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Zamawiający:
Zespół Szkół Centrum Kształcenia Rolniczego
im. Józefa Piłsudskiego w Okszowie
ul. Szkolna 2, 22-105 Okszów
	
	
FORMULARZ OFERTOWY


	DANE WYKONAWCY



I.
Nazwa Wykonawcy:	………………………………………….
Adres Wykonawcy: 	………………………………………….
NIP:			………………………………………….
REGON:			………………………………………….

II.[footnoteRef:1]		 [1:  w przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o zamówienie] 

Nazwa Wykonawcy:	………………………………………….
Adres Wykonawcy: 	………………………………………….
NIP:			………………………………………….
REGON:			………………………………………….

Dane do korespondencji:

Adres:			………………………………………….
Telefon:		…………………………………………. 
E-mail: 			………………………………………….
ePUAP:			………………………………………….
Osoba do kontaktów: 	………………………………………….




	PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA



„Remont garaży - docieplenie”

	CENA



Cena wynosi:

Kwota netto: 	………………. zł, słownie: ……………………………………………………………………….
VAT … %:	………………. zł, słownie: ……………………………………………………………………….
Kwota brutto:	………………. zł, słownie: ……………………………………………………………………….

Składając niniejszą ofertę, zgodnie z art. 225 ust. 2 ustawy informuję, że wybór oferty:
|_|	nie będzie prowadził do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego;
|_|	będzie prowadził do powstania u zamawiającego obowiązku podatkowego – w następującym zakresie: 
a) wskazanie nazwy (rodzaju) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będą prowadziły do powstania obowiązku podatkowego: ………………………………………………….
b) wskazania wartości towaru lub usługi objętego obowiązkiem podatkowym zamawiającego, bez kwoty podatku: …………………………………………………………………………
c) wskazania stawki podatku od towarów i usług, która zgodnie z wiedzą wykonawcy, będzie miała zastosowanie: ……………………………………………………………………………………….
Uwaga: 
W przypadku, gdy Wykonawca nie zaznaczy żadnego z wariantów oraz nie wskaże nazw (rodzajów) towarów lub usług zamawiający przyjmie na dzień składania ofert, że wybór oferty nie będzie prowadził do powstania obowiązku podatkowego po stronie zamawiającego.

	TERMIN GWARANCJI



Termin (okres) gwarancji wynosi: ….   (słownie: ………………………………………………………………..) miesięcy

	POTWIERDZENIE SPEŁNIENIA WYMOGÓW ZAMAWIAJĄCEGO



1. Zapoznałem się i akceptuję warunki powstępowania zawarte w SWZ i jej załącznikach.
2. Uważam się za związanego z ofertą przez czas wskazany w SWZ.

	PODWYKONAWCY



Zamówienie zamierzam wykonać samodzielnie/przy udziale podwykonawców (niepotrzebne skreślić).

	Lp.
	Opis części zamówienia, którą wykonawca 
zamierza powierzyć do realizacji przez podwykonawcę
	Nazwa podwykonawcy

	
	
	

	
	
	

	
	
	



Oświadczam/my, że w celu potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu wskazanych przez Zamawiającego, polegam na zdolnościach następujących podmiotów udostępniających zasoby ………………………………………………………… w następującym zakresie: …………………………………………………………. 

	TAJEMNICA PRZEDSIĘBIORSTWA



Zastrzegam, że informacje:

………………………………………………………………………………………………..
(należy określić zakres informacji)
zawarte w pliku o nazwie:

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

stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa zgodnie z definicją zawartą w treści art. 11 ust. 4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 roku o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz. U. z 2019 roku poz. 1010 ze zm.) i nie mogą być udostępniane innym uczestnikom postępowania.
Uwaga: Wykonawca powinien spełnić warunki z pkt 7.10 SWZ

	OŚWIADCZENIE WYKONAWCY W ZAKRESIE PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH NA POTRZEBY POSTĘPOWANIA PRZETARGOWEGO



1. Oświadczam, że wypełniłam/-em obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem 
w celu ubiegania się o udzielenie niniejszego zamówienia publicznego i jestem upoważniona/-y do udostępniania danych osobowych osób zatrudnionych u mnie, podwykonawcy lub podmiotu, z którego zasobów korzystam.
2. Oświadczam, że zostałam/-em pouczona/-y o przysługujących prawach związanych 
z przetwarzaniem danych osobowych.

	INFORMACJA O WYKONAWCY (wypełnia każdy z wykonawców składających ofertę)



……………………………….. oświadcza, że zakwalifikowany jest do przedsiębiorstw – podmiotów gospodarczych wg definicji zawartych w ustawie z dnia 6 marca 2018 roku – Prawo  przedsiębiorców (Dz. U. z 2019 roku poz. 1292 ze zm.):
 	mikroprzedsiębiorca
	mały przedsiębiorca 
 	średni przedsiębiorca

……………………………….. oświadcza, że zakwalifikowany jest do przedsiębiorstw – podmiotów gospodarczych wg definicji zawartych w ustawie z dnia 6 marca 2018 roku – Prawo  przedsiębiorców (Dz. U. z 2019 roku poz. 1292 ze zm.):
 	mikroprzedsiębiorca
	mały przedsiębiorca 
 	średni przedsiębiorca


	DODATKOWE INFORMACJE



1. Oświadczam/my, że dokument, o którym mowa w Rozdziale 5, pkt 5.2.1 SIWZ (tj.: odpis lub informacja z Krajowego Rejestru Sądowego lub z Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej), jest dostępny w formie elektronicznej pod następującym adresem internetowym ogólnodostępnej, bezpłatnej bazy danych: …………………………………………………….
2. Załącznikami do niniejszej oferty są następujące dokumenty:
1) …………………………………………… ,
2) …………………………………………… ,
3) …………………………………………… ,
4) …………………………………………… .

UWAGA
Dokument składany w formie elektronicznej lub w postaci elektronicznej opatrzonej podpisem zaufanym lub podpisem osobistym
1

