Oznaczenie sprawy: 
ZP-21-SKW-2023 (Dostawa paliw płynnych do magazynu SKW) 
               


                                 Załącznik nr 1a do SWZ

      

Zamawiający:

Służba Kontrwywiadu Wojskowego

ul. W. Oczki 1

02-007 Warszawa 

FORMULARZ OFERTOWY 

DOSTAWA PALIW PŁYNNYCH DO MAGAZYNU SKW
Część nr 1 – Benzyna bezołowiowa Pb – 95
Dane dotyczące Wykonawcy: (Lider konsorcjum lub Wykonawca samodzielny)

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

Siedziba: ...........................................................................................................................................
Województwo: ..................................................................................................................................
REGON ..........................................................; NIP ........................................................................

(nazwa i siedziba wykonawcy - w przypadku wspólnego ubiegania się o udzielenie zamówienia należy wymienić wszystkich wykonawców ze wskazaniem Pełnomocnika - Lidera)

Rodzaj Wykonawcy: 

mikroprzedsiębiorstwo ......, małe przedsiębiorstwo ......, średnie przedsiębiorstwo ......, jednoosobowa działalność gospodarcza ......, osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej, ......, inny rodzaj ......, 

(zaznaczyć właściwe wpisując TAK lub niewłaściwe skreślić albo usunąć)

Partner konsorcjum: (jeśli dotyczy)

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

Siedziba: ...................................................................................................................
Województwo: .........................................................................................................
REGON ..........................................................; NIP .................................................

Rodzaj Wykonawcy: 

mikroprzedsiębiorstwo ......, małe przedsiębiorstwo ......, średnie przedsiębiorstwo ......, jednoosobowa działalność gospodarcza ......, osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej, ......, inny rodzaj ......, 

(zaznaczyć właściwe wpisując TAK lub niewłaściwe skreślić albo usunąć)
U W A G A : W przypadku Wykonawcy będącego  osobą fizyczną  należy podać poniższe dane:

Nazwisko i imię właściciela, adres zamieszkania ………………….……………..…………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………..
Nr PESEL …………………………… Nazwa i adres siedziby zakładu ………………………………………

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

Województwo: ..................................................................................................................................

*******

Przystępując do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego na dostawę paliw płynnych do magazynu SKW po zapoznaniu się z opisem przedmiotu zamówienia, składam ofertę na wykonanie zamówienia na następujących warunkach:
I. OFERTA CENOWA

Oferujemy realizację przedmiotu zamówienia określonego w Opisie przedmiotu zamówienia, z uwzględnieniem wszelkich wymagań Zamawiającego określonych w SWZ.
KALKULACJA
	Przedmiot zamówienia
	Przewidywana ilość zamówienia           w m3 w temp. 15 (C
	Cena jednostkowa netto Producenta 
za 1 m3 w temp. 15 (C na dzień 

03.07.2023 r.
	Oferowana cena jednostkowa

 netto 
Wykonawcy za 
1 m3 w temp. 
15 (C wraz z dostawą na dzień 03.07.2023 r.
	Wskaźnik % zmiany ceny pomiędzy Producentem a Wykonawcą

 (kol. 4 / 3 x 100%)
	Wartość netto

 ( kol. 2 x 4)
	Łączna wartość brutto 

(cena oferty)

Wartość z kolumny 6 powiększona o wartość podatku VAT

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Benzyna bezołowiowa Pb –95

PN – EN 228
	330
	......................
	......................
	..................%
	......................
	......................


II.  OFERTA W ZAKRESIE INNYM NIŻ CENA/KOSZT 

Oświadczamy, iż zamówienie realizowane będzie przez okres od 01.01.2024 r. do 31.12.2026 r. 

Na dostarczone paliwo udzielamy gwarancji niezmienności cech jakości na okres 24 miesięcy liczonej od daty przyjęcia paliwa do magazynu Materiałów Pędnych i Smarów (MPiS) Zamawiajacego.
Warunki płatności: akceptujemy warunki płatności określone przez Zamawiającego we wzorze umowy 
i oferujemy termin płatności 
□ 14 dni 
□ 21 dni
□ 30 dni 
(proszę zaznaczyć X termin) 
Dostarczane paliwo będzie pochodziło od Producenta tj.: .......................................................... dla którego została określona cena jednostkowa w kol. nr 3 w tabeli powyżej.
III. OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PRZEDMIOTU UMOWY

Oferujemy realizację zamówienia, wykonaną zgodnie ze wszystkimi wymaganiami Zamawiającego określonymi w SWZ.
Ponadto oświadczamy, że zawarty w Specyfikacji Warunków Zamówienia projektowane postanowienia umowy zostały przez nas zaakceptowane bez zastrzeżeń i zobowiązujemy się, w przypadku wybrania naszej oferty, do zawarcia umowy na wyżej wymienionych warunkach w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

IV. OŚWIADCZENIE O PODWYKONAWCACH (zgodnie z Rozdziałem III pkt. 6) SIWZ)
Oświadczamy, że do realizacji niniejszego zamówienia zaangażujemy Podwykonawców i powierzymy im następujący zakres prac:

Dane proponowanego podwykonawcy:

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

Siedziba: ...............................................................................................................................................................
Województwo: .....................................................................................................................................................
REGON ..........................................................; NIP ............................................................................................

Opis części, wartość lub wielkość wyrażona w [%] części zamówienia, która zostanie powierzona ww. podwykonawcy:..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
(powyższe dane dodać dla każdego podwykonawcy)
V. POZOSTAŁE INFORMACJE
Nazwa banku i nr konta bankowego, na które należy zwrócić wadium: ………..…………………..…………

………...…….…………………....................................................................................................… – dotyczy Wykonawców wnoszących wadium w formie pieniężnej.

UWAGA: Zwrotu wadium należy dokonać na wskazny numer konta bankowego. Jeżeli nie podano numeru konta, wadium należy zwrócić na numer konta, z którego dokonano wpłaty wadium.

Osoby uprawnione do porozumiewania się z Zamawiającym: 

1) ..................................................................................................................................................

Nr telefonu / e-mail:  .................................................. /  ..........................................................

2) ..................................................................................................................................................

Nr telefonu / e-mail:  .................................................. /  ..........................................................

Oświadczamy, że wskazana w SWZ platforma zakupowa Zamawiającego jest odpowiednia do przekazywania nam informacji dotyczących postępowania.
Uważamy się za związanych niniejszą ofertą do dnia 13.10.2023 r. (co najmniej) lub (np. jeśli termin związania ofertą ulega przesumięciu) do ……..….….. 2023 r. 
Do oferty załączamy następujące dokumenty:

1) ..............................................................................................
2) ...............................................................................................    

3) ...............................................................................................    

4) ...............................................................................................    

Informacja o powstaniu u Zamawiającego obowiązku podatkowego (jeśli dotyczy – art. 225 ustawy)

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

Dokument należy sporządzić

w postaci elektronicznej i podpisać kwalifikowanym 
podpisem elektronicznym
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