
Załącznik nr 2 

do zapytania ofertowego

S.270.2.2.2022
..................................

miejscowość, data

FORMULARZ OFERTOWY

Wykonawca:

Nazwa firmy .........................................................................................................

Adres firmy ...........................................................................................................

Firma reprezentowana przez …………………………………………………………

Nr tel/faksu  ...................................email:.............................................................

Nr NIP .................................................Nr REGON ..............................................

Dane dotyczące Zamawiającego:

Nadleśnictwo Skrwilno, 87-510 Skrwilno; ul. Leśna 5 
W odpowiedzi na zapytanie ofertowe pn.: ,,Dostawa urządzenia wielofunkcyjnego” znak sprawy: S.270.2.2.2022 oferujemy wykonanie zamówienia za cenę:

	Cena netto: ……………………………….. zł
	

	Podatek VAT: …………………………… % 
	……………………………………………….. zł

	Cena brutto: ............................................zł
	

	(Słownie: ………………………………………………………………………………….. )


Zobowiązujemy się do wykonania zamówienia w wymaganym przez Zamawiającego terminie: do 60 dni od dnia podpisania umowy.
Termin realizacji obsługi serwisowej: 48 miesięcy od dnia podpisania Umowy.
1. Oświadczenia dotyczące postanowień zapytania ofertowego:

Oświadczamy, że 
· zapoznaliśmy się z treścią Zapytania ofertowego i umowy, nie wnosimy żadnych zastrzeżeń oraz uzyskaliśmy niezbędne informacje do przygotowania oferty,
· akceptujemy warunki płatności zgodnie z zapisami umowy,
· udzielamy gwarancji i rękojmi zgodnie z zapisami umowy oraz wymaganiami zawartymi w opisie przedmiotu zamówienia (zał. nr 1 do zapytania ofertowego).
· akceptujemy termin związania ofertą wynoszący 30 dni od upływu terminu składania ofert,
· w przypadku wyboru naszej oferty zobowiązujemy się do zawarcia umowy w miejscu i terminie wskazanym przez Zamawiającego oraz do wniesienia zabezpieczenia należytego wykonania umowy przed terminem podpisania umowy.
2.  Wykaz cenowy

	Lp.
	Wyszczególnienie  
	JM
	Ilość
	Cena jedn. w zł

(bez podatku VAT)
	Cena w zł

(bez podatku VAT)

	1
	2
	3
	4
	5
	6
/4x5/

	1.
	Urządzenie wielofunkcyjne:

…………………………………….


	szt.
	1
	
	

	Obsługa serwisowa urządzenia wielofunkcyjnego 

	2.
	Kopia/wydruk monochromatyczna A4
	szt.
	pakiet 200 000 szt.
	
	

	3.
	Kopia/wydruk kolorowa A4
	szt.
	pakiet 100 000 szt.
	
	

	   ŁĄCZNA CENA NETTO OFERTY

(do przeniesienia do formularza oferty)
	 

	PODATEK VAT __% 

 (do przeniesienia do formularza oferty)
	

	ŁĄCZNA CENA BRUTTO OFERTY

(do przeniesienia do formularza oferty) 
	


Osoby do kontaktów z Zamawiającym:

	Imię i nazwisko osoby uprawnionej do kontaktów
	

	Nr telefonu
	

	Adres e-mail
	


Zastrzeżenie Wykonawcy

Niżej wymienione dokumenty składające się na ofertę nie mogą być ogólnie udostępnione:

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Dokumenty

Na potwierdzenie spełnienia wymagań do oferty załączam: 

.......... .......... .......... .......... .......... .......... .......................................... .......... ..........

.......... .......... .......... .......... .......................................... .......... .......... .......... .......... 

.......... .......... .......... .......... .......... ....................................... .......... .......... .......... 

.................................................................................

(podpis wykonawcy)
