FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY

1. Dane dotyczące wykonawcy
Nazwa....................................................................................................................

Siedziba.................................................................................................................

Nr telefonu/faks......................................................................................................

nr NIP......................................................................................................................

nr REGON...............................................................................................................

2. Dane dotyczące zamawiającego
Nazwa zamawiającego 
Miasto Kostrzyn nad Odrą

Ulica : Graniczna 2

66-470 Kostrzyn nad Odrą 
3. Zobowiązania Wykonawcy:
Zobowiązuję się wykonać zamówienie publiczne pn: Usługi zduńskie w lokalach komunalnych w 2025 i 2026roku za oferowaną na podstawie wyceny wartości zamówienia:

cenę netto ogółem ………………………………………………………. ...............................zł 

(słownie:  ....................................................................................................................................)

podatek VAT ogółem.................................................................................................................zł
cenę brutto ogółem ……………………………………………………….............................zł 

(słownie: .....................................................................................................................................)

Zobowiązuję się wykonać zamówienie w terminie: sukcesywnie do dnia 8.12.2026 r.
Okres gwarancji  minimum 24 miesiące 
4. Przyjmuję do realizacji postawione przez Zamawiającego, w ogłoszeniu warunki, w tym

     związanie ofertą w terminie 30 dni od terminu składania ofert.
5. Oświadczam, że firma jest płatnikiem / nie jestem płatnikiem podatku VAT

6. Spełniam warunki udziału w postępowaniu określone w Zapytaniu ofertowym i we 

    Wzorze Umowy dotyczące w szczególności:

    6.1. Dysponowanie co najmniej jedną osobą posiadającą świadectwo czeladnicze w 

           zawodzie zdun. 
    6.2. Posiadania wiedzy i doświadczenia, w okresie ostatnich trzech lat (a jeżeli 

            okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie) przed upływem terminu  

            składania ofert, firma wykonała przynajmniej dwie usługi w zakresie wykonania 
            usługi objętej przedmiotem zamówienia na przestawienie lub postawienie pieców 
            kaflowych minimum pięciu pieców rocznie.
7. Oświadczam, że po zapoznaniu się z projektem Umowy do oferty załączam:
    7.1. Kserokopię uprawnień do realizacji przedmiotu zamówienia

    7.2. Potwierdzenie (referencje), że w okresie ostatnich trzech lat (a jeżeli okres  

            prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie) przed upływem terminu  

            składania ofert, firma wykonała przynajmniej 2 usługi zgodne z przedmiotem 

            zamówienia na przestawienie lub postawienie pieców kaflowych minimum pięciu
            pieców rocznie.

    7.3. Wypełnione i podpisane wycenę wartości zamówienia do formularza ofertowego

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

                                                                                                                   podpis osoby upoważnionej

………………………..

   pieczątka oferenta                                                                               dnia..............................

INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
Na podstawie art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 informujemy, iż: 
1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Burmistrz Miasta Kostrzyn nad Odrą              wykonujący  zadania  z  zakresu administracji  samorządowej, (adres: ul. Graniczna 2, 66-470 Kostrzyn nad Odrą, telefon 95 727 81 00)
2. W sprawach z zakresu ochrony danych osobowych mogą Państwo kontaktować się z Inspektorem Ochrony Danych pod adresem e-mail: inspektor@cbi24.pl.
3. Dane osobowe przetwarzane będą w celu przeprowadzenia postępowania ofertowego.
            Podstawą prawną jest:
- ustawa Kodeks postępowania administracyjnego z dnia 14 czerwca 1960 r. (Dz.U.2020 poz. 256 t.j.),
- ustawa z dnia 7 lipca 1994r. Prawo budowlane (Dz.U.2025 poz. 418 t.j.),
- ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U.2023 poz. 1605 t.j.)
4. Dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji ww. celu z uwzględnieniem okresów przechowywania określonych w przepisach odrębnych, w tym przepisów archiwalnych. 
5. Podstawą prawną przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. c) ww. Rozporządzenia.
6.  Dane osobowe podlegają ujawnianiu następującym odbiorcom:
- strony postępowania ofertowego,
- w przypadku wybrania oferty, dane firmy wraz z ceną oferowaną ukażą się w zawiadomieniu    

  o wyborze oferty na stronie platformy zakupowej
7.   Osoba, której dane dotyczą ma prawo do:
           - dostępu do treści swoich danych oraz możliwości ich poprawiania, sprostowania, ograniczenia 

             przetwarzania, a także 

           - w przypadkach przewidzianych prawem - prawo do usunięcia danych i prawo do wniesienia 

             sprzeciwu wobec przetwarzania Państwa danych.
           - wniesienia skargi do organu nadzorczego w przypadku gdy przetwarzanie danych odbywa się
             z naruszeniem przepisów powyższego rozporządzenia tj. Prezesa Ochrony Danych   

             Osobowych, ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa.

Ponadto informujemy, iż w związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych nie podlega Pan/Pani decyzjom, które się opierają wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w tym profilowaniu, o czym stanowi art. 22 ogólnego rozporządzenia o ochronie danych osobowych. 

…………………………….
(data i podpis)      
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