Załącznik  Nr  1

......................... dnia .............................

..................................

/pieczątka firmowa /                                               

OFERTA   PRZETARGOWA

DANE  WYKONAWCY 

Pełna nazwa ................................................................................................................................................................

 ...............................................................................................................................................................

Adres Wykonawcy  ................................................................................................................................................................

Reprezentowany przez:

................................................................................................................................................................

Dane teleadresowe, na które należy przekazywać korespondencję związaną z niniejszym postępowaniem:

   Tel:…………………………. e-mail ......................................................

Adres do korespondencji (jeżeli jest inny niż adres siedziby):.......................................................

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

PRZEDMIOT  OFERTY

Wykonywanie usług kompleksowego utrzymania czystości w obiektach Samodzielnego Publicznego Zespołu Zakładów Opieki Zdrowotnej w Ostrowi Mazowieckiej 

Postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego  powyżej  214 000 euro.

1. Gwarantujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami zawartymi w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, za cenę :

wartość netto ................................zł. słownie .......................................................................................

podatek VAT.......%.....................zł.słownie.........................................................................................

 wartość brutto...............................zł.słownie.........................................................................................

2. Zapewniamy utrzymanie stałości cen przez okres trwania umowy, tj 36 miesięcy od dnia zawarcia umowy z  wyjątkiem zmian przewidzianych w umowie.

3. Oświadczamy, że w cenie naszej oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia.

4. Akceptujemy termin płatności – 60 dni licząc od daty dostarczenia prawidłowo wystawionej faktury VAT.

5. Oświadczamy, że jesteśmy związani z ofertą na czas wskazany w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

6. Oświadczamy,  że  zapoznaliśmy  się  z  treścią  SIWZ i  nie  wnosimy  do  niej  zastrzeżeń  oraz przyjmujemy  warunki w niej zawarte.

7. Oświadczamy, iż prace objęte zamówieniem zamierzamy wykonać bez udziału podwykonawców*/przy udziale podwykonawców* (niepotrzebne skreślić)

……………………………………………. - ……………………………………………

    (zakres powierzonych podwykonawcom prac)                                   (nazwa podwykonawcy)

- w przypadku nie wypełnienia punktu dotyczącego podwykonawcy Zamawiający uzna, że wykonawca będzie wykonywał całość zamówienia publicznego osobiście.  

8. Oświadczamy, że jesteśmy przedsiębiorcą (zaznaczyć właściwe).

	 mikro
	 małym
	 średnim
	 dużym


9. Zgodnie z treścią art. 91 ust. 3a ustawy Pzp oświadczamy, że wybór przedmiotowej oferty
:
· nie będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego;
· będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego, w zakresie i wartości (w tym w przypadku, gdy zgodnie z obowiązującymi przepisami to zamawiający będzie podatnikiem VAT oraz będzie zobowiązany do przekazania go na rachunek właściwego urzędu skarbowego oraz w przypadku wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów):
……………………………………………………………………………………………
(należy wskazać: nazwę (rodzaj) towaru/usługi, których dostawa/świadczenie będzie prowadzić do jego powstania oraz ich wartość bez kwoty podatku od towarów i usług)

10. W przypadku przyznania nam zamówienia, zobowiązujemy się  do zawarcia umowy w miejscu 
i terminie wskazanym przez  Zamawiającego.   

11. Osobą upoważnioną do kontaktów z Zamawiającym  w sprawach dotyczących realizacji umowy jest ..............................................................................................................................................

      e-mail:……………………………………..tel./fax.........................................................................

........................................................

pieczątka imienna i podpis osoby / osób











uprawnionych

� niepotrzebne skreślić; w przypadku nie skreślenia (nie wskazania) żadnej z ww. treści oświadczenia i niewypełnienie powyższego pola oznaczonego: „należy wskazać nazwę (rodzaj) towaru/usługi, których dostawa/świadczenie będzie prowadzić do jego powstania oraz ich wartość bez kwoty podatku od towarów �i usług” – zamawiający uzna, że wybór przedmiotowej oferty nie będzie prowadzić do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego.








