ZAŁĄCZNIK NR 4 do SIWZ

Zamawiający:

Gmina Kobylin-Borzymy
ul. Główna 11
18-204 Kobylin-Borzymy
OFERTA


Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym na odbiór 
i zagospodarowanie odpadów komunalnych od właścicieli nieruchomości z terenu gminy Kobylin-Borzymy oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z wymogami zawartymi 
w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia za cenę:
	Lp.
	
	Wartość brutto w zł

	1.
	Ryczałt miesięczny (z uwzględnieniem wszystkich elementów ujętych w przedmiocie zamówienia)
	

	2.
	Cena ofertowa brutto (ryczałt miesięczny brutto x 12 miesięcy - czas trwania umowy)
	


Cena ofertowa brutto (słownie złotych): ……………………..……………………………

…………………………………………………………………………………………………

Cena zawiera podatek VAT, w wysokości ……….%
Oferujemy termin płatności: …..…dni                (14 dni -0 pkt, 30 dni -1 pkt)
1. Oświadczamy, że:

1) Zobowiązujemy się wykonać zamówienie w terminie 01.01.2017 r. – 31.12.2017 r.

2) Zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń.

3) Uzyskaliśmy wszelkie niezbędne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty.

4) Akceptujemy warunki płatności.

5) Akceptujemy projekt umowy i nie wnosimy do niego żadnych zastrzeżeń.

6) Zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty, do podpisania umowy zgodnie ze złożoną ofertą, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

7) Uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez 30 dni od dnia upływu terminu składania ofert.

8) Firma nasza spełnia wszystkie warunki określone w specyfikacji istotnych warunków zamówienia oraz dołączamy wymagane oświadczenia potwierdzające spełnienie tych warunków.

2. Zamówienie zrealizuję/my własnymi siłami/ z wykorzystaniem zasobów innych podmiotów/ z udziałem Podwykonawców * w części dotyczącej: 

.........................................................................................................................................:........................................
.........................................................................................................................................:.........................................
................................................................................................................................................................................
nazwa/firma podwykonawcy/ów

(* niepotrzebne skreślić)
3. Oferta została złożona na …………………ponumerowanych stronach. 
4. Do oferty dołączono następujące oświadczenia/dokumenty – wykonawca zobowiązany jest sporządzić wykaz załączonych do oferty oświadczeń i dokumentów:
...................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Nazwa i adres WYKONAWCY :

.........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

NIP .........................................................................   

REGON ..................................................................

Adres, na który Zamawiający powinien przesyłać ewentualną korespondencję:

....................................................................................................................................................................................
Strona internetowa Wykonawcy :

..................................................................................................................................................................................
Osoba wyznaczona do kontaktów z Zamawiającym: 
.................................................................................................................................... 
Numer telefonu: .........................................................................................................

Numer faksu: ..............................................................................................................

e-mail   .......................................................................................................................
............................, dn. ............................              
……...............................................

Podpis osób uprawnionych do składania świadczeń woli w imieniu Wykonawcy oraz pieczątka / pieczątki






Nazwa Wykonawcy








       Pieczęć Wykonawcy











