Nr sprawy O31: ZIMOWE UTRZYMANIE JEZDNI W BYDGOSZCZY W SEZONIE 2015/2016 – Zadanie nr 2 ( Rejon Południowy).









formularz oferty – załącznik nr 8
dotyczący zadania nr 2
wersja elektroniczna wzoru przystosowana jest do edycji
nr sprawy O31
O F E R T A
Do: Zarządu Dróg Miejskich i Komunikacji Publicznej w Bydgoszczy,  ul. Toruńska 174a,  85-844 Bydgoszcz.
Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym na ZIMOWE UTRZYMANIE JEZDNI W BYDGOSZCZY W SEZONIE 2015/2016 – Zadanie nr 2 ( Rejon Południowy), my niżej podpisani :

:: .............................................................................................................................
………….………………………………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………………………

działając w imieniu i na rzecz:

:: ................................................................................................................................

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

(nazwa (firma) i dokładny adres Wykonawcy/Wykonawców)

(w przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy(firmy) i dokładne adresy wszystkich wspólników spółki cywilnej lub członków konsorcjum)
Numery NIP……………………….………………………REGON: …………………………………………………
1. Deklarujemy wykonanie przedmiotu zamówienia na warunkach określonych w specyfikacji istotnych warunków zamówienia, w tym umowy:
1) za cenę  brutto zamówienia, wyliczoną na podstawie planowanych ilości, zgodnie z poniższą tabelą: 
brutto: .......................................................................................................................................PLN


(słownie:
...................................................................................................................................).
w tym podatek VAT: ………………….%, tj. ………………………………………….……… PLN,

(słownie:
.....................................................................................................................................),

(Kwoty należy przenieść z tabeli)
Data …………………..
.............................................................................

(podpis(y) osoby(osób) uprawnionej(ych) do składania oświadczeń woli  w imieniu wykonawcy

Cd formularza oferty
Jednocześnie oświadczamy, że usługę będziemy wykonywać wg niżej deklarowanych cen jednostkowych:

	Pozycje
	Wyszczególnienie
	Planowana

ilość
	Cena
Jednostkowa

netto
	Wartość netto
3 X 4

	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	CENA posypywania chlorkiem sodu (10g/m²)
	8200
	…………
	………..

	
	za 1 km. pasa posypywania 
	
	
	

	2
	    CENA posypywania chlorkiem sodu (30g/m²)
	4227
	……………
	…………

	
	za 1 km. pasa posypywania 
	
	
	

	3
	CENA płużenia z posypywaniem chlorkiem sodu (10g/m²)
	100
	………….
	………….

	
	za 1 km. pasa posypywania i płużenia
	
	
	

	4
	CENA płużenia z posypywaniem chlorkiem sodu (30g/m²) 
	613
	…………..
	…………

	
	za 1 km. pasa posypywania i płużenia
	
	
	

	5
	CENA posypywania chlorkiem wapnia (10g/m²)
	100
	………….
	………….

	
	za 1 km. pasa posypywania 
	
	
	

	6
	CENA posypywania chlorkiem wapnia (30g/m²) 
	100
	………..
	…………..

	
	za 1 km. pasa posypywania
	
	
	

	7
	CENA płużenia z posypywaniem chlorkiem wapnia (30g/m²) 
	100
	……………
	………….

	
	za 1 km. pasa posypywania i płużenia
	
	
	

	8
	CENA płużenia, za 1 km. pasa płużenia
	300
	…………..
	………….

	9
	CENA jednostkowa kosztu stałego ryczałtowego za 1 dzień
	30
	……………
	………….

	
	(równowartość 15 km pasa posypywania chlorkiem sodu 
	
	
	

	
	10g/m2
	
	
	

	Cena netto zamówienia
	…………

	
	

	Podatek VAT …………….%
	………..

	
	

	Cena  brutto zamówienia
	.............

	
	


Data …………………..
.............................................................................

(podpis(y) osoby(osób) uprawnionej(ych) do składania oświadczeń woli  w imieniu wykonawcy

Cd formularza oferty
2)  w ciągu ………………….. ** godzin doprowadzić utrzymywany rejon do wymaganego standardu po ustaniu zjawisk atmosferycznych - kryterium ,,czas doprowadzenia utrzymywanego rejonu do wymaganego standardu po ustaniu zjawisk atmosferycznych”   

(należy wypełnić zgodnie z zapisami SIWZ)
3) zobowiązuję się wykonywać zamówienie w terminie od 01.11.2015 r do 31.03.2016 r. 

4) zamówienie zrealizujemy:
bez udziału podwykonawców */  z udziałem podwykonawców w następującym zakresie*:
__________________________________________________________________________________
(część zamówienia – zakres rzeczowy, której Wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcy )

______________________________________________________________________________
(część zamówienia – zakres rzeczowy, której Wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcy)
______________________________________________________________________________

(część zamówienia – zakres rzeczowy, której Wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcy)
Wartość wszystkich części zamówienia bez VAT: ___________
Waluta: _____ 
 
lub 
Proporcję (wszystkie części zamówienia w stosunku do całości zamówienia): ((,( (%)
2.
Do formularza oferty dołączamy następujące dokumenty, stanowiące jej integralną część:

1) potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art.24 ust.1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych,
2) potwierdzenia spełniania warunków udziału w postępowaniu o których mowa w art.22 ust.1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo zamówień publicznych,
3) informację, że Wykonawca nie należy do grupy kapitałowej*/ listę podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej,* 

4) pełnomocnictwo/a * - o ile dotyczy,
5) inne/ * - o ile dotyczy:                                                                       .

3 Oświadczamy, że sposób reprezentacji Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący (art.23 ust. 2 UPZP):
________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________
(wypełniają jedynie przedsiębiorcy składający wspólną ofertę konsorcja / spółki cywilne)

4. Wadium wnieśliśmy w *formie / *formach
..............................................w kwocie ….………………. PLN w przypadku wniesienia wadium w pieniądzu wskazać konto na które ma być ono zwrócone:…………………………………………………………………………………………………………………………….………..

Data …………………..
.............................................................................

(podpis(y) osoby(osób) uprawnionej(ych) do składania oświadczeń woli w imieniu wykonawcy

*- niepotrzebne skreślić

**należy wpisać wyłącznie: 4 godziny lub 3 godziny lub 2 godziny.
Cd formularza oferty

5. Zgodnie z art. 91 ust. 3a UPZP informujemy, że wybór oferty: 
· *nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego,

zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług. 
lub (należy skreślić jedną z tych informacji)
· *będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego,

zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, w związku z tym wskazujemy nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania oraz wskazujemy ich wartość bez kwoty podatku na stronach ………………..Oferty.
6. Oferta nie zawiera informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa, w rozumieniu art.11 ust.4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. * 
lub (należy skreślić jedną z tych informacji)
Oferta zawiera informacje stanowiące tajemnicę przedsiębiorstwa, w rozumieniu art.11 ust.4 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji: *
......................................................................................................................................................

(oznaczenie rodzaju (nazwy) informacji oraz strony w ofercie)*
7. Adres Wykonawcy do korespondencji: ……………………………………………………………………………………

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

nr tel................................... faxu ........................... Adres  e-mail ...........................
8. Osobą uprawnioną do kontaktów z Zamawiającym jest: ……………………………………………………………

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

Osiągalna/y pod nr tel................................... w godz. od .............. do ...............
*- niepotrzebne skreślić

Data …………………..
.............................................................................

(podpis(y) osoby(osób) uprawnionej(ych) do składania oświadczeń woli w imieniu wykonawcy
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