
Załącznik nr 1 do SIWZ

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

       pieczęć Wykonawcy

FORMULARZ OFERTY

Parafia Katolicka
ul. Ks. Józefa Jansona 14
98-358 Kiełczygłów
Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego na zadanie pn.:

„REMONT ZABYTKOWEJ KAPLICZKI W MIEJSCOWOŚCI OSINA MAŁA”.

ja niżej podpisany:

Nazwa i adres Wykonawcy
:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

tel. ............................................

fax. ..........................................

e-mail…………………………

1. Oferuję wykonanie robót objętych przetargiem ogółem za cenę:
netto: .................................................................................................................................. 
podatek VAT: …................................................................................................................. 
brutto: ......................................................................................................................

słownie: ......................................................................................................................

2. Oferuję wykonanie robót  w terminie do ........................................................

3. Na wykonane roboty udzielam ……………………miesięcy gwarancji jakości.
4. Termin płatności faktur do 30 dni.

5. Niniejszym oświadczam, że:

· zapoznałem się z warunkami zamówienia i przyjmuję je bez zastrzeżeń;

· zapoznałem się z postanowieniami załączonego do SIWZ wzoru umowy 
i przyjmuję go bez zastrzeżeń;

· przedmiot oferty jest zgodny z przedmiotem zamówienia;

· jestem związany niniejszą ofertą przez okres 30 dni, licząc od dnia składania ofert podanego w SIWZ.

6. Osoby uprawnione do podpisania umowy  -  stanowisko:

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

7. Tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji stanowią następujące elementy oferty:

8. ..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

9. Wszelką korespondencję w sprawie postępowania należy kierować na poniższy adres:

Imię i nazwisko, nazwa firmy, adres: ………………………………..………………..……

………………………………………………………………………………………………

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

10. Zamówienie zrealizuję:

a) sam*/przy udziale Podwykonawców*

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

…………………………………………………………………………………………………

(zakres powierzonych robót oraz nazwa –firma- podwykonawcy )

11. Zobowiązuję się do zatrudnienia na podstawie umowy o pracę we własnym przedsiębiorstwie lub przez podwykonawcę osób mających realizować zamówienie jeżeli zakres czynności tych osób polegać będzie na wykonywaniu pracy w sposób określony 
w art. 22§ 1 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. – Kodeks pracy (Dz. U. z 2016 r. poz. 1666, z późn. zm.). Dla udokumentowania tego faktu przed podpisaniem umowy przedłożę zamawiającemu wykaz osób zatrudnionych przy realizacji zamówienia na podstawie umowy o pracę wraz ze wskazaniem czynności jakie będą oni wykonywać.

12. Informuję że wybór oferty będzie/nie będzie* prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług. 
W przypadku, gdy wybór oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku należy wypełnić:

Powyższy obowiązek podatkowy będzie dotyczył…………………………….… nazwa

(rodzaj) towaru lub usługi objętych przedmiotem zamówienia, a ich wartość netto (bez kwoty podatku) będzie wynosiła ……………………………………. PLN

13.  Zwrotu wadium prosimy dokonać na konto……………………………………………...

lub na adres………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………

             Podpisano 

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

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

      /Miejscowość i data/                                              

              (podpis osoby uprawnionej 

           do reprezentowania Wykonawcy)

________________________

* niepotrzebne skreślić
�	 w przypadku Wykonawców składających ofertę wspólną należy wskazać wszystkich Wykonawców występujących wspólnie lub zaznaczyć, iż wskazany podmiot (Pełnomocnik/Lider) występuje w imieniu wszystkich podmiotów składających ofertę wspólną 
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