FORMULARZ OFERTOWY
1. DANE WYKONAWCY

	Nazwa Wykonawcy
	

	Adres
	

	Adres do korespondencji
	

	KRS 
	
	NIP
	

	REGON
	
	Telefon
	
	Telefon kom.
	

	Faks
	
	e-mail
	




2. OFERTA CENOWA
Odpowiadając na zapytanie ofertowe Gminy Zawoja - Gminnego Ośrodek Pomocy Społecznej w Zawoi na „Dostawa sprzętu AGD i RTV dla Domu Dziennego Pobytu w Zawoi”
 

oferuję wykonanie w/w usługi na zasadach określonych w zapytaniu ofertowym wraz z załącznikami łącznie za cenę:
· NETTO: ……………………PLN (słownie netto: ………..………..…..………)


· BRUTTO: …………………PLN (słownie brutto: ……………….……………)

3.OŚWIADCZENIA WYKONAWCY:

1.	Oświadczam, że oferowana przeze mnie cena brutto zawiera obowiązujący podatek od towarów i usług VAT oraz uwzględnia wszystkie zobowiązania i koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia, zgodnie z wymaganiami określonymi przez Zamawiającego w Zapytaniu ofertowym. 

2.	Oświadczam, że zapoznałem się z Zapytaniem ofertowym, specyfikacją  oraz załącznikami i nie wnoszę do niego zastrzeżeń, oraz uzyskałem konieczne informacje i wyjaśnienia do przygotowania oferty.

3.	Oświadczam, że oferuję realizację zamówienia w sposób w pełni odpowiadający wszystkim wymaganiom Zamawiającego określonym w Zapytaniu ofertowym z załącznikami.

4.	Oświadczam, że dysponuję odpowiednim potencjałem technicznym oraz finansowym pozwalającym na realizację zamówienia.

5.  Oświadczam, że posiadam umiejętności i doświadczenie konieczne do realizacji przedmiotu umowy.  

6.   Oświadczam, że wykonam dostawę przedmiotu zamówienia w terminie do dnia ………………..2017r.  (maksymalnie do 25 września 2017r.). 

Brak wskazania terminu  wykonania dostawy w punkcie 6, jest równoznaczny z przyznaniem 0 pkt w kryterium termin dostawy.

4.	OSOBA DO KONTAKTU W SPRAWIE PROWADZONEGO POSTĘPOWANIA:

Pan / i …………………………………………………….………………………………, 
tel.: ……………………………………………., 
email: …………………………………………….,

5.	W ZAŁĄCZENIU PRZEDSTAWIAM NASTĘPUJĄCE DOKUMENTY:

a) Oświadczenie o braku powiązań kapitałowych lub osobowych
b) Specyfikacja ze wskazaniem cen poszczególnych elementów zamówienia 
c)	pełnomocnictwo*

	
* niepotrzebne skreślić, 
……………….……………………….
                                                                 (podpis osoby upoważnionej 
[bookmark: _GoBack]do reprezentowania Wykonawcy)
1

