









ZAMAWIAJĄCY








GMINA KNYSZYN


UL. RYNEK 39, 19-120 KNYSZYN 
	PRZETARG NIEOGRANICZONY na dostawę kruszywa drogowego oraz profilowanie i równanie nawierzchni drogowych na terenie gminy Knyszyn w roku 2016 



OZNACZENIE WYKONAWCY 

NAZWA ___________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
REGON: |___|___|___|___|___|___|___|___|___|  NIP: |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|  

ADRES

__________________________________________________________________________________________
Internet http://
__________________________________ e-mail:____________________________________
TEL.

__________________________________ FAX. ______________________________________
OSOBA DO KONTAKTÓW:  ________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
IMIĘ I NAZWISKO, TELEFON, E-MAIL 

Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za miesięczną cenę ryczałtową brutto

	Równanie i profilowanie drogi / 1 km 
	Netto …...............................................................................................................................

	
	Należny podatek Vat 23% …..............................................................................................

	
	Brutto ..................................................................................................................................
słownie: …...........................................................................................................................

	Dostawa kruszywa drogowego  / 1 m3
	Netto ...................................................................................................................................

	
	Należny podatek Vat 23% …..............................................................................................

	
	Brutto …..............................................................................................................................
słownie: …...........................................................................................................................


	
	  Termin płatności faktury: 21 dni 

	
	

	
	   Termin płatności faktury: 30 dni 


(Ważne! We właściwym polu wstawić X)
Termin wykonania zamówienia: do 31.12.2016 roku
OŚWIADCZAM/Y, ŻE:

· ZAPOZNALIŚMY SIĘ I AKCEPTUJEMY WSZYSTKIE WARUNKI SIWZ ORAZ WYKONAMY ZAMÓWIENIE ZGODNIE Z WARUNKAMI SIWZ.

· OFEROWANA PRZEZ NAS CENA OFERTY OBEJMUJE WSZYSTKIE KOSZTY NIEZBĘDNE DO REALIZACJI PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA ZGODNIE Z WARUNKAMI SIWZ.

· OTRZYMALIŚMY WSZELKIE INFORMACJE NIEZBĘDNE DO PRAWIDŁOWEGO SPORZĄDZENIA I ZŁOŻENIA OFERTY.

· OŚWIADCZAMY, ŻE JESTEŚMY ZWIĄZANI OFERTĄ PRZEZ OKRES 30 DNI OD DNIA UPŁYWU TERMINU SKŁADANIA OFERT.

· OŚWIADCZAMY, ŻE ZAPOZNALIŚMY SIĘ Z POSTANOWIENIAMI UMOWY, OKREŚLONYMI W  SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA I ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ, W PRZYPADKU WYBORU NASZEJ OFERTY, DO ZAWARCIA UMOWY ZGODNEJ Z NINIEJSZĄ OFERTĄ, NA WARUNKACH OKREŚLONYCH W SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW ZAMÓWIENIA, W MIEJSCU I TERMINIE WYZNACZONYM PRZEZ ZAMAWIAJĄCEGO.

· ZAMÓWIENIE ZOSTANIE WYKONANIE (we właściwym polu wstawić x):
	
	  BEZ UDZIAŁU PODWYKONAWCÓW

	
	

	
	   PRZY UDZIALE PODWYKONAWCÓW: …………………………………………………………………………………... …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


WAŻNE! należy wskazać część zamówienia, którą wykona podwykonawca. W przypadku nie wypełnienie żadnego z pól Zamawiający uzna, że Wykonawca będzie realizował zamówienie bez udziału podwykonawcy/ów. 

· PODPISZEMY UMOWĘ O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO W MIEJSCU I TERMINIE WSKAZANYM PRZEZ ZAMAWIAJĄCEGO. 
ZAŁĄCZNIKI 

	Lp.
	nazwa dokumentu / oświadczenia 



	1. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	…
	


- w miarę potrzeby zwiększyć liczbę wierszy tabeli. 

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

MIEJSCOWOŚĆ, DATA 

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

Podpis i pieczątka upoważnionego przedstawiciela/i wykonawcy
ZAŁĄCZNIK NR 1 DO SIWZ


FORMULARZ OFERTY�
�
 

















PIECZĘĆ WYKONAWCY








Ważne! Oferta i wszystkie oświadczenia muszą być zaopatrzone w pieczątkę nagłówkową firmy, pieczątkę imienną i podpis w oryginale osoby upoważnionej do występowania w imieniu wykonawcy oraz datę sporządzenia oferty lub złożenia oświadczenia. Ewentualne poprawki lub skreślenia muszą być sygnowane podpisem wykonawcy. 


