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Załącznik nr 1 do SIWZ 

 
pieczęć Wykonawcy 

 

 

Nr ewidencyjny: WZP.272.70.2017.II 

 

 

 

 

OFERTA 

 

 
Nazwa Wykonawcy ....................................................................................................................... 

 

Adres: ............................................................................................................................................. 

 

Tel. ……………………………………… faks: ............................................................................ 

 

e-mail: ……………………………………………… 

 

Dla Zamawiającego: Powiat Pilski reprezentowany przez Zarząd Powiatu w Pile 

 

W odpowiedzi na ogłoszenie o postępowaniu prowadzonym w trybie przetargu 

nieograniczonego, na podstawie ustawy Prawo zamówień publicznych, na:  

„Zakup samochodów do przewozu osób niepełnosprawnych” 

Ja (imię i nazwisko) ….................................................................................................................... 

w imieniu reprezentowanej przeze mnie firmy, oświadczam, że firma 

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

......................................................................................................................................................... 

Oferuję wykonanie zamówienia na następujących warunkach: 

                                     

Lp. 
Wyszczególnienie 

(marka, model typ oferowanego samochodu) 

Cena jednostkowa 

brutto 

(zł) 

1 2 
3 

1. 

Samochód dla Domu Pomocy Społecznej im. Jana Pawła II 

w Pile 

…………………………………………………………. 

        (marka, model, typ oferowanego samochodu)  
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2.  

Samochód dla Domu Pomocy Społecznej w Falmierowie 

…………………………………………………………. 

        (marka, model, typ oferowanego samochodu) 

 

RAZEM: 
 

 

 

Okres gwarancji na perforację nadwozia wynosi ………. *miesięcy.  

* - proszę podać oferowany okres gwarancji na perforację nadwozia 

1. Wykonawca udziela gwarancji na: 

1) zespoły i podzespoły mechaniczne/elektryczne/elektroniczne na okres ……………* 

miesięcy 

(* - proszę o wskazanie oferowanego okresu gwarancji) 

 

2) na powłokę lakierniczą na okres …….  * miesięcy. 

 
(* - proszę o wskazanie oferowanego okresu gwarancji) 

 

2. Jesteśmy / nie jesteśmy *  małym lub średnim przedsiębiorcą.  
(* - właściwe zaznaczyć)   

 

3. Oświadczam, że oferowany przeze mnie przedmiot zamówienia spełnia wymagania 

określone przez Zamawiającego.  

  

4. Do kontaktów z Zamawiającym w sprawach związanych z przedmiotowym zamówieniem 

wyznaczam: ………………………………………………………………..  

 

5. Zapoznałem się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia i nie wnoszę do niej 

zastrzeżeń. 

 

6. Akceptuję istotne postanowienia Zamawiającego do umowy zawarte w Załączniku nr 6 do 

SIWZ. 

 

7. Akceptuję termin związania ofertą – 30 dni. 

 

8. Załącznikami do niniejszego formularza, stanowiącymi integralną część oferty są: 

 Strona 

 

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

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

 

Oferta została złożona na .................. ponumerowanych stronach. 

 

.............................................. 
(miejscowość, data)        

                                                          ................................................................. 
(podpis i pieczątka) 


