Zatgcznik nr 3 do Zapytania publicznego

data sporzqdzenia oferty

Nazwa (firma)
Wykonawcy:
Adres:

nr telefonu:
nr faksu:

adres e-mail:

NIP:
REGON:

reprezentOWaNY e sttt st s s

przez imie, nazwisko Wykonawcy lub osoby upowaznionej
podstawa do
reprezentowania .......................................................................................................................................

okresli¢, na jakiej podstawie osoba podpisujqca oferte reprezentuje Wykonawce (np. wtasciciel, umocowanie w KRS, zatgczone do oferty

petnomocnictwo itp.)

Do: Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych
Il Oddziatu w Poznaniu

Nr sprawy: 540000/273/1/2020-ZAP
Formularz ofertowy

W odpowiedzi na Zapytanie publiczne, ktérego przedmiotem zamdwienia jest wykonanie przegladéw, konserwacji
i napraw stacji transformatorowej zlokalizowanej w 1l Oddziale ZUS w Poznaniu.

sktadam / my niniejszg oferte:

Catkowita cena ryczattowa brutto: .......cccceeeeeeeeveierieene. ZE (STOWRU@: .ottt )
w tym

Catkowita cena ryczattowa netto: ......ccccceeeeieicececenne. zt

wartos$¢ podatku VAT — wedtug stawki: ........% w kwocie: ................ zt

1. Zakres ustug bedzie zgodny z zakresem wskazanym Opisie przedmiotu zamdwienia - Zataczniku nr 1
do Zapytania publicznego z dnia 14.01.2020 r., tzn. bedzie obejmowat wykonanie przegladéw, konserwacji
i napraw stacji transformatorowej zlokalizowanej w 1l Oddziale ZUS w Poznaniu zgodnie z ponizszg tabelg cenowa:
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Liczba Cena Stawka Wartos¢ Wartos¢ Wartos¢ brutto
przegladéw, | jednostkowa | podatku netto za podatku | w ztza przeglady,
konserwacji netto za VAT przeglady, VAT konserwacje w
w okresie 1 przeglad, konserwacje okresie trwania
L.p. | Przedmiot zamdéwienia trwania konserwacje w okresie umowy
umowy trwania
umowy
kol.3 x 4 kol.6 x 5 Kol. 6 +7
szt. zt % zt zt zt
1 2 3 4 5 6 7 8
Przeglad stacji wraz z
badaniem sprzetu
1. . 12
ochronnego (rekawice,
drazek)
2. Konserwacja stacji 3
Razem:
*WAZNE:

1) W cenie przegladu nalezy uja¢ koszty badania sprzetu ochronnego,

2) Naprawy i usuwanie awarii bedg realizowane na osobne zlecenie i nie nalezy ich kosztu uwzglednia¢
w cenie oferty.

Oswiadczam, Ze podane ceny brutto sq ostateczne i zawierajg w sobie wszelkie koszty zwigzane z wykonaniem
przedmiotu zamowienia.

2. Oswiadczam, ze:

a) akceptuje wymagania zawarte w Zapytaniu publicznym oraz akceptuje je bez zastrzezen,

b) uwazam sie za zwigzanego niniejszg ofertg przez okres 30 dni od ostatecznego terminu otwarcia ofert;

c) Wzér umowy (Zatgcznik nr 2 do Zapytania publicznego) zostat przeze mnie zaakceptowany
i zobowigzuje sie, w przypadku wyboru mojej / naszej oferty, do zawarcia umowy na okre$lonych
w nim warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiajgcego;

d) akceptuje termin realizacji zamoéwienia od dnia podpisania umowy do 31.12.2022r.

e) zamowienie zrealizuje:

[] samodzielnie*
[1  przy udziale podwykonawcow w nastepujgcej czesci:*
Opis zakresu (czesci) zamdwienia, ktéra zostanie powierzona podwykonawcom
(nazwa, adres, nr NIP, REGON)
*niepotrzebne skresli¢

f)  wyrazam zgode na warunki ptatnosci, tj. w_terminie 30 dni od daty otrzymania przez Zamawiajacego
prawidtowo wystawionej faktury;

g) do wykonywania wszelkich prac serwisowych — konserwacji, przeglagdéw i napraw skieruje pracownikdéw
legitymujgcych sie waznymi zaswiadczeniami kwalifikacyjnymi w zakresie wymaganych uprawnien
do realizacji przedmiotu zamdwienia,

h) do realizacji przedmiotu umowy upowazniam osoby:

Pani / Pan: .oeveveeeeeeceeineineene tel: v, L, €-MaAil e, ;
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do odbioru przedmiotu umowy upowazniam osoby:

Pani / Pan: .ooeeeeeeeeeeeeineireieneene tell i, €-MAILE ;

na Koordynatora BHP, ktéry sprawowat bedzie nadzér nad bezpieczeristwem i higieng pracy wszystkich
pracownikow  zatrudnionych w  miejscu  wykonywania  przedmiotu umowy  wyznaczam

zgtoszenia napraw, awarii, usterek Zamawiajgcy bedzie dokonywat na adres e-mail: ......cccccuvvvvreececercrinee.
Tel. e S FAX.

umowe/y w imieniu Wykonawcy podpisze/a:
Pani / Pan: stanowisko: ....cceeveviienen ;

wszelkie ptatnosci zwigzane z realizacja umowy Zamawiajgcy przekazywat bedzie na konto bankowe nr:
oswiadczam, ze:

(] jestem*

L] niejestem*

czynnym ptatnikiem podatku VAT
* zaznaczy¢ wtasciwe
wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO Y wobec oséb fizycznych,
od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie o udzielenie
zamowienia publicznego - w prowadzonym w trybie Zapytania ofertowego postepowaniu o udzielenie
niniejszego zamowienia,
nie bede zgtaszat zadnych roszczen w przypadku uniewaznienia przez Zamawiajgcego postepowania,
w ktérym sktadam niniejszg oferte.

miejscowos¢ data czytelny podpis i pieczqgtka Wykonawcy lub osoby upowaznionej
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