	
	
	Załącznik nr 2 do zapytania



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

                                                                                                                  (miejscowość, data)
FORMULARZ OFERTOWY

na zakup samochodu osobowego na potrzeby Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Tomaszowie Lubelskim
1. Nazwa Wykonawcy:…………………………………………………………………...……
2. Adres Wykonawcy:………………………………………..……………………………….
3. NIP:……………...……………………………………………….…………….……………

4. REGON:…………………………………………………………………..…………………

5. W odpowiedzi na zapytanie Zamawiającego nr…………………/2020 dotyczące realizacji zamówienia na: 

…………………………………………...……………………………………………………………………………………………………………………………...………………………………………………………………………………………………………………..
składam(y) następującą ofertę:

· cena netto…………………...………..………………………………………………….… zł 

(słownie: ………………….…………………………………………………………….…zł)

· kwota podatku VAT………….…………………………………………….…………....... zł 

(słownie: …………...……......………………………………………………………….....zł)

· stawka podatku VAT (w przypadku zwolnienia z podatku VAT należy wskazać podstawę zwolnienia)…………………………………………………………………………………

· cena brutto………………………………………………………………………………….... zł (słownie: ………...………...............................................................................…......…zł)

6. Termin wykonania usługi:…………………………………………………………………… 

7. Miejsce realizacji:………………………………….……………………………..………….

8. Osoba do kontaktu:….……………….……….… tel.……….…………….………….…… e-mail …………..…………..….……..
9. Oświadczam, że zapoznałem się z opisem przedmiotu zamówienia i nie wnoszę do niego zastrzeżeń. Zobowiązuję się do zawarcia pisemnej umowy oraz do wykonania zamówienia zgodnie z treścią ogłoszonego zapytania. 

10. Oświadczam, że spełniam warunki określone przez Zamawiającego w zakresie: 
1) kompetencji lub  uprawnień do  prowadzenia  określonej działalności zawodowej, o ile wynika to z odrębnych przepisów,

2) odpowiedniej sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniającej wykonanie zamówienia,

3) zdolności  technicznych lub zawodowych do wykonania zamówienia.
11. Oferowany przedmiot zamówienia spełnia wymagania postawione przez Zamawiającego 
w Zapytaniu cenowym.
        …………………………………………………………………………
                                                                                                                (data i podpis osoby upoważnionej)

