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Cyfrowo:

Słownie:

Podatek VAT…………………% Cyfrowo:

Cyfrowo:

Słownie:

Podatek VAT…………………% Cyfrowo:

Cyfrowo:

Słownie:

Woli Kruszyńskiej [w km]

Dylowie  "A"[w km]

Bełchatowie [w km]

Nie zamierzamy powierzyć podwykonawcom realizacji żadnej części zamówienia */ zamierzamy powierzyć podwykonawcom do realizacji następujące części zamówienia: 
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(miejscowość) (data)

Złożenie oferty

Termin realizacji przedmiotu zamówienia

Oświadczam, że usługa przyjęcia i zagospodarowania odpadów o kodzie 20 02 01 dostarczonych przez Zamawiającego do instalacji Wykonawcy będzie realizowana od dnia podpisania umowy 

na okres 2 miesięcy.

Cena

ZADANIE-Przyjęcie i zagospodarowanie odpadów o kodzie 20 02 01 dostarczonych przez Zamawiającego do instalacji Wykonawcy - ilość odpadów do zagospodarowania w okresie trwania 

umowy 3 200 Mg

Instalacja Wykonawcy, do której 

będą przekazywane odpady 

zlokalizowana jest w ogległości od 

instalacji Zamawiającego w :                                                                   
(odległość nie może być większa niż 120 km)

4

1.Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia (zwanej dalej SIWZ) i projektem umowy i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz, że zdobyliśmy konieczne informacje do  

przygotowania  oferty.

2.Oświadczamy, że akceptujemy warunki określone w SIWZ i w projekcie umowy. W przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy na warunkach zawartych w SIWZ, 

Cena ofertowa 1 Mg odpadu netto 

[PLN]

Podpis i pieczęć Wykonawcy lub osoby upoważnionej 

do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy
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2

Szacunkowa wartość przedmiotu 

zamówienia NETTO                                                                                    

[PLN]

Szacunkowa wartość przedmiotu 

zamówienia BRUTTO                                                                                      

[PLN]

Załączniki:

  Oferta niniejsza zawiera …………… kolejno ponumerowanych stron.

Termin płatności faktur

1

NIP

REGON

Nr telefonu/fax

Email

FORMULARZ OFERTOWY Załącznik nr 1 do SIWZ

 "EKO-REGION" sp. z o. o., z siedzbią w Bełchatowie, ul. Bawełniana 18, 97-400 Bełchatów

Zamawiający

Przedmiot zamówienia

Przyjęcie i zagospodarowanie odpadów o kodzie 20 02 01 dostarczonych przez Zamawiającego do instalacji Wykonawcy

Wykonawca

Nazwa i adres Wykonawcy

Podwykonawstwo

        …………… dni od daty dostarczenia przez Wykonawcę prawidłowo wystawionej faktury w wersji papierowej

3.Oświadczamy, że w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia.

4.Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ.

5. Oświadczamy, że Wykonawca jest/nie jest * małym/średnim przedsiębiorcą*.
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