Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego
Formularz ofertowy
Nazwa zamawiającego: 	Babiogórski Park Narodowy z siedzibą w Zawoi
Kierownik Zamawiającego: 	Dyrektor Babiogórskiego Parku Narodowego
34-222 Zawoja 1403
e–mail: park@bgpn.pl 
Telefon: 33/8775 110
Nazwa i adres Wykonawcy: 
Nazwa:	________________________________________________________
Adres:		________________________________________________________
Numer NIP: 	________________________________________________________
Nr telefonu:	________________________________________________________
e-mail: 	________________________________________________________
Nazwa zamówienia: Świadczenie usług związanych z odbiorem, transportem i zagospodarowaniem odpadów komunalnych z terenu Babiogórskiego Parku Narodowego – III postępowanie.
Cena oferty:
Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za:

	Część postępowania
	Rodzaj odpadów stałych
(Miejsce usługi)
	Zapotrzebowanie
	Oferowana cena jednostkowa netto na miesiąc (zł)
	Cena netto (zł) na cały okres

	Część I
	Bioodpady (Zawoja Markowa, przy PITiP)
	240l x1 sztuka pojemnika/ obsługa 2x w miesiącu
	
	__ zł/6 miesięcy (01.05-31.10)

	
	Plastik, szkło, papier (Zawoja Markowa, przy PITIP)
	240l x 3 sztuki pojemników/ obsługa 2x w miesiącu  
	
	__ zł/6 miesięcy (01.05-31.10)

	
	Bioodpady (Przełęcz Krowiarki)
	120l x 2 sztuki pojemników/ obsługa 2x w miesiącu
	
	__ zł/6 miesięcy (01.05-31.10)

	
	Plastik, szkło, papier (Przełęcz Krowiarki)
	1100l x 3 sztuki tzw. dzwonów/  obsługa 2x  w miesiącu
	
	__ zł/6 miesięcy (01.05-31.10)

	
	Odpady niesegregowane (Dyrekcja BgPN)
	1100l x 1 sztuka kontenera/ obsługa 2x w miesiącu
	
	__ zł/6 miesięcy (01.05-31.10)

	
	Wartość oferty netto:
Podatek VAT:
Wartość oferty brutto:
	____ zł netto
____ zł (vat)
____ zł brutto




	Część II
	Plastik worki (Dyrekcja BgPN)
	120l x 4 worki/ obsługa 2x w miesiącu
	___za 1 worek
___za całość/msc
	__zł/12 miesięcy

	
	Szkło worki (Dyrekcja BgPN)
	80l x 2 worki/  obsługa 2x w miesiącu
	___za 1 worek
___za całość/msc
	__zł/12 miesięcy

	
	Papier (Dyrekcja BgPN)
	120l x 4 worki/  obsługa 2x w miesiącu
	___za 1 worek
___za całość/msc
	__zł/12 miesięcy

	
	Pozostałości po segregacji
	1100l x 1 sztuka kontenera /  obsługa 1x w miesiącu
	___za 1 kontener
___za całość/msc
	__zł/12 miesięcy

	
	Odpady higieniczne
	80l x 2 worki/ obsługa 2x w miesiącu
	___za 1 worek
___za całość/msc
	__zł/12 miesięcy

	
	Wartość oferty netto:
Podatek VAT:
Wartość oferty brutto:
	____ zł netto
____ zł (vat)
____ zł brutto



1. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia w okresie/terminie wskazanym w ogłoszeniu.
1. Oświadczam, że zapoznałem się z przedmiotem zamówienia.
1. Oświadczam, że uważam się związany niniejszą ofertą na czas wskazany w ogłoszeniu.
1. Oświadczam, że posiadam wszelkie informacje potrzebne dla zrealizowania przedmiotu zamówienia.
1. Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu, dotyczące: 
a)	posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy prawa nakładają obowiązek ich posiadania, 
b)	posiadania wiedzy i doświadczenia ,
c)	dysponowania odpowiednim potencjałem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania zamówienia,
d)	sytuacji ekonomicznej i finansowej.
1. Składając ofertę oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO (Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady 2016/679 o ochronie danych osobowych) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
1. Załączniki*:
1. Rejestr…
2. Zezwolenie…

__________________________	________________________
miejscowość, data		podpis i pieczęć wykonawcy	 
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