……………………………,dn. …………….

Znak sprawy: DPS/261/4/2016

FORMULARZ OFERTOWY

na wykonanie zadania:

dostawa pieczywa i wyrobów cukierniczych do Domu Pomocy Społecznej w Rokitnie Nr 38 w 2017r.zgodnie z art.4 ust.8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Dz.U. 2004 Nr 19 poz. 177  Prawo zamówień publicznych z późn. zmianami (tekst jednolity Dz.U. z 2015r. poz. 2164) -ustawy nie stosuje się.
I. Nazwa i adres ZAMAWIAJĄCEGO

Dom Pomocy Społecznej Rokitno 38

66-340 Przytoczna

woj. lubuskie

tel:(95)7493059

II. Opis przedmiotu zamówienia

Przedmiot zamówienia przedstawiony został w załączniku nr  2. Natomiast zapotrzebowanie na asortyment w załączniku nr 1 - zestawienie rodzajowo - ilościowo- wartościowe na dostawę pieczywa i wyrobów cukierniczych do Domu Pomocy Społecznej w Rokitnie nr 38 w 2017r.

Ponadto:

a) termin wykonania zamówienia: od 01.01.2017r. do 31.12.2017r.                             

b) zasada płatności – po dokonaniu dostawy

c) termin płatności: 30 dni od dnia odbioru faktury przez zamawiającego

d) forma płatności: przelew

e) świadczenie usługi: codziennie oprócz niedziel i świąt do siedziby zamawiającego  w godzinach od 7/00 do 13/00.                   

f)  kontakt telefoniczny z Kierownikiem Działu Administracyjno – Gospodarczego Małgorzata Pinecka 95/7493059,

III. FORMA ZŁOŻENIA OFERTY:

Ofertę na formularzu wraz z parafowanymi załącznikami należy złożyć w terminie do dnia  18.11.2016r. do godz. 09:30 w formie pisemnej (osobiście, listownie) na adres: 
Dom Pomocy Społecznej Rokitno 38

66-340 Przytoczna

ADMINISTRACJA

z dopiskiem:

,, Dostawa pieczywa i wyrobów cukierniczych do Domu Pomocy Społecznej
w Rokitnie Nr 38 w 2017r.”

IV. Nazwa i adres WYKONAWCY:

Nazwa: …………………………………………………………………………………………

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

ADRES: ………………………………………………………………………………………..

NIP:……………………………………………………………………………………………..

NR RACHUNKU BANKOWEGO :…………………………………………………………....

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

1. OFERUJĘ WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA: dostawa pieczywa i wyrobów cukierniczych do Domu Pomocy Społecznej w Rokitnie Nr 38 w 2017r. załącznik nr 1

Wartość oferty netto ……………………..zł 
Słownie netto: ………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………….        zł     
Wartość oferty brutto:  ……………………….zł

Słownie brutto: ………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………….          zł   
2. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń –załącznik nr 2 do formularza oferty.

3. Oświadczam, że zapoznałem się z asortymentem zestawienie rodzajowo - ilościowo- wartościowe – załącznik nr 1 do formularza oferty.

4. Oświadczam, ze spełniam warunki do wykonania zadania załącznik nr 3 do formularza oferty oraz spełniam warunki ujęte w załączniku nr 4.

5. Oświadczam, że akceptuję warunki umowy załącznik nr 5 do formularza oferty.

 ( w załączeniu- parafowana każda strona),

6. Załącznikami do niniejszego formularza oferty stanowiącymi integralną część oferty są (wypisać i dołączyć parafowane załączniki, atesty, deklaracje zgodności i inne wymagane dokumenty):

a) ……………………………………………………………………

b) ……………………………………………………………………

c) ……………………………………………………………………
e) ……………………………………………………………………

dnia ……………………


………………………………….







    Podpis osoby uprawnionej

(pieczęć wykonawcy)

