                 
...............................................................                                                 
              pieczęć Wykonawcy
								………………………………, dnia ……………..……..

FORMULARZ OFERTOWY

Dostawa / usługa / robota budowlana*


Dane dotyczące Wykonawcy:

NAZWA WYKONAWCY:.........................................................................................................................................
SIEDZIBA WYKONAWCY:......................................................................................................................................
NR TELEFONU:.............................  FAX................................... EMAIL …………………………………………….…...……..
NIP:.....................................     REGON:....................................  NR KRS/CEIDG* …………………………………………
(W przypadku składania oferty przez podmioty występujące wspólnie podać nazwy i adresy wszystkich Wykonawców np. spółki cywilnej, członków konsorcjum)

Zobowiązuję się zrealizować przedmiot zamówienia pn. „Udzielenie gwarancji bankowej na zlecenie Przedsiębiorstwa Gospodarki Komunalnej Spółki z o.o. w Koszalinie stanowiącej zabezpieczenie roszczeń określone w art. 48a ust. 7 ustawy o odpadach z dnia 14 grudnia 2012 r.” za kwotę:

	Lp.
	Nazwa
	Cena

	1
	Gwarancja na kwotę 800 227,05 zł z tyt. posiadanego zezwolenia na zbieranie i przetwarzanie odpadów
	

	2
	Gwarancja na kwotę 2 520 779,45 zł z tyt. posiadanego pozwolenia zintegrowanego na prowadzenie składowiska odpadów innych niż niebezpieczne i obojętne oraz instalacji mechaniczno – biologicznego przetwarzania zmieszanych odpadów komunalnych, zlokalizowanych na terenie Regionalnego Zakładu Odzysku Odpadów w Sianowie przy ul. Łubuszan 80
	 

	3
	Razem
	 




Cena oferty zawiera ostateczną, sumaryczną cenę obejmującą wszystkie koszty związane z realizacją przedmiotu zamówienia.  
                                        
Oświadczenia:
1. Zobowiązuję(my) się dostarczyć przedmiot zamówienia w miejscu i terminie uzgodnionym z Zamawiającym.
2. Oświadczam(y), że akceptuję(my) bez zastrzeżeń proponowane przez Zamawiającego z warunkami płatności.     
3. Uważam(y) się za związanego(ych) niniejszą ofertą przez okres 30 dni od momentu upływu terminu złożenia ofert.           
4. Oświadczamy, iż oferta nie zawiera/zawiera* informacji stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. Informacje takie zawarte są w następujących dokumentach:  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….       
                                                                                                                      

[bookmark: _GoBack]                                                                                                      
                                                    			     _____________________________________                                                                                                                                          
                                                     			                            (imię i nazwisko)
                                                     		          podpis uprawnionego przedstawiciela Wykonawcy


*niepotrzebne skreślić                                                                                     
