	Załącznik Nr 11 do Instrukcji Zamówień:  
Formularz ofertowy



[image: ]Załącznik nr 1 do Zapytania publicznego


...............................
data sporządzenia oferty                                                                                                                                
	Nazwa (firma) Wykonawcy:
	

	Adres Wykonawcy:
	

	nr telefonu:
	

	adres e-mail:
	

	NIP:
	

	REGON
	

	reprezentowany przez
	………………………………………            
  imię, nazwisko, adres



Znak sprawy: 290000/273/20/2020-CSI

Zakład Ubezpieczeń Społecznych
I Oddział w Poznaniu
ul. Dąbrowskiego 12
60-908 Poznań



FORMULARZ OFERTOWY


1. [bookmark: _GoBack]W odpowiedzi na Zapytanie publiczne oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia, tj. dostawę tonerów do drukarki Kyocera m2040dn (TK-1170) w ilości 58 szt. za następującą cenę całkowitą:* 

	
……………………………………….. zł netto, 
………………………………………… zł brutto,
w tym podatek VAT …………% w wysokości …………………………. Zł.



*Cena całkowita została obliczona podstawie poniższego formularza cenowego:


FORMULARZ CENOWY

1) ZUS I Oddział w Poznaniu, ul. Dąbrowskiego 12, 60-908 Poznań 

	Lp.
	1
	2
	3
	4

	
1
	Przedmiot zamówienia
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	ilość
	Cena całkowita 
brutto w zł 
(kol. 2 x kol. 3)

	
2
	Toner do drukarki Kyocera m2040dn (TK1170) 
	

…………………..
	

27 szt.
	

………………………..



2) ZUS II Oddział w Poznaniu, ul. Starołęcka 31, 61-361 Poznań 

	Lp.
	1
	2
	3
	4

	
1
	Przedmiot zamówienia
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	ilość
	Cena całkowita 
brutto w zł 
(kol. 2 x kol. 3)

	
2
	Toner do drukarki Kyocera m2040dn (TK1170) 
	

…………………..
	

4 szt.
	

………………………..



3) ZUS Oddział w Bydgoszczy, ul. Świętej Trójcy 33, 85-224 Bydgoszcz 

	Lp.
	1
	2
	3
	4

	
1
	Przedmiot zamówienia
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	ilość
	Cena całkowita 
brutto w zł 
(kol. 2 x kol. 3)

	
2
	Toner do drukarki Kyocera m2040dn (TK1170) 
	

…………………..
	

12 szt.
	

………………………..



4) ZUS Oddział w Toruniu, ul. Mickiewicza 33/39, 87-100 Toruń 

	Lp.
	1
	2
	3
	4

	
1
	Przedmiot zamówienia
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	ilość
	Cena całkowita 
brutto w zł 
(kol. 2 x kol. 3)

	
2
	Toner do drukarki Kyocera m2040dn (TK1170) 
	

…………………..
	

10 szt.
	

………………………..



5) ZUS Oddział w Pile, ul. Dr. Drygasa 7, 64-920 Piła 

	Lp.
	1
	2
	3
	4

	
1
	Przedmiot zamówienia
	Cena jednostkowa brutto w złotych
	ilość
	Cena całkowita 
brutto w zł 
(kol. 2 x kol. 3)

	
2
	Toner do drukarki Kyocera m2040dn (TK1170) 
	

…………………..
	

5 szt.
	

………………………..



2. Oświadczam że:
1) podana w pkt 1 niniejszego Formularza ofertowego cena całkowita brutto jest ostateczna i zawiera w sobie wszelkie koszty związane z wykonaniem przedmiotu zamówienia;
2) akceptuję bez zastrzeżeń wymagania zawarte w  Zapytaniu publicznym;
3) uważam się za związanego niniejszą ofertą przez okres 30 dni;
4) akceptuję wzór umowy (Załącznik nr 2 do Zapytania publicznego) i zobowiązuję się, w przypadku wyboru mojej oferty, do zawarcia umowy w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego;
5) akceptuję termin realizacji zamówienia, tj. 21 dni kalendarzowych od daty podpisania umowy;
6) wyrażam zgodę na warunki płatności określone w Zapytaniu publicznym, tj. 30 dni od daty doręczenia prawidłowo wystawionej faktury VAT wraz z podpisanym protokołem odbioru,
7) udzielam Zamawiającemu 12-miesięcznej gwarancji na dostarczony przedmiot zamówienia licząc od daty podpisania protokołu odbioru;
8) wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO[footnoteRef:1]  wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu[footnoteRef:2], [1:  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);]  [2:  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 treści oświadczenia wykonawca nie składa (usunięcie treści oświadczenia np. przez jego wykreślenie).
] 

9) zamówienie wykonam:
· w całości siłami własnymi*
· następujący zakres zamówienia zostanie powierzony podwykonawcom:*
.....................................................................................................................................................................
Nazwa i adres podwykonawcy:
.....................................................................................................................................................................
*niepotrzebne skreślić
Oświadczam, że nie będę zgłaszał żadnych roszczeń w przypadku unieważnienia przez Zamawiającego Postępowania, w którym składam niniejszą ofertę.

Załączniki:
1. Odpis z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej.
2. Pełnomocnictwo (jeżeli dotyczy).

…………………        ………………..                 ..……………………………………………………..………..……
  miejscowość                                data                                            czytelny podpis i pieczątka Wykonawcy lub osoby upoważnionej
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