
Załącznik nr 1 do ogłoszenia 1200-OAG.263.28.2025
FORMULARZ OFERTY

na wykonanie obowiązków Inwestora Zastępczego dla zadania inwestycyjnego 
pn.: „Budowa docelowej siedziby Placówki Terenowej 
Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego  w Gostyniu”. 

1. Nazwa (firma) oraz adres Wykonawcy.

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

NIP: …………………………………………………………………………………………………...

REGON: ……………………………………………………………………………………………...

Telefon: …………………………………………………….................................................................

e-mail: ………………………………………………………………………………………………...

Osoba kontaktowa: …………………………………………………………………………………...

2. Kalkulacja cenowa Wykonawcy za realizację przedmiotu Zamówienia:

oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie zgodnym z opisem przedmiotu zamówienia i postanowieniami określonymi we wzorze umowy (załącznik nr 2 do ogłoszenia) za kwotę w wysokości ............................. zł netto (słownie: ..................................... złotych), a wraz z należnym podatkiem VAT w wysokości ……..% w kwocie ............................. zł brutto (słownie: ......................................... złotych),
3. Oferujemy termin realizacji zamówienia w terminie określonym we wzorze umowy (załącznik nr 2 do ogłoszenia).
4. Oświadczamy, że:

a) zapoznaliśmy się z opisem przedmiotu zamówienia i wymogami Zamawiającego i nie wnosimy do nich żadnych zastrzeżeń,

b) zapoznaliśmy się z ogłoszeniem, ze wzorem umowy i uznajemy się za związanych określonymi w nich postanowieniami i zasadami postępowania, w szczególności z terminem wykonania zamówienia wskazanym we wzorze umowy,

c) zapoznaliśmy się z warunkami umowy i w przypadku wyboru naszej oferty, zobowiązujemy się do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach określonych w ogłoszeniu o zamówieniu,

d) podana przez nas cena obejmuje wszystkie czynności opisane w przedmiocie zamówienia i wzorze umowy oraz zawiera w sobie wszystkie elementy kosztów kalkulacyjnych, w tym również koszty związane z przybyciem przedstawicieli Wykonawcy do siedziby Zamawiającego w celu podpisania umowy,
e) oświadczamy, że Zamawiający nie będzie ponosił żadnych innych wydatków związanych z realizacją przedmiotu umowy,

f) uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert,

g) oświadczamy, że dysponujemy/będziemy dysponować osobami posiadającymi uprawnienia i kwalifikacje wymienione w ogłoszeniu o zamówieniu,

h) wypełniliśmy obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia w niniejszym postępowaniu.
5. W przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do przedłożenia w terminie wskazanym przez Zamawiającego:

· dokumentu potwierdzającego, że Wykonawca jest ubezpieczony od odpowiedzialności cywilnej w zakresie prowadzonej działalności związanej z przedmiotem zamówienia wraz z potwierdzeniem opłacenia należnej składki w odpowiedniej wartości określonej we wzorze umowy,

· przekazania dokumentów dotyczących kwalifikacji osób wskazanych do realizacji zamówienia tj. uprawnień oraz przynależności do właściwej izby samorządu zawodowego 
6. Załącznikami do niniejszego formularza oferty stanowiącymi integralną część oferty są

- parafowany wzór umowy wraz z załącznikami,
- wypełniony wykaz usług  wraz z referencjami wg załącznika nr 4,
- wykaz osób skierowanych do realizacji zamówienia wg załącznika nr 5 wraz z dowodami potwierdzającymi doświadczenie.

UWAGA:

Podpisując niniejszą ofertę i zawarte w niej oświadczenia należy pamiętać, że zgodnie z art. 297 §1 Kodeksu karnego: „kto w celu uzyskania (…) od instytucji dysponującej środkami publicznymi (…) Zamówienia publicznego, przedkłada podrobiony, przerobiony, poświadczający nieprawdę albo nierzetelny dokument albo nierzetelne, pisemne oświadczenie dotyczące okoliczności o istotnym znaczeniu dla uzyskania (>>>) zamówienia, podlega karze pozbawienia wolności od 3 miesięcy do 5 lat.”

Miejscowość ………….…………… dnia ………… roku

   ………………………………………………..

(pieczęć i podpis osoby uprawnionej do

składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy
2

