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Załącznik nr 3 do SIWZ

...................................................        
 ...................................., dnia ....................... 2015 r.

      (Nazwa i adres wykonawcy)  

             
(Miejscowość)


FORMULARZ OFERTY 

Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na „Wykonanie opomiarowania zimnej i ciepłej wody użytkowej dla lokalu gastronomicznego, pomieszczenia technicznego nr 06 oraz toalet dostępnych z holu głównego budynku Centrum Technologicznego KPT w Kielcach oraz Wykonanie przyłącza kablowego niskiego napięcia do oświetlenia parkingów przy Budynku i Hali Centrum Technologicznego Kieleckiego Parku Technologicznego”, zgodnie z wymaganiami określonymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia dla tego przetargu składamy niniejszą ofertę:

1. Za wykonanie przedmiotu zamówienia oferujemy ryczałtową cenę w kwocie łącznej brutto:

Zadanie 1: 

….................................. złotych (słownie: …………………………………………………w tym podatek VAT.

Zadanie 2: 

….................................. złotych (słownie: …………………………………………………w tym podatek VAT.

UWAGA!
W pkt. 22.3 SIWZ Zamawiający wymaga złożenia wraz z ofertą informacji o powstaniu zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług (VAT) wskazując nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazując ich wartość bez kwoty podatku.
Niezłożenie przez Wykonawcę informacji będzie oznaczało, że taki obowiązek nie powstaje
2. Dane dotyczące Wykonawcy:
Imię Nazwisko osoby (osób) upoważnionych do podpisania umowy: ………………………………………………….………………………………………………………………………………………………

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

Numer telefonu:
0.…/ …………………………….……

Numer faksu:
0.…/ ....................................

Numer REGON:
.......................................... Numer NIP: ..........................................

Adres kontaktowy email: ……………………………………………

UWAGA; proszę podać czytelny; adres e-mail i nr faksu na który wykonawca będzie otrzymywał od zamawiającego wszystkie informacje związane z prowadzonym postępowaniem po otwarciu ofert. W związku z przysługującymi środkami ochrony prawnej wykonawcy, liczonymi od dnia przekazania informacji należy upewnić się, że podany adres e-mailowy i podany nr faksu funkcjonuje w sposób poprawny.

3. Termin wykonania zamówienia – 23.10.2015 r.
4. Okres rękojmi – dla zadania 1: ………… miesięcy od daty odbioru końcowego robót na wykonanie przedmiotu zamówienia.
Okres rękojmi – dla zadania 2: ………… miesięcy od daty odbioru końcowego robót na wykonanie przedmiotu zamówienia.
5. Warunki płatności będą zgodne z wzorem umowy będącym załącznikiem do SIWZ.

6. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, w tym z wzorem umowy w sprawie zamówienia publicznego i uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do przygotowania niniejszej oferty. Przedstawione w specyfikacji istotnych warunków zamówienia warunki zawarcia umowy oraz wzór umowy zostały przez nas zaakceptowane.
7. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.
8. Następujące części zamówienia zamierzamy zlecić podwykonawcom:
/ część zamówienia - opis: ................................................................................................ 

9. W przypadku uznania niniejszej oferty za ofertę najkorzystniejszą zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego, a przed zawarciem umowy wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania umowy.

10. Oferta wraz z załącznikami została złożona na ….... stronach kolejno ponumerowanych od nr ….... do nr …..

11. Załącznikami do niniejszej oferty są:
.........................................................

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

....................................................................                        …………………………………………………………….
                Miejscowość, data
   podpis/y osoby/osób upoważnionej/ych 

                                                                                                  do reprezentowania Wykonawcy/
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Fundusze Europejskie – dla Rozwoju Polski Wschodniej

Projekt współfinansowany z Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Rozwój Polski Wschodniej 2007-2013.
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