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ZAŁĄCZNIK NR 1 do SWZ

…………………………………………………………..

Nazwa i siedziba , województwo Wykonawcy

NIP …………………………………………………….

REGON ………………………………………………

Telefon kontaktowy ……………………………..

Faks ………………………………………………….

E-mail ……………………………………………….

Adres skrzynki ePUAP: ……………………….
Przedstawiciel Wykonawcy(ów) 

uprawniony do kontaktów z Zamawiającym

(Imię i nazwisko , nr telefonu, adres e-mail)

………………………………………………………………..
FUNDACJA Ewy Błaszczyk „AKOGO?”
ul. Podleśna 4 , 
01-673 Warszawa
OFERTA

Odpowiadając na postępowanie prowadzone w trybie przetargu nieograniczonego na:

"Wykonanie II etapu budowy budynku Zakładu Rehabilitacyjnego „Klinika Budzik dla dorosłych" projektowanego na terenie Mazowieckiego Szpitala Bródnowskiego w Dzielnicy Targówek Miasta Stołecznego Warszawy”.
Znak postępowania: PZP/1/2021
1. Oświadczamy, że akceptujemy w całości wszystkie warunki zawarte w Specyfikacji Warunków Zamówienia oraz jej załącznikach i nie zgłaszamy do nich żadnych zastrzeżeń.

2. SKŁADAMY OFERTĘ na wykonanie przedmiotu zamówienia w zakresie określonym w Specyfikacji Warunków Zamówienia, zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia i istotnymi postanowieniami umowy, na następujących warunkach:
I. Oświadczam że:

Odbyliśmy obowiązkową wizję lokalną w dniu…………….., na potwierdzenie czego wraz z ofertą przedkładamy dokument potwierdzający ten fakt. 
II. Oferujemy wykonanie zamówienia zgodnie z poniższą tabelą za ryczałtowe wynagrodzenie brutto w kwocie ………………..PLN
	LP
	Opis zamówienia 
	Cena netto
	VAT 
	Cena brutto 

	1
	Wynagrodzenie ryczałtowe za wykonanie zamówienia podstawowego 
	
	
	

	2
	Wynagrodzenie ryczałtowe za wykonanie zamówienia realizowanego w ramach prawa opcji nr 1 
	
	
	

	3
	Wynagrodzenie ryczałtowe za wykonanie zamówienia realizowanego w ramach prawa opcji nr 2
	
	
	

	4
	Wynagrodzenie ryczałtowe za wykonanie zamówienia realizowanego w ramach prawa opcji nr 3
	
	
	

	5
	Wynagrodzenie ryczałtowe za wykonanie zamówienia realizowanego w ramach prawa opcji nr 4
	
	
	

	Ryczałtowe wynagrodzenie będące sumą zamówienia podstawowego oraz prawa opcji nr od 1 do 4 
	


3. Oświadczam/y, że wypełniłem/ wypełniliśmy* obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem/pozyskaliśmy w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.
4. Jesteśmy związani ofertą przez okres 90 dni wskazany w SWZ. Na potwierdzenie powyższego wnieśliśmy wadium w wysokości ______ PLN w formie _____________________ ,

5. Wadium (w przypadku wniesienia w formie pieniądza) należy zwrócić przelewem na konto:

__________________________________________________________________________

6. Oświadczamy, że zawarte w specyfikacji warunków zamówienia ,warunki przyszłej umowy  zostały przez nas zaakceptowane i zobowiązujemy się w przypadku przyznania nam zamówienia, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez zamawiającego.

7.  Wykonawca oświadcza, że zamierza٭ nie zamierza٭ powierzyć podwykonawcy (om) realizację  niniejszego zamówienia w następującym zakresie:

	Lp. 
	Część zamówienia, która ma zostać

powierzona podwykonawcy

	1.


	

	2.


	

	3.


	


8. Oświadczamy, że następujące informacje stanowią tajemnice przedsiębiorstwa w rozumieniu  przepisów o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji:

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

9.  Integralną częścią niniejszej oferty są: DOKUMENTY, OŚWIADCZENIA i ZAŁĄCZNIKI:

	Lp.
	Załącznik / Oświadczenie


	Strona oferty

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	itd.
	
	


Miejsce i data sporządzenia oferty ……………………………………………..


   ……………………………………………………                      

                            (Podpis osoby (osób)   uprawnionych  do podpisania oferty)   

* niepotrzebne skreślić 
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