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Kartuskie Przedsiębiorstwo 
Wodociągów i Kanalizacji sp. z o.o. 
ul. Mściwoja II 4  
83-300 Kartuzy 

OFERTA 

Złożona przez Wykonawcę, którego reprezentuję, w postępowaniu o udzielenie zamówienia 
publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego zgodnie z ustawą z dnia  
29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych pn: 

Kompleksowe zabezpieczenie ratownicze Kartuskiej Pływalni Nëczk przez ratowników 
wodnych w 2020r. 

A. DANE WYKONAWCY: 

Osoba upoważniona do reprezentacji 
Wykonawcy/ów i podpisująca ofertę: …………………………………………………………………. 

Wykonawca/Wykonawcy: …………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………. 

Adres: 
…………………………………………………………………. 

NIP: 
…………………………………………………………………. 

REGON: 
…………………………………………………………………. 

Osoba odpowiedzialna za kontakty  
z Zamawiającym: 

 

…………………………………………………………………. 

tel:............................................. 

Dane teleadresowe na które należy przekazywać korespondencję związaną z niniejszym 
postępowaniem: 

faks 
…………………………………………………………………. 

e-mail 
…………………………………………………………………. 

Adres do korespondencji (jeżeli inny 
niż adres siedziby): 

…………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………. 

Wykonawca jest małym lub średnim 
przedsiębiorcą 

TAK / NIE ( niepotrzebne skreślić) 

 

B. CENA OFERTOWA  

1. Wykonawca oferuje realizację zamówienia na warunkach określonych w Specyfikacji Istotnych 

Warunków Zamówienia (SIWZ) wraz z załącznikami za: 

wartość całkowitą netto……………..…….……..zł, plus stawka VAT 23%, cenę całkowitą 

brutto………………………………..….zł, słownie brutto..…………..…………………………… 

…………………………………………………………………………………………….………….zł,  

 

2. Wykonawca oferuje wysokość kary umownej, o której mowa w  § 8 ust. 2 wzoru umowy w 
wysokości ……….zł  (minimalna wymagana stawka to 500,00 zł) 
* wysokość kary umownej  jest jednym z kryterium oceny ofert,  wysokość kary umownej nie może być niższa niż 
500,00zł. 
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L.p. 
Opis przedmiotu 

zamówienia 

Szacowana 

ilość                 

roboczo -godzin 

w czasie 

realizacji 

zamówienia * 

Cena za jedną 

roboczogodzinę 

w PLN brutto 
Wartość 

zamówienia w 

PLN brutto 

Wg 

stawki 

podatku 

VAT w % 

A B C D E = C x D F 

1. 
Usługi 

ratownicze 
10150 godzin  …………… zł …………… zł* 

 

............% 

* - obliczona wartość musi być równa cenie realizacji zamówienia brutto przedstawionej w pkt. 1 formularza oferty.  

  

 
 

C. OŚWIADCZENIA: 

1) zamówienie zostanie zrealizowane w terminie określonym w SIWZ; 

2) wybór niniejszej oferty: 3) 
a) nie będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie 

z przepisami o podatku od towarów i usług, 

b) będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie  
z przepisami o podatku od towarów i usług. Powyższy obowiązek podatkowy będzie 
dotyczył ……….4) objętych przedmiotem zamówienia, a ich wartość bez kwoty podatku 

będzie wynosiła …… zł 5)
 

3)     
Należy wybrać ppkt a) lub b). Niepotrzebny punkty należy wykreślić.

 

4)
    Wpisać rodzaj towaru / usługi, która będzie prowadziła do powstania u Zamawiającego obowiązku 

podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług.  
5)  Wpisać wartość bez kwoty podatku wskazanych przez Wykonawcę towarów / usług. 
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3) Wykonawca zapoznał się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia wraz z 
załącznikami oraz wzorem umowy i nie wnosi do nich zastrzeżeń oraz przyjmuje warunki 
w nich zawarte; 

4) Wykonawca uważa się za związanego niniejszą ofertą przez okres 30 dni licząc od dnia 
otwarcia ofert (włącznie z tym dniem); 

5) Wykonawca akceptuje warunki finansowego rozliczenia realizacji przedmiotu zamówienia 
określone we wzorze umowy; 

6)    Wykonawca oświadcza, iż w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania 

zamówienia; 

7) Wykonawca pochodzi / nie pochodzi 6) z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej; 

8) Wykonawca zamierza powierzyć Podwykonawcy/Podwykonawcom do wykonania następujący 
zakres zamówienia: 

 
Lp. 

 
Zakres zamówienia 

Wartość brutto (PLN) lub 
procentowy udział 
podwykonawstwa 

Nazwa i adres podwykonawcy 

1 2 3 4 

1    

2    

3    

 

 
 

D. ZOBOWIĄZANIA W PRZYPADKU PRZYZNANIA ZAMÓWIENIA: 

1) Wykonawca zobowiązuje się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez 
Zamawiającego; 

2) Osobą upoważnioną do kontaktów z Zamawiającym w sprawach dotyczących realizacji 
umowy jest ………………………..…………………………………………………………………….. 

tel. /fax ………………………………….. e-mail: …………………………………………………….. 

 

E. SPIS TREŚCI: 
Integralną część oferty stanowią następujące dokumenty: 

1) ……………………………………………………………………………………………………… 

2) ……………………………………………………………………………………………………… 

3) ……………………………………………………………………………………………………… 

4) ……………………………………………………………………………………………………… 

Oferta została złożona na .............. kolejno ponumerowanych stronach. 

 

 

 

……………………………………………………. 
(Pieczęć Wykonawcy) 

 

 

……………………………………………………. 
(Data i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy) 

 


