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Znak sprawy: MOPR/ZP/341/37/2019	Załącznik nr 1 do SIWZ

...................................................................  	...................................., dnia ....................... 2020 r.
(Nazwa i adres Wykonawcy)
O F E R T A  C E N O W A
Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na  :  ZAKUP, DOSTAWA ORAZ MONTAŻ WYPOSAŻENIA W BUDYNKU PLACÓWKI OPIEKUŃCZO-WYCHOWAWCZEJ W KIELCACH PRZY 
UL.  WIELKOPOLSKIEJ 31

zgodnie  z wymaganiami określonymi w specyfikacji istotnych warunków zamówienia dla tego przetargu oferujemy wykonanie zamówienia , t.j. dostawę wyposażenia meblowego  zgodnie z Zał. Nr 1 A do SIWZ: 

za cenę brutto: ............................................ złotych (w tym VAT)

słownie: ..............................................................................................................................................

Imię Nazwisko osoby/osób upoważnionych do podpisania umowy: ………………………………………………….………
Numer telefonu/faksu: .……………../ ……………       email: .…../ ………..……………………………..
Numer REGON: .......................................... 	Numer NIP: ..........................................
UWAGA! proszę podać czytelny nr faksu, email 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 nr faksu, email   funkcjonuje w sposób poprawny.

1. Oświadczamy, że okres gwarancyjny dla całego wyposażenia   wynosi ………….…………;
2.  Oświadczamy, że uzyskaliśmy od Zamawiającego wszelkie informacje niezbędne do rzetelnego sporządzenia niniejszej oferty zgodnie z wymogami określonymi w SIWZ;
3. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze SIWZ i nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uznajemy się za związanych określonymi w niej zasadami postępowania, przez okres 30 dni od daty otwarcia ofert;
4. Oświadczamy, że oferowany przedmiot zamówienia odpowiada wymaganiom określonym w SIWZ;
5. Oświadczamy, że zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy na warunkach, w miejscu i terminie określonych przez Zamawiającego;
6. Oświadczamy, że jestem/jesteśmy upoważnieni do reprezentowania Wykonawcy.
7. Oświadczamy, że wszystkie kartki naszej oferty łącznie ze wszystkimi załącznikami są ponumerowane i cała oferta składa się z ............. kartek.
8. Załącznikami do niniejszej oferty są:………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
                                                    
                                                                                                             ........................................... 
                                                                       podpis osoby upoważnionej do  reprezentacji Wykonawcy
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