Załącznik Nr 5 do SIWZ
Or.271.46.2017
Wykonawca:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
(pełna nazwa/firma, adres, w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG)
reprezentowany przez:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
(imię, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)
Informacja, czy wybór oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego, wskazująca nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazująca ich wartość bez kwoty podatku
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na usługę świadczenia usługi ubezpieczenia sprzętu komputerowego zakupionego w ramach realizacji projektu pn. „eIntegracja – Przeciwdziałanie wykluczeniu cyfrowemu w Powiecie Ciechanowskim”
oświadczam/y, co następuje:
Na podstawie art. 91 ust. 3a ustawy Pzp oświadczamy, że wybór oferty nie będzie prowadził / będzie prowadził* do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług.
W przypadku, gdy wybór oferty będzie prowadził do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego, zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług, Wykonawca, zgodnie z art.91 ust. 3a ustawy Pzp, informuje Zamawiającego, wskazując nazwę (rodzaj) towaru lub usługi, których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania, oraz wskazując ich wartość bez kwoty podatku:
	Lp.
	Nazwa (rodzaj) towaru lub usługi
	Wartość bez kwoty podatku

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


* niepotrzebne skreślić
………..……….……., dnia ………….……...…. r. 

        (miejscowość)







………………………………….………………..……
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