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- kompleksowe wsparcie Zespołu Szkół Geodezyjno-Technicznych w Łodzi
Projekt współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Łódzkiego na lata 2014-2020

Załącznik nr 1 do SIWZ

FORMULARZ OFERTY

Oferta na wykonanie zamówienia pn.:

Dostawę sprzętu multimedialnego oraz komputerowego w ramach projektu akademia zawodowców – kompleksowe wsparcie Zespołu Szkół Geodezyjno- Technicznych w Łodzi. Projekt współfinansowany ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Łódzkiego na lata 2014-2020.”

Numer postępowania: Projekt/ZSGT/3/2017

Zamawiający:
„Zespół Szkół Geodezyjno – Technicznych im. Sybiraków w Łodzi 
ul. Skrzydlata 15
91-503 Łódź

1. Niniejszą ofertę składa:
	Lp.
	Nazwa i adres Wykonawcy (Wykonawców składających wspólną ofertę)*

	
	


	
	


	
	




2. Przedstawiciel Wykonawcy uprawniony do kontaktów
	Imię i Nazwisko
	


	Adres do korespondencji
	


	Telefon
	

	Fax.
	

	e-mail
	



3. Deklaracja Wykonawcy:
My, niżej podpisani, niniejszym oświadczamy, co następuje:
1) Zapoznaliśmy się i w pełni oraz bez żadnych zastrzeżeń akceptujemy treść Specyfikacji Istotnych Warunków Zamówienia, zwanej w dalszej treści SIWZ, wraz z załącznikami, wyjaśnieniami i zmianami.
2) W pełni i bez żadnych zastrzeżeń akceptujemy warunki umowy na wykonanie zamówienia zapisane w SIWZ.
3) Zapoznaliśmy się z warunkami realizacji oraz zdobyliśmy wszelkie informacje konieczne do właściwego przygotowania niniejszej oferty.
4) Pozostajemy związani ofertą przez okres 30 dni liczonych od dnia składania ofert.
5) Oferujemy termin płatności do 30 dni.
6) Oferujemy dostawę sprzętu szczegółowo określonego w Opisie Przedmiotu Zamówienia dla niniejszego postępowania za całkowitą kwotę brutto: …………………………………………………..…PLN
Słownie: …………………………………………………………………………………………………….

7) Udzielam/y gwarancji i rękojmi na cały zaoferowany przedmiot zamówienia:
 na okres ……… miesięcy od zakończenia realizacji przedmiotu zamówienia i podpisania protokołu końcowego odbioru (minimum 24 miesiące);

8) Niniejsza oferta prowadzi do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego zgodnie z przepisami o podatku od towarów i usług*. Oświadczenie składane zgodnie art. 91 ust. 3a ustawy Pzp.

	L.p.
	Nazwa (Rodzaj) towaru/usługi, których dostawa, świadczenie, będzie prowadzić do powstania obowiązku podatkowego po stronie zamawiającego
	Wartość towaru/ usługi bez kwoty podatku VAT

	
	
	


*UWAGA
Nie wypełnienie tabeli rozumiane będzie przez Zamawiającego, jako informacja o tym, że wybór oferty Wykonawcy nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego.

9) W przypadku wybrania naszej oferty deklarujemy podpisanie umowy zgodnie z wymaganiami przedstawionymi z SIWZ.
10) Składamy niniejszą Ofertę w imieniu własnym* / jako Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia*. Ponadto oświadczamy, że będziemy odpowiadać solidarnie za wykonanie niniejszego zamówienia*.
11) Wykonawca jest*:
a) mikroprzedsiębiorstwem,
b) małym przedsiębiorstwem,
c) średnim przedsiębiorstwem,
d) nie dotyczy.
*UWAGA
Na potrzeby odpowiedzi na to pytanie należy skorzystać z definicji zawartych w zaleceniu Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczącym definicji mikroprzedsiębiorstw oraz małych i średnich przedsiębiorstw (Dz. Urz. UE L 124 z 20.5.2003, str. 36). Mikroprzedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR. Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR. 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.

12) Pozostałe dane Wykonawcy:
	Telefon
	

	Faks
	

	e-mail
	

	Adres strony www
	

	KRS (jeśli dotyczy)
	

	NIP
	

	Regon
	

	Nr konta bankowego (dotyczy zwrotu wadium wpłaconego w pieniądzu)
	





................................, dnia..............................
...............................................................................
Podpisy i pieczątki imienne przedstawicieli Wykonawcy
upoważnionych do jego reprezentowania

*niepotrzebne skreślić lub pominąć.
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