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Zał. nr 1 
do zapytania ofertowego
………………………………….
                 (pieczęć Wykonawcy)

FORMULARZ OFERTOWY 

na pełnienie nadzoru inwestorskiego nad robotami budowalnymi przy realizacji zadania pn.: „Organizacja systemu PSZOK na terenie Związku Gmin Regionu Płockiego”
 
Pełna nazwa Wykonawcy:
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………..
Nr tel. ……………………………………… nr fax: ……………………………………
e-mail: ………………………………………………………………….

1. Oferowana wysokość wynagrodzenia za pełnienie nadzoru inwestorskiego wynosi ………..............................zł brutto tj ……………………….% od wartości kosztorysu inwestorskiego - 429 577,94 zł  brutto.
2. Wynagrodzenie Wykonawcy płatne będzie po bezusterkowym odbiorze robót objętych nadzorem w terminie 21 dni od dnia dostarczenia Zamawiającemu prawidłowo wystawionej faktury. 
3. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią „zapytania ofertowego” i nie wnoszę do niego zastrzeżeń. 
[bookmark: _GoBack]4. W razie wyboru mojej oferty zobowiązuję się do podpisania umowy na warunkach zawartych w „zapytaniu ofertowym”, w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego.
5. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu. 2)
1) rozporządzenie 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) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1). 

2)  W przypadku gdy wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie)

…………………………………                                ………………………………..
(miejscowość, data)                                                                                                      (podpis wykonawcy lub osoby
			upoważnionej do składania oświadczeń
			woli w jego imieniu)
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