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                       Załącznik nr 2 do SIWZ  

 

 

                                                    FORMULARZ OFERTOWY 

 

 

 

………………………………. 

(pieczęć adresowa Wykonawcy) 

 

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

                                         (miejscowość, data) 

 

....................................... 
(nazwa wykonawcy) 

 

....................................... 
(siedziba wykonawcy) 

 

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

(NIP/Regon)  

 

…………………………………………………………. 

 (tel./fax)                               e-mail 

 

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

(adres do korespondencji w trakcie trwania  

postępowania, jeśli jest inny niż Siedziba) 

 

 

   Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonego na zadanie pn.: Wymiana starego 

dźwigu osobowego na nowy, dostosowany do potrzeb osób niepełnosprawnych, w tym 

osób ze schorzeniami narządu ruchu, wzroku i słuchu w  Domu Pomocy Społecznej Nr 1              

w  Lęborku. 

Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia określonego w SIWZ za cenę (C): 

netto   …………….………………………………………….zł, 

(słownie złotych: …………………………………………………………………………………). 

brutto (w tym VAT) …………….………………………………………….zł, 

(słownie złotych: …………………………………………………………………………………). 
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Wymagane informacje: 

 
1) Okres gwarancji jakości (G)………………………..……………………………………….  

 
 
    
Wykonawca informuje, że: 

 wybór oferty nie  będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego; 

 wybór oferty będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w 

odniesieniu do następujących towarów/usług (w zależności od przedmiotu zamówienia): 

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

Wartość towaru/usług…………… (należy wpisać nazwę towaru/usługi), którego dostawa lub 

świadczenie będzie prowadzić do powstania obowiązku podatkowego   u Zamawiającego to 

…………….. zł netto. 

   dotyczy Wykonawców, których oferty będą generować obowiązek doliczania wartości podatku VAT do 

wartości netto oferty, tj. w przypadku: 

 wewnątrzwspólnotowego nabycia towarów, 

 mechanizmu odwróconego obciążenia, o którym mowa w art. 17 ust. 1 pkt 7 ustawy  

o podatku od towarów i usług, 

 importu usług lub importu towarów, z którymi wiąże się obowiązek doliczenia przez 

zamawiającego przy porównywaniu cen ofertowych podatku VAT. 

Oświadczenia: 

 

1) Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnosimy 

do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne informacje do przygotowania oferty. 

2) Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu 

terminu do składania ofert. 

3) Oświadczamy, że zawarty w specyfikacji istotnych warunków zamówienia projekt umowy został 

przez nas zaakceptowany i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia 

umowy na wyżej wymienionych warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez 

Zamawiającego.      
 

5. Wykonawca jest małym/średnim/* przedsiębiorcą ( *niepotrzebne skreślić) 

 

 

6. Oferta nasza zawiera ................ kolejno ponumerowane/ych  stron. 

 

 

 

…………….……. , dnia ………….……. r.  

    (miejscowość)              ………………………………………… 

                                                                                    podpis osoby  

  upoważnionej do   reprezentowania wykonawcy  

 


