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FORMULARZ OFERTOWY 

 

Organizator: 

Nazwa: Bałtycka Agencja Artystyczna BART                  

Adres: Sopot 81-829, ul. Stanisława Moniuszki 12                                                     

 

Składający ofertę: 

 

1. 

Nazwa: 

Województwo: 

Miejscowość: Kod pocztowy:  Kraj: 

Adres pocztowy (ulica, nr domu i lokalu): 

e-mail: tel.: 

Adres internetowy (URL): faks: 

ADRES DO KORESPONDENCJI 

Nazwa:  

Województwo:  

Miejscowość: Kod pocztowy: Kraj  

Adres pocztowy (ulica, nr domu i lokalu): 

tel.: faks: 

e-mail: 

Składając ofertę w ramach Konkursu na:  

na najem pomieszczenia barku PFK znajdującego się na terenie Opery Leśnej 

 

1. Oferuję czynsz najmu Barku za jeden dzień najmu podczas dnia koncertowego w wysokości: 

 ………………………….netto + podatek VAT 23%, to jest …………………… brutto. 
 

Minimalna bazowa stawka czynszu netto najmu Barku za 1 dzień nie może być niższa niż 200 
złotych netto.  

2. Oświadczam, że zapoznałem się z dokumentacją postępowania, warunkami Konkursu i nie wnoszę 
do nich zastrzeżeń oraz posiadam konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania 
oferty. 

3. Oświadczam, że zapoznałem się ze wzorem umowy najmu, w tym z określonymi w nim warunkami 
płatności i zobowiązuje się w przypadku wyboru mojej oferty do zawarcia Umowy na zawartych 
tam warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez BART. 

4. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią Regulaminu Konkursu, w tym z treścią klauzuli 
informacyjnej dot. przetwarzania danych osobowych i nie wnoszę wobec nich zastrzeżeń. 
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5. Oświadczam, że zapoznałem się z przedmiotem Konkursu, możliwościami prowadzenia w nim 
zamierzonej działalności i nie mam wobec niego zastrzeżeń. 

6. Oświadczam, że pozostaję związany ofertą przez 30 dni, licząc od upływu terminu składania ofert. 

 

 

 

 

PODPISANO 

            

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

 imię, nazwisko, podpis i pieczątka lub czytelny podpis osoby uprawnionej 

(osób uprawnionych) do reprezentowania oferenta  

 

…………………………………………………………… 

          miejscowość, data  

 

 


