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 SAMODZIELNY PUBLICZNY  

OŚRODEK REHABILITACYJNO – TERAPEUTYCZNY  

DLA DZIECI I MŁODZIEŻY W ELBLĄGU 

 

 

ZAŁĄCZNIK NR 1 

 

FORMULARZ OFERTOWY 

PISEMNY PRZETARG NIEOGRANICZONY 

na najem lokalu użytkowego przeznaczonego na prowadzenie pracowni diagnostyki obrazowej (RTG) 

 

I. Dane Oferenta 

Nazwa / Firma: 

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

Adres siedziby: 

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

NIP:   .......................................  REGON:  .................................. KRS / CEIDG: .................................... 

Osoba uprawniona do reprezentacji: 

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

Telefon:  ............................................. 

E-mail: ............................................. 

 

II. Oferowana stawka czynszu 

Oferuję miesięczny czynsz najmu w wysokości: 

...................... zł netto za 1 m² 

Łączny miesięczny czynsz netto: 

...................... zł 

 

III. Oświadczenia 

Oświadczam, że: 

☐ zapoznałem(-am) się z treścią ogłoszenia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń; 

☐ zapoznałem(-am) się z projektem umowy i akceptuję jego postanowienia; 

☐ odbyłem(-am) wizję lokalną oraz zapoznałem(-am) się ze stanem technicznym lokalu; 

☐ znany jest mi stan techniczny lokalu, w tym konieczność wykonania zabezpieczenia tarasu przed 

przenikaniem wody; 

☐ zobowiązuję się wykonać na własny koszt wszelkie prace adaptacyjne niezbędne do uruchomienia 

pracowni RTG; 

☐ zobowiązuję się uzyskać wszelkie wymagane przepisami prawa decyzje, pozwolenia i odbiory; 

☐ zobowiązuję się rozpocząć prowadzenie działalności w terminie określonym w umowie; 

☐ znajduję się w sytuacji finansowej zapewniającej realizację przedsięwzięcia. 
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IV. Załączniki do oferty 

1. Aktualny odpis z KRS / wydruk z CEIDG (jeżeli dotyczy). 

2. Dokument potwierdzający umocowanie do reprezentacji (jeżeli dotyczy). 

3. Pełnomocnictwo (jeżeli dotyczy). 

4. Inne dokumenty: 

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

 

Miejscowość ............................................. 

Data ..................................................... 

 

 

 

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

podpis Oferenta / osoby uprawnionej do reprezentacji 

 


