
Załącznik Nr 2 do Zaproszenia 
KPB-V.271.28.2021
Załącznik Nr 1 do Umowy 
KPB-V.273……..2021 
.........................................................
(pieczęć wykonawcy*1)
Łódzki Urząd Wojewódzki w Łodzi
ul. Piotrkowska 104
90 – 926 Łódź  

Formularz oferty do sprawy znak: KPB-V.271.28.2021

Przystępując jako Wykonawca do postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na Zakup i dostawa aparatu elektromiograficznego (EMG) przeznaczonego do przeprowadzania badania czynności elektrycznej mięśni i nerwów obwodowych, składam następującą ofertę:

	
1) OFERUJĘ wykonanie przedmiotu zamówieniem, zgodnie z warunkami określonymi w zaproszeniu  za :
   Cenę brutto ………………….….zł (słownie:…………………………………………………….),   w tym podatek VAT……….…………..…%
   Cena netto…………………zł (słownie:……………………………………………………….……),
2) Oferuję następujący rodzaj urządzeń……………………………………………………………….
………………………………………………………………………………………………………
UWAGA ! Należy podać typ, model, rodzaj, oznaczenie, etc. w taki sposób aby możliwa była jednoznaczna identyfikacja jakie urządzenia są oferowane, a także załączyć dokumentację, która pozwoli na zweryfikowanie czy oferowane urządzenie spełnia wymagania Zamawiającego określone w Opisie przedmiotu zmówienia np. specyfikację techniczną urządzenia. 
3) Udzielam …….- miesięcznej gwarancji  na dostarczane urządzenie objęte przedmiotem zamówienia, licząc od dnia podpisania protokołu końcowego odbioru.
4) Zgłoszeń awarii/serwisowych należy dokonywać na następujący adres e-mail : ……………..




Termin gwarancji (G) – liczony w miesiącach:
  - od 24 do 35  miesięcy – 10 pkt,
 - od 36 do 47 miesięcy – 20 pkt, 
  - od 48 miesięcy – 40 pkt. 
Uwaga: Termin gwarancji nie może być krótszy niż 24 miesięcy licząc od dnia podpisania protokołu odbioru końcowego bez zastrzeżeń.
Zamawiający odrzuci ofertę wykonawcy, który zaoferuje termin gwarancji krótszy niż 24 miesięcy.
 Dane kontaktowe Wykonawcy:

1. Adres:…………………………………………………………………………
2. Fax:……………………………………………………………………………
3. Email: …………………………………………………………………………
4. NIP:……………………………………………………………………………
5. REGON:………………………………………………………………………
 
Wykonawca informuje, iż Zamawiający może uzyskać wymagane dokumenty za pomocą bezpłatnych                            i ogólnie dostępnych baz danych pod adresem:
……………………………………………………………………………………………………….
1. OŚWIADCZAM, że zapoznałem się zapoznałem się i akceptuję warunki dotyczące realizacji przedmiotu zamówienia przedstawione w Zaproszeniu i zobowiązuję się – w przypadku wyboru mojej oferty – do zawarcia umowy zgodnej z niniejszą ofertą, w miejscu i terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.

2. TERMIN REALIZACJI ZAMÓWIENIA: 14 dni od podpisania umowy, jednak nie później niż do dnia 15 grudnia 2021 r.

3.  Inne informacje Wykonawcy :

………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………..

4. Załączniki do oferty:
………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………..

…………………………………………………………………………………………………………..

5. WYKONAWCA jest *:
  Mikroprzedsiębiorstwem
  Małym przedsiębiorstwem
  Średnim przedsiębiorstwem
  Jednoosobowa działalność gospodarcza
  Osoba fizyczna nieprowadząca działalności gospodarczej
  Inny rodzaj
*należy zaznaczyć odpowiedni kwadrat.
Przez mikroprzedsiębiorstwo rozumie się przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 10 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 2 milionów EUR.
Przez małe przedsiębiorstwo rozumie się przedsiębiorstwo, które zatrudnia mniej niż 50 osób i którego roczny obrót lub roczna suma bilansowa nie przekracza 10 milionów EUR.
Przez średnie przedsiębiorstwo rozumie się 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.
Powyższe informacje są wymagane wyłącznie do celów statystycznych.

Oświadczenie dotyczące danych osobowych: 

Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 ogólnego rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.





 .................................................                                       ............................................................... 
                     (data)                                                                  (podpis i pieczęć imienna)*2 





*1 odcisk pieczęci firmowej, jeśli wykonawca się nią posługuje lub pełna nazwa wykonawcy; 
*2 podpis i pieczęć imienna, jeśli wykonawca się nią posługuje lub w przypadku jej braku czytelny podpis.
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ŁÓDZKI URZĄD WOJEWÓDZKI W ŁODZI
90-926 Łódź, ul. Piotrkowska 104, tel.: (+48) 42 664 10 00, fax: (+48) 42 664 10 40Elektroniczna Skrzynka Podawcza ePUAP: /lodzuw/SkrytkaESP
https://www.gov.pl/web/uw-lodzki
Administratorem danych osobowych jest Wojewoda Łódzki. Dane przetwarzane są w celu realizacji czynności urzędowych. Masz prawo do dostępu, sprostowania, ograniczenia przetwarzania danych. Więcej informacji znajdziesz na stronie https://www.gov.pl/web/uw-lodzki w zakładce ochrona danych osobowych.
 
