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Załącznik nr 1 do zapytania ofertowego –Formularz Oferty
Nr referencyjny nadany sprawie przez Zamawiającego: TZ.2724.181.2017


Dostawa i wdrożenie systemu zarządzania próbkami materiału biologicznego w laboratorium Biobanku Wrocławskiego Centrum Badań Eit+ Sp. z o.o., wraz z dostarczeniem modułu rejestracji pacjenta i opieką powdrożeniową.

ZAMAWIAJĄCY:

Wrocławskie Centrum Badań EIT+ Spółka z o.o.

ul. Stabłowicka 147

54-066 Wrocław, Polska

1. WYKONAWCA:

Niniejsza oferta zostaje złożona przez: 






	Lp.
	Nazwa Wykonawcy(ów)
	Adres(y) Wykonawcy(ów)

	
	
	

	
	
	


3. OSOBA UPRAWNIONA DO KONTAKTÓW: 

	Imię i nazwisko
	

	Nr telefonu
	

	Nr faksu
	

	Adres mailowy
	


4. Ja (my) niżej podpisany(i) oświadczam, że:

1) zapoznałem się z treścią Zapytania ofertowego,

2) gwarantuję wykonanie całości niniejszego zamówienia zgodnie z treścią: Zapytania  
ofertowego wraz z niniejszym załącznikiem nr 1 – Formularzem cenowym, załącznikiem nr 2 – Opisem Przedmiotu Zamówienia, załącznikiem nr 3 – Wzorem Umowy oraz wyjaśnieniami do Zapytania ofertowego oraz jego zmianami, 
3) wartość mojej (naszej) oferty za prawidłową i pełną realizację:

a)         cz. nr 1 Opisu Przedmiotu Zamówienia wynosi: 

Cena netto: ………………….……….. zł (słownie: ………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………….., …/100), 

           powiększona o podatek VAT……… %, 

cena brutto…………………………... zł (słownie: …………………………………………………………………………… ………..…………………………………….…………………………..,…/100)
Termin realizacji części 1 Opisu Przedmiotu Zamówienia stanowiącego załącznik nr 2 do niniejszego zapytania wynosi ……….. dni roboczych (maksymalnie 10 dni roboczych).

b)         cz. nr 2 Opisu Przedmiotu Zamówienia wynosi: 

Cena netto: ………………….……….. zł (słownie: ………………………………………………………………………… ………………………………………………………………………………………….., …/100), 

           powiększona o podatek VAT……… %, 

cena brutto…………………………... zł (słownie: …………………………………………………………………………… ………..…………………………………….…………………………..,…/100)

Termin realizacji części 2 Opisu Przedmiotu Zamówienia stanowiącego załącznik nr 2 do niniejszego zapytania wynosi ……….. dni roboczych (maksymalnie 15 dni roboczych).

Termin realizacji części 2 Opisu Przedmiotu Zamówienia stanowiącego załącznik nr 2 nie stanowi kryterium oceny ofert w niniejszym zapytaniu.

VAT będzie płacony w kwotach należnych zgodnie z przepisami prawa polskiego dotyczącymi stawek VAT.

Ceny podane w punkcie 4.3) Formularza Oferty, po ewentualnej korekcie arytmetycznej polegającej na poprawieniu błędów rachunkowych stanie się Zatwierdzoną Kwotą Ofertową zapisaną w Zamówieniu.
4) niniejsza oferta jest ważna przez 30 dni, 
5) akceptuję(emy) bez zastrzeżeń wzór Umowy przedstawiony w Załączniku nr 3, w tym w szczególności termin płatności do 30 dni od momentu złożenia faktury do siedziby Zamawiającego,
6) w przypadku uznania mojej (naszej) oferty za najkorzystniejszą zobowiązuję(emy) się zawrzeć umowę stanowiącą załącznik nr 3,
7) składam(y) niniejszą ofertę we własnym imieniu,
8) nie uczestniczę(ymy) jako Wykonawca w jakiejkolwiek innej ofercie złożonej w celu udzielenia niniejszego zamówienia,

Osoba składająca oświadczenie świadoma jest odpowiedzialności karnej, wynikającej z art. 233 Kodeksu Karnego.
5. Podpis(y):

	l.p.
	Nazwa(y) Wykonawcy(ów)
	Nazwisko i imię osoby (osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów) 
	Podpis(y) osoby(osób) upoważnionej(ych) do podpisania niniejszej oferty w imieniu Wykonawcy(ów)
	Pieczęć(cie) Wykonawcy

(ów) 
	Miejscowość 

i data

	1) 
	
	
	
	
	



