Załącznik nr 2 do SWZ
Formularz ofertowy wykonawcy
1. Dane dotyczące wykonawcy:
Nazwa:



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

Siedziba:



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

Adres poczty elektronicznej: 
................................................

Strona internetowa:

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

Numer telefonu:


0 (**) ......................................

Numer faksu:


0 (**) ......................................

Numer REGON:


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

Numer NIP:


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

Numer KRS (jeśli posiada) 
................................................

2. Dane dotyczące zamawiającego:
Inspekcja Weterynaryjna

Wojewódzki Inspektorat Weterynarii w Bydgoszczy

Strona internetowa: www.bip.wiw.bydgoszcz.pl

E-mail: przetargi@weterynaria.bydgoszcz.pl 

Godziny urzędowania: 7:00 – 15:00.

3. Zobowiązania wykonawcy:

Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu publicznym:  KULTURY MIKROBIOLOGICZNE I oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami Specyfikacji Warunków Zamówienia. 

4. TERMIN  REALIZACJI ZAMÓWIENIA: 

Wykonam zamówienie w terminie: od dnia zawarcia umowy do 31.05.2021 r. 
5. Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu publicznym: 

oferujemy wykonanie poszczególnych części przedmiotu zamówienia, stosując niżej wymienione stawki:
	Zadanie częściowe nr
	Cena oferty

	1
	Temat: Diagnostyka mikrobiologiczna I 
cena (C) za wykonanie zadania nr 1 wynosi kwotę netto .............................zł (słownie: .................................................................................... zł);
kwotę brutto……………..................... zł (słownie: ................................................... zł).
w tym należny podatek VAT w wysokości 8% tj. ……….…….; 23% tj. …….……….

	2
	Temat: Diagnostyka mikrobiologiczna II
cena (C) za wykonanie zadania nr 2 wynosi kwotę netto .............................zł (słownie: .................................................................................... zł);
kwotę brutto……………..................... zł (słownie: ................................................... zł).
w tym należny podatek VAT w wysokości 8% tj. ……….…….; 23% tj. …….……….

	3
	Temat: Diagnostyka mikrobiologiczna III 
cena (C) za wykonanie zadania nr 3 wynosi kwotę netto .............................zł (słownie: .................................................................................... zł);
kwotę brutto……………..................... zł (słownie: ................................................... zł).
w tym należny podatek VAT w wysokości 8% tj. ……….…….; 23% tj. …….……….

	4
	Temat: Diagnostyka mikrobiologiczna IV 
cena (C) za wykonanie zadania nr 4 wynosi kwotę netto .............................zł (słownie: .................................................................................... zł);
kwotę brutto……………..................... zł (słownie: ................................................... zł).
w tym należny podatek VAT w wysokości 5% tj. ……..…..8% tj. …………....; 
23% tj. …….……….

	5
	Temat: Diagnostyka mikrobiologiczna V 
cena (C) za wykonanie zadania nr 5 wynosi kwotę netto .............................zł (słownie: .................................................................................... zł);
kwotę brutto……………..................... zł (słownie: ................................................... zł).
w tym należny podatek VAT w wysokości 8% tj. ……….…….; 23% tj. …….……….

	6
	Temat: Diagnostyka mikrobiologiczna VI 
cena (C) za wykonanie zadania nr 6 wynosi kwotę netto .............................zł (słownie: .................................................................................... zł);
kwotę brutto……………..................... zł (słownie: ................................................... zł).
w tym należny podatek VAT w wysokości 8% tj. ……….…….; 23% tj. …….……….


W cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i realizacji przyszłego świadczenia umownego.

TERMIN PŁATNOŚCI : Termin płatności : przelew 30 dni od otrzymania faktury. 
6. Oświadczenia wykonawcy :

· zapoznaliśmy się ze specyfikacją warunków zamówienia, nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania oferty.

· uważamy się za związanych z ofertą przez czas wskazany w specyfikacji warunków zamówienia.

 FORMCHECKBOX 
 powierzymy wykonanie części zamówienia podwykonawcy. 

…………………………………………………………………………………………………..

(określić powierzony zakres)

W załączeniu do oferty lista firm podwykonawców. 

 FORMCHECKBOX 
 nie powierzymy wykonania części zamówienia podwykonawcy *.



· załączone do specyfikacji warunków zamówienia wymagania stawiane wykonawcy oraz postanowienia umowy zostały przez nas zaakceptowane bez zastrzeżeń 
i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy w miejscu 
i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 
7. Osoby do kontaktów z Zamawiającym

Osoba/ osoby do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialne za wykonanie zobowiązań umowy: 
· .......................................................................  

tel. kontaktowy, faks, e-mail: ..................................  

zakres odpowiedzialności …………………………………………… .........................

· .......................................................................

tel. kontaktowy, faks, e-mail: ..................................  

zakres odpowiedzialności:....................................................................................................

Osoba/ osoby do kontaktów z Zamawiającym w sprawach prowadzonego postępowania:

· .......................................................................  

tel. kontaktowy, faks, e-mail: ..................................  

zakres odpowiedzialności …………………………………………… .........................

· .......................................................................

tel. kontaktowy, faks, e-mail: ..................................  

zakres odpowiedzialności:....................................................................................................

8. Pełnomocnik w przypadku składania oferty wspólnej

Nazwisko, imię ....................................................................................................

Stanowisko ...........................................................................................................

Telefon ................................................... Fax .........................................................

Zakres (niepotrzebne skreślić):

- do reprezentowania w postępowaniu

- do reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy

- do zawarcia umowy
9. Dokumenty
a) Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam: 

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

........................................................................................ 
b) Informacja o dostępności oświadczeń lub dokumentów w formie elektronicznej pod określonymi adresami internetowymi ogólnodostępnych i bezpłatnych baz danych (wskazać rodzaj dokumentu i adres strony):
Oświadczamy, iż posiadamy/nie posiadamy* dostęp/u do certyfikatów kontroli jakości na stronie internetowej www………………………………………………(podać adres strony).
*niepotrzebne skreślić
c) Informacja o oświadczeniach i dokumentach, które znajdują się w posiadaniu zamawiającego  (wskazać rodzaj dokumentu i numer postępowania, w którym się znajduje):
.........................................................................................

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

10. Zastrzeżenie wykonawcy
Niżej wymienione dokumenty składające się na ofertę nie mogą być ogólnie udostępnione:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………

11. Inne informacje wykonawcy: 

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………
12. Informuję, iż jesteśmy*:

1) mikroprzedsiębiorstwem (przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób 
i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza równowartości 
w złotych 2 milionów euro);

2) małym przedsiębiorstwem (przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób 
13i którego roczny obrót lub suma bilansowa nie przekracza równowartości w złotych 10 milionów euro);

3)średnim przedsiębiorstwem (przedsiębiorstwo, które nie jest mikroprzedsiębiorstwem ani małym przedsiębiorstwem i które zatrudnia mniej niż 250 osób i którego roczny obrót nie przekracza równowartości w złotych 50 milionów euro lub roczna suma bilansowa nie przekracza równowartości w złotych 43 milionów euro);

4) żadne z powyższych.

13. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO1) wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.**

* - (należy skreślić niewłaściwe) 

** - W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO treści oświadczenia, Wykonawca nie składa (należy skreślić treść oświadczenia).

             ______________________________

Podpis osoby uprawnionej  
reprezentowania 
wykonawcy
