OFERTA







do
SP ZOZ w Proszowicach
ul. Kopernika 13
32-100 Proszowice
Wykonawca (należy wpisać pełną nazwę i adres):
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
Tel.:__________________________
REGON:_________________________________NIP:_______________________________
e-mail : ________________________
Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym nr 12/N/2020, na najem na okres od 09.2020r. do 09.2021r. powierzchni użytkowej, z przeznaczeniem na działalność gospodarczą przedkładam następującą ofertę:
1. Oferuję miesięczną stawkę czynszu dzierżawnego .......................................................brutto
.............................zł., słownie ................................................................................................,
z tytułu najmu przedmiotowej nieruchomości.
2. Oświadczam, że akceptuję postanowienia regulaminu przetargu.
3. Do oferty załączam:
a) zaakceptowany (podpisany) wzór umowy 
b) kserokopię aktualnego odpisu z rejestru sądowego lub zaświadczenia o wpisie do ewidencji działalności gospodarczej - poświadczoną przeze mnie za zgodność z oryginałem,
c) podpisane oświadczenie Oferenta.





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







/data i podpis Oferenta/
