       Załącznik nr 1 do SIWZ

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


    

(pieczątka Wykonawcy)    

Przedsiębiorstwo Gospodarki Komunalnej 
Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością

 ul. I Brygady Legionów 17C  
72-100 Goleniów
FORMULARZ   OFERTOWY

Wykonawca ..................................................................................................................................

 (adres, nr telefonu, nr faksu, e-mail)

Po zapoznaniu się z materiałami przetargowymi składam swoją ofertę na:

Zakup worków do zbierania odpadów komunalnych selektywnych

 dla potrzeb Przedsiębiorstwa Gospodarki Komunalnej 

Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością w Goleniowie

cena bez podatku VAT (netto)................................. zł ( słownie: ........................) powiększoną                o podatek VAT, którego stawka wynosi................................................................ %, tj.  wartość VAT                                      w wysokości...............................zł (słownie:.................................................................................)

Cena łącznie z podatkiem VAT w wysokości................................................... zł  (cena oferty)
(słownie:.............................................................................................................................................)

1. Oświadczenia w zakresie poza cenowych kryteriów oceny ofert: 

Czas dostawy (D) worków do zbierania odpadów komunalnych selektywnych: gwarantuję dostawę …………….* dni od dnia zgłoszenia zapotrzebowania przez Zamawiającego
2. Oferowany termin wykonania zamówienia : 12 miesięcy od podpisania umowy
3. warunki płatności będą zgodne z określonymi we wzorze umowy będącym załącznikiem                 nr 6 do SIWZ.
4. Zapoznałem się z treścią SIWZ dla niniejszego zamówienia i nie wnoszę uwag. 
5. Oferuję przedmiot zamówienia zgodny z zapisami w SIWZ.
6. INFORMUJĘ, że (właściwe zakreślić):
(
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 i usług (w zależności od przedmiotu zamówienia): ……………………………………………………………………………………………………

Wartość towaru / usług (w zależności od przedmiotu zamówienia) powodująca obowiązek podatkowy u zamawiającego to ………………….. zł netto**.

*(zgodnie z zapisami  rozdziału 13 pkt 13.1 SIWZ)
 **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.

6. INFORMUJĘ, że: (właściwe zakreślić):

(
należę do sektora MŚP; 

(
nie należę do sektora MŚP.  

Załącznikami do niniejszej oferty są: (wymienić)

1. .........................................................................

2. .........................................................................
3. .........................................................................

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

(pieczątka i podpis osoby upoważnionej)

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

       (miejscowość, data)

