
                                                                                                   Załącznik nr 1 
 

FORMULARZ OFERTOWY  
 

na najem lokalu użytkowego o powierzchni 93,5 m2  
zlokalizowanego w budynku SPZOZ w Kijewie Królewskim  
z przeznaczeniem na prowadzenie apteki ogólnodostępnej  

 
Dane dotyczące najemcy:  
 
Nazwa:      ………………..……………………………………………….……………………………….. 

Siedziba:    …………………………..……………………………………………………………………... 

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

Numer telefonu:  ……………………………………….…………………………………………………………. 

Numer REGON:  ……………………………………………………………………….…………………………. 

Numer NIP:   ………………………………………………………………………..………………………… 

 
Dane dotyczące wynajmującego:  
 

Gmina Kijewo Królewskie  
ul. Toruńska 2  
86-253 Kijewo Królewskie  
 
Zobowiązania najemcy:  
 

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu na najem lokalu użytkowego o powierzchni 
93,5 m2 zlokalizowanego w budynku SPZOZ w Kijewie Królewskim z przeznaczeniem 
na prowadzenie apteki ogólnodostępnej  
oferuję miesięczną stawkę czynszu najmu za 1 m2 powierzchni użytkowej:   
 
stawka netto: ……………………………………………………………………… zł 
( słownie: …………………………………………………………………………….zł ) 
podatek VAT 23%: ……………………………………………………………… zł 
 
stawka brutto: ………………………………………………………………………zł 
( słownie: …………………………………………………………………………….zł )  
 
Oświadczam, że zapoznałem/am się z treścią ogłoszenia o przetargu oraz 
formularzem ofertowym.  
 
 
 
                                                                       ……………………………….……………………….………. 
                                                                        ( data, pieczątka/i i podpis/y osoby/osób                                       
                                                             upoważnionej/ych do reprezentowania oferenta ) 


