IZBA ADMIINISTRACJI SKARBOWEJ w WARSZAWIE

Załącznik Nr 3

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

(pieczęć adresowa Wykonawcy)
Nazwa Wykonawcy ................................................................................. ...............................................................................

Adres ........................................................................................................................................................................................
tel./faks:  ..............................................................................  e-mail: ………………………………………………………..
Urząd Skarbowy / NIP/REGON: ........................................................../........................................../....................................,
Bank/Nr rachunku: ............................................................................................................................................................... .
Dyrektor

Izby Administracji Skarbowej 
w Warszawie 

ul. A. Felińskiego 2B

01-513 Warszawa

OFERTA
Odpowiadając na ogłoszenie o przetargu nieograniczonym o udzielenie zamówienia publicznego na:
„ZAKUP BRONI”
Postępowanie Nr PN/35/2017
1. Oferujemy wykonanie dostawy broni zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia  zawartym w Załączniku Nr 2 do oferty :
	L.p.
	Oferowana broń
	Ilość 
	Cena jednostkowa netto 
	Wartość  całkowita netto
	Wartość całkowita brutto

	1
	Nazwa/model

	70
	
	
	

	Razem łączna cena brutto za całość dostawy
	


Deklarujemy udzielenie gwarancji na dostarczoną broń oraz wyposażenie towarzyszące na okres ……… miesięcy.
2. W cenach ofertowych zawarto wszelkie koszty w skazane w części XI SIWZ, łącznie z kosztami ogólnymi niezbędnymi do dostawy przedmiotu zamówienia.
3. Przedstawiona w ofercie ceny nie są cenami dumpingowymi i złożenie oferty nie stanowią czynu nieuczciwej konkurencji.
4. Oświadczamy, że:
4.1 Zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia w tym z warunkami dostawy, przedmiotu zamówienia i nie wnosimy w stosunku do nich żadnych uwag, a w przypadku wyboru naszej oferty wykonamy zamówienie zgodnie z opisem przedmiotu zamówienia.
4.2 Posiadamy konieczne informacje i wyjaśnienia do przygotowania oferty.
4.3 Zapoznaliśmy się z zawartym w SIWZ projektem umowy i nie wnosimy do niej zastrzeżeń 
oraz przyjmujemy warunki w niej zawarte. Zobowiązujemy się w przypadku przyznania nam zamówienia 
do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
4.4 Uważamy się związani niniejszą Ofertą na okres 30 dni licząc od upływu terminu składania ofert wskazanego w Części X SIWZ.


5. Osobą wyznaczoną do kontaktu z Zamawiającym i odpowiedzialną za realizację przedmiotu zamówienia 
będzie: p. …………………………………; tel. kontaktowy/faks: …………………………………………
adres e-mail: ……………………………………………………………………………………….……………

6. Oferta została złożona na ............ kartach, podpisanych i kolejno ponumerowanych od Nr ....... do Nr .......
w 1 egzemplarzu.
7. Wybór naszej oferty złożonej  będzie prowadził / nie będzie prowadził* do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego, zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług (tzw. „odwrócony” VAT).

Rodzaj towaru prowadzącego do powstania obowiązku podatkowego .......................................

Wartość towaru bez podatku VAT ..................................................................................................

*niepotrzebne skreślić
8. Niniejszym informujemy, iż informacje składające się na ofertę, zawarte na kartach od nr …..... 
do nr …....... stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji i jako takie nie mogą być udostępniane innym uczestnikom niniejszego postępowania.
9. Integralną część oferty stanowią załączniki:
9.1 Załącznik Nr 4 do oferty – Oświadczenia Wykonawcy,
9.2 Koncesja w zakresie obrotu bronią
9.3 …………………………………………………………………….………………..…
9.4 ……………………………………………………………………….………………..….. itd.
(proszę wymienić enumeratywnie i złożyć z ofertą w kolejności wymienionej w pkt 1 Części VI SIWZ)
*) - niewłaściwe/jeżeli nie dotyczy - skreślić.
…………………………………………..

(miejscowość, data)
...............................................................................










 (imię, nazwisko i podpis)

Podpis osoby figurującej lub osób figurujących w rejestrach  uprawnionych do zaciągania zobowiązań w imieniu Usługodawcy  lub we właściwym pełnomocnictwie.
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PN/35/2017

