
Załącznik nr 1 do SWZ
Zn. spr.: SA.270.1.8.2021

                        
................................................   
 (nazwa i adres wykonawcy)
  skrócona nazwa konsorcjum)
.................................................

OFERTA 

ZAMAWIAJĄCY:

Nadleśnictwo Limanowa
ul. Kopernika 3
34-600 Limanowa

Składając ofertę w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego pn.:

Pełnienie obowiązków inspektora nadzoru inwestorskiego dla zadania 
pn.: Zabudowa przeciwerozyjna szlaków zrywkowych

w leśnictwach Skalne i Mogielica

Zadanie realizowane w  ramach „Kompleksowego projektu adaptacji lasów i leśnictwa do 
zmian klimatu – małej retencji oraz przeciwdziałaniu erozji wodnej na terenach górskich”.
my niżej podpisani: 

WYKONAWCA
1. .............................................................................................................................................

adres ul. ................................................................................................................

kod ………………….. miasto …………….……………….. kraj …………………….

telefonu: ....................................................... 

adres-mail: …………………………………………………… 

NIP.................................., REGON .......................................

WYKONAWCA
2*....................................................................................................................
adres ul. ................................................................................................................................

kod ……………………….. miasto ……………….……………….. kraj ……………………..

nr telefonu: ........................................................................................... 

adres-mail: ……………………………………………………… 

NIP...................................., REGON ....................................

PEŁNOMOCNIK* do reprezentowania Wykonawcy / Wykonawców ubiegających się wspólnie 

o udzielenie Zamówienia (np. Lider Konsorcjum)

adres ul. ................................................................................................................
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kod ……………….. miasto ……….……………….. kraj ………………...…………..

nr telefonu: ................................................................................... 

adres-mail: ………………………………………………… 

NIP.............................................., REGON ....................................
*  wypełniają jedynie Wykonawcy wspólne ubiegający się o udzielenie Zamówienia

1. Oświadczamy, iż zapoznaliśmy się z treścią Ogłoszenia o zamówieniu oraz Specyfikacją 
Warunków Zamówienia (SWZ) dla niniejszego Zamówienia.

2. Akceptuję(emy), w pełni i bez zastrzeżeń, postanowienia: SWZ dla niniejszego 
Zamówienia, wyjaśnień do tej SWZ oraz modyfikacji tej SWZ i uznajemy się za 
związanych określonymi w nich postanowieniami.

3. Gwarantuję(emy) wykonanie całości niniejszego Zamówienia zgodnie z treścią SWZ, 
wyjaśnień do SWZ oraz jej modyfikacji.

4. Zrealizuję(emy) przedmiotowe zamówienie  zgodnie  z  wymaganiami  określonymi w 
SWZ za:

Część
zamówienia Wartość netto [zł] Podatek VAT [zł] Wartość brutto [zł]

1    

2    

Suma Oferty    

  * - należy podać wartości dla części zamówienia o które ubiega się Wykonawca

5. Powyższa cena brutto uwzględnia wszystkie wymagania niniejszej SWZ oraz obejmuje 
wszelkie koszty bezpośrednie i pośrednie, jakie poniesie Wykonawca z  tytułu 
prawidłowego i terminowego wykonania przedmiotu Zamówienia, zysk oraz wszelkie 
wymagane  przepisami  podatki  i  opłaty,  a  w  szczególności  podatek  od  towarów i 
usług oraz podatek akcyzowy.

6. Deklarujemy realizację przedmiotu zamówienia do 12 miesięcy od dnia podpisania 
umowy, zgodnie z postanowieniami ust. 4 SWZ.

7. Deklarujemy, że zgodnie z informacjami podanymi w załączniku nr ……… do Formularza 
ofertowego wykazujemy się posiadaniem osób z odpowiednimi uprawnieniami 
spełniających warunki kryterium SWZ tego postępowania.

8. W przypadku uznania mojej (naszej) oferty za najkorzystniejszą zobowiązuję(emy) się do 
wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania Umowy zgodnie z treścią SWZ.

9. Zobowiązuję(my) się zawrzeć Umowę w miejscu i terminie, jakie zostaną wskazane przez 
Zamawiającego.

10. Oświadczamy,  iż  –  za  wyjątkiem  informacji  zawartych   w  ofercie   na  stronach   nr 
od …..… do …..… wszelkie załączniki są jawne i nie zawierają informacji stanowiących 
tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej 
konkurencji.
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11. Wykonawca zobowiązuje się do samodzielnej realizacji kluczowych elementów 
zamówienia określonych przez Zamawiającego w SWZ.

12. Akceptuję 21 – dniowy termin płatności (zgodnie z projektem umowy – zał. nr 6 do SWZ).

13. Udzielamy gwarancji na okres ………….

14. Udzielamy rękojmi na okres…………

15. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą przez czas wskazany w 
 SWZ.

16. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, w 
 tym także ze wzorem umowy i uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do 
przygotowania niniejszej oferty.

17. Ofertę niniejszą składamy na …………… kolejno ponumerowanych stronach.

18. Oświadczamy, że w stosunku do spełnienia warunku jak i kryterium oceny ofert 
„Doświadczenie osoby, która będzie pełnić funkcję Inspektora nadzoru”  wykonane 
zostało przez nas _____ (wpisać liczbę wykonanych usług) usług pełnienia obowiązków 
inspektora nadzoru nad robotami drogowymi o wartości 200 000,00 zł. Na poświadczenie 
powyższego jesteśmy w stanie przedstawić odpowiednie dokumenty.

19. Wykonawca oświadcza że jest mikro/ małym/ średnim/ dużym przedsiębiorstwem, 
zgodnie z definicją sektora Małych i Średnich Przedsiębiorstw (art.7 ust. 1. Ustawy z dnia 
6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców). W przypadku Oferty składanej wspólnie przez 
dwa lub więcej przedsiębiorstw, w tym również podwykonawców biorących udział w 
realizacji zamówienia, należy podać osobno wielkość przedsiębiorstwa dla każdego z 
osobna. 
Firma …………….  jest  ……………- przedsiębiorstwem.
…………

20. W załączeniu do niniejszego formularza ofertowego przedkładamy, na kolejno 
ponumerowanych stronach, komplet nw. dokumentów:

1. ………………………

2. ………………………

3. ………………………

(wymagany kwalifikowany podpis elektroniczny)

* formularz do edycji - niepotrzebne przekreślić
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