym odpowiedzialnezawykonanie zobowiązań umowy:
1, lmię / nazwisko: Zbigniew Trojanowski tel, kontaktowy 609491460, ĺatsizzłoĺłgoil,
zakres od powiedzial noŚci : współwłaściciel społki
2, lmię / nazwisko: tel. kontaktowy
zakres od powiedzĺalności

9. Pełnomocnik w pzypadku składania oferty wspólnej:
Nazwisko, imię Zbigniew Trojanowski Stanowisko: wspóhMaściciel spółki cywilnej
Telefon 609491460 tax774814809
Zakres.:@lu/doreprezentowaniawpostępowaniuizawarciaumoWy/de-załvaľeła
umowy;

í0' oświadczenie dotyczące postanowień'specyfikacji istotnych warunkówzamówienia:
1, Składamy ofertę na wykonanie zamÓruieĺlja zgodnie z SIWZ,
2. ośwĺadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunkÓw zamÓwienia, wraz z wyjaśnienĺami
i zmlanami, uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania oferty i nie wnosimy żadnych zasírzeŻeń,
3. Ośwĺadczamy, Źe uważamy się za związanych z ofertąpuezokres 30 dni od upływu teiminu składania ofeń.
4' Oświadczamy, że załączone do specyfikacjĺ istotnych warunkÓw zamÓwienia wymagania stawiane wykonawcy oraz
postanowienia umowy zostały przez nas zaakceptowane bez zastrzeżeń i zobowiąú;emý się w pzypadku'wyboru naszej

9fe{ľ.d9 zawarcia umowy w miejscu i terminie Wyznaczonym pzezZamawiającego.
5. oświadczamy, że sposób ĺeprezentacji spiłki/kenseľelumĺ dla potzéb niniejszego zamiwienia jest następujący:
Zbi-gniew Trojanowski . wspohľłaściciel spółki cywitnej
6, Oświadczamy, iż zamłeľzamy/nie zamiezamy' powiezyi podwykonawstwo w zakresie (opisai zakres, jeżeli dotyczy):
Nazwa
części
Nazwa podwykonawcy (o ile jest znana):

i'''. oświadczamy,że naleŻyĺrły ł łxeła\eĄ*+y' do sektora małych i średnich pzedsiębiorstw
8. Zastrzeżenie Wykonawcy :

Niżej wymienione dokumenty składające się na oÍertę nie mogą byc ogólnie udostępnione:

faks:

Kędziezyn.Koźle dnia 03'06'2020 r

Ił'ŁáśclclĄ!.ľu 
se

cłi
podpisy osoby/osób wskazanych w
występowania w obrocie prawnym,

oświadczeń woli w jego imieniu

uprawnionej/uprawnionych do
Wykonawcy i składania

1 niepĺ:ťrzebłle skreśĺic
' i nf o r łn acj a Wy m a g a r1 a wy łącz ni e w cel a cl.ł st aty sty czny ch
3 Zgadnie z aľt' B ust, 3 Pzp Wykanawca jest abawĺązany wykazać, że zasłneż'one ĺnfarmacje stanowią tajemnicę

. pnodsiębĺorstwa. Wykonawca nĺe mQże zastrzec ĺnformacji akreślonyctl w aľt, 86 ust, 4 Pzp
* nĺe mniej niż 24 miesiące

Wykonawca usuwa niepotrzebne.
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