Zatacznik Nr 1 do SWZ

WYKONAWCA / WYKONAWCY WSPOLNIE UBIEGAJACY
SIE O UDZIELENIE ZAMOWIENIA:

(nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL,KRS/CEiDG)
reprezentowany / reprezentowani przez:

(imie, nazwisko, stanowisko)

Adres poczty elektronicznej (€-Mail): ....ceeeeeireerre et eee

1.

2.

3.

(D | - N
FORMULARZ OFERTOWY

Dziatajgc w imieniu i Na rzecz WYKONAWCY: .....ociiiiiiieiiiiiieeeecciree sttt e s e e e s esare e e s s snaaeee e s

(nazwa albo imie i nazwisko wykonawcy, siedziba albo miejsce zamieszkania i adres Wykonawcy)
sktadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia publicznego na zakup bondéw
zywnosciowych i bonéw towarowych dla klientéow MOPS w 2025 r. (znak: SOP.3700.6.2024),
oswiadczam, ze za wykonanie zamdwienia oferuje cene brutto ...........ccvveevrrcerrerceerencenne zt
(STOWNIE: ..ttt e s e s saesaeseesnas e see s s eseenmmananes ztotych), na ktora sktada sie
catkowita wartos¢ nominalna bonéw 140.000,00 zt (stownie: sto czterdziesci tysiecy ztotych
00/100) oraz warto$é prowizji brutto ..........cceeeeeeeerseceesenne zt (w tym podatek VAT .......... %)
Oferowana cena zawiera wszystkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu zamédwienia.
W celu dokonania oceny oferty oswiadczam, iz:

1) oferuje realizacje bondw w ................ ! placéwkach handlowych potozonych na terenie
Miasta Betchatowa.
2) ustalam termin dostarczenia bonéw na ............ 2 dni robocze liczac od dnia ztozenia

zamoéwienia przez Zamawiajacego.

Oswiadczam, ze:

1) zapoznatem sie ze Specyfikacja Warunkéw Zamédwienia, bede zwigzany ofertg przez okres
wskazany w SWZ, akceptuje postanowienia wzoru umowy, a w przypadku udzielenia
zamoéwienia zobowigzuje sie do podpisania umowy na zasadach okreslonych w ww.
dokumencie,

2) akceptuje zasady korzystania z platformy zakupowej i uzyskatem wszelkie informacje
niezbedne do prawidtowego przygotowania oferty i wykonania zamdwienia,

3) zgodnie z art. 13 i art. 14 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679
z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) wypetnitem obowigzki
informacyjne przewidziane wobec 0sdb fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio
lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie zamdwienia publicznego
W niniejszym postepowaniu.

4) jestem czynnym zarejestrowanym podatnikiem podatku VAT/jestem zwolniony podmiotowo
z podatku VAT na podstawie art. ......cccceceveevvvcencennenenn ustawy o podatku od towardéw i ustug 3,

1 wpisac ilos¢ punktéw handlowych

2 wpisac liczbe dni

3 niewtaéciwe skreli¢



5) jestem/$my (wybraé wtasciwg opcje):
[1  mikro przedsiebiorcg,
[l matym,
[1 $rednim przedsiebiorcg,
[J jednoosobowag dziatalno$cig gospodarcza,
[J osoba fizyczng nieprowadzacg dziatalnosci gospodarczej,
[l inny rodzaj,

6) rachunek DANKOWY W.....coouiuiiniiiee ettt e et b b sr e ea e (nazwa banku) o nr
...................................................................................................................................................... nalezy
o Lo T OO TP U SRR (imie i nazwisko, miejsce

zamieszkania/adres albo firma/siedziba i adres podmiotu) i zostat dla niego utworzony
wydzielony rachunek VAT na cele prowadzonej dziatalnosci gospodarcze;j.
7) wybdr naszej oferty (wybra¢ wtasciwg opcje):

[J nie bedzie prowadzit do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie
z przepisami ustawy o podatku od towaréw i ustug,

[l bedzie prowadzit do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie
z przepisami o podatku od towardw i ustug. Powyzszy obowigzek podatkowy bedzie
OTYCZYE oottt ettt et b sttt e st ae bt bes b bt ettt * objetych
przedmiotem zamowienia, a ich warto$¢ netto (bez kwoty podatku) bedzie wynosita

.................................................. > zt.

4. Przedmiot zamowienia zamierzam/y realizowac (wybra¢ wtasciwg opcje):

[J  bez udziatu podwykonawcdw,
[1 z udziatem podwykonawcdw. Cze$¢ zamdwienia, ktdrej wykonanie zamierzam/y powierzyé
podwykonawcom obejmuje: ©

Lp. | Wskazanie czesci zamowienia, ktérych | Podanie przez Wykonawce nazwy
wykonanie Wykonawca zamierza powierzy¢ | i adresu podwykonawcow o ile sg znani
podwykonawcom

1.

2.

Do kontaktow w zakresie realizacji zamowienia wyznaczam
.................................................................................................. , N telefonu e
BTN 11ttt et st et sttt 4 sea ek eae et Rt eb st s b ek st aehteeeae seebes et eae st aesteteaesenean

Do formularza ofertowego zataczam wzér bonu towarowego i wzdér bonu zywnosciowego
uwzgledniajgcy wymagania Zamawiajacego oraz wykaz placéwek handlowych na terenie miasta
Befchatowa, w ktoérych klienci MOPS beda mogli realizowac bony.

Dokument nalezy wypetni¢ i podpisa¢ elektronicznym kwalifikowanym podpisem lub podpisem

zaufanym lub podpisem osobistym.

4

wpisa¢ (rodzaj) towaru/ustugi, ktéra bedzie prowadzita do powstania u zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami o
podatku od towaréw i ustug.

5 wpisac warto$¢ netto (bez kwoty podatku) ustugi/ustug wymienionych wczes$niej.

6 nalezy wypetnié, jezeli Wykonawca zamierza powierzy¢ podwykonawcom czesci zamowienia.



