Załącznik nr 3 do Zaproszenia do składania ofert
Or.271.21.2015
FORMULARZ OFERTOWY

1. Dane dotyczące Wykonawcy:
Nazwa …………………………………………………………………………………………

Siedziba ……………………………………………………………………………………….

Nr telefonu ……………………………………………………………………….……………

Nr faksu …………………………………………………………………………..……………

Adres poczty elektronicznej ………………………………………………………..............

Nr NIP ………………………………………………………………………….………………

Nr REGON ……………………………………………………………………….……………
2. Dane dotyczące Zamawiającego:
STAROSTWO POWIATOWE W CIECHANOWIE,  ul. 17 Stycznia 7, 06-400 Ciechanów
3. Zobowiązanie Wykonawcy: 

Zobowiązuje się wykonać przedmiot zamówienia pn. świadczenie usług ubezpieczenia sprzętu komputerowego zakupionego w ramach realizacji projektu pn. „eIntegracja – Przeciwdziałanie wykluczeniu cyfrowemu w Powiecie Ciechanowskim”

za cenę ………………………………………… zł brutto miesięcznie

(słownie: ………………………………………………………………………………………………………..)

to jest za łączną cenę ………………………………… zł brutto za 24 miesiące

(słownie: ……………………………………………………………………………………………………….)
4. Oświadczam/y, że zapoznałem/liśmy się ze treścią Zapytania ofertowego oraz projektem umowy i akceptuje/my je bez jakichkolwiek zastrzeżeń oraz otrzymałem/liśmy konieczne informacje potrzebne do właściwego przygotowania oferty.
5. Oświadczam/y, iż uważam/y się za związanym/ch niniejszą ofertą na 30 dni licząc od dnia otwarcia ofert.
6. Do oferty załączam/y:
1) zaakceptowany wzór umowy – wg załącznika nr 4,

2) oświadczenie o niepodleganiu wykluczeniu – wg załącznika nr 5,

3) oświadczenie o spełnianiu warunków udziału w postępowaniu – wg załącznika nr 6
4) informacja o przynależności do grupy kapitałowej - wg załącznika nr 7
5) kserokopię Zapytania ofertowego parafowaną na każdej stronie,

6) dokumenty potwierdzające, że osoba składająca ofertę jest uprawniona do reprezentowania podmiotu, w imieniu którego działa,
7) ……………………………………………………………………………………………………………..
8) ……………………………………………………………………………………………………………..

7. Oświadczam/y, że wszystkie podane w ofercie informacje są prawdziwe.
    ……………………………………………………
…....

/data i podpis Wykonawcy lub upoważnionych osób do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy/
1

