Załącznik nr 1
NAZWA WYKONAWCY

………………..………………….……..…..

…………………………………….…..……

Tel…………………………………………..

Fax……………….…………………..……..

e-mail…………….………………..………..

FORMULARZ OFERTY
Urząd Miejski w Koninie

Plac Wolności 1

62-500 Konin

Wydział Kultury, Sportu i Spraw Społecznych
Odpowiadając na zapytanie ofertowe z dnia…………….  (znak pisma KSS.434.7.2021) na:
,,Zakup i dostawa skutera dla Wodnego Ochotniczego Pogotowia Ratunkowego 
w Koninie”

w ramach Konińskiego Budżetu Obywatelskiego na 2021 rok
składamy ofertę na realizację przedmiotu zamówienia za cenę:

   ……….............................................................................................. zł (netto)

+ ….…...................................................................................... zł podatek VAT

= ........................................................................................................ zł (brutto)

słownie :  ...............................................................................................................................

.....................................................................................................................  złotych (brutto)

zgodnie z poniższą specyfikacją:
1. Skuter wodny fabrycznie nowy…………………………………………………….
2.
Rok produkcji 2019-2021………………………………………………………………………………..
4.
Pojemność skokowa ……………………………………………………………………………..
5.
Moc silnika …………………………………………………………………………………………..

6.
Typ paliwa – …………………………………………………………………………………………
7.
Elektroniczny bieg wsteczny (*) ……………………………………………………………
8.
Możliwość mocowania platformy ratowniczej (*)………………………………….
9.
Długość (*) ……………………………………………………………………………………………
11.
Szerokość  (*)………………………………………………………………………………………
12.
Dwa luterka (*)……………………………………………………………………………………
13.
Obszerny podest (*)……………………………………………………………………………
14. Liczba pasażerów - ……………………………………………………………………………..

15. Pojemność zbiornika paliwa ……………………………………………………………….

16. Pojemność ładunkowa ……………………………………………………………………….
17. Zobowiązuję się do przeprowadzenia Szkolenia K38 na stopień „Operatora 
       skutera ratowniczego” dla 4 ratowników (*)……………………………………………….

Dodatkowo w zestawie:
1. Platforma ratownicza do skutera wodnego (*) ……………………………….
2. Pokrowiec na skuter (*) …………………………………………………………………..
3. Przyczepa samochodowa do skutera (*) …………………………………………
(*) – proszę wpisać TAK lub NIE

(..........................................)                          (..................................................................)

Miejscowość i data 


   Podpis i pieczęć                                                                                      pełnomocnego przedstawiciela Dostawcy

