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                                                                                            Załącznik nr 4 do Regulaminu 
Konkursu ofert na najem lokalu w celu prowadzenia bufetu w siedzibie                                                                   

Wielkopolskiego  Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu 
    

   

FORMULARZ OFERTOWY 

Nazwa Oferenta ………………………………………………………………………………………………………………………… 

adres siedziby Oferenta ……………………………………………………………………………………………………………….  

tel. ………………………………………………………………………………….  

e-mail:  …………………………………………………………………..………  

NIP/REGON: ……………………………………….………..….…….  

 

 

Odpowiadając na ogłoszony konkurs ofert na najem lokalu w celu prowadzenia bufetu w siedzibie                                                                  
Wielkopolskiego  Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu oferujemy następujące stawki czynszu: 
 

lp. Przedmiot najmu Powierzchnia 
m2 

Cena czynszu 
za 1 m2 najmu 
miesięcznie 

Wartość 

(kol. 3 x kol. 4) 

1 2 3 4 5 

1 Kuchnia i bufet 72,90   

2 Sala konsumpcyjna 83,66   

RAZEM (miesięczna cena najmu)  

 

5. Oświadczam, że zapoznałem/zapoznałam się z Regulaminem konkursu ofert na najem lokalu w 
celu prowadzenia bufetu w siedzibie Wielkopolskiego Urzędu Wojewódzkiego w Poznaniu i 
uznaję się za związanego/związaną określonymi w nim postanowieniami i zasadami 
postępowania. 

6. Oświadczam, że: 

1)  zobowiązuję się do zapewnienia w ciągłej sprzedaży co najmniej produktów żywnościowych 
określonych w § 3 ust. 1 Regulaminu,  

2) posiadam co najmniej trzy lata doświadczenia w prowadzeniu bufetu lub stołówki lub miejsca 
zbiorowego żywienia, 

3) w ramach prowadzonej działalności gastronomicznej w Lokalu w okresie trwania umowy 
najmu będą zatrudniać na umowę o pracę minimum 2 osoby, których zakres obowiązków 
związany będzie z przygotowywaniem posiłków lub / i obsługą  bufetu,  

4) nie byłem skazany prawomocnym wyrokiem za umyślne przestępstwo lub umyślne 
przestępstwo skarbowe, 

5) nie zalegam z opłacaniem danin publicznych, 
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6) nie jest prowadzone wobec mnie postępowanie upadłościowe, nie ogłosiłem upadłości, ani 
nie jestem w likwidacji, 

7) znajduję się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej realizację przedmiotu 
konkursu, 

 

7. Proszę / prosimy o zwrot wadium na rachunek bankowy nr:  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… . 

8. Załącznikami do niniejszej oferty, stanowiącymi jej integralną część są: 

1) odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z Centralnej Ewidencji i Informacji o 
Działalności Gospodarczej,  

2) wpis do rejestru zakładów podlegających urzędowej kontroli organów Państwowej Inspekcji Sanitarnej, 
zgodnie z ustawą z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (Dz.U. z 2023 r. poz. 
1448) – aktualny na dzień złożenia, 

3) kopia polisy ubezpieczeniowej potwierdzonej przez Oferenta za zgodność z oryginałem, 

4) oryginały pełnomocnictw, jeżeli Oferent działa przez Pełnomocnika, 

5) kopia dowodu wpłaty wadium, 

6) …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. , 

7) …………………………………………………………………………………………………………………………………………….. , 

 

 

 
.............................................                                           ........................................................................ 
    (miejscowość, data)                                                   (podpis Oferenta)  

 


