Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego
FORMULARZ  OFERTOWY 

Dane dotyczące Wykonawcy:

Nazwa:…………………………………………………………………………………………..
Siedziba:………………………………………………………………………………………...
Nr telefonu:……………………………………………………………………………………..
Nr faksu :……………………………………………………………………………………….
Nr NIP :…………………………………………………………………………………………
Nr REGON :……………………………....................................................................................
E-mail:……………………………………………………………………….………………….

W związku z zapytaniem ofertowym nr IGKOŚiPF.271.1.28.2025 z dnia 19.11.2025r. na: Świadczenie usług weterynaryjnych w ramach „Programu opieki nad zwierzętami bezdomnymi oraz zapobiegania bezdomności zwierząt na terenie Gminy Sokołów Podlaski” w 2026 roku.

Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia na następujących warunkach:

	Lp.
	Przewidywana ilość zwierząt, objętych usługą 
	Oferowana stawka brutto za 1 szt. zwierzęcia
	Stawka podatku VAT
	Łączna wartość usługi (ilość zwierząt x stawka jednostkowa)

	Usypiane ślepych miotów
	10
	…………. zł
	…….%
	………… zł

	Udzielenie pomocy zwierzęciu 
(stan powypadkowy)
	15
	…………. zł
	…….%
	………… zł

	Zabieg sterylizacji
	70
	…………. zł
	…….%
	………… zł

	Szczepienie przeciw wściekliźnie
	50
	…………. zł
	…….%
	………… zł

	Szczepienie przeciw innym chorobom zakaźnym
	50
	…………. zł
	…….%
	………… zł

	Całkowita wartość oferty:
	



[bookmark: _GoBack]Zaoferowane ceny jednostkowe brutto są ostateczne i nie ulegają zmianie w okresie obowiązywania umowy.

Ponadto:
1. Oświadczamy, że oferowana cena obejmuje wszystkie koszty niezbędne dla kompleksowego wykonania zamówienia i stanowi podstawę do rozliczenia się  z Zamawiającym.
2. Oświadczam, że przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamówienia.
3. Wyrażamy zgodę na realizację zamówienia: do dnia 31.12.2026r.
4. Oświadczam, że zobowiązuję się w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia umowy      
na wymienionych w niej warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
5. Oświadczam, że zapoznałem/łam się z klauzulą informacyjną (RODO) załączoną do zapytania ofertowego Nr IGKOŚiPF.271.1.28.2025.



………………………………………..	podpis oferenta































................................                                                                                             .............................................
miejscowość i data                                                                                                 podpis i pieczęć oferenta

OŚWIADCZENIA WYKONAWCY:


1. Oświadczam że zapoznałem/łam się z zapytaniem ofertowym i nie wnoszę żadnych zastrzeżeń.
1. Oświadczam, że dysponuję potencjałem technicznym, osobami zdolnymi do wykonania zamówienia.
1. Oświadczam, że posiadam odpowiednią aparaturę i sprzęt, przystosowany 
do wykonania przedmiotu zamówienia.
1. Oświadczam, że posiadam i jestem w stanie zapewnić odpowiednie miejsce czasowego przetrzymywania zwierząt na czas jego leczenia lub adopcji , spełniające niezbędne wymogi prawne w tym zakresie.
1. Oświadczam, że posiadam wszelkie niezbędne zezwolenia, uprawnienia, wiedzę          
 i  doświadczenie do właściwego wykonania przedmiotu zamówienia.






Data…………………               Czytelny podpis Wykonawcy…………………………



















