AE/DA/SA.241.1.2026
Formularz Ofertowy
na zakup Ambulansu Volkswagen Transporter
Marka: Volkswagen
Model: Transporter
Wersja: T5 GP TDi MR 10 E5 3.0t
Nr rejestracyjny: WY  0335J
Rok produkcji: 2014 r.
Nr indentyfikacyjny(VIN): WV1ZZZ7HZFH066393
Rodzaj pojazdu: samochód ciężarowy do 3.5t  z wyposażeniem ambulansu

	DANE OFERENTA

	Imię, nazwisko/nazwa firmy
	

	Dane adresowe
	

	Adres do korespondencji
	

	Dane osoby uprawnionej do reprezentowania firmy
	

	PESEL/NIP
	

	REGON (jeśli posiada)
	

	Tel.
	

	E-mail
	


Ja niżej podpisany/a oświadczam, że zapoznałem/am się z:

· warunkami Ogłoszenia o sprzedaży ambulansu Volkswagen Transporter oraz treścią wzoru umowy sprzedaży i nie wnoszę uwag do ich treści;
· ze stanem technicznym pojazdu.

Akceptując warunki udziału w procedurze sprzedaży oraz stan techniczny pojazdu składam ofertę na zakup ambulansu Volkswagen Transporter:
za kwotę brutto: ……………………………………………………………zł

(słownie złotych): …………………………………………………………….

1) Oświadczam, że:

2) zapoznałem/am się z zasadami przetwarzania moich danych osobowych przez Instytut w związku 
z prowadzonym postępowaniem, opisanych w dokumentacji postępowania konkursowego/ przetargu cywilnego; 

3) w przypadku, gdy w ramach udziału w niniejszym postępowaniu przekazuję Instytutowi dane osobowe dotyczące osób fizycznych (w szczególności: pracowników, współpracowników, podwykonawców, podmioty udostępniające zasoby) niezbędne do wzięcia udziału 
w postępowaniu – przekazałem/am im zasady przetwarzania ich danych osobowych przez Instytut w związku z prowadzonym postępowaniem, opisane w dokumentacji postępowania konkursowego/przetargu cywilnego.

……………………, dnia ………… 2026 r.
        (miejscowość)                                                                  
………………………………….……….
Podpis osoby lub osób uprawnionych do 

                                                           reprezentowania Oferenta
(składania oświadczeń woli w imieniu Oferenta)

