PROPUESTA



Ref. Expte.N°: 1-64039/2017

Obra: AMPLIACION AULAS ESCUELA SUPERIOR DE CIENCIAS DE LA SALUD — CAMPUS
UNIVERSITARIO OLAVARRIA

Lugar: OLVARRIA

FORMULARIO DE PROPUESTAS - PARTE A

, de 2018
Sefor Rector
Universidad Nacional del Centro
de la Provincia de Buenos Aires
El qUE SUSCHDE, .o , con domicilio
realenlacalle.......cccoooeeiiiiiiiiiiiinnnnn, Ne......... yden , teléfono N°.................... ,
Fax NO.....cccooviiiiiiinnns , 'y con domicilio legal en calle.......cccccccerrerrnnnns N°.......... , teléfono
NO.oee, , Fax N°................ delaciudad de .............oooiiiiiiil , Se compromete a

ejecutar las obras que se licitan, en un todo de acuerdo con la documentacién de la Licitacién
que declara conocer, proveyendo todos los materiales y la mano de obra, como asi realizando
todos los trdmites que fueran necesarios para cumplir satisfactoriamente esta oferta dentro del
plazo de ejecucion establecido y con arreglo a los documentos que integran el Contrato por un
monto total de Pesos
QUE TePIreSENTA UN....ceuviiiiiieeiieiiiiiieee e e e e e por ciento (........... %) de AUMENTO-
REBAJA sobre el monto del Presupuesto Oficial (Tachar lo que no corresponda).

Declara asimismo que para cualquier cuestion judicial que se suscitare,
acepta la Justicia Ordinaria de la Nacion.

NOTA: El Contratista debera constituir domicilio legal en la ciudad de
, de Buenos Aires.

Representante Técnico Contratista
Firma y N° Matricula Firma y Aclaracion
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