
Załącznik nr 1    

FORMULARZ OFERTOWY WYKONAWCY  

Dane  

Wykonawcy:     

Nazwa: .........................................................................................................................     

Siedziba:..........................................................................................................   

Nr telefonu/faks:....................................................................................   

Adres   

mail:..................................................................................................... nr   

NIP: .................................................................................................... nr REGON:  

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

Adres, na który Zamawiający powinien przesyłać ewentualną korespondencję:     

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

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

Dane dotyczące Zamawiającego:     

Stowarzyszenie Rzeźników i Wędliniarzy Rzeczypospolitej Polskiej ul. Miodowa 14, 00-246   

Warszawa NIP: 525 15 57 116    

W odpowiedzi na Zapytanie Ofertowe na realizację ogólnopolskiej kampanii informacyjno-promocyjnej 

„Wybieram swoje!”. 

składamy niniejszą ofertę oświadczając, że akceptujemy w całości wszystkie warunki zawarte w 

Zapytaniu Ofertowym wraz z jego załącznikami.     

1. Oferujemy wykonanie całego zamówienia zgodnie z postanowieniami Zapytania Ofertowego    

przedmiotowego postępowania za cenę brutto: CENA brutto _ _ _ _ _ _ , _ _ PLN     

słownie złotych: .     

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

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

CENA NETTO _ _ _ _ _ _ , _ _ PLN     

słownie złotych: .     

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

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

 



2. Oświadczamy, że powyższa cena zawiera wszystkie koszty, jakie ponosi Zamawiający w związku  z 

realizacją zamówienia w przypadku wyboru niniejszej oferty.     

3. Oświadczamy, że wykonamy całość przedmiotu zamówienia w terminie określonym w Zapytaniu 

Ofertowym.     

4. Jednocześnie oświadczamy, że:     

- Posiadamy status przedsiębiorcy w rozumieniu Prawa przedsiębiorców z dnia 6 marca 2018 r.;    

- znajdujemy się w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniające poprawną i terminową 

realizację zamówienia;                                                                                              

- posiadamy niezbędną wiedzę i doświadczenie zapewniające poprawną i terminową realizację 

zamówienia;     

- dysponujemy odpowiednim potencjałem ludzkim zapewniającym poprawną i terminową realizację 

zamówienia;     

- dysponujemy odpowiednim potencjałem technicznym gwarantującym poprawną i terminową 

realizację zamówienia;     

- Nie podlegamy wykluczeniu z procedury;     

- Nie zalegamy z opłatami podatków wobec Urzędu Skarbowego oraz składek w zakresie 

ubezpieczenia społecznego;    

- Nie jesteśmy powiązani osobowo i kapitałowo z Zamawiającym oraz osobami działającymi w jego 

imieniu;     

- Akceptujemy warunki uczestnictwa w postępowaniu, określone w Specyfikacji Istotnych 

Warunków Zamówienia oraz wzorze Istotnych Postanowień Umowy (IPU).     

    

6. Oświadczamy, że oferta jest dla nas wiążąca przez okres 3 miesięcy, liczony od daty ustalonej 

na złożenie oferty.     

7. Oświadczam (-my), ze przedmiot zamówienia wykonam(-my) osobiście/ z udziałem 

podwykonawców*.     

8.  Wykaz części zamówienia, której wykonanie Wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcy:     

a) ……………………………………………………………..………………………     

b) …………………………………………………………………………….…………     

9. Termin płatności (w dniach)…………………………………………     

10. Wadium wpłacone w gotówce należy zwrócić na rachunek bankowy prowadzony w    

…………………………. …………………..          nr      ……………………………………………………………………………………    

    



Osoba do kontaktów z Zamawiającym w pełnym zakresie:     

......................................................   tel. kontaktowy, e-mail ..........................................................     

Załączniki do Formularza Ofertowego:     

1. …………………………………………     

2. …………………………………………     

3. …………………………………………     

4. …………………………………………     

    

............................., dn. _ _ . _ _ . ____ r.                    Podpis osób uprawnionych do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy    

*) niepotrzebne skreślić     


