Załącznik Nr 1 do SIWZ

........................................

/miejscowość i data/  

Nazwa i adres oferenta:  ....................................................
tel.:


........................................................
 
fax:


........................................................

adres e-mail: 


........................................................

NIP: 
                     .......................................................
FORMULARZ  OFERTOWY

                                                                                 Do Gminy Lidzbark
      ul.Sądowa 21

   13-230 Lidzbark
Nawiązując do ogłoszenia o przetargu do składania ofert w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu  nieograniczonego o wartości zamówienia mniejszej od kwot określonych w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. – Prawo zamówień publicznych na 
1. Składamy ofertę na wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z opisem w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia. 

2. Oferujemy wykonanie zamówienia „Udzielenie świadczeń zdrowotnych w zakresie usług lekarskich i pielęgniarskich: na zasadach nocnej i świątecznej opieki zdrowotnej  na terenie gminy Lidzbark."

 za cenę 1 godzinę  brutto: ………………………………………………………………………. 
Słownie .......................................................................................................................

3. Termin wykonania zamówienia – 11.01.2016 - 18.09.2016 r.
4. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków

    Zamówienia i nie wnosimy do niej zastrzeżeń oraz zdobyliśmy konieczne 
    informacje, potrzebne do właściwego przygotowania oferty.

5. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się z treścią projektu umowy stanowiącej Załącznik do SIWZ.  Postanowienia umowy w pełni akceptujemy.
6. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą na czas wskazany w SIWZ. 

7. W przypadku przyznania nam zamówienia, zobowiązujemy się do zawarcia    umowy  w miejscu i terminie wskazanym przez zamawiającego.
8. Wybór naszej oferty będzie/nie będzie* prowadzić do powstania u zamawiającego
    obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług.

9. Nazwa (rodzaj towaru) lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić
     do powstania obowiązku podatkowego 

10. Podczas realizacji zamówienia :

− nie przewidujemy udziału podwykonawcy 

− przewidujemy powierzenie podwykonawcy realizacji części zamówienia  dotyczącej: 
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………

11. Integralną część oferty stanowią następujące dokumenty:**

      1/............................................................................................

      2/............................................................................................

      3/............................................................................................

      4/............................................................................................

      5/............................................................................................

      6/............................................................................................

       7/......................................................................................................

      8/............................................................................................ 
      9/............................................................................................  
    10/............................................................................................         

* Niepotrzebne skreślić

** Jeżeli dołączone są odpisy dokumentów lub inne kopie, to muszą być one poświadczone przez oferenta za zgodność z oryginałem 

       Podpisano:

....................................................

             (upełnomocniony przedstawiciel)







