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Name und Anschrift des Bieters 

 

 

 

Seezeit Studierendenwerk Bodensee AöR 

Universitätsstraße 10

78464 Konstanz

 

Vergabestelle/ausschreibende Stelle 

 

 

 

 

         

        Ort, Datum 

 

Offenes Verfahren 

 

Angebot für

Rahmenvereinbarung für Full-Service-Mietwäsche

Vergabenummer: 2025-01-HG-600

Ablauf der Angebotsfrist: Montag, 23.Juni 2025, 10:00 Uhr

 

 

 

Gesamtauftrag: 

 

Die Angebotssumme gemäß den Verfahrens- und Vertragsunterlagen beträgt:  

 

 

Gesamtsumme in Euro inkl. MwSt. (ohne Nachlass) 

 

 

1. Ich biete/Wir bieten ein Skonto von v.H.          bei Zahlungen innerhalb von           Werktagen 

nach Eingang der Rechnung beim Auftraggeber. Das Skontierungsangebot bezieht sich auf 

jede einzelne Zahlung. 

 

        Ich/wir bestätigten, dass ich/wir alle in den Vergabeunterlagen gestellten Anforderungen 

und Bedingungen akzeptiere.  
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           Ich/wir bestätigen, dass unserem Angebot alle in den Vergabeunterlagen 

bezeichneten Vertragsbedingungen zugrunde liegen. 

 

1. Ich/ Wir sind Mitglied der Berufsgenossenschaft 

 

Nr.:     

 

Name der BG und Mitgliedsnummer  

 

 

Ich wir gehöre(n) zu/m/r 

 

           Handwerk 

           Industrie 

           Handel 

           Versorgungs-Unternehmen 

           Sonstige 

 

 

   Mit Abgabe des Angebots bestätige(n) ich/wir, dass ich/wir keine unzulässigen Änderungen 

und Ergänzungen an den Vergabeunterlagen vorgenommen haben.  

 

 

 

Name und E-Mail-Adresse des bevollmächtigten Erklärenden 

 

 

Hinweis:  

 

Ist das elektronisch übermittelte Angebot nicht ordnungsgemäß ausgefüllt und ist nicht 

die Person des bevollmächtigt Erklärenden angegeben oder lässt diese sich nicht 

erkennen, erfolgt der Ausschluss vom Vergabeverfahren (57 Abs. 1 Nr. 1 VgV).  
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