Załącznik Nr 1  do      zapytania  cenowego
Formularz  ofertowy

dla postępowania prowadzonego

na   zakup  paliwa do samochodów służbowych 

1. Zamawiający : 

Dom Pomocy Społecznej Nr 2 , 97 – 200  Tomaszów Maz. ul. Jana Pawła II 37 

2. Wykonawca :

/nazwa i adres , e-mail /

  …………………………………………………………………………………….
3. Osoba uprawniona do kontaktów z Zamawiającym :

/imię i nazwisko ,nr telefonu  , /

 ………………………………………………………………………………………
4. Ja   niżej podpisany   oświadczam  ,  że : 
a/  zapoznałem się z treścią zapytania ofertowego ,wzorem umowy  i akceptuję jego
     postanowienia.
b/  
- cena jednostkowa  oleju napędowego ON zwykłego na dzień  składania oferty  tj.04.10.2024r.  
wynosi ……zł. netto /litr  bez upustu  plus  należny podatek VAT 23%
- cena jednostkowa  etyliny  98 na dzień   składania oferty  tj.04.10.2024r.

wynosi  …….zł. netto /litr bez upustu  plus należny podatek VAT ………%

c/ 

       udzielam  upustu w wysokości …….% od dziennej ceny sprzedaży paliwa 
       niezmiennie w okresie obowiązywania umowy .

d/    cena mojej  oferty za realizację całości niniejszego  zamówienia  bez upustu tj.  

        -  oleju napędowego ON zwykłego  w ilości 2200 litrów  

        -  etyliny 98   w ilości 300  litrów      
       wynosi  ……………………. zł.   netto  plus    należny podatek VAT …………%
       zgodny z obowiązującymi przepisami podatkowymi 
       słownie:   …………………………………………………………………………
       tj. ……………………………zł. brutto .

       słownie : …………………………………………………………………………
e/   w celu potwierdzenia wiarygodności  zaproponowanych cen paliw   na dzień  składania oferty ,   należy  do oferty dołączyć  skan paragonu fiskalnego  

z danego dnia tj.04.10.2024r.     

           f/ w przypadku uznania mojej   oferty za najkorzystniejszą zobowiązuję się 
              do zawarcia umowy na wykonanie niniejszego  zamówienia   w okresie 
              10.10.2024r.- 09.10.2025r. 

5.  Integralną część niniejszej oferty stanowią następujące dokumenty :

      a/  zaakceptowany wzór umowy (zał.nr 2)
      b/  aktualny odpis KRS
      c/  koncesja na obrót paliwami ciekłymi
      d/  skany paragonów
Podpis  i pieczęć Wykonawcy zamówienia :

……………………………………………………………………………………………….………………… 
Miejscowość i data:  Tomaszów Maz. …………….2024r.
