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Współfinansowano ze środków Funduszu Sprawiedliwości, 
którego dysponentem jest Minister Sprawiedliwości
__________________________________________________________________________________________

Zał.nr 1 do SIWZ 

Znak sprawy:GK.271.1.9.2020.

   Zamawiający:     

Gmina Papowo Biskupie

Papowo Biskupie 128

86-221 Papowo Biskupie

FORMULARZ OFERTY
	Nazwa   Wykonawcy
	

	 Adres siedziby
 (miejscowość, kod pocztowy),ulica ,numer 

 budynku, lokalu)
	

	NIP, REGON
	

	Telefon ,faks
	

	           e-mail
	

	Osoba wyznaczona do kontaktu 

         z zamawiającym

       (Imię, nazwisko, telefon, e-mail)
	


Niniejszym składamy  ofertę w postępowaniu  udzielenie zamówienia w trybie przetargu nieograniczonego  na realizację zamówienia p.n.

„Zakup używanego, średniego samochodu ratowniczo-gaśniczego”
1.Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią SIWZ  z załącznikami dla niniejszego Zamówienia  i przyjmujemy je bez zastrzeżeń. Akceptujemy bez zastrzeżeń i ograniczeń warunki realizacji zamówienia zawarte w dokumentacji przetargowej.

2.Zamówienia oferujemy  zrealizować na następujących warunkach:

	               Cena netto (PLN)
	

	  Wysokość podatku VAT (PLN)
	

	   Cena brutto (PLN)
	

	   Przebieg pojazdu (km)
	

	   Rok produkcji
	


3.Cena obejmuje wszystkie związane z prawidłową  realizacją całości  zamówienia koszty.

4.Oświadczamy, że jesteśmy*/nie jesteśmy*  małym i średnim przedsiębiorcą *  
5.Niniejszą ofertę składamy: we własnym imieniu /jako Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia* (niepotrzebne skreślić).
6.Gwarantujemy realizację zamówienie w terminie jak w SIWZ.

*-wypełnić jeśli dotyczy

7. Będziemy/nie będziemy * korzystać z zasobów innych podmiotów
   (*niepotrzebne skreślić).

8.Akceptujemy bez zastrzeżeń i ograniczeń projekt umowy, stanowiący załącznik nr 7 do SIWZ.

9. Zobowiązujemy się do zawarcia umowy na realizację zamówienia w przypadku wyboru naszej oferty w terminach określonych w art.94 ust.1 pkt 2 ustawy PZP 

10. Nie uczestniczymy jako Wykonawca w jakiejkolwiek innej ofercie złożonej w celu udzielenia niniejszego zamówienia.

11. Informujemy, że wybór oferty prowadzić będzie u  zamawiającego do powstania obowiązku podatkowego:

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

    (wskazać  nazwę, rodzaju, towaru lub usługi oraz wartość bez kwoty podatku. lub wpisać   „nie dotyczy” )                                                                       

12. Uważamy się za związanych ofertą przez okres 30 dni od ostatecznego terminu  składania ofert .

13. Na podstawie art. 8 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz.U.2019  poz.1843- tekst jednolity) wskazane poniżej  informacje zawarte w ofercie stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji  i w związku z niniejszym nie mogą być one udostępniane, w szczególności innym uczestnikom postępowania.*

        L.p.           Oznaczenie nazwa dokumentu                                          Numery stron w ofercie

         1.      …………………………………………………………           ………………………

         2        …………………………………………………………           ………………………

*Uwaga: wypełnić tylko jeśli wykonawca zastrzega informacje, dokumenty 

14. Wraz z ofertą składamy następujące dokumenty / oświadczenia:

   1/……………………………………………

   2/……………………………………………

   3/……………………………………………

	Data
	Imię i nazwisko osoby/osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy
	Podpis/y/ osoby/osób upoważnionych do reprezentowania Wykonawcy

	
	
	


