







Zał. nr 1   ( wzór )
Formularz ofertowy

Nazwa i adres Wykonawcy:…………………………………………….. 
…………………………………………………………….…………….
………………………………………………………………………….
(zgodnie z danymi rejestrowymi)
numer telefonu i faksu wraz z numerem kierunkowym ……………………………
adres e-mail Wykonawcy ……………………………………………………………
Adres do korespondencji…………………………………………………………… 
Nazwa i siedziba Zamawiającego: 
Dom Pomocy Społecznej w Gościeradowie
Ul. Folwark 20, 23-375 Gościeradów

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym pn.

 „WYBÓR GENERALNEGO WYKONAWCY DLA REALIZACJI ZADAŃ INWESTYCYJNYCH / KOMPONENT I / W DPS W GOŚCIERADOWIE”
Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie objętym specyfikacją istotnych warunków zamówienia na następujących zasadach:
cena brutto:   ........................................................................................ zł
słownie złotych: .......................................................................................
………………………………………………………………………………………..
Zgodnie z załączonym Formularzem cenowym.
W imieniu Wykonawcy oświadczam, że :
1. przedmiot zamówienia wykonam na warunkach określonych w SIWZ. Termin wykonania zamówienia, oraz warunki płatności – zgodne z postanowieniami SIWZ i projektu umowy. 
2. spełniam wszystkie warunki określone w SIWZ oraz w art. 22 ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2013 r. poz. 907) – dalej PZP oraz że złożyłem wszystkie wymagane dokumenty i oświadczenia potwierdzające spełnianie tych warunków.
3.  nie podlegam wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 i 2 PZP. 
4. uważam się za związanego niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ.
5. zawarty w SIWZ projekt umowy został zaakceptowany i zobowiązuję się, w przypadku wybrania oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiającego.
6. osoby, które będą uczestniczyć w wykonywaniu zamówienia, posiadają wymagane prawem uprawnienia. 
7. Oferta nie zawiera informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa, w rozumieniu art. 11 ust.4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2003 r., Nr 153, poz. 1503 z późn zm.,) /Oferta zawiera informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa. Informacje te zawarte są i zabezpieczone stosownie do wymogów określonych w SIWZ*


UWAGA 
1) w miejscu „nazwa i adres wykonawcy” należy wpisać dane dotyczące wszystkich podmiotów wspólnie ubiegających się o zamówienie,.
2) w przypadku składania oferty wspólnej przez kilku wykonawców, oświadczenie o którym mowa w punkcie 3 niniejszego druku OFERTA składa każdy z wykonawców ubiegających się wspólnie o udzielenie zamówienia lub upoważniony przez nich Wykonawca
*niepotrzebne skreślić. Brak skreślenia będzie oznaczał iż Wykonawca nie dołącza do OFERTY informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa

………..………………………………………………………………………………………
(czytelny podpis osoby lub osób uprawnionych do reprezentowania wykonawcy , data i miejscowość)
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