



       Załącznik Nr 1 

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

                                        



pieczęć adresowa oferenta


FORMULARZ OFERTOWY

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym w postępowaniu

 o udzielenie zamówienia publicznego na:

"Posiłki dla osób zatrzymanych w PDOZ w KPP Żywiec"

I. Dane wykonawcy:

Nazwa wykonawcy.........................................................................................................................................

Siedziba wykonawcy........................................................................................................................................

Tel;:/Fax.:.........................................................................................................................................................

NIP...................................................................................................................................................................

REGON............................................................................................................................................................

KRS .................................................................................................................................................................

Nr konta i nazwa banku ...................................................................................................................................

 II. Cena 

	Posiłek
	Grupa
	Obowiązująca stawka netto

[zł]
	Wysokość marży w procentach 
	Cena jed.

posiłku 

z marżą

(kol. 3 +kol.4)
	 Podatek VAT

 w %  *
	Cena jednostkowa brutto 

(kol.5+kol.6)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Śniadanie/

kolacja
	Osoby dorosłe
	2,23
	
	
	
	

	
	Osoby poniżej 18 lat oraz kobiety w ciąży 
	2,78
	
	
	
	

	Obiad 
	Osoby dorosłe
	4,44
	
	
	
	

	
	Osoby poniżej 18 lat oraz kobiety w ciąży 
	5,56
	
	
	
	

	Razem wartość brutto

 ( suma wyliczonych cen jednostkowych brutto z kolumny 7 ) 
	


Razem wartość brutto z kolumny 7 ............................................PLN brutto

( słownie : .................................................................................................................. PLN brutto ) 

Uwaga !

*  podatek VAT w %, bez wyliczania kwoty należnego podatku    

Zgodnie z Decyzją nr 4/11 Dyrektora Departamentu Bezpieczeństwa Publicznego MSWiA i Dyrektora Departamentu Budżetu MSWiA z dnia 4 pażdziernika 2011 r. w sprawie określenia wartości pieniężnych norm wyżywienia oraz sposobu ich stosowania dla strażaków Państwowej Straży Pożarnej, policjantów, funkcjonariuszy Straży Granicznej i funkcjonariuszy Biura Ochrony Rządu, wysokość marży gastronomicznej nie może być wyższa niż 100 % wartości normy  

III . Forma i termin płatności: 

Przelewem na rachunek wskazany w fakturze/rachunku w terminie 30 dni od dnia doręczenia faktury/rachunku do Komendy  Powiatowej Policji w Żywcu. 

IV. Oświadczam(y) również, że : 

· uważam(y) się za związanego niniejszą ofertą przez okres 60 dni od dnia składania ofert.

· jestem/ jesteśmy dyspozycyjny/i przez siedem dni w tygodniu również w dni ustawowo wolne od pracy i święta.

· zapoznałem(liśmy) się z warunkami zamówienia i treścią projektu umowy i przyjmuję(emy) je bez zastrzeżeń,

· zdobyłem(liśmy) konieczne informacje niezbędne do właściwego przygotowania oferty,

· oferta nie narusza warunków określonych w art. 89 ust. 1 pkt 3 ustawy Prawo Zamówień Publicznych oraz art. 5-17 ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji  tj :  nie została zastosowana cena dumpingowa i   nie stanowi czynu nieuczciwej konkurencji, 

wyrażam(my) zgodę na przetwarzanie danych osobowych dla celów niniejszego postępowania  o zamówienie publiczne. 

· dane personalne osób w składanej   ofercie zostały   udostępnione za wiedzą i zgodą zainteresowanych.

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

            / miejscowość, data /

     

            /pieczęć i podpis osoby upoważnionej/

