Formularz nr 1 

OFERTA 
Nazwa firmy (Wykonawcy) …………………………………………………………………………………………………….
Adres Wykonawcy: ………………………………………………………………………………………………………………..
NIP: ………………………………………………………    Regon: ………………………………………………………………..
………………………………………………………………                             …………………………………………………..

             Numer telefonu                                                                             


e-mail

Nawiązując do zapytania ofertowego oferujemy wykonanie zamówienia, którego przedmiotem jest roczna obsługa stacji  nN, sN i transformatorowych dla obiektów będących własnością „INVEST-PARK DEVELOPMENT” sp. z o.o.:
	lp.
	Obiekt
	Rodzaj stacji
	kwartalny koszt obsługi stacji [kwota ryczałtowa w zł netto]

	1
	Świdnicki Park Przemysłowy
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną  - ul. Towarowa 30
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	2
	
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną  - ul. Towarowa 28 A
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	3
	Dzierżoniowski Park Przemysłowy
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną  - ul. Strefowa 19
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	4
	Wałbrzyski Park Przemysłowy
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną  - ul. Uczniowska 34
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	5
	Świebodzicki Park Przemysłowy
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną - hala B i C
	Rozdzielnia nN
	

	6
	
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną - hala D
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	7
	
	hala produkcyjno - magazynowa z częścią administracyjno - socjalną i techniczną - hala G
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	8
	Biznes Inkubator
	Hala produkcyjno – magazynowa z częścią administracyjno – socjalną ul. Strefowa 5a
	Rozdzielnia nN, Rozdzielnia SN, komora transformatora
	

	suma
	


………………………………………….

podpis osoby umocowanej

