Numer sprawy: DZ.23.24.PP
Załącznik nr 1 do zaproszenia
FORMULARZ OFERTOWY
	Nazwa Wykonawcy:

(w przypadku oferty wspólnej należy podać nazwy i adresy wszystkich Wykonawców)
	

	Siedziba Wykonawcy: 

Adres do korespondencji (o ile dotyczy):
	

	NIP:

REGON:

Nr telefonu:
	

	Numer VAT, jeżeli dotyczy:

Jeżeli numer VAT nie ma zastosowania, proszę podać inny krajowy numer identyfikacyjny, jeżeli jest wymagany i ma zastosowanie.
	

	Osoba lub osoby wyznaczone do kontaktów z Zamawiającym w niniejszym postępowaniu:

Telefon:

Adres e-mail:
	

	Osoba odpowiedzialna za kontakt z Zamawiającym w sprawach dotyczących realizacji umowy:

Telefon:

Adres e-mail:
	

	Osoba upoważniona do podpisania umowy:
	


W odpowiedzi na zapytanie ofertowe pn.: „Odbiór odpadów komunalnych z Instytutu Łączności – PIB w Warszawie przy ul. Szachowej 1” oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w okresie 24 miesięcy za cenę:
netto: ……………………………… zł
stawka podatku VAT ……..%

brutto: ……………………………. zł
OŚWIADCZAM(Y), ŻE:

1. w cenie oferty zostały ujęte wszelkie koszty jakie zostaną poniesione przy realizacji przedmiotu zamówienia;

2. ceny jednostkowe podane w formularzu cenowym są cenami stałymi i nie będą podlegały waloryzacji przez cały okres obowiązywania umowy;

3. pozostajemy związani ofertą przez okres 30 dni;
4. zapoznaliśmy się z warunkami zawartymi w Zaproszeniu do składania ofert oraz jego załącznikami, tj. opisem przedmiotu zamówienia oraz projektowymi postanowieniami umowy i nie wnosimy do nich żadnych zastrzeżeń;

5. w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego;

6. posiadamy odpowiednią wiedzę i doświadczenie do wykonania przedmiotu zamówienia;

7. usługa zostanie zrealizowana w terminach określonych w Zaproszeniu do składania ofert oraz w projektowych postanowieniach umowy;

8. nie podlegamy wykluczeniu na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 1), 2), 3) ustawy z dnia 13 kwietnia 2022 r o szczególnych rozwiązaniach w zakresie przeciwdziałania wspieraniu agresji na Ukrainę oraz służących ochronie bezpieczeństwa narodowego;

9. wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu

Następujące dokumenty potwierdzające uprawnienie do podpisania oferty oraz podpisania lub poświadczania za zgodność z oryginałem składanych oświadczeń lub dokumentów Zamawiający można uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych, pod adresem internetowym (zaznaczyć właściwe):
 FORMCHECKBOX 
 https://ems.ms.gov.pl/krs/wyszukiwaniepodmiotu 

(dotyczy podmiotów wpisanych do Krajowego Rejestru Sądowego [KRS])

 FORMCHECKBOX 
 https://prod.ceidg.gov.pl/ceidg/ceidg.public.ui/Search.aspx 

(dotyczy podmiotów wpisanych do Centralnej Ewidencji i Informacji o Działalności Gospodarczej)

 FORMCHECKBOX 
 .........................................................
(wpisać odpowiedni adres internetowy w przypadku innych baz danych niż wyżej wskazane)

Tajemnica przedsiębiorstwa (zaznaczyć właściwe):
 FORMCHECKBOX 
 żadne z informacji zawarte w ofercie nie stanowią tajemnicy przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji;

 FORMCHECKBOX 
 wraz z ofertą, w odrębnym pliku, składamy informacje i dokumenty,  stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, co wykazaliśmy w załączniku nr ………….. do Oferty i zastrzegamy, że nie mogą być one udostępniane.
Uwaga: Wykonawca zobowiązany jest wykazać, że zastrzeżone informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa.

Informujemy, że jesteśmy
: 
 FORMCHECKBOX 
 mikroprzedsiębiorstwem 

 FORMCHECKBOX 
 małym przedsiębiorstwem

 FORMCHECKBOX 
 średnim przedsiębiorstwem

 FORMCHECKBOX 
 jednoosobową działalnością gospodarczą
 FORMCHECKBOX 
 osobą fizyczną nieprowadzącą działalności gospodarczej

Uwaga: Dokument musi być podpisany przez osobę umocowaną / upoważnioną do reprezentacji Wykonawcy/Wykonawców.[image: image1.png]



� Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L z 04.05.2016 r., Nr 119, s. 1, ze. zm.).


� Wybrać właściwe poprzez zaznaczenie odpowiedniego pola symbolem X.


Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.


Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.


Średnie przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwa, które nie są mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów EUR.





3

