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Warmińsko – Mazurska Agencja Rozwoju Regionalnego S.A. w Olsztynie
Nr referencyjny postępowania nadany przez Zamawiającego:
ZP.28.11.2024/SOAT



Załącznik nr 2 do SWZ
ZAMAWIAJĄCY:
Warmińsko-Mazurska Agencja 
Rozwoju Regionalnego S.A. w Olsztynie
Pl. Gen. Józefa Bema 3, 10-516 Olsztyn
tel.: 89/ 521 12 50;
NIP: 739-05-03-912; REGON: 510198214

FORMULARZ OFERTOWY

Ja/my* niżej podpisani: ……………………………………….………. (imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji) działając w imieniu i na rzecz: ………………………………………………………………. (pełna nazwa Wykonawcy / Wykonawców w przypadku wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia)
Adres: …………………………………………….
Kraj: ………………………………………………
REGON: …………………………………………
NIP: ……………………………………………….
TEL.: ……………………………………………..

Wykonawca jest (właściwe zaznaczyć):
□ mikroprzedsiębiorstwem*
□ małym przedsiębiorstwem*,
□ średnim przedsiębiorstwem*,
□ jednoosobową działalnością gospodarczą*,
□ osobą fizyczną nieprowadzącą działalności gospodarczej*,
□ innym rodzajem*

Ubiegając się o udzielenie zamówienia publicznego ogłoszonego w trybie podstawowym bez negocjacji pn: „Kompleksowa dostawa gazu ziemnego wysokometanowego (grupa E) obejmująca – sprzedaż i dystrybucję gazu dla potrzeb Warmińsko-Mazurskiej Agencji Rozwoju Regionalnego S.A. w Olsztynie”, nr referencyjny postępowania: ZP.28.11.2024/SOAT:
1. SKŁADAM/Y OFERTĘ* na realizację przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w Specyfikacji Warunków Zamówienia, zgodnie z wypełnionym Załącznikiem 2A do SWZ, której cena wynosi:
Cena oferty brutto za realizację całego zamówienia wynosi: ……………………….. zł., 
[bookmark: _GoBack]w tym należny podatek od towarów i usług (VAT) wg stawki: 23 % obliczoną zgodnie z załączonym Formularzem cenowym.
2. OŚWIADCZAM/Y, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia i akceptujemy wszystkie warunki w niej zawarte.
3. OŚWIADCZAM/Y, że uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do prawidłowego przygotowania i złożenia niniejszej oferty.
4. Oświadczam, że na czas realizacji zamówienia posiadamy zawartą umowę o świadczenie usług dystrybucji gazu ziemnego z Operatorem Systemu Dystrybucyjnego działającym na terenie objętym zamówieniem.
5. Oświadczam/y, że dostawy i usługi dystrybucyjne świadczone na podstawie umowy (zawierającej postanowienia umowy sprzedaży i umowy dystrybucji) będą wykonywane na warunkach określonych przepisami ustawy z dnia 10 kwietnia 1997 r. Prawo energetyczne (t. j.: Dz.U. z 2022 r. poz. 1385 z późn. zm.) i przepisów wykonawczych do ustawy oraz zgodnie z Taryfą na świadczenie przez OSD usług dystrybucji.
6. Oświadczam/y, że dostarczone paliwo gazowe spełnia standardy techniczne, zgodnie z zapisami ustawy Prawo energetyczne, aktami wykonawczymi oraz Polskimi Normami, a także oświadczamy, że oferowane dostawy odpowiadają wymaganiom określonym przez Zamawiającego w Załączniku nr 1 „Opis przedmiotu zamówienia”.
7. OŚWIADCZAM/Y, że zapoznaliśmy się z Projektowanymi Istotnymi postanowieniami Umowy, określonymi w Załączniku nr 7 do Specyfikacji Warunków Zamówienia i nie wynosimy do niego żadnych zastrzeżeń i ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy z uwzględnieniem zapisów zawartych w nich oraz niniejszą ofertą w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
8. SKŁADAM/Y OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w SWZ.
9. OŚWIADCZAM/Y, że zamówienie wykonamy samodzielnie / zamówienie powierzymy podwykonawcom*, w następującym zakresie oraz podajemy: 
1) …………………………………………………………………………………………….. .
2) …………………………………………………………………………………………….. .
3) …………………………………………………………………………………………….. .
(należy wskazać jaką część zamówienia wykonawca zamierza powierzyć podwykonawcy oraz podać nazwy podwykonawców jeżeli są już znani)
10. OŚWIADCZAM/Y, że zamówienie zamierzamy wykonać wspólnie przez: 
(wypełniają przedsiębiorcy składający wspólną ofertę)
……………………………………………………………………………………………
(należy podać nazwy firm wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia)
……………………………………………………………………………………….……
(należy podać zakres usług, które wykona ww. wykonawca)
11. OŚWIADCZAM/Y, że w przypadku powierzenia nam realizacji zamówienia, przedmiot zamówienia zostanie zrealizowany w określonym terminie w rozdziale X SWZ.
12. OŚWIADCZAM/Y, że wybór naszej oferty nie będzie prowadził do powstania 
u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług. 
………………………………………………………………………………………………..
(jeżeli wybór oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego, należy skreślić „nie”, oraz wskazać nazw, (rodzaj) towaru lub usług, których dostawa lub świadczenie będą prowadziły do powstania obowiązku podatkowego zgodnie z ustawą z dnia 11 marca 2011 roku o podatku od towarów i usług oraz wartość towaru lub usługi objętej obowiązkiem podatkowym Zamawiającego, bez kwoty podatku, wskazać stawki podatku od towarów i usług, które zgodnie z wiedzą wykonawcy, będą miały zastosowanie.
13. WYRAŻAM(-Y) zgodę na sposób i termin zapłaty wynagrodzenia: na podstawie faktury VAT, przelewem na konto wskazane przez Wykonawcę, w terminie 21 dni od doręczenia prawidłowo wystawionej faktury Zamawiającemu, przy czym zobowiązuje(my) się  do dostarczenia Zamawiającemu fakturę w ciągu 7 dni od daty jej wystawienia..
14. OŚWIADCZAM, że ja (imię i nazwisko) …………..……...……………….. niżej podpisany jestem upoważniony do reprezentowania Wykonawcy w postępowaniu 
o udzielenie zamówienia publicznego na podstawie ………………………………………
15. OŚWIADCZAM/Y, Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu oraz poinformowałem/łam, że Administratorem danych osobowych jest Warmińsko-Mazurska Agencja Rozwoju Regionalnego Spółka Akcyjna w Olsztynie, Plac Gen. Józefa Bema 3, 10-516 Olsztyn[footnoteRef:1]. [1:  w przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO Wykonawca nie składa oświadczenia (usunięcie treści oświadczenia następuje np. przez jego wykreślenie).] 

16. OŚWIADCZAM/Y, że uważamy się związani niniejszą ofertą zgodnie z terminem określonym w SWZ.


…………………….…………..
(miejscowość , data)
…………………………………………………
Wykonawca/właściwie umocowany przedstawiciel 
podpisuje dokument kwalifikowanym podpisem elektronicznym 
lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym
pod rygorem nieważności


Informacja dla Wykonawcy:
Formularz oferty musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanych lub podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.
· właściwe zaznaczyć

Warmińsko-Mazurska Agencja Rozwoju Regionalnego Spółka Akcyjna w Olsztynie zarejestrowana w rejestrze przedsiębiorców Krajowego Rejestru Sądowego, prowadzonym przez Sąd Rejonowy w Olsztynie, VIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego, pod nr KRS 0000014479
NIP: 739-05-03-912 
Kapitał zakładowy w  wysokości  5.749.000,00 zł w całości opłacony
_________________________________________________________________________ 
PKO BP SA Oddział Olsztyn 16 1020 3541 0000 5102 0014 4568
NIP 739-05-03-912
image1.jpeg
~




