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[bookmark: _Toc110323499]                                                                                                                    Załącznik Nr 2 do SWZ

FORMULARZ OFERTOWY

Dane Wykonawcy:		
	
Nazwa: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Adres: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Województwo: ……………………………. Powiat …………………………………………………………………………………………………

Kod: ................................ Tel./fax: ...................................................................................................................

REGON: ……………………..NIP………………………......................................................................................................


KRS/CEIDG.........................................................................................................................................................

e-mail: ..............................................................................................................................................................

Imię i nazwisko osoby upoważnionej do kontaktów……………………………………………………………………………………

tel. ....................................................................................................................................................................

Nr konta bankowego: ......................................................................................................................................
	Wykonawca jest małym* lub średnim* przedsiębiorstwem1
	[bookmark: __Fieldmark__0_3428692247]|_|  TAK 
[bookmark: __Fieldmark__1_3428692247]|_|  NIE


*niepotrzebne skreślić 

Ceny podane poniżej zawierają wszystkie koszty dodatkowe jak: koszty ogólne, zysk, koszty zakupu, koszty transportu do wyznaczonego miejsca, rozładunek .

[bookmark: _Hlk85115390]Składając ofertę w postępowaniu IF.271.28.2022:  „Zakup sprzętu IT i oprogramowania w ramach cyfryzacji Urzędu Miejskiego w Miliczu” w zakresie części*…………….

*należy uzupełnić

[bookmark: _Hlk120267897]Oferujemy wykonanie zamówienia zgodnie z wymaganiami określonymi przez Zamawiającego w SWZ:
	[bookmark: _Hlk120522888]
Część 1.
Cena  oferty brutto:…………………………… PLN
	

	
	(słownie…………………………………………………………………………… ),



w tym VAT…………zł (słownie:……………………………………………………….)   



	Część 1. Zakup i dostawa komputerów stacjonarnych, laptopów,  urządzeń wielofunkcyjnych monochromatycznych oraz serwera wraz z licencją serwer.


	l.p.
	Opis
	Ilość
(A)
	Cena jednost. Brutto (B)
	Wartość brutto (AxB) 
	Proponowany model/parametry/producent/ symbol, w tym producent model procesora*

	1
	Komputer biurkowy (stacjonarny)-stacje robocze
	20
	
	
	

	2
	Zestaw do stacji roboczej (monitor, mysz, klawiatura, oprogramowanie)
	20
	
	
	

	3
	Komputer 15”przenośny z oprogramowaniem i myszką
	10
	
	
	

	4
	Komputer 17”przenośny z oprogramowaniem i myszką
	5
	
	
	

	5
	Urządzenie wielofunkcyjne sieciowe monochromatyczne
	20
	
	
	

	6
	Serwer Windows
	1
	
	
	

	7
	Licencja: Windows serwer
	1
	
	
	

	suma
	
	
	
	


*jeśli dotyczy
[bookmark: _Hlk120269546]
	Okres gwarancji**

	OG1 – 60 miesięcy
	|_|

	OG1 – 48 miesięcy
	|_|

	OG2 – 36 miesiące
	|_|

	OG3 – 24 miesiące
	|_|


[bookmark: _Hlk120271743]**Zaznaczyć znakiem „x” deklarowany okres gwarancji– zgodnie z zapisami w ROZDZ. XVI ust. 3  SWZ. 
Zamawiający wyznacza najkrótszy okres gwarancji, który wynosi 24 miesiące od daty dostawy sprzętów.
Brak zaznaczenia jednego z powyżej przewidzianych przez Zamawiającego okresów gwarancji  spowoduje odrzucenie oferty danego Wykonawcy.  


Część 2.
	Cena  oferty brutto:…………………………… PLN
	

	
	(słownie…………………………………………………………………………… ),



w tym VAT…………zł (słownie:……………………………………………………….)   


	Część 2. Zakup i dostawa urządzeń wielofunkcyjnych kolorowych

	l.p.
	Opis
	Ilość
(A)
	Cena jednost. Brutto (B)
	Wartość brutto (AxB) 
	Proponowany model/parametry/producent/symbol*

	5
	Urządzenie wielofunkcyjne sieciowe kolorowe
	2
	
	
	

	suma
	
	
	
	




[bookmark: _Hlk120269918]*jeśli dotyczy
	Okres gwarancji**

	OG1 – 60 miesięcy
	|_|

	OG1 – 48 miesięcy
	|_|

	OG2 – 36 miesiące
	|_|

	OG3 – 24 miesiące
	|_|


**Zaznaczyć znakiem „x” deklarowany okres gwarancji– zgodnie z zapisami w ROZDZ. XVI ust. 3  SWZ.
Zamawiający wyznacza najkrótszy okres gwarancji, który wynosi 24 miesiące od daty dostawy urządzeń.
Brak zaznaczenia jednego z powyżej przewidzianych przez Zamawiającego okresów gwarancji  spowoduje odrzucenie oferty danego Wykonawcy.  
1. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Warunków Zamówienia i akceptujemy wszystkie warunki w niej zawarte.
2. OŚWIADCZAMY, że uzyskaliśmy wszelkie informacje niezbędne do prawidłowego przygotowania i złożenia niniejszej oferty.
3. OŚWIADCZAMY, że jesteśmy związani niniejszą ofertą od dnia upływu terminu składania ofert do dnia  09.04.2023 roku. 
4. OŚWIADCZAMY, że zapoznaliśmy się z Projektowanymi Postanowieniami Umowy, określonymi w Załączniku nr 7 do Specyfikacji Warunków Zamówienia i ZOBOWIĄZUJEMY SIĘ, w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, na warunkach w nich określonych.
5. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO2 wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.**

6. SKŁADAMY ofertę na 	stronach.
7. 	Wraz z ofertą SKŁADAMY następujące oświadczenia i dokumenty:
 1.…….
 2.…….
 3.…….
8. Wykonawca informuje, że:
- wybór oferty nie będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego*.
- wybór oferty będzie prowadzić do powstania u Zamawiającego obowiązku podatkowego w odniesieniu do następujących towarów lub usług ………………………… ……………………., których dostawa lub świadczenie będzie prowadzić do jego powstania. Wartość towaru lub usługi powodująca obowiązek  podatkowy u Zamawiającego wynosi: ………………………. zł netto oraz  podatek VAT: ….% w złotych ….. *
* - niepotrzebne skreślić)
9. Inne informacje (w tym dotyczące podwykonawstwa jeżeli dotyczy):
………………………………..  
10. Wadium (w części 1) zostało wniesione w formie ...................................................................................
Zwrotu wadium wniesionego w pieniądzu należy dokonać na konto nr ...................................................................................




1   Małe przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.
Średnie przedsiębiorstwo: przedsiębiorstwo, które nie jest mikroprzedsiębiorstwem ani małym przedsiębiorstwem 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
[bookmark: page15]Informacja dla Wykonawcy:
Formularz oferty musi być opatrzony przez osobę lub osoby uprawnione do reprezentowania firmy kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem zaufanym lub podpisem osobistym i przekazany Zamawiającemu wraz z dokumentem (-ami) potwierdzającymi prawo do reprezentacji Wykonawcy przez osobę podpisującą ofertę.
* niepotrzebne skreślić
** w przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO Wykonawca nie składa oświadczenia (usunięcie treści oświadczenia następuje np. przez jego wykreślenie).


2) rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1)
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