                                                                                                       Załącznik Nr 1 
do SIWZ      
OFERTA    WYKONAWCY
1. Zamawiający:
Gmina Raciąż, Pl. Mickiewicza 17, 09-140 Raciąż  NIP 567-17-85-545 
2. Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa:
................................................



Siedziba:
................................................




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



Strona internetowa:

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



Numer telefonu:

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


Numer faksu:


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


Numer REGON:

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

Numer NIP:


................................................
2.1.*. Oświadczamy, ze sposób reprezentacji dla potrzeb niniejszego zamówienia jest następujący (dot. Wykonawców składających wspólnie ofertę): 
………………………………………………………………………………………………...……………………………………………………………………………………………………..
2.2  Osoby do kontaktów z Zamawiającym
Osoba / osoby do kontaktów z Zamawiającym odpowiedzialne za wykonanie zobowiązań umowy:

.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... .......... tel. kontaktowy, faks: Pełnomocnik w przypadku składania oferty wspólnej

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

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

Zakres

- do reprezentowania w postępowaniu

- do reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy

- do zawarcia umowy

3. Zobowiązania wykonawcy
Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu publicznym na  pełnienie nadzoru inwestorskiego nad przebudową trzech dróg gminnych:

Odcinek nr AB:  Łempino - Łempinek - Żukowo Wawrzonki od km. 0+000,00 do km. 2+864,65 ; 

Odcinek nr CD: Łempino - Strożęcin od km. 3+396,10 do km. 5+355,39;

Odcinek nr EF: Strożęcin - Sałkowo - Kaczorowy od km. 6+224,91 do km. 8+925,00;

w ramach Lokalnego systemu transportowego Łempinek – Łempino – Kiełbowo - Strożęcin o długości 7 524,03 m

oferujemy wykonanie zamówienia, zgodnie z wymogami Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia za cenę:

Cena oferty
cena netto...........................................................................................................zł 

(słownie: ..............................................................................................................)

podatek VAT.......................................................................................................zł

cena brutto..........................................................................................................zł

(słownie: ...............................................................................................................)

4. Oświadczenie dotyczące postanowień specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

4. 1.  Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze specyfikacją istotnych warunków zamówienia, nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania oferty.

4.2. Oświadczamy, że uważamy się za związanych z ofertą przez czas wskazany 
w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia.

4.3. Oświadczamy, ze przyjmujemy warunki ustalone w Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia w tym, w szczególności:

a) termin wykonania zamówienia 
b) warunki płatności – zgodnie z warunkami umowy

4.4. Oświadczamy, ze zapoznaliśmy się z postanowieniami umowy, określonymi w SIWZ i zobowiązujemy się w przypadku wyboru naszej oferty do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego. 

5. Inne informacje wykonawcy: 

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………

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

                                                                 (data i czytelny podpis wykonawcy)

* w przypadku niewypełnienia wpisać „nie dotyczy”
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