FORMULARZ CFERTOWY

Dane Zameawiajaceze

Nazwa organizacji: Bieszczadzki Oddziat Strazy Graniczng]
Adres: ul. Mickiewicza 34, 37-700 Przemys!

E-mail: suion. wzib.bies@strazgraniczna.p! tel.: (16) 6732104,

Dane Wykonawcy
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. Szczegdly dotyczace realizacji zamodwienia®:
1. termin WYKONGNIQ ZOMOWIEIIG® ... e eeeereeeeeeeeeceeseseaesteesestessessesssssessessesssssssesseessenssssmsessasssens
2.
3
4 o pednduie

[l Osw:adczam ii zapoznaiem sie i akceptuje warunki dotyczace realizacii przedmioiu
zamodwienia przedstawione w zapytaniu ofertowym/ogtoszeniu o zamdwieniu.
IV. Oferuje wykonanie przedmiotu zamdwienia za:

Cenenettoi s brutto... o N
V. Oswiadczam, ze wyrazam zgode na udostepmeme moich danych csobowych przez BiOSG
w cefu monitoringu, sprawozdawczosci i audytu realizowanego projekiu, wytgcznie
podmiotom uprawnionym do prowadzenia powyzszych czynnosci lub ich przedstawicielom
zgodnie z ustawg z dnia 29 sierpnia 1997r. 0 ochronie danych osobowych (Dz.U. 1957 nr 133
poz. 883 z pdin. zm.).
VI. Zatgcznikami do niniejszego formularza ofertowego stanowigcego integralng czesé oferty
sg:

podpis osooy uprawnions]

* Nalezy uwzglednié wszystkie cbligatoryjne elementy oferty dotyczace realizacji zamdwisniz, kidre mogs mied
wptyw na cene np. cechy i parametry towaru, ckres gwarancji, termin ptainecsci itp.

2 Jezeli dotyczy beneficjent powinien wstawié¢ szczegdtowy iabelaryczny cennik do wyoemnienia przsz
Wykonawca.

3 Np. dokumenty potwierdzajgce posiadane wyksztatcenie, kwalifikacie, doswiadczenie lub uprawnienia:
curriculum vitae, list motywacyjny, keoia dyplomu, soecyfikasja techniczna oferowanego urzgdz a2 iip.



