Załącznik nr 1
O-VI.272.25.2017
…………………………
( miejscowość, data)

FORMULARZ OFERTOWY 
WYKONAWCA:

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

(Nazwa wykonawcy)

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

(adres wykonawcy)
….................................….………………………………………………….……………………………

(adres do korespondencji)

tel...................................., fax ........................................, e-mail ……..…...…@.....................................,

NIP .............................................................. , REGON ….................................….…………….. ,

Oferujemy wykonanie przedmiotu zamówienia na: świadczenie usług cateringowych na potrzeby Urzędu Marszałkowskiego Województwa Warmińsko-Mazurskiego w Olsztynie w 2018 r. w  związku z realizacją RPO WIM 2014-2020, na warunkach określonych przez Zamawiającego:

1. Oferujemy całkowite wykonanie przedmiotu zamówienia, zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia za cenę ofertową brutto: .................................................. zł w tym należny podatek VAT, obliczoną według poniższej kalkulacji:

	
	Nazwa

	Cena jednostkowa 
zł brutto

za 1 osobę 
	Ilość
	RAZEM

zł brutto

	1
	2
	3
	4
	5=3x4

	1
	I usługa cateringowa
	
	956
	

	2
	II usługa cateringowa
	
	50
	

	3
	III usługa cateringowa
	
	60
	


2. Cena ofertowa określona w pkt 1 zawiera wszystkie koszty związane z całkowitym wykonaniem przedmiotu zamówienia.

3. Zamówienie zrealizujemy w terminie określonym w Ogłoszeniu o zapytaniu ofertowym. 

4. Oświadczamy, iż liczba dni niezbędna na wykonanie danego zamówienia wynosi ……… dni robocze/roboczy przed datą wykonania usługi (nie mniej niż 1 dzień; nie więcej niż 4 dni). 

5. Oświadczamy, że ZATRUDNIMY / NIE ZATRUDNIMY co najmniej 1 osobę/osoby młodocianą/młodocianej do realizacji zamówienia (niepotrzebne skreślić). 

6. Oświadczam, że ja (imię i nazwisko)…………..……….…………...……………….. niżej podpisany jestem upoważniony do reprezentowania Wykonawcy w zapytaniu ofertowym na podstawie…………………………...
7. Akceptujemy terminy płatności określone w Ogłoszeniu o zapytaniu ofertowym przez Zamawiającego.

8. Oświadczamy, że uważamy się za związanych niniejszą ofertą  przez okres 30 dni  od upływu terminu składania ofert. 

9. Następujące zadania zostaną powierzone podwykonawcom (wypełnić w przypadku udziału podwykonawców):  

1) Nazwa podwykonawcy………………………………………..………………………………

    Zadania …………………………………………………………………………………………………....
...............................................................

podpis i imienna pieczątka osoby 

upoważnionej do reprezentowania Wykonawcy
