
        Załącznik nr C1 
(dla Zadania I) 

 
 
 

 

 

FORMULARZ OFERTY 

 
Wykonawca: 
Zarejestrowana nazwa Wykonawcy:.......................................................................... 
............................................................................................................................ 
Zarejestrowany adres Wykonawcy: ........................................................................... 

.......................................................................................................
Adres do korespondencji ......................................................................................... 
nr telefonu i faksu................................................................................................... 
NIP....................................................................................................................... 
Regon................................................................................................................... 
Nr rachunku bankowego (w celach rozliczeniowych).................................................... 
Osoba wskazana do kontaktów z Zamawiającym (imię i nazwisko, nr telefonu i faksu) 
............................................................................................................................ 
 
Nawiązując do ogłoszonego przetargu nieograniczonego oznaczonego symbolem 
ZP/PN/……/2020/WOU na „Usługę serwisowania i naprawy samochodów 
służbowych Urzędu Miejskiego Wrocławia”, oferuję realizację przedmiotu 
zamówienia zgodnie z wymogami SIWZ:  
 
 
1.1.  Oferuję wykonanie 1 szt.  przeglądu wg zakresu z zał. B1 

a/ cena netto za OT - 1 (Skoda Superb): ...........................................................zł. 
 
b/ cena netto za OT - 2 (Skoda Superb): ...........................................................zł. 
 
c/ cena netto za OT  - 1 (Skoda Kodiaq): .........................................................zł. 
 
d/ cena netto za OT - 2 (Skoda Kodiaq): ..........................................................zł.  

 
 

 
za sumę cen przeglądów OT- 1 i OT – 2 (a +b+ c+ d): 
 
netto: ................................................................................................................zł. 
 
podatek (VAT)        ........................% 
 
brutto: ..............................................................................................................zł. 
 
słownie brutto: ...................................................................................................zł. 
 
1.2.  Wykonanie napraw: 

a/ cena netto za 1 rbh (60 minut) Skoda Superb: ...............................................zł. 
 
b/ cena netto za 1 rbh (60 minut) Skoda Kodiaq: ..............................................zł. 

 
 
 za cenę 1 rbh (60 minut) pracy podczas naprawy( a+b): 

 
 
 
 

(pieczątka wykonawcy)* 

 



 
netto: ................................................................................................................zł. 
 
podatek (VAT)        ........................% 
 
brutto: .............................................................................................................zł. 
 
słownie brutto: ...................................................................................................zł. 
 
1.3. Materiały (części) użyte podczas naprawy za sumę cen z pola SUMA                         
w  załączniku  D1 do  formularza  oferty:                        
 
netto: ................................................................................................................zł. 
 
podatek (VAT)        ........................% 
 
brutto: ..............................................................................................................zł. 
 
słownie brutto: ..................................................................................................zł. 
 
2. Udzielamy rabat (opust) w wysokości ........... % na materiały (części) ujęte 

w załączniku D1 i materiały (części) nie ujęte, lecz niezbędne do wykonania 
napraw.  

3. Udzielamy gwarancji: 
 ..............m-cy na części z wyłączeniem przynależnych do grupy jednorazowego 
użytku, (nie krócej niż 12 miesięcy. Brak wypełnienia oznacza, że udzielam gwarancji 
12 miesięcy na części).  

4. Oferujemy wykonanie usług w terminie do ................. godzin roboczych od 
chwili otrzymania zamówienia, (nie dłużej niż 8 godzin. Brak wypełnienia oznacza, 
że oferuję wykonanie usług serwisowych w terminie do 8 godzin). 

5. Oświadczamy, że akceptujemy termin płatności:  30 dni od daty otrzymania faktury. 
6. Oświadczam, że najpóźniej w chwili podpisania umowy dostarczę Zamawiającemu: 

-  dokument autoryzacji (świadectwo, zezwolenie, licencja) lub umowa dealerska lub 
umowa z autoryzowaną firmą/dealerem upoważniająca Wykonawcę do 
wykonywania czynności obsługowych i naprawczych  samochodów wykazanych w 
ZADANIU, dla którego składa ofertę 

 - wykaz autoryzowanych punktów serwisowych na terenie Gminy Wrocław i na 
terenie kraju dla samochodów wykazanych w załączniku A1 

7. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią SIWZ i nie wnoszę do niej zastrzeżeń oraz 
zdobyłem konieczne informacje do przygotowania oferty. 
8. Oświadczam, że uważam się za związany niniejszą ofertą oraz warunkami zawartymi w 
projekcie umowy i SIWZ oraz przez czas w nich wskazany. 
9. Oświadczam, że akceptuję projekt umowy.    
10.Oświadczam, że w terminie do 3 dni od zawarcia umowy dostarczę Zamawiającemu 

oświadczenie potwierdzające zatrudnienie na umowę o pracę co najmniej 1 osoby 
wykonującej minimum wskazane niżej czynności w trakcie realizacji zamówienia: 

1) bezpośredni kontakt  Zamawiający – Wykonawca,   
2) współpraca w przypadkach pojawienia się problemów i uzgodnień w zakresie 
realizacji przedmiotu zamówienia, w celu ich szybkiego rozwiązywania. 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 

podpis i pieczątka imienna osoby 
upoważnionej 

 
 
 

miejscowość i data 


