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PFU - Zwiększenie atrakcyjności transportu miejskiego w Kołobrzegu  
poprzez budowę Centrum Przesiadkowego i inwestycji towarzyszących  

 

………………………. dnia ………….…...... 2016r. 

Formularz oferty 
 
pełna nazwa Wykonawcy 
…............................................................ 
…............................................................ 
adres siedziby Wykonawcy 
kod …………………………..…………… 
ulica….................................................... 
miasto…………………………..………… 
województwo  …………………..………. 
 
Nr NIP …................................................ 
Nr  REGON…………………..…..……… 
nr telefonu ….......................................... 
nr fax ….................................................. 
e-mail: ……………………………………. 
Adres do korespondencji (podać jeśli 
jest inny niż adres siedziby Wykonawcy) 
…………………………………………….. 
…………………………………………….. 
…………………………………………….. 

Gmina Miasto Kołobrzeg 
ul. Ratuszowa 13 
78-100 Kołobrzeg 

 
OFERTA 

 
Nawiązując do zaproszenia do złożenia oferty na wykonanie programu funkcjonalno-
użytkowego dla zadania pn: „Zwiększenie atrakcyjności transportu miejskiego w 
Kołobrzegu poprzez budowę Centrum Przesiadkowego i inwestycji towarzyszących” 
oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia określonego w zapytaniu z 28 lipca 2016r. 
za wynagrodzeniem ryczałtowym w cenie:………………….zł brutto (w tym VAT wg 
obowiązującej stawki) (słownie zł: brutto: …..……….…………….….……………………….. 
………………………………………………..…………………………………………………….). 

Termin wykonania zamówienia: do dnia  …………………………………….. 
 

1. Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z rozporządzeniem Ministra 
Infrastruktury z dnia 02 września 2004r. w sprawie szczegółowego zakresu i formy 
dokumentacji projektowej, specyfikacji technicznej wykonania i odbioru robót 
budowlanych oraz programu funkcjonalno - użytkowego. 

2. Oświadczamy, że oferujemy Zamawiającemu 30 dniowy okres płatności od złożonych 
faktury wystawionej za zrealizowany przedmiot umowy licząc od dnia dostarczenia 
prawidłowo wystawionej faktury do Urzędu Miasta Kołobrzeg.  

3. W załączeniu przedkładamy poświadczenia i referencje wskazujące na wykonaniem 
usługi tożsamej. 

 
 
 
 ................................ dnia .............. 2016r.                                           .....................................................  

podpis osoby upoważnionej 


