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Dane dotyczące Zamawiającego
TRISO – Opolskie Stowarzyszenie na rzecz Rozwoju Dzieci z Trisomią 21, 
ul. 1-go Maja 9, pokój 93, 45-068 Opole										

FORMULARZ OFERTOWY
Wykonanie robót instalacyjnych – Dostawa sprzętu IT etap IV - w zakresie projektu pn.  „Utworzenie Centrum Aktywności i Rehabilitacji Dzieci z Trisomią 21 w Opolu, przy ul. Jagiellonów 53” w ramach RPO WO na lata  2014-2020 – nr umowy RPOP.10.02.00-16-0017/17-00

Dane dotyczące Oferenta 
Nazwa :  
Siedziba:  
Nr telefonu /faks:  
nr NIP: 
nr REGON:. 

Osoba wyznaczona do kontaktu w sprawie oferty:

…………………………………………..(imię i nazwisko wyznaczonej osoby),
Tel: ………………………………………, e-mail: ………………………………………………………………





Zobowiązania 
Zobowiązuję się wykonać przedmiot zamówienia tj. 
Dostawa sprzętu IT – wg załączonego do zapytania ofertowego opisu przedmiotu zamówienia 
w zakresie projektu pn.  „Utworzenie Centrum Aktywności i Rehabilitacji Dzieci z Trisomią 21 w Opolu, przy ul. Jagiellonów 53” w ramach RPO WO na lata  2014-2020 – nr umowy RPOP.10.02.00-16-0017/17-00
Dla części I 
Dostawa urządzenia wielofunkcyjnego:
1. Cena ryczałtowa netto za wykonanie całości zamówienia wynosi: ……………………..

Słownie: ……………………. 
Do ceny ofertowej należy doliczyć podatek VAT obliczony na podstawie obowiązujących przepisów 
w następującej wysokości: ……………………………… 

OFEROWANY MODEL URZĄDZENIA WIELOFUNKCYJNEGO:

Dla części II 

Dostawa rzutnika z uchwytem sufitowym
1. Cena ryczałtowa netto za wykonanie całości zamówienia wynosi: ……………………..

Słownie: ……………………. 
Do ceny ofertowej należy doliczyć podatek VAT obliczony na podstawie obowiązujących przepisów 
w następującej wysokości: ……………………………… ;

OFEROWANY MODEL PROJEKTORA:
OFEROWANY MODEL UCHWYTU:

OŚWIADCZENIA
Oświadczam, że:
1. Cena ofertowa zawiera wszystkie elementy niezbędne do realizacji przedmiotu zamówienia. Szczegółowa kalkulacja cenowa - w tym szczegółowy kosztorys ofertowy wraz ze zdjęciami oferowanych mebli stanowi załącznik do niniejszej oferty.

2.  Warunki oferty, w szczególności jej cena, została skalkulowana na podstawie rzetelnej analizy przedmiotu zamówienia, z którym się zapoznałem/ami nie wnoszę do niego zastrzeżeń oraz uzyskałem/am wszelkie informacje niezbędne do prawidłowego skalkulowania ceny;

3. Akceptuję wszystkie warunki zawarte w zapytaniu ofertowym. W przypadku uznania mojej oferty za najkorzystniejszą zobowiązuję się do podpisania umowy w terminie i miejscu wskazanym przez Zamawiającego, przy czym uważam się za związanego niniejszą ofertą przez okres 30 dni;

4. Podmiot przeze mnie reprezentowany nie jest powiązany z Zamawiającym osobowo lub kapitałowo, tj. nie występują wzajemne powiązania między Zamawiającym lub osobami upoważnionymi do zaciągania zobowiązań w jego imieniu lub osobami wykonującymi w jego imieniu czynności związane z przeprowadzeniem procedury wyboru wykonawcy a Wykonawcą, polegające w szczególności na:
a) uczestniczeniu w spółce jako wspólnik spółki cywilnej lub spółki osobowej,
b) posiadaniu co najmniej 10% udziałów lub akcji,
c) pełnieniu funkcji członka organu nadzorczego lub zarządzającego, prokurenta, pełnomocnika,
d) pozostawaniu w związku małżeńskim, w stosunku pokrewieństwa lub powinowactwa w linii prostej, pokrewieństwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli.


Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem świadom odpowiedzialności karnej z art. 297 Kodeksu karnego.




…………………………………………………………………..                        …………………………………………………………………
(podpisy i pieczęcie imienne                                                                            (Miejscowość i data)
osób reprezentujących wykonawcę







Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w ofercie dla potrzeb niezbędnych do realizacji postępowania o udzielenie zamówienia publicznego zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2018 r. poz. 1000).



…………………………………………………………………..                        …………………………………………………………………
(podpisy i pieczęcie imienne                                                                            (Miejscowość i data)
osób reprezentujących wykonawcę




Załączniki :


	Nazwa projektu
	Utworzenie Centrum Aktywności i Rehabilitacji Dzieci z Trisomią 21, w Opolu, przy ul. Jagiellonów 53

	Nr umowy
	Umowa nr   RPOP.10.02.00-16-0017/17-00 z dnia   15.02.2018 r.
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