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FORMULARZ OFERTOWY 
Ja,  

 (imię i nazwisko osoby reprezentującej Wykonawcę) 

działając w imieniu i na rzecz Wykonawcy* 

 
 
 

(pełna nazwa Wykonawcy) 

 
 
 

(adres siedziby Wykonawcy) 

 
 
 

 

(numer NIP) (numer KRS) 

odpowiadając na ogłoszenie w postępowaniu o udzielenie zamówienia publicznego 
prowadzonego zgodnie z przepisami ustawy z dnia 11 września 2019 r. Prawo zamówień 
publicznych, którego przedmiotem jest: 

wykonanie robót budowlanych polegających na wymianie stolarki drzwiowej 
wewnętrznej oraz montażu listew przypodłogowych na korytarzach w budynku 

biurowym zlokalizowanym przy ul. Mokrej 2 w Radomiu 

OŚWIADCZAM 
1) oferuję realizację przedmiotowego zamówienia za cenę: 

Kwota netto Podatek VAT Kwota brutto 

(zł) (%) (zł) (zł) 

    

2) w cenie oferty zostały uwzględnione wszystkie koszty wykonania zamówienia i 
realizacji przyszłego świadczenia umownego; 

3) zapoznałem się z warunkami umowy i nie wnoszę w stosunku do nich żadnych 
uwag, a w przypadku wyboru oferty Wykonawcy podpisze on umowę na warunkach 
nie mniej korzystnych dla Zamawiającego w terminie zaproponowanym przez 
Zamawiającego.  
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OŚWIADCZENIE W ZAKRESIE KRYTERIUM „OKRES GWARANCJI” 
Oświadczam, że udzielę Zamawiającemu gwarancji za wykonany przedmiot zamówienia 
na okres nie krótszy niż 24 miesiące, tj. na: 

36 miesięcy ☐ 

48 miesięcy ☐ 

60 miesięcy ☐ 

72 miesiące ☐ 

 

 

W przypadku braku wskazania przez Wykonawcę wydłużonego okresu 
gwarancji Zamawiający uzna, że Wykonawca składając ofertę zamierza 
udzielić Zamawiającemu gwarancji jakości jedynie na okres minimalny, 

tj. 24 miesiące. 

 

INFORMACJA DOTYCZĄCA PODWYKONAWCÓW 
Oświadczam, że przedmiot zamówienia zostanie zrealizowany 

☐ siłami własnymi; 

☐ z pomocą podwykonawców, którym zamierzam powierzyć do wykonania; 

Część zamówienia 
Podwykonawca 

Nazwa NIP/KRS 
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INFORMACJA DOTYCZĄCA ZWROTU WADIUM 

Proszę, aby wadium, które zostało wniesione w pieniądzu przelewem na rachunek 
bankowy wskazany przez Zamawiającego zostało zwrócone przelewem na konto*** 

 

(numer rachunku bankowego) 

 

WSKAZANIE OSOBY DO KONTAKTU ZE STRONY WYKONAWCY 

w przypadku konieczności skontaktowania się z Wykonawcą osobą upoważnioną 
jest**** 

   

(imię i nazwisko) (numer telefonu) (adres e-mail) 

 

INFORMACJA O STATUSIE WYKONAWCY 
Informuję, że zgodnie z poniższą definicją Wykonawca spełnia przesłanki kwalifikujące 
go jako podmiot: 

☐ mikroprzedsiębiorstwo; 

☐ małe przedsiębiorstwo; 

☐ średnie przedsiębiorstwo, 

– zgodnie z definicją MŚP określoną w rozporządzeniu Komisji (UE) nr 651/2014 
z dnia 17 czerwca 2014 r., tj.: 

1) mikroprzedsiębiorstwo – przedsiębiorstwo, które  zatrudnia mniej niż 10 
osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 
milionów EUR; 

2) małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 
osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 
10 milionów EUR; 

3) średnie przedsiębiorstwa: przedsiębiorstwa, które nie są 
mikroprzedsiębiorstwami ani małymi przedsiębiorstwami i które 
zatrudniają mniej niż 250 osób i których roczny obrót nie przekracza 50 
milionów EUR lub roczna suma bilansowa nie przekracza 43 milionów 
EUR. 

 

_____ 

* w przypadku oferty składanej przez Wykonawców wspólnie ubiegających się 
o udzielenie zamówienia (np. konsorcjum, spółka cywilna itp.) należy podać 
nazwy wszystkich Wykonawców, a także wskazać podmiot ustanowiony 
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pełnomocnikiem do reprezentowania ich w postępowaniu o udzielenie 
zamówienia albo do reprezentowania w postępowaniu i zawarcia umowy w 
sprawie zamówienia publicznego (art. 58 ust. 2 ustawy Pzp). 

** sugerowaną formą oznaczenia wybranej przez Wykonawcę opcji (w przypadku 
zadeklarowania zatrudnienia osoby bezrobotnej) jest oznaczenie symbolem 
⮽, jednakże Zamawiający uzna każde inne oznaczenie, które nie będzie 
budziło wątpliwości co do zamiaru Wykonawcy (art. 65 § 1 ustawy Kodeks 
cywilny). 

*** jeżeli dotyczy. 

**** podanie danych jest dobrowolne i ma na celu jedynie usprawnienie przebiegu 
toku postępowania przetargowego. 
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