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Zalacznik Nr 1 do Zapytania
/wypehiajg wszyscy wykonawcy/

FORMULARZ OFERTOWY

Nz et ettt ettt e bt e st e e bt e sateenaeeean
wykonawcy:

(w przypadku sktadania oferty przez podmioty wystgpujgce wspolnie podaé
nazwy / firmy i doktadne adresy wszystkich wspdlnikow spotki cywilnej lub
cztonkow konsorcjum)

Adres
wykonawcy:

REGON: NIP o

KONE0 DANKOWE: oo

Numer ...
kierunkowy:

Telefon: e FaX o
Strona internetowa NP/ .o..oeeiie e

Bl e e e e e e e e

Odpowiadajgc na Zapytanie ofertowe w sprawie zamowienia publicznego na
$wiadczenie ustug napraw i przegladéw pozagwarancyjnych 38 samochodow stuzbowych
bedacych na wyposazeniu Izby Administracji Skarbowej w Olsztynie oraz podleglych
jednostek wojewodztwa warminsko-mazurskiego— w obszarze elblaskim, oferuj¢ wykonanie
zamoOwienia na nastepujacych warunkach:

1. Cena jednej roboczogodziny za naprawe oraz cen¢ jednego przegladu technicznego
zachowana na takim samym poziomie wynosi:
...................................... ztotych ....... groszy brutto
(stownie: ......oiiiiii zlotych ...... groszy brutto)



2.

3.
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Rabat, ktory zostanie udzielony Zamawiajacemu na zakupione przez Wykonawce

cze¢$ci, uzyte do realizacji przedmiotu zamowienia, wynosi:

1) ... % na filtry (filtr oleju, powiectrza, paliwa, kabiny) oraz ptyny eksploatacyjne
i oleje;

2) ... % na czeSci dotyczace zawieszenia pojazdéw oraz uktadow hamulcowych
(z wylaczeniem amortyzatorow i sprezyn);

3) ... % na cze$ci oryginalne zakupywane w Autoryzowanych Stacjach Obstugi;

4) ... % na czesci regenerowane (m. in. turbosprezarki i przektadnie kierownicze);

5) ....% napozostate cze$ci i materiaty eksploatacyjne (W tym amortyzatory i sprezyny).

Oswiadczam, ze znajduje¢ si¢ w odpowiedniej sytuacji ekonomicznej lub finansowej,
tj. posiadam ubezpieczenic odpowiedzialno$ci cywilnej w ramach prowadzonej
dzialalnosci, zwigzanej w przedmiotem zaméwienia, na sume ubezpieczenia nie mniejsza
NZ i, zt /minimum 50 000 zI/; kopia polisy wraz z potwierdzeniem jej
oplacenia w zataczeniu.

Oswiadczam, ze dysponuje osobami odpowiedzialnymi za $wiadczenie ustug napraw
I przegladow, ktore zostang skierowane do realizacji zamowienia w danej lokalizacji,
spelniajagcymi wymagania opisane w pkt II1.2 ppkt a) Zapytania, tj:

s . Podstawa
. . Dos$wiadczenie :
. . Wyksztalcenie, posiadane dysponowania
l.p. Imi¢ i nazwisko > zawodowe (daty, )
uprawnienia - osobg (rodzaj
stanowisko)
umowy)
1
2
5. Oswiadczam, ze dysponuje w jednej lokalizacji:
1) diagnostyka komputerowa,
2) urzadzeniem do sprawdzania geometrii zawieszenia,
3) stanowiskami obstugowymi (minimum trzema) posiadajacymi:
a) kanatl najazdowy - .... stanowisko/a (podac ilosc)
b) winde/podnosnik do podnoszenia pojazdu - .... stanowisko/a (poda¢ ilosé)
C) ITMC.ueoe et e e et e e e e e et e et e e
6. Zaklad mechaniczny w ktérym bedg przeprowadzane naprawy 1 przeglady
pogwarancyjne mieSci si¢ w granicach administracyjnych miasta Elblag przy ul.
................................... nr.......,
ijestczynny wdniach ... ,
W 20dZINACh ...t e
W sprawie wykonywania napraw 1 przegladow nalezy kontaktowaé @ sig
L e (=) P
7. Os$wiadczam, ze posiadam wszelkie wymagane prawem dokumenty potwierdzajace, ze

zaklad mechaniczny, w ktorym beda przeprowadzane naprawy 1 przeglady
pogwarancyjne spelnia wymagania wynikajace z przepisow o ochronie $rodowiska
naturalnego.
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8. Oswiadczam, ze:
1) jestem/ nie jestem™ czynnym podatnikiem VAT w Polsce;
2) jestem zwigzany/a niniejszg ofertg przez okres 30 dni;
3) w przypadku wyboru mojej oferty zobowigzuj¢ si¢ do podpisania umowy Wwg
zalaczonego wzoru w miejscu i terminie wyznaczonym przez zamawiajacego;
4) W przedstawionej ofercie zostaly uwzglednione wszystkie okolicznosci i koszty
wykonania przedmiotu zamowienia.

(reprezentant wykonawcy)

10.  Inne informacje wykonawcy:

(podpisy 0sob upowaznionych do reprezentowania wykonawcy)



